医院肿瘤放疗科放疗防护工作简析
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[摘要]目的 简析肿瘤放疗科放疗防护工作措施，为医院肿瘤放疗防护工作提供有价值的参考。方法 结合加强放疗防护管理的积极意义以及肿瘤放疗科放疗过程中面临的主要安全问题，通过增强防护意识、完善管理工作、定期做好检修工作、备好防护物品、建立防护网络机制五方面总结加强肿瘤放疗科放疗防护工作的有效措施。结果 肿瘤放疗科放疗防护意义重大，应从增强防护意识、完善管理工作、定期做好检修工作、备好防护物品、建立防护网络机制五方面来进一步加强肿瘤放疗科的放疗防护工作。结论 医院肿瘤放疗科需重视放疗防护工作，通过采取有效措施，加大防护力度，确保诊疗安全，保证放疗工作的健康发展，维护放疗相关人员的健康。
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肿瘤放疗科是医院开展放射诊疗活动最主要的科室，其工作主要为采用射线装置、放射性同位素等展开恶性肿瘤疾病的诊疗。肿瘤放疗科的放疗防护工作对确保诊疗安全有积极意义，是保证公众、工作人员及患者健康安全的重要措施。本文将结合我院肿瘤放疗科实际工作情况，对肿瘤放疗科放疗防护工作的意义及措施特研究简析如下。
1 加强放疗防护管理的积极意义
    现阶段，放疗技术不断发展并取得长足进步，放疗作为肿瘤治疗的三大手段之一，各级医院也都纷纷开展了放疗业务，引进了大量的放疗设备，这些设备以直线加速器、CT模拟机、60Co等放射类设备或含源设备为主，均具有一定潜在的危险性，所以在进行放疗工作时需尤其注意加强防护，特别需要关注防护工作人员、孕妇及小儿等[1]。此外放射性同位素也可自发放出非密封的放射性物质及放射源。非密封的放射性物质活度较小，但仍有一定的安全隐患，如放射源可发射出有一定能量的射线，使用不当亦可造成对人体的伤害。
2 肿瘤放疗科放疗过程中面临的主要安全问题

2.1 电离辐射
电离辐射作为影响工作人员健康的主要因素，也是放疗的主要武器。电离辐射的能量进入人体，对人体的效应可分为确定性效应和随机性效应。确定性效应是指放射引起损害的严重程度随剂量的增减而变化，存在剂量阀值，这种损伤一般有放射性白内障、皮肤病以及血液变化等。随机性效应是指放射人群中损害效应的发生率随剂量的增减而变化，而其严重程度则与剂量大小无关，这种损害一般有辐射致癌、致畸变等。治疗用射线（如X射线、电子线、γ线、中子等）以及感生放射性等辐射都可对人体造成伤害。
2.2微波能量照射
加速器中的微波功率系统内绝缘被破坏或波导有破损，微波能量就会泄漏，其热效应可使人的眼晴失明或是使生殖器官受到永久性损伤。与加速器、模拟机等配套的激光定位器，发出的红色激光束，也可产生生类似于微波能量的热效应，如果用眼睛直接窥视激光束或反射来的激光束，严重者会发生视网膜永久性损伤或失明。
2.3 铅污染
铅和铅制品大量存在于放疗设备及机房中，作为有效的防护材料，通常屏蔽门及加速器治疗头中都使用了大量铅块，制作适形铅模材料加热时也会产生大量的铅蒸汽。铅可被人体从呼吸道摄取，能沉积并作用于全身各系统和器官，尤其是造血系统、神经系统、消化系统和心血管系统等，引起贫血、铅性脑病、铅性肾病等病症。据相关文献报道， X射线机房空气中铅浓度和放疗工作人员头发中铅含量均显著高于对照人群[2]。
2.4 高温及高电压
    放疗设备中直线加速器及γ刀等均为大型电子仪器设备，其结构非常复杂、功率大、工作电压高。即使关机后，设备某此部位仍存在高压，随时有遭到电击的危险。高压打火还可能引发火灾。钛泵、电子枪、磁控管等元件工作时可处于高温状态，使用不当可造成烫伤。
2.5 有害气体
放疗设备产生电离辐射与空气中的氧相互作用可产生臭氧和氮氧化物等有害气体，且这些有害气体的量随着照射剂量的增加而增多。臭氯和氨氧化物均为刺激性气体，对人体呼吸系统、眼睛及粘膜等均可造成伤害，并且能引起神经衰弱综合征[2]。微波系统发生打火后，加速器可产生一种非常有害的腐蚀剂氟化氢，对人的中枢神经和呼吸系统有害，过量的氟化氢可使人窒息。
3 放疗防护的有效措施
    结合以上分析，以下从增强防护意识、完善管理工作、定期做好检修工作、备好防护物品、建立防护网络机制五方面总结管理有效措施。
3.1 增强防护意识
    定期组织科室相关工作人员进行放疗防护的专业培训，持证上岗，佩戴个人剂量计，定期检测，建立并保存职业照射个人剂量监测档案，加强放疗防护内容的日常学习，采取组织公共开放课、集体播放防护宣传视频或分析放射危害案例等方法，可定期考核，评估培训效果，使放疗工作人员高度意识到放疗防护的重要性及职业病的严重危害，提高其安全文化素养，从而能积极、主动、自觉的遵守相关规章制度。
3.2 完善管理工作
    规范化、合理化、科学化的管理是放疗防护工作的重中之重，目前我院已建立放射防护小组，并明确小组职责。小组组长为分管院长，领导负责应急指挥突发事故，医务科负责考核、监督，保卫科负责安全防范。科室结合实际工作情况与相关法律法规，完善放疗管理体制，建立质控制度及操作流程，要求诊疗工作应严格按照相关管理体制进行，同时定期更新、改进管理体制。建立培训制度与体检制度，定期对人员实施岗前培训及在职培训，岗前、在职及离岗均应定期进行健康体检，做好记录。完善放疗人员和设备技术力量，提高整体水平。除国家法定休假及节假日外，每年可享受2-4周的保健假休假，工资、补贴、工龄计算均按国家有关规定执行。

3.3 定期做好检修工作

定期由专业的放疗设备维修工程师进行安全性检测及设备检修，防止在日常工作中受到伤害。安全性检测主要包括以下内容：定期检测波导有无泄漏，防止产生微波伤害；定期检查门窗、管道等处的辐射情况；定期检查联锁、紧急开关是否有效，如有异常或失效需及时修复，必要时停机检修。
3.4 备好防护物品
    确保为放疗工作人员及时提供必要的防护用具、报警式计量仪等设备，同时定期更新用品及器材，预防老化，加强日常保养。接触射线之前要求工作人员必须佩戴好铅制的防护用品，操作结束后，对个人防护用品体表及衣物等进行污染监测，一旦发现有污染应立即处理，并记录存档。
3.5 建立防护网络机制
    建立全面、严密、合理的放疗防护网络机制，借助先进科技实现信息化、数字化档案管理，提高工作效率及工作质量，为管理决策提供科学依据。保证放疗工作的健康发展，维护放疗相关人员的健康。
放疗技术发展日新月异，其在肿瘤治疗中的地位也越来越重要，是肿瘤治疗最重要手段之一，很多恶性肿瘤患者通过放疗病情得到缓解甚至治愈。但放疗设备及放疗过程具有潜在的危险性，对公众、工作人员及患者的健康均可能造成一定的负面影响，所以我们一定要高度重视放疗防护工作，确保诊疗安全，特别是维护放疗相关人员的健康权益。在以后的工作中，我们可以更新一些必要的检测设备，适当进行一些方法的改进和制度的创新，制定出更加合理科学的管理方案和技术准则，让放疗防护工作更加完善。
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