
 پرتوگيري جمعيت از پرتو هاي ايكس پزشكي : يادداشت علمي

 ۸۸ پاييز و زمستان ، ) ۲۵ و ۲۴ ( ، پياپي ۴ و ۳ ، شماره ۶ مجله فيزيك پزشكي ايران، دوره / ۸۲

 * ۲۰۰۵ تا ۱۹۹۶ پرتوگيري جمعيت از پرتو هاي ايكس پزشكي در آلمان در سالهاي

 ۲ تقي بحريني طوسي محمد ، ۱ عبدالهي مليحه

 دانشگاه علوم پزشكي  مشهد، ايران دانشكده پزشكي، دانشجوي كارشناسي ارشد فيزيك پزشكي، - ۱
 لي، دانشگاه علوم پزشكي مشهد، مشهد، ايران استاد گروه فيزيك پزشكي، مركز تحقيقات فيزيك پزشكي، پژوهشكده بوع - ۲

 چكيده
 در اين گزارش اطلاعات مربوط به پرتوگيري از منابع پزشكي به سبب انجام معاينات تشخيصي به كمك اشعه ايكس در آلمان در سال

 يكس، عمدتا از شركت هاي بيمه اطلاعات مربوط به فراواني ساليانه معاينات تشخيصي با اشعه ا . ارائه شده است ۲۰۰۵ تا ۱۹۹۶ هاي بين
 دز موثر به ازاي هر معاينه، از يك نظرسنجي وجمع آوري اطلاعات اخير در سراسر كشور درباره توموگرافي . سلامت آلمان بدست آمد

 ري اتخاذ كامپيوتري، پروژه هاي تحقيقاتي، نمونه هاي تصادفي اندازه گيري در بيمارستان ها و ساير مراكز پزشكي و مقالات علمي جا
 هاي انجام شده براي دز، دز موثر تجمعي و دز به ازاي هر نفر از شهروندان محاسبه شد برآورد با استفاده از فراواني معاينات و . شده است

 معاينه اشعه ايكس در سال به ازاي ۱ / ۶ حدود ، ۲۰۰۵ در آلمان در سال . و روند تغييرات در طول سال هاي فوق مورد بررسي قرار گرفت
 در حال كاهش بوده است ولي از طرف ديگر ۲۰۰۵ تا ۱۹۹۶ از يك طرف فراواني معاينات اشعه ايكس در طي سالهاي . ر نفر انجام شد ه

 افزايش يافته است كه ۲۰۰۵ ميلي سيورت در سال ۱۸ به حدود ۱۹۹۶ ميلي سيورت در سال ۱ / ۶ متوسط سالانه دز موثر سرانه از حدود
 توموگرافي كامپيوتري بيش از نيمي از سهم كل دز . افزايش كاربردهاي توموگرافي كامپيوتري رخ داده است اين افزايش عمدتا به واسطه

 اين در حالي است كه  معاينات توموگرافي كامپيوتري از نظر فراواني رويهم . را به خود اختصاص مي دهد ۲۰۰۵ موثر تجمعي در سال
 همچنين با افزايش اهميت روش هاي . عه ايكس را به خود اختصاص مي دهد درصد فراواني معاينات با  اش ۷ رفته فقط حدود

 تصويربرداري تشخيصي و استفاده رو به افزايش تكنيك هاي جديد به خصوص توموگرافي كامپيوتري، روند افزايشي در دز موثر سرانه
 اما به هر حال از نظر پرتوگيري جامعه . شده اند سالانه ناشي از معاينات اشعه ايكس در بسياري از كشور هاي صنعتي ديگر نيز مشاهده

 ، ۴ و ۳ شماره ، ۶ مجله فيزيك پزشكي ايران، دوره ( . از مصارف پزشكي اشعه ايكس در سطح بين المللي، جامعه آلمان در بالاي گستره قرار دارد
 ) ۸۲ - ۸۸ : ۸۸ و زمستان ، پاييز ) ۲۵ و ۲۴ ( پياپي

 فراواني، برآورد دز، دز موثر تجمعي س تشخيصي، اشعه ايك اكسپوژر جمعيت، : واژگان كليدي

 مقدمه - ۱
 برآورد دز هاي " ، تحت عنوان ۱۹۹۷ در سال ۱ از دستورالعمل جامعه اروپا در مورد پرتوگيري از مصارف پزشكي ۱۲ ماده

 د دز آحاد جامعه از كه به كشور هاي عضو ابلاغ شده است از آنها مي خواهد تا اطمينان حاصل نمايند كه توزيع برآور " جمعيت
 ضرورت انجام اين امر توسط هر يك از كشور هاي . مصارف پزشكي و نيز براي گروه هاي مرجع مربوط به هر جامعه تعيين شود

 به مرحله اجرا گذاشته شد، ۲۰۰۲ كه از سال " Rontgenverordnung " با اصلاح آيين نامه اشعه ايكس . عضو ارزيابي مي شود
 براساس اين . از دستورالعمل پرتوگيري پزشكي را موضوع بحث براي تصويب يك قانون ملي قرار داده است ۱۲ آلمان اجراي ماده

 . مي باشد " Population exposure from medical Xrays in Germany: time trends1996 to 2005 " اين متن ترجمه كاملي بر مقاله *
۱ Medical Exposure Directive
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 ار طوسي و همك محمد تقي بحريني

 ۸۸ پاييز و زمستان ، ) ۲۵ و ۲۴ ( ، پياپي ۴ و ۳ ، شماره ۶ مجله فيزيك پزشكي ايران، دوره / ۸۳

 رسما ماموريت داده شده است تا به طور منظم پرتوگيري از مصارف پزشكي عموم ) BfS ( ۱ قانون، به سازمان ملي حفاظت پرتوي
 . مي شود ۲۰۰۵ تا ۱۹۹۶ ايي از سال تازه ترين ارزيابي شامل داده ه . جمعيت را ارزيابي كند

 مواد و روشها - ۲
 با . يك روش استاندارد ايجاد شد تا بتواند يك ارزشيابي ثابت در طول زمان و بنابراين قدرت تحليل از تغيير شرايط را داشته باشد

 فراواني و دز برآورد براي BfS هدف روش آگاهي از اين واقعيت كه نمي توان از خطاهاي سيستماتيك به طور كامل اجتناب كرد،
 سرانه اين است كه اين خطاها را  در يك حد ثابت وحداقل نگه دارد تا قادر باشد چگونگي تغييرات آنها را در اولين فرصت و

 . بطور قابل اعتماد تحليل كند
 داده هاي فراواني - ۱ - ۲

 در آلمان، . هاي بيمه سلامت آلمان بدست آمده است اطلاعات مربوط به فراواني سالانه معاينات اشعه ايكس ، عمدتا از شركت
 . درصد جمعيت را پوشش مي دهد، منبع اصلي تامين مالي مراقبت از سلامت به حساب مي آيد ۹۰ كه تقريبا ۲ سلامت قانون بيمه

 بيمه در نتيجه اين سيستم هاي موازي قانون بيمه و . هستند ۳ درصد جمعيت تحت پوشش كامل بيمه سلامت خصوصي ۹ حدود
 . خصوصي، دو تعرفه حق الزحمه پزشكي متفاوت وجود دارد

 و ديگري براي صندوق هاي بيمه ۴ ) نرخ استاندارد ( يعني تعرفه بازپرداخت در آلمان يكي براي صندوق هاي قانون بيمه سلامت
 ادي از سرويس هايي كه در اين فهرست هاي بازپرداخت، تعداد زي . مي باشد ۵ ) تعرفه حق الزحمه براي پزشكان ( سلامت خصوصي

 پزشكان ارائه مي كنند، به عنوان مثال انواع مختلف اقدامات پزشكي و همچنين معاينات پرتونگاري به وسيله كد هاي مخصوص
 كد مربوط به ۱۲۰ درحدود .) مربوط به معاينه دو نمايي از نخاع گردني مي باشد GOA5100 به عنوان مثال .( گزارش مي شوند

GOA هر دو كد برحسب انواع معاينات تشخيصي و يا ناحيه . مربوط به صندوق هاي قانون بيمه سلامت وجود دارند كد ۱۱۰ و 
 : طبقه تقسيم مي شوند كه عبارتند از ۱۹ به به طور كلي براي ايجاد يك روش استاندارد، معاينات . مورد معاينه منظم شده اند

 هيپ، اندام هاي تحتاني، ستون فقرات، ماموگرافي، قسمت بالايي دستگاه / لگن معاينات دندان، معاينات سر، شانه، قفسه سينه،شكم،
 گوارش، قسمت پاييني دستگاه گوارش ، دستگاه ادراري، دستگاه صفراوي، تراكم سنجي استخوان، توموگرافي كامپيوتري،

 . تصويربرداري از سرخرگها و سياهرگ ها، روند هاي تداخلي و ساير معاينات تعريف نشده
 طبق استانداردهاي بين المللي، اصطلاح معاينه شامل همه كاربردهاي اشعه ايكس مربوط به يك ارگان مي شود كه براي پاسخ به بر

 براي مثال يك راديوگرافي با دو نما از قفسه سينه همراه با . يك سوال كلنيكي با استفاده از مداليته اشعه ايكس مورد نياز است
 درصد كل ۷۰ اعداد كد كامل براي بيماران سرپايي قانون بيمه سلامت ،يعني براي حدود . اب مي آيد پرتوبيني، يك معاينه به حس

 براي بيماران بيمه سلامت خصوصي، فراواني كل بر مبني نمونه گيري تصادفي جداگانه براي . معاينات اشعه ايكس، تهيه مي شوند
 درصد كل ۰ / ۱ اندازه نمونه ها شامل حدود . تعيين شده است ، PKV ۶ ن، قانون بيمه سلامت آلما بيماران بستري و سرپايي به وسيله

1 Federal Office for Radiation Protection(BfS) 
2 StatutoryHealth Insurance(SHI) 
3 PrivateHealth Insurance(PHI) 
4 Einheitlicher Bewertungsmaβstab(EBM) 
5 Gebührenordnung  für Ärzte(GOA) 
6 Private Krankenversicherung (PKV) (Private health insurance in Germany)

Archive of SID

www.SID.ir

www.sid.ir
www.sid.ir


 پرتوگيري جمعيت از پرتو هاي ايكس پزشكي : يادداشت علمي

 ۸۸ پاييز و زمستان ، ) ۲۵ و ۲۴ ( ، پياپي ۴ و ۳ ، شماره ۶ مجله فيزيك پزشكي ايران، دوره / ۸۴

 ،كاربرد هاي اشعه ايكس كه هزينه آن توسط بيمه سلامت خصوصي پرداخت شده است، ۲۰۰۵ در سال . بيمه شده ها مي باشد
 ران سرپايي اختصاص درصد كل اقدامات تشخيصي اشعه ايكس در آلمان را شامل مي شد كه حدود دو سوم آن به بيما ۱۵ حدود

 نسبت . د شو برآورد تعداد كد ها براي بيماران بستري مشمول قانون بيمه سلامت بايد از روي اطلاعات بيماران سرپايي . دارد
 شد كه فراواني معاينات برآورد براي انواع متعدد معاينات، به كمك داده هاي يك طرح تحقيقاتي جديد بيماران بستري به سرپايي

 با استفاده از اين نسبت ها، فراواني معاينات بيماران . برآورد كرده بود ۲۰۰۲ در بيمارستان هاي آلمان را براي سال اشعه ايكس
 به دليل تعداد كم در گروه بيماران بستري خصوصي، تصميم گرفته شد كه از . بستري از روي تعداد بيماران سرپايي برون يابي شد

 درصد ۲۰ حدود . ه فقط براي بيماران بستري مشمول قانون بيمه سلامت استفاده شود اين روش براي كل بيماران بستري و ن
 در آلمان تخصيص واضح كد ها براي اقدامات . به مراكز بيماران بستري نسبت داده مي شود ۲۰۰۵ كاربردهاي اشعه ايكس در سال

 مكن نيست، زيرا در شرايط خاص، كدهاي تشخيصي اشعه ايكس معين و يا نواحي معيني از بدن و يا سيستم اعضاء هميشه م
 براي (GOA5030) براي مثال تنها كد . يكساني براي موارد استعمال مختلف اشعه ايكس و يا نواحي مختلف بدن استفاده مي شود

 ي متناسب اخيرا يك طرح تحقيقاتي ، كسر ها . كاربرد هاي اشعه ايكس براي شانه ، لگن و اندام تحتاني مورد استفاده قرار مي گيرد
 ها براي برآورد اين . است برآورد كرده را براي بيماران بستري " كدهاي جمع شونده " با تخصيص نواحي مختلف بدن در اين

 . بيماران سرپايي هم مورد استفاده قرار مي گيرند

 ازاي هر معاينه و دز موثر تجمعي دز موثر به - ۲ - ۲
 اري و پرتو بيني با استفاده از مقادير اندازه گيري شده و تبديل آنها به دز موثر با دز موثر به ازاي هر يك از انواع معاينات پرتونگ

 فاكتورهاي تبديلي با استفاده از منابع موجود  و يا با استفاده از نرم افزار . استفاده از فاكتورهاي تبديلي محاسبه شده است
XRAY DOSIMETRG ) بدست ) انجام شده است با فانتوم هاي شكل انسان كه بر مبناي نتايج محاسبه شده مونت كارلو 

 ، KA ،و نيز كرماي هوا ، KAP ۱ كرما ، - حاصلضرب سطح : ند عمدتا عبارتند از و كميت هاي اصلي كه اندازه گيري مي ش . مده اند آ
 تان هاي انتخابي در اين اندازه گيري ها براي انواع معاينات متعددي در بيمارس . يا مقادير گزارش شده براي جريان و ولتاژ تيوب

 براي آن دسته از معاينات كه داده هاي اندازه گيري شده در دسترس نبودند، به بعضي از آنها مانند زمان . آلمان جمع آوري شدند
 دز هاي موثر نماينده براي معاينات . در دقيقه، مقاديري بر اساس حدس نسبت داده شد كرما - حاصلضرب سطح پرتوبيني و

 افزار اين محاسبات با استفاده از نرم . شدند برآورد ۱۹۹۹ يوتري بر مبناي نتايج يك مطالعه كشوري در سال توموگرافي كامپ
CTEXPO الگوريتم دزيمتري اجرا شده در اين برنامه براي تعدادي از انواع اسكنر هاي توموگرافي كامپيوتري و به . انجام شد 

 دز هاي موثر . انس در يك فانتوم آلدرسون شبيه انسان ، اعتبار سنجي شد كمك اندازه گيري هايي توسط دزيمتر ترمولومينس
 در فراواني سالانه نظير شده در هر معاينه برآورد وثر از حاصلضرب دز هاي م از فرايند هاي تشخيصي اشعه ايكس تجمعي سالانه

 فرض شد كه  مقادير دز براي انواع ۲۰۰۵ تا ۱۹۹۶ دوره زماني كل در . آنها و جمع اين مقادير براي انواع معاينات، انجام شد
 براي معاينات توموگرافي كامپيوتري نيز يك . معاينات  اشعه ايكس به جز براي معاينات توموگرافي كامپيوتري، ثابت بوده است

 به خصوص ( وموگرافي كامپيوتري نيكي در زمينه ت ي مدل در نظر گرفته شده است كه از يك دز متغيير براي محاسبه پيشرفت هاي كل
 . در كل دوره زماني استفاده مي كند ) دسترسي به سيستم هاي توموگرافي كامپيوتري چند برشي

2 Kerma Area Product
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 نتايج - ۳
 داده هاي فراواني - ۱ - ۳

 بوده است و روي هم رفته يك سير ۱ / ۶ حدود ۲۰۰۵ فراواني معاينات اشعه ايكس به ازاي هر نفر از جمعيت در آلمان در سال
 ). ۱ شكل ( مشاهده شد ۲۰۰۵ تا ۱۹۹۶ ره زماني در فراواني معاينات اشعه ايكس در طي اين دو نزولي

 ۲۰۰۵ تا ۱۹۹۶ تعداد معاينات پزشكي و دنداني اشعه ايكس به ازاي سرانه سالانه در آلمان براي سالهاي - ۱ شكل

 عه ايكس را به خود اختصاص مي دهد ينات اش معا د معاينات تشخيصي اشعه ايكس دنداني بطور ثابت حدود يك سوم كل تعدا
 يعني معاينات سر، شانه، ستون مهره ها و ( جدا از معاينات اشعه ايكس دنداني، معاينات اشعه ايكس اسكلت . ) ۲ و ۱ شكل (

 ه سينه، قفس فراواني معاينات اشعه ايكس معمولي . و معاينات قفسه سينه داراي بيشترين فراواني هستند ) هيپ و اندام تحتاني / لگن
 در . است و پرتونگاري سياهرگي در حال كاهش ) شامل دستگاه گوارش، دستگاه صفراوي و دستگاه ادراري ( ستون مهره ها و شكم

 را به خود ۲۰۰۵ درصد در سال ۷ و حدود ۱۹۹۶ درصد كل فراواني اشعه ايكس در ۳ مقابل تعداد معاينات توموگرافي كه حدود
 . ) ۲ شكل ( است اختصاص مي دهد، رو به افزايش

 تقويم سالانه در آلمان برحسب سهم انواع مختلف معاينات از فراواني كل - ۲ شكل
متوسط سالانه دز هاي موثر سرانه - ۲ - ۳
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 پرتوگيري جمعيت از پرتو هاي ايكس پزشكي : يادداشت علمي

 ۸۸ پاييز و زمستان ، ) ۲۵ و ۲۴ ( ، پياپي ۴ و ۳ ، شماره ۶ مجله فيزيك پزشكي ايران، دوره / ۸۶

 ميلي ۱ / ۸ به حدود ۱۹۹۶ ميلي سيورت در سال ۱ / ۶ متوسط سالانه دز هاي موثر سرانه از معاينات اشعه ايكس در آلمان از حدود
 به افزايش كاربردهاي توموگرافي كامپيوتري مي تواند كه اين سير رو به رشد عمدتا يافته است افزايش ۲۰۰۵ سيورت در سال

 . ) ۳ شكل ( مربوط باشد

 ۲۰۰۵ تا ۱۹۹۶ سالانه بر حسب ميلي سيورت براي معاينات تشخيصي اشعه ايكس در آلمان از سال سرانه ميانگين دز موثر - ۳ شكل

 ۷ را شامل مي شود در حاليكه روي هم رفته حدود ۲۰۰۵ نيمي از كل دز موثر تجمعي در سال توموگرافي كامپيوتري حدود
 ) ۴ و ۲ شكل ( . درصد كل كاربرد هاي اشعه ايكس را به خود اختصاص مي دهد

 تقويم سالانه در آلمان برحسب سهم انواع مختلف معاينات از دوز موثر تجمعي كل - ۴ شكل

بحث و نتيجه گيري - ۴
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 ار طوسي و همك محمد تقي بحريني

 ۸۸ پاييز و زمستان ، ) ۲۵ و ۲۴ ( ، پياپي ۴ و ۳ ، شماره ۶ مجله فيزيك پزشكي ايران، دوره / ۸۷

 ش استاندارد شده براي ارزيابي اكسپوژر جمعيت از معاينات تشخيصي اشعه ايكس در آلمان تهيه شده است تا با كمك آن يك رو
 يك سير رو به كاهش در فراواني و يك . بتوان يك ارزيابي ثابت در طي زمان داشت و در نتيجه بتوان روند تغييرات را تحليل كرد

 ۲۰۰۵ تا ۱۹۹۶ اشعه ايكس، در دهه به كمك ي تشخيص روشهاي ز هاي موثر سرانه براي سير رو به افزايش در متوسط سالانه د
 اين موارد بازتابي از افزايش . اين افزايش در دز سرانه در بسياري از كشور هاي صنعتي مي تواند مشاهده شود . مشاهده مي شود

 كاربرد هاي تشخيصي جديد به خصوص افزايش اهميت اقدامات تصوير برداري تشخيصي و همچنين افزايش استفاده از تكنيك
 و متوسط دز ۱ / ۶ فراواني معاينات اشعه ايكس به ازاي هر نفر از جمعيت حدود ۲۰۰۵ در سال . توموگرافي كامپيوتري مي باشد

 اشعه معاينات پزشكي هسته اي سهم نسبتا كوچكي از اكسپوژر جمعيت را در مقايسه با . ميلي سيورت است ۱ / ۸ موثر سرانه حدود
 ۰ / ۰۵ به طور متوسط، عدد سرانه ساليانه براي معاينات پزشكي هسته اي در سال حدود . ايكس پزشكي به خود اختصاص مي دهد

 . ميلي سيورت است ۰ / ۱۳ است ودز موثر سرانه ساليانه حدود

 مقايسه بين المللي - ۱ - ۴
 كميته علمي ملل متحد در اثرات تابش هاي آنسكر، . است آلمان در بالاي گستره قرار گرفته ، در مقايسه با ساير كشور هاي صنعتي

 منابع دائمي معمولا استفاده هاي پزشكي ازپرتوهاي يونساز را براي گروه كثيري از كشور ها به عنوان بخشي از يك مطالعه ۱ اتمي
 ات پزشكي در بين كشور دز هاي جمعيت براي اقدام تكان دهنده است كه برآورد گزارش شده از اين . پرتوگيري پايش كرده است

 هر چند تفسير داده هاي آنسكربايد با احتياط صورت . هاي با سطوح يكسان مراقبت هاي سلامت، به طور گسترده تغيير مي كند
 به گونه اي كه هيچ پروتوكل . متغير است زيرا روش جمع آوري و ازيابي نتايج در كشور هاي مختلف به طور اساسي . گيرد

 به اين دليل . لمللي براي ارزيابي پرتوگيري بيماران از روش هاي تصوير برداري اشعه ايكس پزشكي وجود ندارد پذيرفته شده بين ا
 مطالعه اي را به منظور مرور نتايج اخير پرتوگيري جمعيت از مصارف پزشكي اشعه ايكس آغاز ۲۰۰۴ كميسيون اروپا در پايان سال

 . عدم قطعيت را شناخت و روش هايي براي مطالعات آينده، بنيان نهاد كرد كه به كمك آن بتوان اختلاف ها و منابع
 كه به راستي نشان داد نتيجه اصلي اين پروژه . ا مشاركت ده كشور اروپايي آغاز شد ، ب ) DOSE DATAMED ( پروژه چند مليتي

 . عه در اين پروژه وجود دارد اختلافات زيادي در دز جمعيت از همه معاينات اشعه ايكس در ميان برخي از ده كشور مورد مطال
 لاترين مقدار برآورد شده براي براي نمونه يك اختلاف حدود چهار برابر در متوسط دز موثر در بين سه كشور ، با با

 به نظر . مشاهده شده است ) دانمارك، هلند و بريتانياي كبير ( و پايين ترين مقدار براي ) بلژيك، آلمان و لوكزامبورگ (
 لاف ها واقعي هستند و در مرتبه اول ناشي از  اختلاف در سيستم هاي مراقبت از سلامت مورد استفاده در هر مي رسد اين اخت
 در ايالات متحده آمريكا پرتوگيري جمعييت براي كاربردهاي تشخيصي اشعه ايكس حتي بالاتر از كشور هاي . كشور مي باشند

 . شده است برآورد ميلي سيورت ۳ اروپايي و دز موثر سرانه تقريبي حدود

 تابشي ارزيابي شده براي بيماران خطرات - ۲ - ۴

۱  .United Nations Scientific Committee on the Effects of Atomic Radiation  (UNSCEAR)
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 پرتوگيري جمعيت از پرتو هاي ايكس پزشكي : يادداشت علمي

 ۸۸ پاييز و زمستان ، ) ۲۵ و ۲۴ ( ، پياپي ۴ و ۳ ، شماره ۶ مجله فيزيك پزشكي ايران، دوره / ۸۸

 نگراني هايي در رابطه با سير رو به رشد پرتوگيري جمعيت در ايالات متحده آمريكا به دليل افزايش استفاده از تصوير برداري
 يجاد شد ا۱ " دز ناشي از پرتوگيري پزشكي كالج راديولوژي آمريكا گزارش رسمي دولت در مورد " پرتوشناختي در ايالات متحده بوسيله

 كه بر اين اساس تصور مي شود كه دز تجمعي سالانه فعلي ناشي از پرتوگيري از مصارف پزشكي در ايالات متحده احتمالا ممكن است
 . باعث يك افزايش در ميزان بروز سرطان مرتبط با تصوير برداري در جمعيت آمريكا در آينده نه چندان دور باشد

 اين است كه اين خطر بر مبناي برآورد دز موثر تجمعي " ارزيابي خطر تابش " ت يك مشكل جدي ناشي از اين نوع در هر صور
 مي باشد، يعني به اين نكته توجه نمي شود كه پرتوگيري هاي پزشكي در بين جمعيت بطور يكسان توزيع نمي شوند بلكه مقدار

 به عنوان مثال بيماران سرطاني كه ( . يماران با بيماريهاي طاقت فرسا دريافت مي شود قابل ملاحظه اي از آن توسط گروهايي از ب
 بنابراين يك آناليز خطر قابل اطمينان . ) اميد به زندگي در آنها به طور قابل توجهي كمتر از افراد عادي و متوسط جامعه است

 همچنين ارزيابي هاي خطر از اين . با تشخيص تفكيك شود اقدامات تصوير برداري پرتو تشخيصي، بايد به گروهاي بيماران مرتبط
 نظر هم داراي اهميت هستند كه احتمال يك تابش منجر به سرطان با افزايش سن درزمان پرتوگيري به طور قابل

 گين و به خصوص اين امر بايد هنگام ارزيابي خطرات پرتوگيري براي بيماراني كه مسن تر از ميان . ملاحظه اي كاهش مي يابد
 استخراج ۲ خطرات تابشي با استفاده از نظريه اصطلاحا خطي بدون آستانه برآورد به علاوه . جمعيت هستند مورد توجه قرار بگيرد

 هرچند بايد توجه داشت كه خطرات . شده است كه بر مبناي اين فرض است كه افزايش در خطر و نوع سرطان با دز متناسب است
 يعني اينكه تعداد موارد افزايش سرطاني كه بر اساس نظريه خطي بدون آستانه برآورد . فرضي هستند ارزيابي شده در دز هاي پايين

 برخلاف آنكه خطرات فرضي پرتوگيري . مي شوند با تعداد سرطان هاي ايجاد شده كه واقعا مي توانند مشاهده شوند برابر نيست
 . وش هاي  تشخيصي فوايد فوري براي بيماران دارند مي توانند در سال هاي بعد براي بيمار مزاحمت ايجاد كنند ر

 منبع

Nekolla E A, Griebel J, Brix G. Population exposure from medical Xrays in Germany: time trends1996 to 2005. 
IFMBE Proceedings. 2009; 25(3):301304. 
Federal Office for Radiation Protection, Department of Radiation Protection and Health, Neuherberg, Germany 

1 American College of Radiology White Paper on Radiation Dose in Medicine 
2 Linear Non Threshold (LNT)

Archive of SID

www.SID.ir

www.sid.ir
www.sid.ir

