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揖摘要铱 目的 探讨悬吊防护屏规格及摆放位置对介入手术中第一及第二术者辐射防护效果袁为选
择悬吊防护屏最佳辐射防护方案提供科学依据遥方法 在第一及第二术者站位袁从地面 20 cm至 180 cm
处袁每隔 20 cm放置一个个人计量仪遥 投照体位选择正位与左侧位遥 悬吊防护屏为铅玻璃渊简称玻璃式冤
与铅玻璃下接铅橡胶皮渊简称混搭式冤两种遥 防护屏摆位分别为靠近术者尧远离术者尧在术者左侧及贴近
球管 4种遥 测量 2种投照体位下袁不同防护屏规格与摆位在第一及第二术者位 9个高度的实时辐射剂量
率袁计算剂量屏蔽率遥 结果 两种防护屏防护效果接近袁以玻璃式略优遥 对于第一术者袁正位投照时以近
术者摆位的防护效果最佳袁侧位投照则以术者左侧摆位的防护效果最好曰对于第二术者袁正及侧位投照
均以近术者摆位防护效果最优遥 在最佳摆位情况下院正位投照时第一术者在 120 cm高度尧侧位投照时第
一及第二术者各高度仍可检测到较高的辐射剂量率曰第一与第二术者总体接受的辐射剂量接近曰第一术
者的剂量屏蔽率除正位 120 cm高度稍低渊玻璃式为 60.11%袁混搭式为 39.89%冤外袁其余各点均高达 93%
以上袁第二术者剂量屏蔽率为 57%~97%曰侧位屏蔽率整体略高于正位屏蔽率遥 结论 两种防护屏防护效

果接近袁均能取得较好的防护效果袁但正位投照时第一术者的 120 cm高度及侧位投照时 2位术者的各
高度辐射剂量率仍相对较高袁需加强对 120 cm高度的辐射防护袁并尽量少用侧位投照遥
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揖Abstract铱 Objective To evaluate the radiation protective efficacy of different types and the positions

of ceiling蛳suspended lead shield to the principal and assistant interventional operators in order to provide a
scientific basis for the selection of optimal scheme in using ceiling蛳suspended lead shield. Methods At the
principal and assistant interventional operators爷 standing places the personal dose蛳measuring instruments were
set up袁 which were placed at the height of 20 cm to 180 cm above the ground with an interval distance of
20 cm between each other. The postero蛳anterior 渊PA冤 projection and left lateral projection were used. The
ceiling蛳suspended protection lead shields included lead glass 渊glass type冤 and lead glass with connected lead
flexible stripe below 渊mixed type冤. The placed sites of the protection lead蛳shields were close to the principal
operator袁 away from the principal operator袁 on the left side of the principal operator and close to the X蛳ray
tube respectively. The radiation doses of PA projection and left lateral projection were determined. The real蛳
time radiation dose rate and dose shielding rate at the nine measuring positions for the principal operator and
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介入放射学在不断发展袁介入诊疗中医务人员
的工作强度在不断加大袁所受射线辐射剂量也日益
增加遥 因此袁如何更好地做好辐射防护备受各方面
的关注咱1暂遥 介入诊疗主要站位包括第一术者位及第
二术者位袁这一区域工作人员尤其是第一术者靠近
X射线管袁接受的辐射剂量也相对更大袁是介入放
射防护的重点对象咱2蛳4暂遥随着复杂介入手术越来越多
开展袁第二术者不可或缺袁第二术者站位辐射防护
逐渐引起重视遥 因此袁采取更佳的防护方式对这两
个区域进行辐射防护具有重要价值遥 本研究探讨悬
吊防护屏规格及摆放位置对介入手术中第一术者

及第二术者位辐射防护效果袁为选择悬吊防护屏最
佳辐射防护方案提供科学依据遥

1 材料与方法

1.1 设备及实验工具

ALLURA FD 10飞利浦血管造影机遥 悬吊防护
屏分为整块铅玻璃渊简称玻璃式冤及铅玻璃下接铅
橡胶皮渊简称混搭式冤两种遥均同时配床下防护帘及侧
面防护板袁并调整其位置使其尽量靠近第一术者遥床
旁防护装置均为 0.5 mm铅当量厚度遥剂量测量仪为
飞利浦公司生产的 DoseAware个人计量仪袁可每秒
实时记录辐射剂量率袁单位为 mSv/h曰体模为长尧宽尧
高分别为 35 cm尧35 cm及 20 cm的有机玻璃渊图 1冤遥

1.2 方法

1.2.1 不变条件 淤体模实验选择冠状动脉造影
条件袁AEC自动曝光控制袁每次曝光 10 s袁重复 3次袁
取剂量率的值显示稳定后的算术平均值曰于体模摆
放于正位投照时平板之正下方袁整个实验中床的位
置尧高度和角度均不变曰盂DoseAware安放在第一术
者及第二术者站位距地面高度分别为 20 cm尧40 cm尧
60 cm尧80 cm尧100 cm尧120 cm尧140 cm尧160 cm尧
180 cm共 9个位置上袁用输液架作为固定装置遥第一
术者位与第二术者位设定方法为院检查床位于中间
位尧正位投照时袁在距离球管中心 70 cm处作一床
缘的平行线袁 第一术者位为该线与距离球管中心
100 cm交点处袁第二术者位为该线与距离球管中心
150 cm交点处渊图 2冤遥
1.2.2 变动条件及观察参数 淤投照体位院取正位
和左侧位曰于剂量测量院分别测量第一术者位和第
二术者位的 9个不同高度在无床旁防护装置情况下
和不同实验条件下的剂量率袁并计算不同实验条件
下的剂量屏蔽率遥 剂量屏蔽率=渊无防护剂量率原不
同实验条件下测得的剂量率冤/无防护剂量率伊
100%曰盂实验方案院分别测量两种规格的悬吊防护
屏及其摆放位置对第一术者位及第二术者位辐射

屏蔽效果遥 摆放位置分为靠近术者尧远离术者尧在术
者左侧及贴近球管 4种位置遥 具体摆放方式为院靠

assistant operator were separately calculated. The results were analyzed. Results The radiation protection of
the glass type was slightly superior to that of the mixed type袁 but the difference was not significant. The
principal operator was best protected when the shield was positioned close to him in the PA projection袁 and
for left lateral projection the principal operator was best protected when the shield was positioned on his left
side. For the assistant operator袁 the optimal protection was obtained when the shield was positioned close to
him in both PA and left lateral projection. In the optimal position of ceiling蛳suspended lead shield袁 the
highest radiation dose rate 渊0.71 mSv/h in glass group and 1.07 mSv/h in mixed group冤 was recorded on the
principal operator at the height of 120 cm at PA projection袁 and higher radiation dose rate 渊逸0.47 mSv/h冤
was recorded on every point of both operators at the left lateral projection. Meanwhile袁 the overall received
radiation doses of the two groups were very close. At the principal operator standing area袁 except for the
position of 120 cm height 渊attenuation ratio 60.11% in glass group and 39.89% in mixed group冤袁 the
attenuation ratio of each measuring point was above 93% . And the assistant operator standing area the
attenuation ratio was 57%-97%. The lateral shielding ratio was generally slightly higher than PA shielding
ratio. Conclusion The radiation protection effect of the two type shields is quite similar袁 both shields can
obtain excellent protection efficacy. But the radiation dose at the height of 120 cm above the ground at PA
projection is higher for the principal operator袁 while at lateral projection the radiation dose at all height levels
is still relatively higher for both operators. Therefore袁 the radiation protection at the level of 120 cm height
needs to be strengthened and the lateral projection exposure should be used as less as possible.渊允 陨灶贼藻则增藻灶贼
砸葬凿蚤燥造袁 圆园员5袁 圆4院 637鄄641冤

揖Key words铱 interventional radiology曰 radiation dose曰 radiation protection
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图 2 第一术者尧第二术者站位示意图

淤正位投照防护屏近术者及第一术者位曰于正位投照防护屏远离术者及第二术者位曰盂左侧位投照防护屏在术者左侧曰榆左侧位投照防护屏贴
近球管曰虞混搭式防护屏渊宽 50 cm袁高 70 cm冤袁愚玻璃式防护屏渊宽 60 cm袁左侧高 50 cm袁右侧高 75 cm袁下缘宽 25 cm冤袁舆DoseAware个人计
量仪

图 1 悬吊防护屏规格袁第一术者尧第二术者站位及悬吊防护屏在正侧位投照时的不同摆放位置

近术者及远离术者位分别为悬吊防护屏位于第一

术者左前方 25 cm及 50 cm处袁防护屏下缘与床无
缝隙接触曰在术者左侧位为防护屏位于第一术者左

侧方袁防护屏下缘与侧面防护板重叠 10 cm曰贴近球
管位为相当于左侧位投照时防护屏与球管相贴袁防
护屏下缘低于侧面防护板上缘 10 cm渊图 1尧图 2冤遥

2 结果

2.1 混搭式防护屏防护下剂量测量

防护屏防护下 9个不同高度的辐射剂量率见
图 3尧4袁剂量屏蔽率见表 1尧2曰防护屏防护下 9个不
同高度的剂量率袁剂量屏蔽率见表 3尧4遥不管防护屏
规格如何袁对第一术者站位袁正位投照时袁悬吊防护
屏近术者位的防护效果最佳曰左侧位投照时袁防护
屏在术者左侧的防护效果最好遥 对第二术者站位袁
不管正位或侧位投照袁防护效果均以防护屏靠近术

者为最佳遥 在防护屏最佳摆位情况下院正位投照时
第一术者位在 1.2 m 高度仍可测到相对较高辐射
剂量率渊铅玻璃防护屏为 0.71 mSv/h袁混搭式防护
屏为 1.07 mSv/h冤曰侧位投照时袁无论第一或第二术
者位袁 各高度仍可测到 0.47 mSv/h以上的辐射剂
量率遥 第一术者剂量屏蔽率渊除正位 120 cm高度稍
低袁正侧位其余各高度屏蔽率均在 93%以上冤整体
高于第二术者的剂量屏蔽率渊57%~97%冤曰侧位屏蔽
率略优于正位屏蔽率遥 第一与第二术者位总体接受
的剂量率接近遥
2.2 两种规格防护屏防护效果比较

在防护屏最佳摆位情况下院正位投照时袁第一
术者在 1.2 m高度的剂量高峰区域袁铅玻璃防护屏的
屏蔽率为 60.11%袁混搭式防护屏屏蔽率为 39.89%曰
比较各个高度及第一术者尧第二术者辐射剂量率及
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图 3 防护屏防护下第一术者 9个不同高度的辐射剂量

图 4 防护屏防护下第二术者 9个不同高度的辐射剂量

剂量屏蔽率袁可见铅玻璃防护屏略优于混搭式防护
屏袁但两种规格的悬吊防护屏总体上均可取得近似
的屏蔽效果袁对于术者的辐射防护效果差异不大遥

3 讨论

床旁防护装置包括悬吊防护屏尧侧面防护板及
床下防护帘遥 悬吊防护屏因其有不同规格及可移动
范围大的特点袁选择哪种规格及摆放位置才能达到

最好的防护效果值得研究咱5暂遥 本研究通过比较悬吊
防护屏不同规格及摆放位置对介入手术中第一术

者及第二术者位置辐射防护效果袁为选择悬吊防护
屏最佳辐射防护方案提供科学依据遥
本研究结果显示袁正确使用防护屏能够有效减

少术者接受的辐射遥 采取正位照射袁无论是第一术
者亦或第二术者袁均以悬吊防护屏靠近术者的摆位
取得的防护效果最优遥 采取左侧位投照袁对于第一

表 1 玻璃式第一术者站位各高度剂量屏蔽率 渊%冤
高度渊m冤

正位 左侧位

靠近 远离
在术者
左侧

贴近
球管

靠近 远离
在术者
左侧

贴近
球管

1.80 96.77 94.62 92.47 62.37 94.29 94.51 93.16 93.81
1.60 96.85 94.49 96.85 51.18 97.13 95.75 98.47 95.33
1.40 97.74 75.57 96.83 53.39 97.11 96.12 98.64 97.89
1.20 60.11 38.76 10.67 37.64 92.52 87.73 96.53 90.32
1.00 99.49 98.98 98.98 96.43 96.62 94.70 97.71 96.95
0.80 95.65 97.83 97.83 95.65 99.16 98.00 97.35 97.89
0.60 97.17 99.06 98.11 98.11 94.32 98.69 96.21 96.26
0.40 98.59 98.59 99.29 99.65 96.80 98.84 97.99 98.16
0.20 98.19 98.49 99.09 98.79 96.16 97.47 97.80 97.35

表 2 玻璃式第二术者站位各高度剂量屏蔽率 渊%冤
高度渊m冤

正位 左侧位

靠近 远离
在术者
左侧

贴近
球管

靠近 远离
在术者
左侧

贴近
球管

1.80 75.41 52.46 93.44 9.84 95.17 91.26 95.78 77.07
1.60 77.08 59.38 71.88 30.21 95.45 91.10 94.25 79.46
1.40 97.69 75.00 86.11 83.33 96.09 90.05 95.92 97.88
1.20 91.46 63.41 78.66 22.56 91.71 85.02 79.91 70.46
1.00 84.81 62.03 78.48 65.82 95.46 90.93 85.64 79.64
0.80 92.42 60.61 92.42 84.85 96.62 93.74 96.36 94.55
0.60 90.48 92.06 95.24 92.06 96.09 95.63 96.39 95.70
0.40 96.30 99.26 97.78 97.04 96.01 97.04 96.52 96.84
0.20 68.42 73.68 78.95 73.68 81.65 86.24 78.90 82.87

表 3 混搭式防护屏第一术者站位各高度剂量屏蔽率 渊%冤
高度渊m冤

正位 左侧位

靠近 远离
在术者
左侧

贴近
球管

靠近 远离
在术者
左侧

贴近
球管

1.80 96.77 66.67 78.49 74.19 97.14 95.72 95.94 83.67
1.60 97.64 49.61 99.21 29.92 97.06 95.90 98.29 92.24
1.40 98.19 64.25 99.55 41.18 96.20 95.73 98.57 91.76
1.20 39.89 14.04 12.36 16.85 91.09 88.35 95.07 87.52
1.00 98.47 99.49 99.49 98.98 98.29 99.12 99.42 99.07
0.80 95.65 97.83 97.83 97.83 95.49 97.02 97.42 97.38
0.60 99.06 98.11 98.11 98.11 96.44 96.26 95.58 96.71
0.40 98.59 99.65 99.65 99.65 96.80 97.21 97.38 97.79
0.20 97.89 98.79 98.49 99.09 96.20 96.73 96.94 97.71

表 4 混搭式防护屏第二术者站位各高度剂量屏蔽率 渊%冤
高度渊m冤

正位 左侧位

靠近 远离
在术者
左侧

贴近
球管

靠近 远离
在术者
左侧

贴近
球管

1.80 90.16 59.02 59.02 26.23 94.48 92.71 90.80 77.01
1.60 57.29 56.25 54.17 45.83 92.71 92.24 86.49 68.29
1.40 83.33 82.87 74.54 78.70 94.13 93.86 86.79 81.63
1.20 80.49 59.76 67.07 62.80 88.10 84.59 72.26 54.94
1.00 69.62 69.62 69.62 64.56 95.73 95.73 91.09 79.81
0.80 65.15 54.55 90.91 72.73 96.72 95.71 95.71 93.33
0.60 93.65 93.65 95.24 95.24 96.55 97.54 96.24 96.47
0.40 96.30 96.30 96.30 97.04 95.88 96.65 95.62 96.78
0.20 78.95 73.68 68.42 78.95 84.40 84.40 79.51 83.18
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术者袁 防护屏在术者左侧能够取得最好的防护效
果曰而对于第二术者袁采取防护屏靠近术者取得的
防护效果最好遥 究其原因袁正位投照时袁不管是第一
还是第二术者袁其辐射来源主要是 X射线穿透床体
及体模时发出的散射线袁因此防护屏置于体模上方
靠近术者时能够达到较好的屏蔽效果遥 左侧位投照
时袁第一术者站立于 X射线球管的右侧袁此时 X射
线球管的漏射线是第一术者的主要辐射来源袁因此
防护屏置于第一术者左侧能够屏蔽主要辐射源袁达
到较佳的辐射防护效果曰而对于第二术者袁因其与 X
射线球管的距离比较远袁X射线球管直接发出的漏
射线得到较大的衰减渊因 X射线的辐射能量衰减与
距离的平方成反比咱6暂冤袁其辐射来源主要还是来自于
床体及体模的散射线袁此时防护屏置于体模上方靠
近术者能够取得更好的屏蔽效果遥
在无床旁防护装置的情况下袁距离地面垂直高

度 30~50 cm及 120~160 cm会出现剂量高峰遥第 1个
剂量高峰在 X射线球管发射源处袁是球管发射源附
近辐射能量大造成的遥 第 2个剂量高峰在床体及体
模处袁是射线穿透上述物件散射造成的咱7蛳8暂袁且此处
的散射造成剂量最高峰袁是术者辐射伤害的主要区
域咱9暂遥 本研究结果显示袁正确使用床旁防护装置后袁
对于第一术者位袁除正位 120 cm高度处可测到较高
的剂量外渊铅玻璃剂量 0.71 mSv/h袁屏蔽率为 60.11%曰
混搭式剂量 1.07 mSv/h袁屏蔽率为39.89%冤袁其余各点
及侧位各高度辐射屏蔽率均高达 93%以上遥 正位投
照时 120 cm高度处仍存在较高剂量的原因可能是
悬吊防护屏与侧面防护板尧体模及医师手操作位之
间存在一定缝隙袁射线经此漏出有关遥 侧位投照的
屏蔽率虽然高达 93%以上袁但其各高度仍能测到较
高的辐射剂量袁这与球管靠近术者有关袁对于第二
术者位袁虽然屏蔽率总体低于第一术者位袁但辐射
剂量率的绝对值与第一术者值相近袁而且正位投照
时无剂量相对高值的现象出现遥 鉴于正位投照时第
一术者 120 cm高度及侧位投照时第一及第二术者
各高度仍有相对较高的辐射剂量袁因此袁实施介入
诊疗过程中除做好床旁防护的同时袁 术者自身要穿
铅衣尧佩戴铅围脖尧铅眼镜及铅帽等咱10暂袁尽量屏蔽散
射线及漏射线袁同时建议尽量少采用左侧位这一投
照角度遥
通过比较铅玻璃及混搭式 2种规格悬吊防护

屏的辐射防护效果袁发现两者的辐射防护效果差异

不大袁因此采取哪种规格的悬吊防护屏对术者的辐
射防护效果不会有明显差别遥
综上所述袁正确使用防护屏能够有效减少术者

接受的辐射咱11暂遥 两种悬吊防护屏防护效果接近遥 对
于第一术者袁正位投照时以防护屏靠近术者防护效
果最佳袁左侧位投照则以防护屏在术者左侧的摆位
最好曰对于第二术者袁正位或左侧位投照均以靠近
术者摆位防护效果最优遥 同时应加强对 120 cm高
度的辐射防护袁并尽量少用左侧位投照遥
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