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 مقدمة

الســلمية في مجــال  أن كــل تقــدم تكنولــوجي لــه إيجابياتــه ولــه ســلبياته ومخــاطرة علــى البيئــة وبالتــالي علــى الإنســان ،ونتيجــة لتقــدم التكنولوجيــا في الاســتخدامات     

يصـى أدى إلى طفـرة كبـيرة في عـلاج أمـراض خطـيرة وتشـخيص العديـد مـن الحـالات المرضـية فعمـل علـى  عاعشوـصاخةفي  مجالـال الطـبي سـواء العلاجـي أو التشخ

ن الأجهــزة ـمدـشبلا ةـب و، ةيرغرلامـم ـلد نكـ ـسفهايبلتا قــد تــؤدى إلى أضــرار إشــعاعية نتيجــة للتعــرض لجرعــة إشــعاعية زائــدة ســواء مــن حــدوث تســرب إشــعاعي مــ

 ه في ةمدختسلما ةعشلما داولما نم وأ دتج ةجيتن نوكي دقو جلاعلا نم عونلا ااحومسلما ةعرلجا دودح زو هبا .المستخدمة في العلاج والتشخيص الإشعاع

لين مع هده وتعانى معظم أقسام الأشعة بالمستشفيات من مشكلات في التصميم الهندسي المتخصص لوحدات العلاج والتشخيص الإشعاعي مما قد يعرض المتعام

 في  مجالال الطبي أو المرضى أو الزائرين لأضرار جسدية وقد تكون في بعض الأحيان وراثية تظهر في الأجيال المستقبلية .الأقسام سواء العام

للإشـعاعات علـى  ونظرا لخطورة هدا النوع من التلوث البيئي وهو التلوث الإشعاعي ،وجد أن هناك إشكاليه للتوصل إلى حـل مناسـب للحـد مـن التـأثيرات الضـارة

يير الوقايــة الإشــعاعية ناصــر البيئــة مثــل الإشــعاعات الــتي تنبعــث مــن المبــاني الــتي يســتخدم فيهــا المــواد المشــعة بمختلــف أنواعهــا ،لــدلك كــان الاتجــاه نحــو دراســة معــاع

 وتطبيقها من الاتجاه الهندسي على المنشأ المعماري .

 -الهدف :

يـق منـع أو الحـد مـن التلـوث البيئـي مـن خـلال دراسـة وتحليـل الحيـز المعمـاري والبعـد الطـبي للوصـول إلى نظـرة الهدف من الرسـالة الاهتمـام بالبعـد البيئـي عـن طر      

 شمولية اكثر كفاءة .

لضـرر النـاتج التي قد تسـبب اودلك بوضع تصور لمعايير بيئية وهندسية الغرض منها تحديد المتطلبات الأساسية للوقاية من المخاطر المرتبطة بالتعرض للأشعة  المؤبنة 

عـن طريـق التصـميم مجاب ينلماعلل وأ ىضرملل يعاعشلإا ضرعتلا لال الطبي وللجمهـور بشـكل عـام ،لتـوفير نـوع مـن الوقايـة الإشـعاعية بتخفيـف الأثـر الإشـعاعي 

 الهندسي الجيد الدى تطبق فيه معايير الوقاية الإشعاعية .

 ة مع الدراسة البيئية الهندسية لعناصر المنشآت المتخصصة في العلاج والتشخيص بالإشعاع .وبدلك تتكامل وظائف وحدات العلاج الإشعاعي المختلف
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 وتمت الدراسة بالرسالة المقدمة بشقين متكاملين :

 -شق نظري :

 مراجعة ودراسة معايير الأمان النووي الخاصة بالاستخدامات الإشعاعية . -

 ة .دراسة التأثيرات البيولوجية للاستخدامات الإشعاعي -

 -شق عملي :

 دراسة لبعض أقسام الأشعة بالمستشفيات . -

 عمل دليل مبسط للمهندسين والمتخصصين لتصميم وحدات العلاج و التشخيص . -

 -وتتضمن الرسالة المقدمة خمس أبواب رئيسية تتفرع إلى إحدى عشر فصل يحتوى كل منهم على النقاط الأساسية لخطة البحث وهى كالتالي:

 بماهية الإشعاع والتأثيرات البيولوجية له على الإنسان .أولا    تعريف 

 ثانيا    دراسة معايير الأمان النووي الخاصة بالوقاية في المباني الإشعاعية .

 ثالثا    دراسة تفاعلات الإشعاعات مع المادة .

 رابعا    الاعتبارات الأساسية في تصميم أقسام الأشعة بالمستشفيات .

 لعامة ومتطلبات أقسام الأشعة.خامسا  التوصيات ا
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 مقدمة :
تــد لأكثــر مــن ثلاثمائــة عــام مــن التطــور فلاشــك أن التنميــة التكنولوجيــة هــي جــزء هــام مــن مشــكلة التنميــة ترتكــز التكنولوجيــا في العــالم المعاصــر علــى قاعــدة تم     

 ة .الشاملة و من هنا كانت أهمية التطور التكنولوجي و تساهم العلوم و المعارف النووية بقسط كبير في قضايا التطور الطبي على محاور عديد
عبه العلـوم و الثقافـة النوويـة في تطـوير التكنولوجيـا الوطنيـة بمـا يـؤدى إلى اللحـاق بالركـب ويعتـبر اكتشـاف النشـاط الإشـعاعي و ومن هنا يبرز و يتميز الدور الذي تل

 لعـلاج والتشـخيصدراسة خواص خطوة هامة ليس فقط لفهم التركيب النـووي و الطبيعـة النوويـة و إنمـا أيضـا لتطويـع اسـتخدامه لصـالح البشـرية و خاصـة في مجـال ا
 الإشعاعي .

فقـد عـرف منـذ الدراسـات الأولى عـن الأشـعة السـينية والمعـادن ولقد بدأ تطور الأبحاث عـن النشـاط الإشـعاعي و خواصـه منـذ �ايـة القـرن التاسـع عشـر المـيلادي ، 
ن ، وبالإضـــافة إلى ذلـــك أوضـــحت المشـــعة أن التعـــرض لمســـتويات عاليـــة مـــن الإشـــعاعات يمكـــن أن يســـبب أضـــرارا ســـريريه (إكلينيكيـــة ) لأنســـجة جســـم الإنســـا

ابـان بالقنابـل الذريـة عـام الدراسات الوبائية الطويلة المدى للسكان الذين تعرضوا للإشعاعات ولاسيما الباقين على قيد الحياة بعـد ضـرب هيروشـيما ونجـازاكى في الي
1945. 

الأورام الخبيثـــة لــذلك يلـــزم إخضــاع الأنشـــطة الــتي تنطـــوي علــى التعـــرض أن التعــرض للإشــعاعات ينطـــوي أيضــا علـــى تــأثير بطـــئ المفعــول يتمثـــل في حــث تكــوين  
معينـة للأمـان وذلـك لوقايـة للإشعاعات مثل إنتاج واستخدام المصادر المشعة و المـواد المشـعة وتشـغيل المنشـآت النوويـة بمـا في ذلـك التعـرض للنفايـات المشـعة لمعـايير 

 الأشخاص الذين يتعرضون للإشعاعات .
تمامـا وعـلاوة ت و المواد المشعة هي سمات طبيعية ودائمة للبيئة ، لذلك فان المخاطر المرتبطة بالتعرض للإشـعاعات يمكـن الحـد منهـا فقـط ولـيس إزالتهـا و الإشعاعا

ديثـة واللـوازم الطبيـة على ذلك فان اسـتخدام الإشـعاعات الـتي مـن صـنع الإنسـان بـدأ ينتشـر علـى نطـاق واسـع ، فمصـادر الإشـعاعات ضـرورية للرعايـة الصـحية الح
والعــلاج الوحيــدة الاســتخدام والــتي تعقــم بواســطة الإشــعاع الكثيــف أصــبحت وســيلة أساســية لمكافحــة الأمــراض ، ويمثــل الطــب الإشــعاعي أداه تشــخيص حيويــة 

الإشـعاعات والمـواد المشــعة آخـد في الزيـادة في جميــع  ـج اـمومع وـه ةعـشلأاـثيبلخا مارولأا ةـلجاعم نـم ءزـيوونلا ةـقاطلا مادختـساو ، ةهاجتنم تاـقيبطتو ةتـا الثانويــة أي
 أنحاء العالم مما يفيد الملايين من الناس . 

لوقايـة منهـا عــن مجا لوـبق فـقوتلتمـع للمخــاطر المرتبطـة بالإشـعاع علـى الفوائــد الـتي تتحقـق مـن اســتخدام الإشـعاعات ومـع ذلـك يجــب الحـد مـن هـذه المخــاطر و ا
 الإشعاعي وتكفل هذه المعايير تحقيق التوافق الدولي المرغوب لبلوغ هذا الغرض . طريق تطبيق معايير الأمان

ين الــوطني ـمتعتـه دـعلما هذـلع يرياـمولعلما ىـصلختسلما تاـم ةـمعأ نـحبلا لاـطتلا ثـضيفتسلما يريوـلا ةـضا تيه تعلطبــا منظمــات علميــة وهندســية علــى الصــعيد
ات اللازمة لامان تصميم وتشغيل المصادر المشعة والأمـاكن المسـتخدمة منهـا ،كمـا تعتمـد علـى الخـبرة المكتسـبة والدولي عن الآثار الصحية للإشعاعات وعن التقني

هأـشنأ ةـئيه ىـهتا  UNSCEARفي بلدان كثيرة في مجال استخدام التقنيات الإشعاعية و النووية ، وتقوم لجنة الأمم المتحدة العلميـة المعنيـة بآثـار الإشـعاع الـذرى 
بجمع وتقويم ونشر المعلومات المتعلقة بالآثار الصحية للإشعاعات وبمستويات التعرض للإشعاعات من مختلف المصادر وقد أخذت هذه  1955تحدة في الأمم الم

المختلفـة الأنـواع وللموازنـة المعلومات في الاعتبار عند وضع هذه المعايير وتشجع هذه المعايير بطريقـة ضـمنية صـانعي القـرارات علـى تقـدير الأهميـة النسـبية للمخـاطر 
معـايير و أسـس و قواعـد بين المخاطر و الفوائد ، وباتجاه التقدم العلمي و التكنولوجي في مجال الإشعاع و استخداماته الأمر الذي يجعل مـن الضـرورة بمكـان وضـع 

يمــارس عمــلا يقتضــي اســتخدام مصــدر مشــع في الأبحــاث و لحمايــة مســتخدمي الإشــعاع و عمــوم النــاس مــن آثــاره الضــارة مــن قبــل كــل مســتخدم للإشــعاع أو مــن 
 التطبيقات العلمية بكافة فروعها .

تعـرض لهـا وسوف يتعرض هدا الباب لتعريف النشاط الاشعاعى وانواع التعرض وكدلك وحدات القياس التى يمكن عن طريقها حساب كمية الاشـعاع الـتى سـوف ي
بالمخاطر الاشعاعية التى سوف يتعرض لها وعلى اساس دلك يمكن الوقاية مـن اخطـار الاشـعاع كمـا سيتضـح فى  الانسان حسب طبيعة التعرض و منه يمكن التنبؤ

 الباب الثالث .
 جية على الانسان.كدلك نستعرض اسباب حدوث الاثار البيئية عن طريق معرفة كيفية دخول المواد المشعة لجسم الانسان و انواع الاضرار و التأثيرات البيولو 
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   Activityالنشاط الإشعاعي و الإشعاع     1-1-1
تقـالات النشاط الإشعاعي هو ظـاهرة تنـتج عـن عـدم اسـتقرار نويـدات بعـض الـذرات و يتمثـل في الانبعـاث التلقـائي للإشـعاعات نتيجـة للتحـويلات أو الان        

نيوترونـــات أو انويـــة اصـــغر كمـــا في حالـــة الانشـــطار النـــووي أو موجـــات كهربيـــة النوويـــة ، وقـــد تكـــون الإشـــعاعات مثـــل جســـيمات آلفـــا و بيتـــا أو البروتونـــات أو ال
 إلى نوعين : ومغناطيسية فائقة القصر مثل أشعة جاما ، ويقصد أيضا بالإشعاع انبعاث و انتشار الطاقة خلال الفضاء أو الوسط المادي و ينقسم الإشعاع

 السيارة . الإشعاع الجسمي و فيه تنتقل الطاقة بواسطة الجسيمات-
 الإشعاع الكهرومغناطيسى وهو شكل لانتقال الطاقة يرتبط بتردد هذا الإشعاع و شدته على المستويات الذرية .-

بعـض المـواد داخـل فالإنسان يعيش في بحر الأشعة فكل شئ حوله ينبعث منه إشعاعات و تنبعث الأشعة المؤبنة في الطبيعة من الصـخور و التربـة و الأشـجار حـتى 
كبــيرا في   الإنســان فيتعــرض الإنســان في حياتــه اليوميــة للأشــعة الكونيــة مــن الفضــاء الخــارجي و مــن الشــمس ،كمــا تجــد المصــادر الإشــعاعية الصــناعية مجــالا جســم

مليـة الطاقـة الداخليـة الفائضـة الاستخدام في حياة الإنسان اليومية .ويعتبر النشاط الإشعاعي ظاهرة طبيعية لبعض ذرات العناصر غير المستقرة و تنطلـق في هـذه الع
 في صورة إشعاعات .

 وفى محاولة معرفة الصفات الخاصة بالمواد المشعة سنتعرف على بعض الأساسيات عن تركيب الذرة .
 الذرة
ــــبر       المــــادة في ابســــط صــــورها توجــــد في صــــورة ذرات و تعت

الذرة وحدة أساسية للمادة و تتركب من نـواة محاطـة بعـدد مـن 
ونــــات و يعتــــبر الإلكــــترون جســــيما صــــغيرا جــــدا وكتلتــــه الإلكتر 

صــغيرة جــدا و يحمــل شــحنة ســالبة و تعتــبر الإلكترونــات هــي 
الأجـــزاء المســـؤولة عـــن النشـــاط الكيميـــائي للمـــادة علـــى ســـبيل 
المثـــال الاحـــتراق و الـــذوبان و تـــدور الإلكترونـــات حـــول النـــواة 

 ) .1مثلما تدور الكواكب حول الشمس كما فى الشكل(
  واةالن

تعتــــبر النــــواة ذات كثافــــة عاليــــة و يوجــــد عليهــــا شــــحنات      
ـبجوـــــثتم و ةـــــخ لـــــنلا صاوــــهانوكم في ةاوتـــــا مـــــن البروتونــــــات 
ـــة بينمـــا لاتحمـــل  ـــون يحمـــل شـــحنة موجب ـــات وكـــل بروت والنيترون
ــــــــــا ) و تتحــــــــــدد  ــــــــــة كهربي ــــــــــات أي شــــــــــحنات (متعادل النيترون

رونــات الخصــائص الإشــعاعية لأي ذرة بعــدد البروتونــات والنيوت
ـــات الموجـــودة في  ـــذرة ونـــادرا مـــا تلعـــب الإلكترون ـــواة ال داخـــل ن
)  2الـذرة جـزءا مـن الخصــائص الإشـعاعية للـذرة *  الشــكل ( 

. 
وطريقة التمييز بين ذرة و أخرى هي أن تحدد عـدد البروتونـات 
في كـل نـواه و يعتـبر عـدد البروتونـات محـددا ويطلـق عليـه العـدد 

وعلـــى ســـبيل المثـــال فـــان ذرة   Zالـــذرى و يرمـــز لـــه بـــالرمز     
و ذرة  1تحتوى فقط علـى بروتـون واحـد يكـون عـددها الـذرى 

 8أخـــرى تحتـــوى علـــى ثمانيـــة بروتونـــات يكـــون عـــددها الـــذرى 
 وهكذا.

 مكونات الدرة ) يوضح حركة 2) يوضح مكونات الدرة و شكل (1شكل (                                                                          
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   Elements  العناصر 
يحتـوى علـى إن الذرات التي لها نفس العدد الذرى تتجمع مع بعضها و تسمى عناصر و يتعرف على العناصـر  بأسمائهـا علـى سـبيل المثـال فـأن العنصـر الـذي      
 عنصر . 103هو الأكسجين و هناك عدد من العناصر المعروفة في الطبيعة يصل عددها إلى  8الذرات عددها  عدد

  Isotopes    النظائر 
ر الواحـد ذرى للعنصـتحتوى ذرات العنصر الواحد على العدد نفسه من البروتونات إلا أ�ا قد تحتوى على أعداد مختلفة من النيترونات و يعنى هـذا أن العـدد الـ     

 لا يتغير في حين يتغير العدد الكتلى تبعا لعدد النيترونات و يقال في هذه الحالة أن العنصر الواحد له عدة نظائر .
باســتخدام  وعمومــا يمكــن أن يوجــد العنصــر في الطبيعــة في شــكل خلــيط مــن بعــض نظــائره أمــا بعضــها الآخــر فــلا يوجــد في الطبيعــة و إنمــا يمكــن إنتاجــه صــناعيا

 فاعلات أو المعجلات النووية .الم
  Radiation Decay الإشعاع واضمحلال المواد المشعة   

 شعة مؤبنة .يطلق على العناصر أو المواد التي تحتوى على نويدات غير مستقرة و لها خاصية الاضمحلال و المواد المشعة هي المواد التي تنبعث منها أ
  Half life فترة نصف العمر   

ة المـواد المشـعة الزمنية اللازمة لتصل كمية المواد المشعة إلى نصف كميتها الأصلية و ذلك عن طريق الاضمحلال الإشعاعي و فترة العمر تتغير طبقا لنوعيهي الفترة 
 آلاف السنوات . فبعض هذه العناصر المشعة لها فترة نصف عمر عبارة عن جزء من الثانية و البعض الآخر من المواد المشعة تكون فترة نصف العمر

  Natural and Artifical Background Radiation     الخلفية الإشعاعية الطبيعية و المصنعة   
      Natural Background Radiation الخلفية الإشعاعية الطبيعية  -

ة الطبيعيـة مـن أجـزاء مختلفـة و مـن مصـادر مختلفـة و جـزء مـن هـذا الأشعة المؤبنة الكونية هي عامل بيئي هام يتعرض له الإنسـان دائمـا و تتكـون هـذه الأشـعة المؤبنـ
 Cosmicونيـة    الإشعاع يتولد في الفضاء الخارجي للكون و بالتالي يخترق منطقة الغلاف الجوى و يصل إلى سطح الكرة الأرضية و هي ما تسمى بالأشـعة الك

Rays   عاعية بتولده على سطح الأرض من خلال اضمحلال المواد المشعة التي تتواجد علـى سـطح الأرض ، وجزء آخر من الأشعة المؤبنة يرفع قيمة الخلفية الإش
و هذه المواد المشعة تدخل جسم الإنسان طبقا للدورة الغذائية و تسمى الأشـعة الداخليـة وتتغـير الأشـعة الطبيعيـة   Terrestrial raysو تسمى الأشعة الأرضية  

ة الكونية تزداد بزيادة الارتفاع إلى أعلـى و الأشـعة الأرضـية كمـا سـبق ذكـره تعتمـد علـى مكـان وجودهـا وقيمـة مـا يوجـد مـن مـواد من مكان إلى آخر و قيمة الأشع
 مشعة داخل الأرض .

ة الجرعـة المكافئـة مبللي سيفرت و على هذا فيجـب أن تحـدد كـل بلـد قيمـ  2 - 0.37وعموما فان الجرعة المكافئة للإنسان لا يجب أن تزيد عن قيمة تتراوح من 
 طبقا للخلفية الإشعاعية الطبيعية و طبيعة العمل بالمنشآت النووية التابعة لها *.

 Artifical Radiation     النشاط الإشعاعي التصنيعي  -
اكــس في مجــالات كثــيرة و بالتــالي فــان طبقــا للتطــور التكنولــوجي الكبــير في مجــالات نوويــة كثــيرة فقــد اســتخدمت المــواد المشــعة و المصــادر المشــعة و مصــادر أشــعة 

 الإنسان فيجب أن يتعرض لهذه الأشعة المؤبنة إلا بقيم محددة .
 مصادر تعرض الإنسان للإشعاعات المؤبنة 

 ينقسم هذا إلي نوعين هما الإشعاع الكوني و الإشعاع الأرضي  الإشعاع الطبيعي القاعدي ي1
 الإشعاع الكوني 

مؤينــة ذات طاقــة عاليــة الطاقــة نابعــة مــن الفضــاء الخــارجي متكونــة مــن إشــعاعات أساســية مؤينــة و متكونــة أيضــا مــن نيوترونــات و يتكــون هــذا مــن إشــعاعات      
ضاء الخارجي مـع عالية الطاقة و يتكون أيضا من نويدات مشعة تكونت في الغلاف الجوى للأرض نتيجة تعامل الإشعاعات عالية الطاقة الساقطة من الغلاف الف

هـذه ضـمن مجموعـة مكونـة مـن حـوالي  14–الكربـون  7–البريليـوم  3–التريتيـوم  22–الغلاف الجوى و أهم هذه النويدات المشعة المتكونة هي الصـوديوم عناصر 
 خمسة عشر عنصرا مشعا و تسمى نويدات مشعة مستحثة .

 
* 
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 الإشعاع الأرضي
قشرة الأرض طبيعيا و من أهـم هـذه النويـدات هـي سلسـلة اليورانيـوم و سلسـلة الثـور يـوم و  و مصادر هذه الإشعاعات هي النويدات المشعة الموجودة في      

مللـي سـيفرت في  2-1، والجرعـة الإشـعاعية المكافئـة الـتي يتعـرض لهـا الإنسـان نتيجـة الإشـعاع الطبيعـي القاعـدي هـي  87و روبيـديوم  40كذلك بوتاسـيوم 
مللـي  7-5تزيـد فيهـا الجرعـة الإشـعاعية المكافئـة للإشـعاع الطبيعـي القاعـدي عـن المعـدل المـذكور لتصـل إلى  السنة على سطح البحر و يوجد مناطق في العـالم

وى علـى نسـبة كلذ و ةنسلا في ترفي ه راـبآ دوـجو ةـجيتنبـا ميـاه معدنيـة تحتـوى علـى نسـبة عاليـة في نويـدات سلسـلة اليورانيـوم أو وجـود تجمعـات رمليـة تحتـ
 الثور يوم .عالية من نويدات سلسلة 

ن الخلقـي ومن المعروف علميـا أن الإشـعاع الطبيعـي القاعـدي لا يسـبب أضـرار صـحية في الإنسـان حيـث أن الإشـعاع الطبيعـي القاعـدي يعتـبر مـن ضـمن الميـزا
 للكون .

 المصادر الطبيعية التي طورت تكنولوجيا  .1
 -و من أهم المصادر الآتي :     

 يورانيوم و الثور يوم ).منجمة و تعدين المواد المشعة ( ال-
 العناصر المشعة الطبيعية الخارجة من باطن الأرض أثناء عمليات استخراج البترول .-
 استخراج الطاقة من باطن الأرض .-
 المصادر من صنع الإنسان -3
 جميع عمليات الصناعة النووية و دورة الوقود النووي .-
 لتشخيص و العلاج ) .المصادر المشعة المستعملة في الطب النووي ( ا-
 المصادر المشعة المستعملة في الصناعة .-
 المعجلات مثل أجهزة الأشعة السينية و المعجل الخطى اليسكلترون .-
 المخلفات المشعة .-
 إنتاج النظائر المشعة للبحوث و التطبيقات الطبية و الصناعية .-

 التلوث الإشعاعي للبيئة .-    
 

    أنواع الإشعاع
 م الإشعاعات إلى قسمين رئيسيين الإشعاعات غير المؤينة و المؤينة :و تنقس

ة الفـوق بنفسـجية الإشعاعات الغير مؤينة : مثل أشعة الميكروويف التي تستخدم في الطهي و الأمواج الـتي تنطلـق مـن الإرسـال الإذاعـي و التلفزيـوني و الأشـع -
 و ءارملحا تتح مجالالات المغناطيسية و الكهربية .

 ما الأشعة المؤبنة :فتتمثل في تلك الأنواع المرتبطة بالصناعة النووية و لكن بجانب ذلك توجد مصادر أخرى عديدة لهذه الأشعة مثل  :أ -
 جسيمات آلفا .-
 جسيمات بيتا .-
 أشعة جاما .-
 الأشعة السينية ( أشعة اكس ) .-
 النيوترونات .-

في  و تعتــبر هــذه الإشــعاعات ضــارة و يختلــف كــل منهــا
ـقيرطلـلا ةـعافتي تيه لبــا مــع الأنســجة الحيــة كمــا يمثلهــا 

 ) .  3الشكل ( 
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 Alpha Particlesجسيمات آلفا   

هوق لـقت و ةـليقثلا تارذـلا تادـيون للاحمـضا ءاـنثأ ةعـشلما تارذـلا نـم اـفلآ تاعـشم جرتـا وطاقتهـ ا باختراقهـا للمـواد و تخـو موـيللها ةرذ ةاوـن نـع ةراـبع افلآ تاعش
سم و تعتبر جسيمات آلفا ذات قدرة نفاذية ضعيفة و يمكن إيقافها بوضـع شـريحة رفيعـة مـن الـورق في مسـار الجسـيمات  10اق مشعات آلفا يقل عن مدى اختر 

سـيمات خطـورة الج ولا تخترق الطبقة السطحية للجلد و على الجانب الآخر فأن جميع العناصر التي تشع جسيمات آلفـا لهـا سموميـة عاليـة و شـديدة و لاتمثـل هـذه
 هروطخ لثمتت نكل و يجرالخا ضرعتلا ةجيتتا عن طريق الاستنشاق أو البلع أي التعرض الداخلي .

 
   Beta Particlesجسيمات بيتا   

ظـرا لصـغر كتلتهـا هي عبارة عن إلكترونات سريعة و يعتمد مدى اخـتراق جسـيمات بيتـا علـى الطاقـة المحملـة عليـه ويمكـن لجسـيمات بيتـا أن تخـترق جلـد الإنسـان ن
مــن معــدن أو  وكــبر طاقتهــا كمــا أن لهــا قــدرة ضــعيفة علــى الاخــتراق ولكنهــا ذات نفاذيــة اكــبر مــن جســيمات آلفــا و يمكــن إيقــاف مســارها باســتخدام شــريحة رفيعــة

العاليـة لـذلك فهـي تعتـبر كمصـدر للتعـرض  كيتسلابلا نم ةعط هردـق في اـتيب تاميـسج ةروـطخ لـثمتت و سـبلالما وأتا علـى اخـتراق الأنسـجة الحيـة نتيجـة لطاقتهـا
 ه ةباصلإا ةدش فلتتخ و دلجلل اقورح ببست نأ نكيم و يجرالخبا على درجات متفاوتة على حسب طاقتها .

 
 ( فوتونات أو إلكترونات )   X- Raysأشعة جاما و الأشعة السينية ( أشعة اكس )       

 ). 4طول موجة قصير جدا و تردد عالي جدا و لها مقدرة اختراق عالية جدا خلال المواد الثقيلة شكل (  أشعة جاما عبارة عن موجات كهر ومغناطيسية لها
و الأشعة السينية ( أشعة اكس ) هي أيضا أشعة كهر ومغناطيسية مثـل 
أشـــعة جامـــا لهـــا طـــول موجـــة قصـــير و تـــردد عـــالي و تختلـــف قـــوة وطاقـــة 

ليســـت جســـيمات و  الأشـــعة الســـينية بـــاختلاف مصـــدر انطلاقهـــا فهـــي
لكــن أمواجــا شــبيهة بــأمواج الضــوء ولهــا قابليــة كبــيرة جــدا علــى اخــتراق 
المواد و تتولد عندما تصـطدم إلكترونـات لهـا طاقـة عاليـة و بسـريعة كبـيرة 
بمادة صلبة و نتيجة هذا التصادم تثـار ذرات مـادة الهـدف و تظهـر هـذه 

الســينية مــن الاســتثارة علــى شــكل أشــعة ســينية و يتكــون طيــف الأشــعة 
خطوط طيفية مميزة تعتمـد علـى نـوع مـادة الهـدف ويمكـن إقـلال طاقـات 
هذه الأشعة  باستخدام مـواد لهـا عـدد ذرى عـالي أو اسمـاك مختلفـة كبـيرة 
و يســتخدم الرصــاص و الصــلب و الأسمنــت والباريــت المســلح و الحديــد 
المســلح بالأسمنــت كحــواجز وقائيــة للحمايــة مــن هــذه الإشــعاعات و مــع 

ن العلمـــاء يضـــعون فروقـــا بـــين أشـــعة جامـــا والأشـــعة الســـينية فـــان هـــذه أ
 الفروق تتمثل في أن أشعة جاما اكثر طاقة و بالتالي اكثر نفاذية .

وعنــد اســتخدام المــاء أو الهــواء أو الألومنيــوم كحــواجز وقائيــة فتقــل كميــة 
ــــد  ــــة الإشــــعاع لتحدي الإشــــعاع بحــــد ضــــئيل جــــدا و يجــــب أن نعــــين كمي

 سب و المادة المناسبة .السمك المنا
 

ل المـاء و كلس هاشم اكولس تانورتوينلابا لأشعة جاما حيث أن النيوترونات لها قابلية للاخـتراق و لـذلك تسـتخدم المـواد ذو العـدد الـذرى الصـغير مثـالنيوترونات 
 . البولي ايثيلين و الأسمنت المسلح و الحديد و الرصاص كحواجز وقائية هامة في مثل هذا الشأن

 
    Positronsجسيمات البوزيترون ( بيتا الموجبة )   

 و هي عبارة عن إلكترونات سريعة محملة بشحنة موجبة و من وجهة نظر الوقاية الإشعاعية فتسلك البوزيترونات مسلك جسيمات بيتا تماما .
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   Neutrons النيترونات   
 ن يعادل تقريبا وزن ذرة الهيدروجين و النيترونات لها خاصية اختراق المواد و أيضا جلد الإنسان.النيترونات هي عبارة عن جسيمات متعادلة الشحنة و لها وز 

 من أمثلة المصادر المشعة المستخدمة في المعالجة الإشعاعية الخارجية
   60الكوبالت  -1

) ممـا يجعـل  MeVمليـون إلكـترون فولـت1,25جامـا المنبعثـة منـه (  يعتبر من اكثر العناصر المشعة موائمة للمعالجة الإشعاعية للسرطان و ذلك لارتفاع طاقـة أشـعة
 60راد كـذلك فـأن العمـر النصـفي للكوبالـت  1,23قدرة اختراقها عالية كما أن جرعة التعرض لكل واحد كـوري مـن المصـدر المشـع و علـى بعـد مـتر منـه تعـادل 

رام ممــا يتــيح الحصــول علــى مصــدر إشــعاعي ذو كفــاءة عاليــة جــدا وفي حجــم ووزن كــوري /جــ  200عــام و يمكــن الحصــول عليــه بإشــعاعية نوعيــة تعــادل  5,3هــو 
بتعـريض العضـو أو  مناسب يجعل من السهل نقلة و تحريكه في أوضاع مختلفة حول جسم المريض و على سبيل المثال يتم المعالجة الإشعاعية باستخدام هذا المصدر

 في خلال فترة زمنية قصيرة كل أسبوع بجرعة تراكمية لا تزيد عن سبعة آلاف راد .راد  400-200النسيج المصاب إلي جرعة مقدارها من 
 137السيزيوم  -2

كـوري   20, (م.ا.ف)من مميزاته أن عمره النصفي كبير يمكن الحصول عليه بإشـعاعية نوعيـة مقـداراها 662عام و طاقة أشعة جاما المنبعثة منه  30عمره النصفي 
 المصدر في المعالجة الإشعاعية للأورام السرطانية العميقة و ذلك لضعف طاقة أشعة جاما المنبعثة منه ./جرام ولا يمكن استخدام هذا 

 
 

 أنواع المصادر المستخدمة في المجالات المختلفة ( التطبيقات الطبية )
 أجهزة توليد الأشعة السينية . -
 المسرعات النووية ( المعجلات ) . -
 النظائر المشعة . -
 لات النووية .المفاع -
 

 وحدات القياس  1-1-2
  Sivert   ( SV ) السيفرت     -

 رم . 100سيفرت =  1معامل النوعية      أي أن     × = الجرعة الممتصة   ( SV )الجرعة المكافئة      
    Curi  ( CI )الكيورى      -

إشـعاع مـؤين في الثانيـة وهـو وحـدة   10 10×  3,7وم في الثانيـة الواحـدة أي انـه يسـاوى يعرف بأنـه كميـة الإشـعاع المؤينـة الصـادرة مـن جـرام واحـد مـن الراديـ   
 بيكريل .    10 10×  3,7النشاط الإشعاعي للعناصر المشعة و هو يساوى 

 بيكريل *. 1010×  3,7كيورى =   1البيكريل هو وحدة التفكك النووي الواحد في الثانية   -
 
 
 
* 
 
 
 
 

 الإشعاعيةوسائل قياس الجرعات 
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أن الأفـراد المشـتغلين  ه ةـطيلمحا قطاـنلما و لمعلا ةئيب في يعاعشلإا ىوتسلما سايق برتعبـا جـزء أساسـي مـن برنـامج الوقايـة الإشـعاعية الفعليـة و ذلـك للتأكـد مـن    
ود برنـامج القياسـات البيئيـة لمنشـأة إشـعاعية بدرجـة  بالإشعاع و الجمهور أو المرضى لا يتعرضون لجرعات إشعاعية تزيد عن حد التعرض السنوي و يعتمد نوع وحـد

تـداولها والطـرق و المسـارات كبيرة على ظروف هذه المنشأة و بعض العوامل الإرشادية و طبيعة العمل بالإشعاع و المواد المشـعة و نـوع وكميـة المـواد المشـعة الـتي يـتم 
و استمرارية تقييم الموقف الإشعاعي في بيئـة العمـل يعتـبر ضـروري للتأكـد مـن أن العمـل يجـرى في ظـروف  المحتملة التي قد تتسرب عن طريقها المواد المشعة إلي البيئة

 آمنة و هذه القياسات تعتبر ضرورة متزامنة مع نظام القياسات الشخصية .
نـذار و التحـذير ولـذا وجـب عمـل أجهـزة للحـذر مـن يستلزم العمل في مجال الإشـعاعات المؤينـة اسـتخدام أجهـزة أو وسـائل لقيـاس الإشـعاع لتقـديرها أو وسـائل للإ

ؤينـة ويحملهـا تخطى النسب المسموح التعرض لها للأشخاص أو المنطقة و تستخدم هـذه الوسـائل لتقـدير الجرعـات الإشـعاعية الشخصـية للمتعرضـين للإشـعاعات الم
 الشخص المتعرض .

   Film Badgeشارة الفيلم الحساس      -1
  Pocket Dosimeterيبى      مقياس الجرعة الج -2
  Thermal Luminscent Dosimeterمقياس الجرعة الحساس     -3
 Radiation Survey Meterجهاز المسح الإشعاعي للمنطقة  ( عداد جيجر )     -4
           Scintillation Counterعداد الوميض     -5
    Whole Body Counterالعداد الكامل للإنسان    -6
تــداول  الإضــافة إلى قيــاس المنطقــة و اكتشــاف و قيــاس تلــوث الأســطح فــان تقــدير درجــة تلــوث الهــواء يعتــبر عامــل أساســي و مهــم في منــاطق العمــل حيــث يــتمب

 المصادر الإشعاعية المفتوحة .
ثقوب دقيقة جدا و بذلك فان أي مواد مشـعة  وهناك طريقة بسيطة للكشف عن وجود مواد مشعة في الهواء وذلك بشفط الهواء لكي يمر خلال ورق ترشيح ذات

الهــواء  معلقــة في الهــواء ســوف يحجــز و يرســب علــى ورق ترشــيح و بقيــاس درجــة النشــاط الإشــعاعي علــى ورقــة الترشــيح يمكــن حســاب النشــاط الإشــعاعي في عينــة
 المسحوبة .

  Exposure  التعرض     1-1-3
ـنيؤلما تاـسلا ةـهيلع ةطقاـلذ و اكـ ـقلهردتا العاليــة علــى اخــتراق الأجســام و هــي تفقــد طاقتهــا عــن طريــق تــأين نتيجــة لان الكائنــات الحيــة لا تحــس بالإشــعا     

الطاقة كلها و الطاقة الممتصة جزيئات الماء الموجود بالجسم فعند تعرض الخلايا الحية للإشعاعات المؤينة تمتص هذه الخلايا جزء من الطاقة التي تحملها و ربما تمتص 
 الخلايا هي التي تؤدى إلي تلفها أو تدميرها .داخل 

 جاما . و التعرض عبارة عن كمية الإشعاعات المؤينة التي يتعرض لها جسم الكائن ألحي ووحدة قياسه هي الرونتجن بالنسبة للأشعة السينية و أشعة
 طرق التعرض الإشعاعي 

 تعرض مباشر من المصدر . -
 ب عليها مواد مشعة .تعرض مباشر من الأرض أو من سطوح مترس -
 استنشاق المواد المشعة المتولدة في الهواء و الأبخرة . -
 تلوث الجلد أو الملابس . -
 هضم مواد غذائية ملوثة بالإشعاعات. -

 كما أستخدم في هذه المعايير تعرض أي إنسان للإشعاع المؤين و هناك فوارق بين التعرض الخارجي : 
 الجسم .وهو التعرض الناتج عن منابع خارج  -
 وهو التعرض الناتج عن منابع داخل جسم الإنسان . -
 التعرض الكلى وهو مجموع التعرضين الخارجي و الداخلي . -
 

                                                                                       . Condition Of Exposure-حالات التعرض للإشعاع :
 عايير الأمان الأساسية للوقاية الإشعاعية حالتين واضحتين من التعرض للإشعاع و هما :تميز م-     
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ية وهـذا يشـكل ه ؤبنتلا نكيم تيلا تلاالحبا و الحد منها عن طريق التحكم بمنبع الإشعاع بتطبيق نظـام تحديـد الجرعـات و تطـوير إجـراءات التشـغيل المرضـ-1     
 تطبق فيها نظام التبليغ و التسجيل أو الترخيص و تعرض عموم الناس للإشعاع باستثناء التعرضات الطبية .الحالات العادية للتعرض و التي 

 . الحالات التي لا يمكن فيها التحكم بمنبع الإشعاع بحيث أن أي تعرض لاحق للإشعاع يمكن الحد من حجمه إن أمكن ذلك-2     
 أنواع التعرض للإشعاع 

ة نجد أن بعض أنواع التعرض للإشعاع تحـدث نتيجـة الأداء العـادي للممارسـات و أن حجـم هـذا التعـرض يمكـن التنبـؤ بـه ولـو بدرجـة معينـه من الناحية العلمي     
لكـن لا كـن حدوثـه و من عدم اليقين ويشار إلى مثل هذه التعرضات المتوقعة في هذه المعايير باعتبارها " تعرضات عادية " كما أنه يمكـن وضـع تصـورات التعـرض يم

مكنــة يوجــد يقــين بأنــه ســوف يحــدث بالفعــل و تســمى مثــل هــذه التعرضــات الغــير متوقعــة و الــتي يمكــن حــدوثها " تعرضــات ممكنــة " و قــد تصــبح التعرضــات الم
و حدوث تغيرات غير مرتقبـة تعرضات فعلية إذا حدثت الحالة الغير متوقعة بالفعل كأن تحدث نتيجة تعطيل الأجهزة أو أخطاء في التصميم أو قصور في التشغيل أ
حكم في التعرضـات الممكنــة في الظـروف البيئيـة و الوســيلة الموضـحة في هــذه المعـايير للــتحكم في التعرضـات العاديــة هـي تقييــد الجرعـات المتلقــاه و الوسـيلة الأولى للــت

وقوع أحداث يمكن أن تـؤدى إلى تعرضـات غـير متوقعـة و الحـد هي التصميم الجيد للمنشآت و المعدات و طرق التشغيل و الهدف من ذلك هو الحد من احتمال 
 من مقدار التعرضات التي يمكن أن تنتج إذا تحتم وقوع مثل هذه الأحداث .

ض المرضـى أثنـاء الهم و تعـر وتشتمل التعرضات الإشعاعية ذات الصلة التي تتضمنها هذه المعايير التعرضات العادية و الممكنة على السواء للعاملين أثناء ممارسة أعم
التعـرض مزمنـا و  التشخيص أو العلاج و تعرض أفراد الجمهور الذين قد يتأثرون عن طريق ممارسه أو عن طريق تدخل ما وبالنسبة لحالات التدخل يمكن أن يكون

 يمكن أن يكون مؤقتا في بعض حالات الطوارئ وهكذا تنقسم التعرضات إلى :
 " تعرض مهني " أثناء العمل  .

 رض طبي " وهو يشمل بصورة رئيسية تعرض المرضى أثناء التشخيص أو العلاج ." تع
 " تعرض الجمهور " الذي يضم كل أنواع التعرضات الأخرى .

ارســات ثرون مــن ممو الغــرض مــن هــذه المعــايير هــو أن تشــمل جميــع الأفــراد الــذين قــد يتعرضــون للإشــعاعات بمــا في ذلــك الأفــراد مــن الأجيــال المقبلــة الــذين قــد يتــأ
 أوتدخلات حالية .

 
            Exposure Of Workers In Several Installationsتعرض العاملين للإشعاع في عدة منشآت   

 -ن :في ملهامعأ نولماعلا رشابي امد ه ةصتخلما ةطلسلا يلع بيج تآشنم ةدع في ابه مكحتلما قطانلماتيئة إجراءات حفظ السجلات التي تمكن م     
 عرفة مكافئ الجرعة ألا فرادى الذي يتلقاه العاملون و المستخدمون خلال تنفيذ أعمالهم في تلك المنشآت المختلفة .م-1
قـاه خـلال فـترة عملهـم إطلاع إدارة كل منشأة تقوم بتشغيل هؤلاء العمال علي مكافئات الجرعة الافرادية للسنة الجارية في بداية عملهـم و معرفـة الجرعـات المتل-2
 تلك المنشآت . في

الـتي تفوقهـا علـي درجـة يجب على السلطة المختصة أن تحدد قيم مستويات التسجيل لمكافئ الجرعة أو لمكافئ الجرعة الفعال أو للجرعة المتناولة بحيث تكـون القـيم 
جـاوز المسـتوى المحـدد للتسـجيل و يمكـن معاملتهـا علـي من الأهمية تجعلها تستحق التسجيل و الحفظ أما القيم الأقل من مسـتوى التسـجيل فيصـرح عنهـا بأ�ـا لم تت

مراض الوبائيـة أو لتقـويم أ�ا " صـفر " لتقـويم مكـافئ الجرعـة الافراديـة لكـل عامـل هـذا و يمكـن الاسـتفادة مـن معطيـات المراقبـة في الأبحـاث كالدراسـات المتعلقـة بـالأ
 الجرعات المتراكمة .

 جميع المعلومات الضرورية لتقويم حالة العامل الصحية . يجب أن تتضمن سجلات نتائج الفحوص الطبية
 

                             Exposure Of Apprentices And Studentsتعرض المتدربين و الطلاب    
ـشلإاـسا و تاعاعهامادختتا تكــون حــدود مكــافئ الجرعــة و حــدود مكــافئ الجرعــة الفعــال للمتــدربين و الطــلاب الــذين يتبعــون دورة متخصصــة بمواضــيع تتعلــق -1

سنة أو أكثر أن يتعرضوا للإشـعاع في ظـروف العمـل (ب) و  18 – 16مساويا لحدود التعرض المهني و يمكن للمتدربين و الطلاب الذين تتراوح أعمارهم ما بين 
سـبة لأغـراض هـذه المعـايير فأنـه لا يسـمح لأي شـخص يقـل هي الظروف التي يستبعد أن تتجاوز فيها التعـرض للإشـعاع ثلاثـة أعشـار حـدود الجرعـة المكافئـة و بالن

ك فأنـه يجـب في كـل عمره عن ستة عشر سنه ممارسة الأعمال التي تؤدى إلي تعرضه للإشعاع  و تتم وقايتهم كما هو الحال بالنسبة للتعـرض المهـني عـلاوة علـى ذلـ
 الأحوال تنظيم تعرض الفرد للإشعاع و مراقبته طبيا .
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ســنة أن يتعرضــوا في ظــروف العمــل ( أ ) و هــي الظــروف الــتي قــد يتجــاوز فيهــا التعــرض الســنوي للإشــعاع ثلاثــة أعشــار  18تتجــاوز أعمــارهم  و يمكــن فقــط لمــن 
عـة ئ الجر حدود ومكافئ الجرعـة و يخضـع العـاملون في هـذه الحالـة إلي مراقبـة صـحية خاصـة و إلي تقـويم مكـافئ الجرعـة لكـل مـنهم و يـتم عـادة تقـويم مكـاف 10/3

 رة .بواسطة المراقبة الانفرادية للتلوث الإشعاعي الداخلي و الخارجي حيثما يكون ذلك مناسبا و من الممكن أن يتم تنفيذ ذلك بطرق غير مباش
 في ظروف الحالة  سنه ممارسة العمل 18-16و فيما يتعلق بالأغراض التدريبية فأنه يمكن السماح للعمال أو الطلاب أو المتدربين الذين تقع أعمارهم بين 

شــعاعات و تكـون حـدود مكـافئ الجرعـة و حـدود مكـافئ الجرعـة الفعـال بالنســبة للمتـدربين و الطـلاب الـذين لا يتبعـون دورة   متخصصـة بمواضـيع تتعلـق بالإ -2
ة و مكــافئ الجرعــة الفعــال المتعلقــة بتــدريبهم ـسهامادختتا مســاويا لحــدود الفــرد مــن عامــة النــاس و مــع ذلــك فأنــه يجــب ألا تتجــاوز مســاهمة مكافئــات الجرعــة الســنوي

 هذه الحدود . 10/1عشر 
 

 تعرض الجمهور 
وترتيبـات  تطبق معايير الأمان كما تحددها الهيئة الرقابية علي أي تعرض للجمهور يتم عن طريق تعرض لممارسة أو مصدر مشع فتوضع سياسـات و إجـراءات     

 -مهور لتكفل ما يلي :تنظيمية للوقاية و الأمان بشأن تعرض الج
هـا المصـادر المشـعة إخضاع تصميمات الطوابق و تنسيق المعدات الخاصة بكفاءة المنشآت الجديدة و كافة التعديلات الهامة في المنشآت القائمة التي تسـتخدم في -

 للمراجعة من جانب الهيئة الرقابية بغرض اعتمادها قبل الإعداد للتشغيل .
 ع و غيرها عن التدابير الوقائية بغرض تقييد تعرض الجمهور .توفير تدابير التدر  -
 وضع قيود محددة للجرعات بشأن تشغيل مثل هذه المصادر علي النحو المناسب . -
 مســارات مراعــاة التغــيرات الممكنــة في أي وضــع يمكــن أن يــؤثر علــي تعــرض الجمهــور مثــل التغــيرات الــتي تحــدث في خصــائص المصــدر و تشــغيله أو التغــيرات في -

 في تايرغتلا وأ ضرعت مجا ليدعت وأ ناكسلا تاداعلموعات الحرجة أو التغيرات في الظروف البيئية .
 مراعاة الجرعات الناجمة عن المصدر بما في ذلك المصادر و الممارسات التي قد تظهر مستقبلا و يتم تقويمها .  -
 و ردصلما ينب نيمز وأ نيا مجالموعة الحرجة .مراعاة الاحتمالات في التعرضات إذا كان هناك فاصل  -
 معدات الرصد و برامج المراقبة الملائمة لتقويم تعرض الجمهور و عمل سجلات وافية على النحو الذي تقتضيه المعايير . -
 التدريب الملائم علي الوقاية و الأمان للعاملين الذين يضطلعون بوظائف تتصل بوقاية الجمهور . -
 و المعدات و الخدمات المناسبة و الكافية لوقاية الجمهور بحيث تتناسب طبيعتها و مداها مع مقدار التعرض و احتماله . المرافق -
 تحقيق أمان المصادر حتى يمكن مراقبة احتمال تعرضات الجمهور . -
جموعــة الحرجــة بحيــث لا يتجــاوز التعــرض الكلــى حــدود الجرعــات وقايــة أفــراد الجمهــور الــذين يعــزى تعرضــهم إلى هــذه المصــادر و الحــد مــن التعــرض العــادي للم - 

في البلـدان أو الأمـاكن الـتي و روهملجاب ةصا مجا رايتخا دنعلموعة الحرجة يؤخذ في الاعتبـار جميـع أولئـك الـذين ينـد رجـون في الأجيـال الحاليـة و المسـتقبلية سـواء 
 ه عقبا المصادر .

 
 رقابة الزوار 

 -ن و المرخص لهم بالتعاون مع المستخدمين عند الاقتضاء بما يلي :يقوم المسجلو      
 ضمان أن يكون الزوار برفقة شخص على دراية بتدابير الوقاية و الأمان الخاص بأي منطقة خاضعة للرقابة أثناء تواجدهم في تلك المنطقة .-     
بـل دخـولهم أي منطقـة خاضـعة للرقابـة لضـمان الوقايـة الملائمـة للـزوار و لغـيرهم مـن الأفـراد الـذين توفير المعلومات و التعليمات و الإرشادات الكافية للزوار ق-     

 هافرصتب نورثأتي دتم مع ضمان استمرار مراقبة دخول الزوار إلى أي منطقة خاضعة للإشراف على النحو اللائم .
 
 
 

 المستويات الإرشادية للتعرض الطبي 
 -ه دصقي و ينيبطلا ينسراملما لبق نم اهمادختسلا بيطلا ضرعبذه المستويات الإرشادية ما يلي :توضع مستويات إرشادية لل     
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 أن تكون مؤشرا معقولا للجرعات للمرضى ذوى الأحجام المتوسطة .-
 أن تضعها الهيئات المهنية ذات الصلة بالتشاور مع الهيئة الرقابية تبعا للمتطلبات و المستويات الإرشادية .-
 توفر إرشادات عما يمكن تحقيقه باستخدام الممارسات الجيدة الحالية بدلا مما ينبغي اعتباره أداء أمثل .أن -
 أن تستخدم بمرونة للسماح بالتعرضات العالية إذا كانت الآراء الطبية السليمة تشير بذلك .-
 وأن يتم تنقيحها مع تحسين التكنولوجيا و التقنيات .-
 

                          Exposures Of The Public Excluding Medical Exposures   عاع باستثناء التعرضات الطبيةتعرض عموم الناس للإش
ن يخضـعون لا تخضع عموم النـاس عـادة للمراقبـة و لهـذا فـان تعرضـهم يكـون مرتبطـا بـالتحكم بمصـدر الإشـعاع و هـذا يختلـف عـن مراقبـة تعـرض العـاملين الـذي      
والمســارات  و مــن المهــم في تقــويم تعــرض عمــوم النــاس و مــراقبتهم ملاحظــة الفــوارق بــين العامــة و العــاملين فيمــا يتعلــق بتوزيــع الأعمــار و معــاملات الايــض للمراقبــة

 ..الخ……الحرجة وآليات التناول 
ستقلالية و الحيويـة   الأكثـر تقييـدا في هـذه الحـالات يجـب وعلي هذا ففي الحالات الخاصة التي يحدث فيها تعرض داخلي للرضع و الأطفال ناشئ عن العوامل الا

 -اختيار قيم التناول كما يلي:
و حيثما يكون ذلك مناسبا كمقدار مقبول للحد الثانوي في الحالات التي يستبعد  A LIيمكن استخدام واحد بالمائة من القيمة المعيرة للحدود السنوية للتناول  -

 فترات زمنية طويلة ويتكون هذا الجزء من مركبتين أن يتكرر فيها التعرض خلال 
كي تؤخـذ بعـين الاعتبـار الحـدود الـدنيا للجرعـة في حالـة عمـوم  A L I    ) و يجب أن تطبق على قيم الحدود السنوية للتناول  10/1المركبة الأولى (العشر الأول 
 مللي سيفرت ) . 5الناس المنصوص عنها (
 ) إضافي كي تؤخذ بعين الاعتبار الحجوم الصغيرة لأعضاء الرضيع أو الطفل الحرج . 10/1المركبة الثانية هي (عشر 

كمقدار يتعلق بمتوسط قيم التناول في حالات يستمر فيها تعرض الأشخاص من الفئـة  A L I% من القيمة المعتبرة للحدود الثانوية للتناول  1يمكن استخدام  -
 بلغ حياة الفرد و يتكون هذا الجزء من مركبتين :الحرجة مدة طويلة من الزمن التي قد ت

 و يجب أن تطبق على قيم الحدود السنوية للتناول كي تؤخذ بعين الاعتبار متوسط القيمة الدنيا للتعرض السنوي لعموم الناس . 50/1هي  -1
 م الأعضاء يزداد عندما يكتمل نمو الأفراد .و يجب أن تؤخذ بعين الاعتبار متوسط كتلة الأعضاء علي مدى الحياة لان حج 2/1هي النصف  -2

, ريم عنـدما يكـون التعـرض محـددا لفـترة زمنيـة 05مللي سـيفرت =  5و مع ذلك فقد تم توضيح حدود مكافئ الجرعة السنوية الفعالة و متوسط القيم السنوية أي 
 , ريم ) علي مدى حياة الفرد .1مللي سيفرت ( 1قصيرة من عمر الفرد أو متوسط 

المعلومـات اللازمـة قد يكون من الضروري قبل ممارسة عمل يتضمن تعريض أفراد من عامة الناس للإشعاع القيام بالدراسات المناسبة قبل التشـغيل و ذلـك لتـوفير  -
 المتعلقة بمعاملات مسالك التعرض الملائمة و لوضع خطة المراقبة اللازمة خلال عملية التشغيل .

نة تعرض عموم الناس للإشعاع ألا وفق متطلبات نظام تحديد الجرعة فقط و تطبيق حدود الجرعة لأفراد عمـوم النـاس قياسـا علـي الجرعـة لا تنفذ الأعمال المتضم -
 المطبقة علي الفئة الحرجة و التي يتطلب اختيارها موافقة السلطة المختصة .

 
 التعرض بإطلاق المواد المشعة في البيئة 

لمشـعة في البيئـة عنـد مسـتويات أعلــي مـن الحـدود المسـتثناة الـتي وضـعتها السـلطة المختصــة أخـذ موافقـة مسـبقة مـن هـذه السـلطة و يجــب يتطلـب إطـلاق المـواد ا     
واد مشــعة في إجـراء دراسـات تسـبق التشـغيل غايتهـا تعريـف الفئـة الحرجـة و المسـالك الحرجــة بشـكل يرضـى السـلطة المختصـة و يجـب علـي إدارة أي منشـأة تطلـق مـ

القيـام بمراقبـة كافيـة  بيئة أن تكون مسؤولة عن التحكم بإطلاق تلك المواد و ذلك للتقيد بحدود الإطلاق المعتمـدة ولإظهـار هـذا التقيـد تكـون المنشـأة مسـؤولة عـنال
 ة عندما تطلب السلطة المختصة ذلكو تسجيل مقادير المواد المشعة المنطلقة كذلك يجب أجراء مراقبة النفايات المنبعثة بوضع برنامج مناسب لمراقبة البيئ

 
  

 التعرض من المنتجات الاستهلاكية 
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المنتجـات حـتى  يجب على السلطة المختصة أن تنظم إدخال المنتجات الاستهلاكية التي تؤدى إلي التعرض للإشعاع و عليها أن توفر الوسائل لتقويم مثل تلـك     
هــذه التنظيمــات و عنــد الموافقــة علــي طــرح ســلعة جديــدة و يجــب الأخــذ بالاعتبــار عمليــة الــتخلص منهــا في  ـناك ناــتلما تـه ةرجابــا أو اســتخدامها مســتثناة مــن

 المستقبل .
 

 التعرضات الإشعاعية من المنابع الطبيعية المعززة تقنيا 
رغم مـن أن حـدود مكـافئ الجرعـة لا يطبـق مبــدئيا تطبـق أسـس التبريـر و الأمثلـة بشـكل عـام علـي الأسـاليب الـتي تـؤثر في التعــرض مـن منـابع طبيعيـة و علـى الـ     

لإشـعاعية الطبيعيـة المعـززة علي جرعات إشعاع الخلفية الطبيعية فانـه يمكـن للسـلطة المختصـة أن تحـدد الحـالات القابلـة للمراقبـة إداريـا و الـتي تكـون فيهـا التعرضـات ا
عمـوم النـاس ) أو لحـدود أي جرعـة  –التعرض الخاص المبرمج  –العاملون بالإشعاع  –لأولية خاضعة لحدود مكافئ الجرعة المشار إليها في ( حدود مكافئ الجرعة ا

ض للإشــعاع و تقــرر خاصـة أخــرى و يجـب تقــويم المسـتويات العاليــة مـن إشــعاع الخلفيـة الطبيعيــة علـي أســاس الفائـدة الأكيــدة المتوقعـة مــن الأنشـطة في تخفيــف التعـر 
 ه ةفيعض ةلص تاذ ةعرلجا ئفاكم دودح نأ ةظحلام عم ةلاح لكل ةبسابذه الحالة .السلطة المختصة مستويات التدخل الم

 
      Accident And Emergency Exposureالتعرض العرضي و الطارئ    

ف غير مراقبة حيث يجـب أخـذ تميز هذه المعايير بين ظروف التعرض المراقب الذي يجب أن يطبق عليه نظام تحديد الجرعات و بين التعرضات الناجمة عن ظرو      
بواسـطة  اعتبارات مختلفة بالحسبان و يمكن إلي حد ما إنقاص احتمال حدوث تعرضات شاذة ناتجة عـن الظـروف العرضـية و كـذلك إنقـاص شـدة تلـك التعرضـات

 التصميم المناسب و مزايا الأمان الهندسي .
 الأضرار الإشعاعية العشوائية و احتمال كبير في حدوثها . و بالنسبة للحوادث العرضية التي تتميز بمقدار صغير نسبيا من

ل لجميــع مثــل هــذه تــوفر القيمــة المتوقعــة للتــأثير الكلــي علــي الصــحة مقياســا ( القيمــة المتوقعــة للتــأثير الكلــى علــى الصــحة هــي مجمــوع جــزاءات الشــدة و الاحتمــا
ات مع أخطار أخرى و طرائق بديلة للمراقبة و توفر تحليلات هذه المقاييس أسـلوبا لبلـوغ الحـدود الحوادث ذات الاحتمال الكبير ) يستخدم لمقارنة مثل هذه التأثير 

نتج عنها عـدد كبـير مـن المقبولة و علي العكس من ذلك لا تخضع لمثل هذه التحاليل القيمة المتوقعة للحوادث ذات الشدة الكبيرة و الاحتمال الضئيل و التي قد ت
و يتم التحكم في هذه الحوادث بتخفـيض احتمـال حـدوثها أو بأضـعاف شـدة النتـائج أو بكليهمـا معـا و يـتم تحديـد الجرعـة عنـد حـدوث  الإصابات غير العشوائية

 الحادث بالإجراءات العلاجية فقط و التي تحتاج لخطوات تختلف أصلا عن الإجراءات المعتادة و تسمى مثل هذه الخطوات ( التدخل ) .
 

 الات الشاذة التعرض المهني في الح
 تكون الجرعات أو كميات التناول للعاملين المتعرضين مهنيا للإشعاع خلال أحداث شاذة عرضة للاستقصاء عن أسباب و عواقب تناولها . -
اســبة مــن قبــل الطبيــب يخضــع العامــل المتعــرض مهنيــا لجرعــة أو لكميــة متناولــة مــن المــواد المشــعة قــدرت بأ�ــا تجــاوزت ضــعف الحــد الســنوي إلي مراجعــة طبيــة من -

 الممارس المعتمد .
 بل.تشتمل الترتيبات الإدارية الواجب اتباعها بعد حادث ما علي قرارات تبين ضرورة تجنب من أصيبوا في الحادث من التعرض المهني في المستق -

مــع الأخـذ بعـين الاعتبــار التعرضـات الســابقة للإشـعاع و الحالــة و قـد يسـمح للعامــل بالاسـتمرار بالأعمــال الروتينيـة إن لم يكــن هنـاك مـانع مــن وجهـة النظــر الطبيـة 
التنـاول العرضـية الصحية و السن و المهارات الخاصة بالإضافة إلي المسؤوليات الاقتصادية و الاجتماعية يجب تسجيل كـل جرعـات الحـوادث و الطـوارئ و كميـات 

 ع .و الطارئة معا كما يجب تميزها بوضوح عن التعرض العادي للإشعا 
 الإخبار عن التعرض الشاذ 

 يجب أن تعرف السلطة المختصة الحالات الشاذة الواجب إخبارها عنها . -
النســاء في ســن الإخصــاب  –التعــرض الخــاص المــبرمج  –العــاملون بالإشــعاع  –إذا حــدث تجــاوز التعــرض حــدود الجرعــة المعطــاة ( الحــدود الســنوية لمكــافئ الجرعــة -

في حدوثــه فانــه يجــب الاستقصــاء عــن الظــروف الــتي حــدث فيهــا التعــرض و ضــرورة الإخبــار عــن النتــائج و إبلاغهــا لــلإدارة و للجهــات عمــوم النــاس ) أو اشــتبه 
 المختصة 

 
      Planned Special Exposureالتعرض الخاص المبرمج   
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 -يجب أن تخضع هذه التعرضات إلي ما يلي :
الـــتي لا تمـــنح مثـــل هـــذه الاذونـــات الافي حـــالات اســـتثنائية فقـــط خـــلال العمليـــات و عنـــدما لا يمكـــن اســـتخدام  الحصـــول علـــي الإذن الـــلازم مـــن قبـــل الإدارة -1

 الأساليب البديلة في تلك الحالات .
نفـرد و عـدم عدم تجـاوز ضـعف الحـد السـنوي المعتمـد و المحـدد لمكـافئ الجرعـة أو لمكـافئ الجرعـة المـودع و ذلـك خـلال التعـرض الخـاص المـبرمج في أي حـدث م -2

 تجاوزها خمسة أضعاف ذلك الحد خلال فترة الحياة .
ـــ -3 ـــة الكامن ـــذها وإعلامهـــم مســـبقا عـــن الأخطـــار المهني ـــدء بتنفي ـــة التعـــرض الخـــاص المـــبرمج قبـــل الب ـــدهم ضـــرورة التشـــاور مـــع العـــاملين المشـــاركين في عملي ة وتزوي

 ني حد ممكن معقول .بالتعليمات الواجب اتباعها لجعل التعرض للإشعاع منخفضا إلي اد
 يجب اعتبار المشاركة في التعرض الخاص المبرمج عملا في ظروف العمل ( أ ) . -
 -الخـاص المـبرمج  يجب إخبار كل من العامل و الجهة الطبية المعتمدة و السلطة المختصـة عـن مكافئـات الجرعـة أو مكافئـات الجرعـة المودعـة الناتجـة عـن التعـرض -

 تعرضات الخاصة المبرمجة خاضعة للتدقيق من قبل السلطة المختصة .ويجب كذلك أن تكون ال
 

     Occupational Exposureالتعرض المهني للإشعاع   
 المسؤوليات و المتطلبات الإدارية 

يشــرف علــى تطبيــق الأنظمــة الوقائيــة تقــع علــى عــاتق الإدارة في أي مؤسســة مســؤولية الوقايــة الإشــعاعية و عليهــا تــأمين موظــف العمــل في الوقايــة الإشــعاعية ل     
 لمؤسسة .المناسبة و ليقدم النصح في كافة جوانب الوقاية الإشعاعية بما في ذلك التعرض المهني و تعرض عموم الناس المسؤولين عن سير العمل في ا

ن يكون على اتصال مباشرة بإدارة المؤسسة التي تقـوم بـدورها يجب علي المسؤول عن الوقاية الإشعاعية التماس نصائح الخبراء المؤهلين كلما اقتضت الحاجة و أ-1
 هرقأ تيلا لامعلأا زانجلإ ةيفاكلا تلاهؤلما هيدل نوكي نأ يلع ناملأا عيضاوم ةفاكب قلعتي اميف هتراشتساتا السلطة .

ن يقــدم الأطــر البشــرية و التســهيلات و الخــدمات يجــب أن يكــون صــاحب العمــل مســؤولا عــن عمليــات الوقايــة الإشــعاعية الــتي تــؤدى إلي التعــرض و عليــه أ-2
ريب و إجـراءات الحـد المناسبة و الكافيـة للوقايـة الإشـعاعية و تتعلـق طبيعـة و مـدى إجـراءات الوقايـة الإشـعاعية بحجـم الأخطـار الإشـعاعية إذ يجـب أن يشـمل التـد

 من التعرض و التنظيم الإداري و المسح الفيزيائي.
املين التعليمــات الطبيــة و التقنيــة و الإداريــة الضــرورية للأجهــزة المســتخدمة و الــتي تتعلــق بأخطــار الإشــعاع و الممارســة الآمنــة للأعمــال يجــب أن تتــوفر لــدى العــ-3

 المطلوبة منهم .
شـعاعية و الوقايـة منهـا كمـا يجب أن يتلقى العامـل في أي مؤسسـة قـد يحـدث فيهـا تعـرض للإشـعاع المـؤين التـدريب المناسـب المتعلـق بضـرورة مراقبـة الأخطـار الإ-4

لــه وطبيعــة و ـت بــلع تارود يرفوـف يـينمز تاترـسانم ةه ةبتـدف إلي إعــادة تــدريب العامــل و تجديــد معلوماتــه حســب الضـرورة علــي أن يؤخــذ في الحســبان نــوع عم
 لسلطة .مقدار الأخطار الإشعاعية و حجمها و تخضع طبيعة و تكرار التدريب على العمليات المختلفة لموافقة ا

ة كمـا وضـعتها كـلذ نـكي اـمثيح نمـضتت ةددـمح ةسايس اتهاسسؤلم عضت نأ ةرادلإا ىلع  حومـسلما دودـلحا وأ ةـيعجرلما تايوتـسلما ابـسانم هبـا لمكـافئ الجرعـ-5
سـتخدمة في الوقايـة الإشـعاعية ) و ( و ( الحـدود الم  Authorized Limitsالسلطة المختصـة وفقـا للمتطلبـات الـواردة ( الحـدود المعتمـدة مـن السـلطة المختصـة ) 

دود أو يشـتبه في أ�ـا المستويات المرجعية المستخدمة في الوقاية الإشعاعية ) كما تتضـمن المتطلبـات اللازمـة للتحـري و الإخبـار عـن أي ظـروف تـؤدى إلي تجـاوز الحـ
 تتجاوزها .

تقل أعمارهم عن ثمانية عشر سنة من ممارسة العمل في ظروف العمل ( أ ) و هي الظروف ويجب ألا يسمح للعمال أو للطلاب أو المتدربين أو للممارسين الذين 
حــدود مكــافئ الجرعــة و يخضــع العــاملون في هــذه الحالــة إلي مراقبــة صــحية خاصــة وإلي تقــويم  10/3الــتي قــد يتجــاوز فيهــا التعــرض الســنوي للإشــعاع ثلاثــة أعشــار 

مكــافئ الجرعــة بواســطة المراقبــة الانفراديــة للتلــوث الإشــعاعي الــداخلي و الخــارجي حيثمــا يكــون ذلــك مناســبا و مــن مكــافئ الجرعــة لكــل مــنهم و يــتم عــادة تقــويم 
 الممكن أن يتم تنفيذ ذلك بطرق غير مباشرة .

ارسـة العمـل في ظـروف الحالـة (ب) سـنه مم 18-16و فيما يتعلق بالأغراض التدريبية فأنه يمكن السماح للعمال أو الطلاب أو المتدربين الذين تقـع أعمـارهم بـين 
سـمح لأي شـخص يقـل وهي الظروف التي يستبعد أن تتجاوز فيها التعرض للإشعاع ثلاثة أعشار حدود الجرعـة المكافئـة و بالنسـبة لأغـراض هـذه المعـايير فأنـه لا ي

 عمره عن ستة عشر سنه ممارسة الأعمال التي تؤدى إلي تعرضه للإشعاع .
 يكون مسؤولا عن تنفيذ عمله بطريقة آمنة و ذلك بأتباع الإجراءات المناسبة لوقايته ووقاية الآخرين من الإشعاع .يجب علي العامل أن -6
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الإشـعاعية المسـببة يجب تطبيق الحـدود الممكـن اسـتخدامها علـى عمـوم النـاس عنـدما لا يكـون منبـع الإشـعاع متصـلا بالعمـل أو في المواقـع الـتي لا تحتـوى المنـابع -7
 ض .للتعر 

     Physical  Surveillanceالمسح الفيزيائي    
المبـين في معـايير  من الواجب على المستخدم إنشاء نظام للمسح الفيزيائي لتحديد طبيعة الاحتياطات الواجب اتخاذها لضـمان ملاءمتهـا مـع نظـام تحديـد الجرعـات

تحقيق هذه الأهداف يجب إجراء مراجعة دورية لبرامج المتابعة و المسح و ذلك في ضـوء الخـبرة  الأمان الأساسية و لتقييم فعالية تلك الاحتياطات و لتأمين استمرار
إجــراءات الوقايــة و في حالــة حــدوث أي تعــديلات رئيســية في إنجــاز الأعمــال بمــا في ذلــك المحطــات أو الأعمــال الحديثــة منهــا أو المعدلــة يجــب أن يــتم تحديــد مــدى 

 توقع .الإشعاعية تبعا لشدة الخطر الم
  Physical Surveillance In Supervised Areasالمسح الفيزيائي في المناطق الخاضعة للإشراف      

قيمتهــا بالنســبة للعمــال و لــيس مــن الضــروري وجــود  10/3تشــمل ظــروف العمــل ( ب ) جميــع ظــروف العمــل الــتي يســتبعد أن تتجــاوز حــدود الجرعــة الأساســية 
كــون التعــرض للإشــعاع غــير مــرتبط بالعمــل و حــين يتضـمن مكــان العمــل منبعــا مشــعا و ذلــك لان الــتحكم بــالمنبع و تــدر يعــه كافيــان مراقبـة عينيــة أو إداريــة حــين ي

ة ت المراقبــة الإداريــلضــمان التقيــد بحــدود الجرعــة لعامــة النــاس و تكــون عمليــة المراقبــة الفرديــة غــير ضــرورية عــادة في ظــروف العمــل ( ب ) ضــمن المنــاطق الواقعــة تحــ
 للإدارة المسؤولة عن منبع الإشعاع .

في منـاطق عمـل  ولكن يمكن أجراؤهـا كتكملـة لمراقبـة المنطقـة في المنـاطق الخاضـعة للإشـراف و ذلـك للتأكـد مـن أن تلـك الظـروف مرضـية كـذلك لا حاجـة للمراقبـة
 شراف .التجهيزات التي تضم منابع إشعاعية إذا لم تكن هذه المناطق تحت المراقبة أو خاضعة للإ

      Medical Surveillanceالمسح الطبي    
اعي أو يشـك يقوم صـاحب العمـل بعـد التشـاور مـع طبيـب ممـارس معتمـد أن يقـوم بكـل الإجـراءات اللازمـة لإحالـة الأفـراد المعرضـين للإشـعاع أو التلـوث الإشـع -

بيـة في الوقـت المناسـب بمـا في ذلـك الإحالـة إلي المراكـز الطبيـة المختصـة حسـبما تقتضـي بتعرضهم لجرعة كبيرة تزيد على الحد المسموح به سنويا إلي المستشفيات الط
 الحالة .

 تحدد مثل هذه الترتيبات تحديدا واضحا و أن تكون معلومة من قبل السلطات المختصة و العاملين في المؤسسة . -
لمســح و يعتمــد المســح الطــبي للعــاملين المعرضــين للإشــعاع علــي الأســس العامــة للطــب يــؤمن المســتخدم مســحا طبيــا للعــاملين وأن يتأكــد مــن تنفيــذ برنــامج هــذا ا -

الاعتبــار الظــروف  المهــني و يجــب عــدم تشــغيل العــاملين أو الاســتمرار بتشــغيلهم في عمــل يعرضــهم للإشــعاع المــؤين خلافــا للإرشــادات الطبيــة المحــددة مــع الأخــذ في
 ة السامة و للظروف الفيزيائية الخطرة الأخرى .الحالية أو السابقة للتعرض للمواد الكيمائي

طــبي و كــذلك يحــق للطبيــب الممــارس المعتمــد الحصــول علــي المعلومــات المتضــمنة تفاصــيل وصــف العمــل للتحقيــق مــن الحالــة الصــحية للعــاملين الخاضــعين للمســح ال
أن تتضـمن سـجلات نتـائج الفحـوص الطبيـة جميـع المعلومـات الضـرورية لتقـويم لتقويم الظروف البيئيـة في موقـع العمـل الـتي يمكـن أن تـؤثر علـي صـحة العـاملين يجـب 

 حالة العامل الصحية .
 

             Occupational Exposure    التعرض المهني للإشعاع 
لي أدنى قـدر ممكـن معقـول و ينبغـي وقايـة  تطبق المبادئ الأساسية في تحديد التعرضات المهنية للإشعاع و الإبقـاء علـي الجرعـة الناجمـة مـن كـل عمليـة منخفضـة إ - 

 كل عامل وقاية إضافية وفقا لحدود مكافئ الجرعة .
ذلـك معقـولا هاذ يه عاعشلإل نيهلما ضرعتلا رصلح ةمزلالا تاءارجلإا نوكت نأ يغبنتا المطبقة على مصدر الإشعاع و خصائص مكان العمل بقـدر مـا يكـون  -

اتي في مكــان العمــل أولا و مــن ثم علــي الوقايــة الــتي تتعلــق بتصــرفات العمــل الذاتيــة و كــذلك يجــب بوجــه عــام أن تكــون عمليــا و يجــب التشــديد علــى الأمــان الــذ
 استخدام تجهيزات وقائية شخصية مكملا للتدابير الوقائية الأساسية .

رع الكـافي للمنـابع الإشـعاعية يهيـئ ظـروف أمـان ذاتيـة داخـل يمكن حصر التعرض الخارجي للإشعاع بواسطة التدريع و المسافة و الحد من مدة التعرض فأن التد -
ة الإشــعاعية أن مكــان العمــل أمــا المســافة و الحــد مــن مــدة التعــرض فا�مــا يحتاجــان إلي التــدريب الــيقظ و الإشــراف علــى العمــال و يجــب عنــد تصــميم دروع الوقايــ

ناء عنها و إلا فان الجرعـات الإشـعاعية الـتي يمكـن أن تتلقـى في مثـل هـذه المراحـل الأخـيرة قـد يراعى مراعاة دقيقة تيسير نزع مثل تلك الدروع لإصلاحها أو الاستغ
 تفوق ما تم توفيره ( من عدم التعرض ) خلال فترة التشغيل .
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ز واحــد أو أكثــر و يتوقــف عــدد يمكــن حصــر التلــوث النــاتج مــن المــواد المشــعة عــن طريــق الاحتــواء و النظافــة و يتكــون الاحتــواء الــذي يــوفر أمانــا ذاتيــا مــن حــاج -
سـتوى عـال مـن النظافـة و الحواجز على شدة الأضرار الناتجة ولا يكون الاحتواء الكلى دائما عمليا أو مبررا و قـد يكـون الاحتـواء الجزئـي كافيـا شـريطة أن يكمـل بم

 مكان العمل يقوم جهاز الوقاية الشخصية بدوره في وقاية العمال .تقوم التهوية بدور هام في كل من الاحتواء و النظافة و عندما يتعذر استبعاد التلوث عن 
 

 تعرض عموم الناس باستثناء التعرض الطبي   
Exposure Of The Public Excluding Medical Exposure    

أفــراد عمــوم النــاس لــذلك فــان تحديــد التعــرض هــذا  أن المبــادئ الأساســية للتبريــر و الأمثلــة للظــروف المثلــى و حــدود الجرعــة الفرديــة يمكــن أن تطبــق في تحديــد تعــرض
 -يأخذ في الاعتبار ما يلي :

 معايير الوقاية الإشعاعية الفردية و مراعاة حدود الجرعة المخصصة لعموم الناس .-أ
 معايير الوقاية الإشعاعية المتعلقة بالمنبع و يجب أن يبرر كل منبع أو ممارسة وان تخضع لمبادئ الأمثلة .-ب
افئ الجرعــة الفرديــة مــن ويم الوقايــة المتعلقــة بــالمنبع يكــون مــن المفيــد تطــوير التنبــؤ الطويــل الأمــد باتجاهــات الإســهامات المختلفــة في مكــافئ الجرعــة الكليــة و مكــو لتقــ

 مصادر التعرض المختلفة .
 

                Abnormal Exposure In Occupational Situationsالتعرضات الشاذة في الحالات المهنية    
ادث وقـد تنـتج قد يحدث التعرض الشاذ في الحالات المهنيـة نتيجـة لأوضـاع شـاذة ( حـالات التعـرض للإشـعاع سـبق الإشـارة إليـه ) بمـا في ذلـك الطـوارئ و الحـو  - 

 ضات الطارئة بأنه لا يمكن التنبؤ بحدوثها .التعرضات الطارئة عن عمليات طارئة مبررة خلال الحادث أو بعد حدوثه مباشرة وتختلف تعرضات الحوادث عن التعر 
الحـدود الســنوية  قـد يـؤدى التــدخل مـن قبـل فــرق الطـوارئ في عمليـات طارئــة أثنـاء الحـادث أو بعــده مباشـرة إلى تلقـى جرعــات تتجـاوز الحـدود الملائمــة المحـددة ( -

يجب تحديد الجرعات التي يمكن تلقيهـا إثنـاء التـدخل مـن قبـل خـبراء متخصصـين لـذلك  لمكافئ الجرعة ) ( المستويات المرجعية المستخدمة في الوقاية الإشعاعية ) و
التشـغيل ضـمن  يجب أن تعرف تعريفا واضحا مستويات التدخل المحددة على هذا النحـو بالإضـافة إلى الإجـراءات المناسـبة للحـد مـن التعـرض و ذلـك في تعليمـات

 حدود التعرض الخاص المبرمج .
دى عمليــات الطــوارئ أن يتعــرض بعــض العمــال لمقــادير تتجــاوز الحــدود المطبقــة في التعرضــات الخاصــة المبرمجــة فأنــه لا يمكــن اعتبــار مثــل ذلــك إذا احتاجــت إحــ -

ا في ذلــك لحــادث بمــالتعرضــات مــبررة إلا إذا كــان يجــب أن يــتم بشــكل عاجــل لانقــاذ الأفــراد المصــابين أو المحتجــزين أو منــع الإصــابات الجســدية أو منــع اســتفحال ا
 -انقاذ المواد ذات القيمة الثمينة و على أي حال يجب أن يكون هؤلاء العمال :

 متطوعين . -ا
 على علم بالأخطار التي يتضمنها التعرض لمقادير تزيد على الحد المسموح به . -ب

 -ءات الآتية :عندما يصاب أفراد من العاملين بتعرض أو تلوث شديد بسبب أوضاع شاذة فأنه يجب اتخاذ الإجرا
 تجميع مقاييس الجرعة و المعلومات التي تساعد في تقدير الجرعات و القيم المتناولة . -1
 الحصول على عينات المفرزات وفقا للحالة لإجراء التحليل الحيوي . -2
 البدء بالاختبارات الطبية و إجراء التشخيصات اللاحقة . -3
 تجميع معلومات حول ظروف الحادث . -4
الطبيــة  نــدما يتلقــى العامــل جرعــة تتجــاوز ضــعف الحــد الســنوي أو إذا تجــاوز مكــافئ الجرعــة الفعــال ضــعف الحــد الســنوي يجــب أن يخضــع هــذا العامــل للمعينــةع -

عتبــار ضــرورة أن المناســبة مــن قبــل الطبيــب الممــارس المعتمــد كمــا يجــب التحــري عــن الأســباب و العواقــب الناتجــة عــن الحــدث الشــاذ كــذلك يجــب أن تؤخــذ بعــين الا
مـانع طـبي علـى  يتجنب التعرض للإشعاع في المستقبل من سبق أن تعرض له تعرضا شديدا و قد يسمح له أيضا أن يستمر في العمل الروتيني ما لم يكن هنـاك أي

قتصادية بما في ذلك وضعه الجسماني فيمـا يتصـل أن تؤخذ في الحسبان تعرضاته السابقة و صحته و عمره وخبراته الخاصة بالإضافة إلي مسؤولياته الاجتماعية و الا
 بتعرضات مهنية أخرى .
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 الاعتبـار أن معظـم تلـك الإجـراءات الـتي يمكـن تطبيقهـا للتقليـل مـن تعـرض على السـلطة الوطنيـة المختصـة عنـد وضـع إجـراءات الوقايـة أو إقرارهـا أن تأخـذ بعـين -
ر  صــحية أو أفـراد عمــوم النــاس للإشــعاع بعــد الإطــلاق العرضــي للمــواد المشــعة تــؤدى إلي إحــداث بعــض الأضــرار للأشــخاص مــن المعنيــين ســواء كانــت هــذه الأضــرا

ك الإجراءات أي تقليل التعرض للإشـعاع مـع الأضـرار الناجمـة و يجـب ألا يـتم تطبيقهـا الاعنـدما يتوقـع اضطرابات اجتماعية و لذلك يجب أن تتوازن فوائد اتباع تل
 أن يكون النفع الصافي للسكان المعنيين أكيدا .

ات و قــد لا يكــون علــى الســلطة المختصــة عنــد النظــر في إجــراءات الوقايــة أن تضــع في الحســبان حجــم الســكان المشــمولين و ســرعة إمكــان تطبيــق هــذه الإجــراء -
قـد تضـر اكثـر ممـا  الوقت كاف للقيام بإجراءات الوقاية الفعالة علي مساحة شاسعة أو على عدد كبير مـن السـكان فمحاولـة اتخـاذ تلـك الإجـراءات في هـذه الحالـة

 تنفع .
ويات التـدخل بمكافئـات الجرعـة الفرديـة أو التنـاول و يتضع السلطة المختصة مستويات يكون التدخل عند مستويات أدنى منها غير مبرر ويجب أن يعـبر عـن مسـت-

ج المراقبـة الخاصـة لكن يجب كلما أمكن ذلك إعطاء مستويات التدخل المشتقة معبرا عنها بعلاقات يمكن تطبيقها علي نتائج القياسات التي تشكل جزءا من برنام
 المذكورة فيما سيأتي .

          Medical Exposureالتعرض الطبي للإشعاع   
مـــن  يطبـــق تعريـــف التعـــرض الطـــبي للإشـــعاع علـــي حـــالات تعـــرض الأفـــراد للإشـــعاع النـــاتج عـــن الفحوصـــات الطبيـــة أو المعالجـــة المرتبطـــة مباشـــرة بـــالمرض و      

مـن المسـح الطـبي للعـاملين أو  الفحوصات الصحية النظامية التى تجرى لأغراض الحجر الجمـاعي أو الاختبـارات الطبيـة الدوريـة أو مـن الفحوصـات الـتي تؤلـف جـزءا
 التي تنفذ لأغراض الطب الشرعي أو التأمين أو من الفحوصات أو المعالجات الطبية التي تؤلف جزءا من برنامج البحوث الطبية .
مـع ذلـك ففـي كـل حالـة تعـرض فرديـة  عندما يكون الفحص الطبي أو المعالجة مرتبطا مباشرة بالمرض فأنه يمكن تطبيق نظام تحديد الجرعـة باسـتثناء حـدود الجرعـة و

لا حاجـة لوضـع شـروط خلافا لحالة العمال أو أفراد عامة الناس يكون الفرد الذي تعرض للخطر هو أيضا الفرد الذي يستفيد من الفحـص أو المعالجـة و لهـذا فأنـه 
 الفرد الذي يتعرض للخطر عند مستوى من مستويات الجرعة . إضافية على حدود الجرعة لأنه يجب أن تكون إجراءات التبرير و الأمثلة علي الدوام لصالح

أحيــان  إن اتخــاذ قــرار تبريــر الفحــص الطــبي المتضــمن إعطــاء جرعــة إشــعاعية للمــريض هــو في بعــض الأحيــان مــن مســؤولية الطبيــب الــذي طلــب ذلــك الفحــص و في
حالـة أن يعتمـد ذلـك القـرار علـى تقـدير سـليم لـدواعي إجـراء الفحـص والنتـائج  أخرى من مسؤولية الطبيب الممارس الذي نفذ ذلك الإجراء و مـن الأفضـل في أيـة

 المقيدة المتوقعة منه و الطريقة التي من المحتمل أن تؤثر فيها النتائج على تشخيص المريض و ما يتلو ذلك من العناية الطبية به .
لأشــخاص المعرضــين للإشــعاع أو ينــدر يجــب ألا تجــرى عمليــة التشــعيع الا لأشــخاص عنــدما يكــون تعــرض المرضــى ناشــئا عــن برنــامج أبحــاث طبيــة ينعــدم فيــه نفــع ا

ديــد مثــل تلــك مــؤهلين فنيــا و مــدربون تــدريبا دقيقــا يــتلاءم و حــدود الجرعــة الــتي عينتهــا الســلطات المختصــة في برنــامج الأبحــاث و يجــب علــى الســلطات عنــد تح
ادات التفصــيلية لإجــراءات البحــث الطــبي علــى الجــنس البشــرى و الــتي توجــد في منشــورات منظمــة الصــحة الحــالات و حــدود الجرعــة أن تأخــذ بعــين الاعتبــار الإرشــ

 العالمية  *.
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 ولا للفرد المتعرض للإشعاع .عليها تحديد الحالات و حدود الجرعة التي يبقى الضرر ضمنها مقب -
 شرح أخطار الإشعاع المخمنة للمتطوعين القادرين على التعبير عن قرارهم بحرية . -
الأغـراض  يجب أن يكون التعرض الطبي للإشعاع خاضعا للمبررات و الاستخدامات المثلي من نظام تحديد الجرعات أي يجب أن نتجنب اسـتخدام الإشـعاع في -

 ن مـبررا و أن تكـون الوقايـة علـى النحـو الأمثـل بحيـث يكـون تعـريض المـريض للإشـعاع منخفضـا إلي أدنى حـد ممكـن و معقـول و مـتلائم مـع النتـائجالطبية ما لم يكـ
 المتوخاة من هذا التعرض .

الجرعـة الموضـوعة مـن قبـل السـلطة لاتطبق حدود مكافئ الجرعة على المرضى الذين يخضعون للإجراءات التشخيصـية و العلاجيـة و مـع ذلـك يجـب تطبيـق حـدود -
المعرضـات للإشـعاع  المختصة على أشخاص تم تعريضهم نتيجة لأبحاث تطبيقية للإشعاع المؤين أو للمواد المشعة و ذلك عندما لا يكون هنـاك منفعـة مباشـرة للفـرد

. 
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رية ليسـت متـوفرة مـن فحوصـات أو استقصـاءات سـابقة أو أن هـذه على الطبيب الممارس في جميع الحالات أن يكون مقتنعـا و متأكـد مـن أن المعلومـات الضـرو  -
تخدم المعلومــات لا يمكــن الحصــول عليهــا عــبر استقصــاءات تعتمــد علــى تقنيــة أخــرى ذات خطــورة اقــل و علــى الطبيــب الممــارس الــذي يجــرى الفحوصــات أن يســ

 وقاية الإشعاعية بشكل تقبله السلطة المختصة .الظروف المثلى لوقاية المريض من الإشعاع و عليه أن يكون متدربا في مجال ال
أنـه يجـب عند مراجعة السلطة المختصة للفحوصات القائمـة أو المعالجـات الـتي تتضـمن التعـرض للإشـعاع أو اقتراحـات لإجـراء فحوصـات أو علاجـات جديـدة ف -

و من المهم أن يكون تقدير هذه الأضرار واقعيا إذا يمكـن أن تـؤدى المبالغـة في  أن تؤخذ بعين الاعتبار الأضرار الجسدية و الوراثية التي قد تنشأ عن هذه التعرضات
 تقدير الأضرار ألي رفض الفحوصات و العلاجات المبررة .

تضـمن الإقـلال مـن تي نظرا لأخطار تعرض الجنـين أو التكـوين الجنيـني في مرحلـة الإخصـاب للإشـعاع فأنـه يجـب الانتبـاه دائمـا إلي التفاصـيل التقنيـة الإشـعاعية الـ -
 تعرض أي جنين أو تكوين جنيني يمكن أن يكون موجودا و ذلك بغض النظر عن معرفة ما إذا كانت المرأة حاملا أم لم تكن .

 مبادئ توجيهية لمستويات التدخل و مستويات الإجراء في حالات التعرض الطارئ *  
أي انـه يقـرر إجـراء وقـائي إذا تجـاوزت الجرعـة الممكـن تفاديهـا مسـتوى التـدخل المتصـل بـذلك وعنـد  يعبر عن مسـتويات التـدخل بدلالـة الجرعـة الممكـن تفاديهـا    

 اعليتة .تحديد الجرعة الممكن تفاديها ينبغي مراعاة احتمالات التأخير في اتخاذ إجراء وقائي و أي عوامل أخرى قد تعرقل الإجراءات أو تحد من ف
ا علــي النحــو المحــدد في مســتويات التــدخل إلي المتوســط المــأخوذ مــن عينــات مختــارة مــن الســكان بصــورة مناســبة لا إلي الأفــراد تشــير قــيم الجرعــة الــتي يمكــن تفاديهــ -

 الأكثر تعرضا ( أي الأفراد في إطار مستويات الجرعة المحددة ) .
 حـالات الطـوارئ الإشـعاعية كمـا أوصـت بالإطـار العـام للقـيم أوصت اللجنـة الدوليـة للوقايـة مـن الإشـعاعات *بمبـادئ عامـة تـنظم اختيـار مسـتويات التـدخل في -

 التي يتوقع أن تدخل فيه مثل هذه المستويات .
 وضعت الوكالة الدولية للطاقة الذرية فيما استخلصت من التطبيق العام لهذه المبادئ علي أشكال الإجراءات الوقائية الأكثر شيوعا**. -
ما أعلى أو أقل في بعض حالات معينة من هذه القـيم العامـة المثلـي بسـبب العوامـل الخاصـة بـالموقع أو بالحالـة وقـد تشـمل قد تكون مستويات التدخل في موقع  -

ية خطرة أو هذه العوامل ضمن ما تشمل وجود مجموعات خاصة من السكان ( مثل المرضى بالمستشفيات أو نزلاء دور المسنين أو السجناء )أو وجود ظروف جو 
الفريـدة  ر مركبة ( كالزلازل أو المواد الكيماوية الخطرة ) و مشاكل خاصة ترتبط بالنقل أو بسبب الكثافة العاليـة للسـكان و غـير ذلـك مـن الخصـائصمجموعة أخطا

 للموقع أو الإطلاق العرضي للمواد المشعة .
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 )115*( سلسلة الآمان 
ــ 100في بعــض البلــدان تعتــبر القيمــة الــتي تبلــغ *** ي ســيفرت مــن الجرعــة الــتي يمكــن تفاديهــا مســتوى اقــرب إلى الواقعيــة لأغــراض الإخــلاء المؤقــت و قــد أوصــت اللجنــة الدوليــة للوقايــة مــن ملل

مللـي  5000ا الجلـد و تبلـغ قيمتهـا مللـي سـيفرت ( أو الجرعـة المكافئـة الـتي يتعـرض لهـ 500الإشعاعات بـأن يـبرر الإخـلاء في اغلـب الحـالات بالنسـبة للجرعـة الممكـن تفاديهـا الـتي تبلـغ قيمتهـا 
الصـادر عـن اللجنـة الدوليـة للوقايـة مـن الإشـعاعات ( الحاشـية  63سيفرت ) كما أوصت بان يقل نطاق القيم التي تبلغ الحد الأمثل عن هذه القيم بعامـل لا يزيـد عـن عشـرة ( انظـر المنشـور رقـم 

الصــادر عــن اللجنــة الدوليــة للوقايــة مــن  43لوقايــة مــن الإشــعاعات "مبــادئ مراقبــة وقايــة الســكان مــن الإشــعاعات " المنشــور رقــم ) و تــرد توصــيات عامــة في منشــور اللجنــة الدوليــة ل89ص  42
 .Am.ICRP 15  1, Pergamon Press, Oxford (1984)الإشعاعات .
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*International Commission Radiological Protection ,Principles for Int ervention for P rotection of t he public in a Radiological 
Emergency,ICRP publication No.63,Ann. Of the ICRP 22 4, pergamon press,oxford (1993). 

**International Atomic Energy Agency,interveation criteria in a N uclear or Radiation Emergency .safety series 
No.109,IAEA,vienna(1994) 

 
 

 الإجراءات الوقائية العاجلة : الإيواء و الإخلاء و المعالجة الوقائية باليود 
مللي سيفرت مـن الجرعـة الممكـن تفاديهـا خـلال فـترة لا تتجـاوز اليـومين و قـد ترغـب السـلطات في أن  10يبلغ مستوى التدخل العام الأمثل لأغراض الإيواء      

ت التدخل و لفـترات أقصـر أو لكـي يتسـنى اتخـاذ المزيـد مـن التـدابير المضـادة مثـل الإخـلاء فتبلـغ قيمـة التـدخل العامـة تنصح بالإيواء عند مستويات أقل من مستويا
خــلال فــترة لا تتجــاوز الأســبوع و قــد ترغــب الســلطات في بــدء الإخــلاء عنــد ***مللــي ســيفرت مــن الجرعــة الممكــن تفاديهــا  50المثلــي لأغــراض الإخــلاء المؤقــت 

و ل و رصقأ تاترفل في كلذك و ةعرسب ءلاخلإا ذيفنت اهيف نكيم تيلا تلاالحا مج ةبـسنلاب لاـلحا وـه اـمك ةلوهسلموعـات صـغيرة مـن السـكان  مستويات التدخل
ائل النقـل نـت وسـو قد تكون المستويات الأعلى للتدخل ملائمة في الحالات التي يصعب فيها الإخلاء كما في حالـة وجـود مجموعـات كبـيرة مـن السـكان أو إذا كا

مللـي سـيفرت مـن الجرعـة الممتصـة المودعـة الممكـن تفاديهـا بالنسـبة للغـدة الدرقيـة  100غير كافية وتبلغ قيمة التدخل العامـة المثلـي لأغـراض المعالجـة الوقائيـة بـاليود 
 بسب اليود المشع .

  أنواع أجهزة الأشعة و أغراضها و جهدها 1-1-4
 أجهزة توليد الأشعة السينية . -ا

 ت .وكما سبق معرفته أن للأشعة السينية هي أشعة كهر ومغناطيسية لها نفس خواص الأشعة الضوئية ما عدا أن طولها الموجي اصغر بعشرات المرا
لكبـيرة محـدودا وتتفــاوت ا و قـد وجـد أن لهـذه الأشـعة قـدرة عاليـة علـى اخـتراق المـواد ذات الأعـداد الذريـة الصـغيرة بينمـا يكـون اختراقهـا للمـواد ذات الأعـداد الذريـة
 على التأين .نيسلا ةعشلأا رثأتت لاو ةيرذلا دادعلأا بسح قاترخلاا ةريمجاب ةلالات الكهربية و المغناطيسية و تسير في خطوط مستقيمة و لها قدرة 

مهــبط و فتيلــة تحــت درجــة حــرارة مرتفعــة ويتكــون ـشيـلوم لمتـشلأا دـسلا ةعـلع ةينيـبنأ ىـجز بوـفم يجاـغيرفت غرـيلاع اه و ابــا مولــد إلكترونــات و هــو عبــارة عــن 
المصـعد دائمـا  المصعد من مادة ذات عدد ذرى مرتفع و تتحمل درجات حرارة مرتفعة مثل مادة التنجستن خلفها عاكس معدني مقعر لتركيز الأشعة و يجب تبريـد

ا يبلـغ بضـع مئـات مـن الكيلـو فولـت و تنبعـث الأشـعة السـينية مـن المصـعد نتيجـة بالماء و الزيت أثناء التشغيل و يكون فرق الجهد بين المصعد و المهبط مرتفعا جد
الفتيــل (الــتحكم في ارتطـام الإلكترونــات المســرعة عليــه و يمكـن الــتحكم في شــدة الأشــعة الســينية الخارجـة مــن الأنبــوب بــالتحكم في عــدد الإلكترونـات الخارجــة مــن 

 شعة السينية بفرق الجهد بين المصعد و المهبط .درجة الحرارة ) بينما يتم التحكم في طاقة الأ
 و يستخدم أجهزة توليد الأشعة السينية في أغراض التشخيص المختلفة في الطب و كذلك في أعمال التصوير الإشعاعي .

 
 أنواع أجهزة الأشعة المستخدمة في أقسام الأشعة

بصـورة إجماليـة و الـتي يعتمـد عليهــا فيمـا سـيأتي تصـنيف أنـواع الحـواجز الوقائيـة و الأبعــاد يمكـن تصـنيف أنـواع أجهـزة الأشـعة حسـب طاقتهــا الإشـعاعية أو جهـدها 
 -الهندسية لغرف العلاج و الفحص الإشعاعي فنجد أن :

 .     K.V    150 –   50حواتري يعاعشلإا صيخشتلا ةزهج هوقتا بالنسبة للتصوير الإشعاعي               
 .  K V    250 – 00 5 حو هوقتا بالنسبة لعلاج الأورام                     أجهزة العلاج الإشعاعي يتر 

 .  K V       50 – 120       أجهزة علاج سطحي                                                        
 . K V  500- 15     أجهزة علاج عميق                                                                   

 .      Mev   20   معجلات خطية علاجية       ( مليون إلكترون فولت )                                 
 -أما تصنيفها بالنسبة للاستخدام :

 أجهزة أشعة الأسنان . -
 . Radiographyأجهزة أشعة تصوير                                               -
 .  Radiography and fluoroscopyجهزة أشعة تصوير و فحص نظري     أ -
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 أجهزة أشعة مقطعية بالكمبيوتر . -
 أجهزة أشعة شرايين . -
 أجهزة أشعة لتصوير الثدي . -
 . C – ARMأجهزة أشعة للجراحة       -

) و لكـن   ( Ru 226  226فيهـا المصـادر المشـعة مثـل الراديـوم  تسـتخدم  ( Teletherapy ) استخدمت أجهزة للعلاج الإشعاعي الخـارجي   1951في عام 
و هـذه الأجهـزة تتكـون مـن وعـاء  60باسـتخدام مصـدر الكوبالـت  1951التكاليف العالية و الجرعة المنخفضة لهذا المصدر لم يعمم و تطـور ذلـك في كنـدا عـام 

از في وضع التشغيل حيـث يكـون المصـدر أمـام الفتحـة المخصصـة لـذلك في هـذا الوعـاء رصاصي حيث يوضع المصدر قرب المركز و تخرج الأشعة عندما يكون الجه
 الواقي .

 
 أجهزة  الأشعة السينية السطحية 

ك .ف حيث تكون القدرة الاختراقية لأشعة اكس الناتجة منها ضعيفة جدا و بإضافة مرشـحات ألومنيـوم  120إلي  50أجهزة أشعة تعمل بطاقة تتراوح من      
الفعــال ية في مســار الشــعاع الفعــال ذات سمــك مختلــف تســتطيع امتصــاص الأشــعة الســينية الرخــوة الغــير قــادرة علــى الاخــتراق للجســم و كــذلك تقــوى الشــعاع إضــاف

 . ( H . V . T )    ه جتنلما ةقاطلا ىلع دمتعت لاعفلا عاعشلل ةردقلا هذه و رداقلبا الشعاع و على سمك المرشح  
ة السـطحية تنـتج مـن اسـتخدام هـذه الأجهـزة لعـلاج منـاطق في الجسـم سـطحية جـدا و تتحـدد فيهـا مجـال العـلاج بواسـطة مخـاريط تثبـت بـرأس و هذا الاسم الأشـع

  يلا لــذلك يمكــنالجهــاز  قــرب بــؤرة الأنبوبــة و ينتهــى المخــروط بوضــعه علــى ســطح الجلــد للمــريض و ذلــك لتجميــع الأشــعة الســاقطة علــى الجــزء المــراد علاجــه .و بــد
سـم لتقليـل الجرعـة العميقـة  20سـم إلي  15استخدام رصاص لتغطية الأجزاء السليمة المحيطـة بالمنطقـة المصـابة أثنـاء العـلاج و تكـون مسـافة العـلاج غالبـا مـا بـين 

سم و ذلك نتيجة للطاقة الضعيفة حيث تكون معدل الجرعة عالي نسبيا لكبر هذه المسافة و تكون اكبر جرعة على سطح المريض مباشرة و تقل تدريجيا داخل الج
 . SSD  و المسافة بين مصدر الأشعة و السطح   

 
 أجهزة الأشعة السينية العميقة 

ك .ف و تستخدم مرشحات اكثر كثافة مما سبق لزيادة القوة الإشـعاعية الاختراقيـة للشـعاع  500 –ك .ف   150أجهزة أشعة تعمل بطاقة تتراوح ما بين       
البـا نسها مع امتصاص الإشعاعات الرخوة في حين تقوم بتقليل الجرعة لامتصاص جزء منها ولذا يجب اختيارها لتناسـب فـرق الجهـد المسـتخدم و هـي غو زيادة تجا
 المسافة المستخدمة في العلاج في هذه الأجهزة ما بين   ( Sn + Cu + Al )أو الثورياس ( زنك + نحاس + ألومنيوم )    ( Cu ) من النحاس 

ســم و يمكــن اســتخدامها بواســطة مجمعــات ( مخــاريط أو خلافــه ) أو بــدون ذلــك باســتخدام محــدد للشــعاع الفعــال و كــذلك كمــا هــو في أجهــزة  70ســم إلي  50
 الأشعة السطحية يمكن استخدام قطع من الرصاص للتحديد على الأماكن السليمة و تحديد الجزء المعرض فقط على المريض مباشرة .

% عنــد هــذه الطاقــة و لكــن يعتمــد هــذا الســمك علــى الكيلوفولتيــة المســتخدمة و أقصــى جرعــة  95مــن الرصــاص يســتطيع خفــض الجرعــة بنســبة  و سمــك قليــل
سـم و يكـون معـدل الجرعـة الإشـعاعية النـاتج مـن هـذه الأجهـزة نسـبيا  2% تقريبا على بعـد  90إشعاعية في هذه الأجهزة تكون اسفل الجلد مباشرة و تصل إلي 

 ل نتيجة للمسافة الكبيرة في العلاج و كذا سمك المرشحات المستخدمة .اق
 

  60جهاز الكوبالت 
مليــون إلكــترون فولــت حيــث أن الطــاقتين مفيــدتين في العــلاج الإشــعاعي و فــترة نصــف عمــره   1,33و  1,17مصــدر الكوبالــت يصــدر منــه شــعاعين بطــاقتين 

 60عف قوتــه إلي النصــف مــن القــوة الإشــعاعية الأصــلية و كــذلك الجرعــة الإشــعاعية الصــادرة مــن الكوبالــت ســنة و في هــذه الفــترة يتقــادم المصــدر و تضــ 5,26
لمبـة لبيـان هـذا الحقـل  ويركب على رأس الجهاز محدد للمجال الإشعاعي من الرصاص المتحرك لاعطـاء المسـاحة المـراد فتحهـا و يـدار أمـا يـدويا أو بموتـور و في مركـزه

درجـة و تـدور حـول نفسـها أيضـا و يلحـق بالجهـاز سـرير يـدار في الـثلاث الاتجاهـات الأساسـية  360ة للضـوء و تـدار هـذه الـرأس حـول مركـز بواسطة مرايا عاكس
 حول نقطة ثابتة و حول مركز دائرة دوران المصدر المشع .

 
  137جهاز السيزيوم 
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و لكــن القــوة الإشــعاعية  60لجهــاز و الحركــة الميكانيكيــة للمصــدر جهــاز الكوبالــت وهــو يشــبه في تركيبــه في رأس ا 1956جهــاز أشــعة علاجيــة تم اكتشــافه عــام 
سـم و هـذا يقلـل النسـبة  30إلي  20للمصدر اضعف و لان الإشعاعية لهذه المصادر اقل من الكوبالت لذا فان مسافة العـلاج المسـتخدم فيهـا تكـون صـغيرة مـن 

, مليــون إلكــترون فولــت و فــترة نصــف العمــر لــه 660مــن مصــدر الســيزيوم إشــعاعات جامــا بطاقــة لاتزيــد عــن  المؤذيــة للتوزيــع العميــق للجرعــة الإشــعاعية و يصــدر
 سنه . 27,6

 
 المعجل الخطى 

ة و تم إنتاج المعجلات الخطية المطورة و المتاحة حاليا و التي يتم تعجيل الإلكترونـات فيهـا بطاقـة عاليـ 1955و في عام  1928أول معجل خطى تم تطويره عام 
لإلكترونات يمكن تستخدم المعجلات الخطية تردد عالي جدا من الموجات الكهرومغناطيسية لتعجيل الإلكترونات بطاقات عالية جدا خلال أنابيب طويلة و هذه ا

 هرض وأ جلاعلا في اهمادختسا و لجعلما نم ةرشابم اهجوربا هدف للحصول على أشعة اكس بطاقة عالية . 
 ار الإشعاعية :مصادر الأخط 1-1-5

ت والمعجـلات و تنتج الأخطار الخارجية عن المواد و المصـادر المشـعة الموجـودة خـارج جسـم الكـائن الحـي و كـذلك عـن الأجهـزة الـتي تصـدر الإشـعاعات كالمفـاعلا
 أنابيب الأشعة السينية .

المــواد المشــعة داخـل جســم الإنســان فإ�ــا تــؤدى إلي مــا يعــرف بالأخطــار  وتعـرف الأخطــار الناتجــة عــن هــذه المصــادر بالأخطــار الإشـعاعية الخارجيــة إمــا عنــد دخــول
 الإشعاعية الداخلية و تختلف أساليب الوقاية من الأخطار الداخلية اختلافا كبيرا عن أساليب الوقاية من الأخطار الخارجية .

 الأخطار الإشعاعية الداخلية
اد المشعة و دخولها للجسم و عموما تنقسم المصـادر المشـعة إلي مصـادر مغلقـة و أخـرى غـير مغلقـة أومفتوحـة تنشأ الأخطار الإشعاعية الداخلية عن التلوث بالمو   
. 
 

     Sealed Sourcesالمصادر المغلقة   
من المصادر أيا من الأخطار  هي تلك المصادر التي تكون المادة المشعة فيها موضوعة داخل إناء مغلق تماما الإغلاق و غير قابل للكسر ولا يشكل هذا النوع     

 الداخلية و لكنها يمكن أن تؤدى إلي أخطار خارجية نتيجة للتعرض للإشعاعات الصادرة عنها .
 

    Unsealed Sourcesالمصادر المفتوحة   
هـذه المصـادر خطـورة كبـيرة نظـرا لإمكانيـة و هي تلك المصادر الـتي تكـون المـادة المشـعة فيهـا موضـوعة داخـل إنـاء غـير محكـم الغلـق أو قابـل للكسـر و تشـكل      

لكائن الحـي و تـزداد هـذه ه تادعلما و ةزهجلأا و ناكلما ثيولت و يوالحا ءاعولا نم ةعشلما داولما برسبا و انتقال هذه المواد إلي داخل الجسم البشرى أو جسم ا
 . الخطورة إذا كانت المادة المشعة في حالة سائلة أو غازية أو علي شكل مسحوق

أن تشــكل خطــورة و تجــدر الإشــارة هنــا إلي أن كميــة صــغيرة مــن المــادة المشــعة قــد لا تشــكل خطــورة إشــعاعية خارجيــة إلا أن الكميــة نفســها مــن هــذه المــادة يمكــن 
حـتى يـتم تفككهـا الإشـعاعي أو و ابه ثولت ثودح ةلاح في ةيربك ةيل هاعاعـشإ رادـصإ في رمتـست مـسجلل ةعشلما داولما لوخد دنعف مسلجا لخاد ليإ ابهرستتا 

مـد معـدل إخـراج خروجها من الجسم و يتفاوت معـدل التفكـك للمـواد المشـعة مـن عـدة ثـوان إلي عـدة مليـارات السـنين تبعـا للعمـر النصـفي للمـادة المشـعة كمـا يعت
يمكـن أن يسـتغرق إخـراج هـذه المـادة مـن الجسـم فـترات متفاوتـة هذه المواد من الجسم علي عدة عوامل أهمها نوع المادة المشـعة و خصائصـها الكيميائيـة و الطبيـة و 

 تتراوح بين عدة أيام و عدة عشرات من السنين .
 مصادر الأخطار الداخلية 

هـذه المـادة  رهاتتوقف الأخطار الإشعاعية الداخلية علي كمية المادة المشعة التي تدخل الجسم ( أو العضو المعـين ) و كـذلك علـي نـوع الإشـعاعات الـتي تصـد     
) مــن اخطــر  و طاقتهـا و علــي الخصـائص الفســيولوجية للجســم و تعتـبر المــواد الـتي تصــدر جســيمات ألفـا ( وهــى المصـادر الــتي لا تشــكل خطـورة إشــعاعية خارجيـة

 -مصادر الأخطار الداخلية و يرجع السبب في ذلك إلي :
 ء مئوية من الملليمتر .صغر مدى جسيمات ألفا في الجسم البشرى حيث لا يتجاوز عدة أجزا .1
 قدرة جسيمات ألفا الفائقة على التأين . .2
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 كبر الأثر البيولوجي النسبي لهذه الجسيمات . .3
 طول العمر النصفي لجميع المصادر المشعة لجسيمات ألفا . .4
 صعوبة إخراج هذه النظائر من الجسم البشرى . .5

�ـا يمكـن أن تتركـز في أحـد الأعضـاء الحيويـة و تـؤدى بالتـالي إلي تلفـه لـذلك لا تسـتخدم و عند دخـول أحـد النظـائر الـتي تصـدر جسـيمات ألفـا إلي الجسـم فأ
 مصادر جسيمات ألفا خاصة المصادر ذات العمر النصفي الكبير في الأغراض التشخيصية .

كـبر مـداها ( بالمقارنـة بجسـيمات ألفـا ) إلا انـه   أما بالنسبة للنظائر التي تصدر جسيمات بيتا فعلي الرغم من ضعف الأثر البيولوجي النسبي لهذه الجسيمات و
 ه ةطيلمحا ءاضعلأاب و لب اهيف زكترت تيلا ءاضعلأاب ةميسج رارضأ ثودح ليإ ىدؤت نأ نكيم ا�أف مسجلل رئاظنلا هذه لوخد دنبا .

 نة بالخطورة المترتبة عن كل من جسيمات ألفا أو بيتا .أما بالنسبة لإشعاعات جاما فأن الخطورة الداخلية المترتبة عليها يمكن اعتبارها محدودة بالمقار 
 

 المفاهيم الأساسية للأضرار الصحية الناتجة من التعرض للإشعاعات المؤينة
ت الـتي تمـت في ة الدراسـاأمكن دراسة التأثيرات البيولوجية علي الكائنات الحية و منها الإنسان بعد التعـرض للإشـعاعات المؤينـة عـن طريـق المعلومـات المتاحـة نتيجـ

 - اامجلال و من اشهر منابع المعلومات الآتي :
 و ما زالت هذه الدراسات مستمرة حتى ألان . 1945الدراسات الخاصة التي تمت بعد إلقاء القنابل الذرية علي مدينتي هيروشيما و نجازاكى عام -1
 في جزر المارشال جنوب المحيط الهادي . 1954لتفجير الذرى عام الدراسات التي تمت على العديد من الكائنات الحية و الإنسان بعد ا-2
ادث            نتــــائج الدراســــات علــــي الإنســــان مــــن جــــراء الحــــوادث الإشــــعاعية و النوويــــة الأخــــرى و مــــن أهمهــــا الدراســــات الــــتي أجريــــت بعــــد حادثــــة شــــرنوبيل و الحــــو -3

 ن .  الإشعاعية و النووية الأخرى التي حدثت فيها إصابات للإنسا
و التطبيقــات الطبيــة نتـائج الدراســات الــتي تـتم للآثــار المترتبــة علــي تعـرض الإنســان لجرعــات إشـعاعية مختلفــة أثنــاء تعــرض الإنسـان للإشــعاع أثنــاء العـلاج الطــبي -4

 للإشعاعات المؤينة في التشخيص و العلاج و تعتبر هذه التعرضات من اكبر مصادر التعرض الإشعاعي للإنسان .
 عمال المهنية التي يتعرض خلالها الإنسان للإشعاع .الأ-5
 صناعة توليد القوى الكهربية من الطاقة النووية .-6
ية في الأنســجة نتــائج الدراســات الخاصــة الــتي تــتم علــى حيوانــات التجــارب و تعتــبر هــذه الدراســات مــن أهــم و اكثــر منــابع المعرفــة لفهــم تطــور الإصــابة الإشــعاع-7

اص الطاقــة الإشــعاعية في الجزيئــات البيولوجيــة و مســارات النويــدات المشــعة داخــل الجســم في حالــة التعــرض الإشــعاعي الــداخلي و طــرق قيــاس البيولوجيــة و امتصــ
 الجرعة الإشعاعية الممتصة في الأنسجة .

ل إلي انويـه الهيـدروجين (البروتونـات )، ثم تقـوم هـذه حيث أن جميع أجسام الكائنات الحية تحتوى علـى نسـبة عاليـة جـدا مـن الهيـدروجين فـان طاقـة النيترونـات تنتقـ
امـا الـتي تـؤدى بـدورها الأخيرة بعملية التأين في الجسم أما النيوترونات التي تمتص في ذرات الجسم فتـؤدى بـدورها إلي تكـوين انويـه جديـدة ، وانطـلاق إشـعاعات ج

 لتأين ذرات الجسم .
بـالمواد المشـعة فأ�ـا تـؤدى    Iinternational contaminationدر خـارجي أم عـن التلـوث الـداخلي للجسـم وسواء أكانـت الإشـعاعات المؤينـة صـادرة عـن مصـ

و تعتمـد خطـورة هـذه الأعـراض و الفـترة  Clinical Symptonsإلي آثار بيولوجيـة في جسـم الكـائن الحـي يمكـن أن تظهـر فيمـا بعـد في شـكل أعـراض إكلينيكيـة 
 -شعاعات الممتصة و علي معدل امتصاصها و تنقسم الآثار البيولوجية للإشعاعات في الكائنات الحية إلي نوعين :الزمنية لظهورها علي كمية الإ

 و هي الآثار الناتجة في الكائن نفسه الذي تعرض للإشعاعات . Somatic يعرف بالآثار الذاتية الأول 
 ئن نتيجة للتلف الإشعاعي لأعضائه التناسلية .يعرف بالآثار الوراثية و هي الآثار الناتجة في ذرية الكاالثاني 

 
      Detrimentالضرر    1-1-6

كـون هنـاك آثـار يوجد عدة أنـواع للآثـار المؤذيـة الناجمـة عـن التعـرض للإشـعاع ومـن بـين الآثـار الـتي تـؤذى صـحة الأفـراد المعرضـين للإشـعاع وكـذلك يمكـن أن ي     
 تواجد في بعض المناطق أو استعمال بعض المنتجات .مؤذية لا علاقة لها بالصحة مثل ضرورة ال

م التحديـد وعنـد تعبر فكرة الضرر الصحي عن الأذى الكلى الذي يصيب الإنسان من الآثار الحيوية التي يمكن أن تظهر بعد التعرض في ظروف تعرض محدودة تمـا
 g و لا يمكـن تقيـيم عامـل الشـدة    gبعامـل شـدته   Piحتمـال حـدوث الأثـر  يعـرف بأنـه حاصـل ضـرب ا I  مستوى جرعة معينة ، وفيما يتعلق بـالأثر المرضـى 
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هـوره إذا قـد تكـون هـذه المـدة بسهولة إذا يجب أن تأخذ قيمة بالحسبان بالإضافة إلى عاقبة الأثر الضار كـالموت والإعاقـة والمعانـاة ، ويعتـبر متوسـط المـدة اللازمـة لظ
الآثـار اللاحقـة بعـد الشـفاء و بـالرغم مـن إمكانيـة تطبيـق فكـرة الضـرر الصـحي علـي الآثـار العشـوائية واللاعشـوائية معـا  طويلة أحيانا ، وكذلك إمكانات العـلاج و

عامل الشدة علي الجرعـة فأ�ا تستخدم بشكل رئيسي لتقدير الأذى الناجم عن الآثار العشوائية ، ويكون الاحتمال في هذه الحالة تابعا متزايد للجرعة ولا يتوقف 
فـان الضـرر الجمـاعي  بـافتراض علاقـة خطيـة بـدون أثـر عنـد الجرعـة المنخفضـة بـين احتمـال الآثـار البيولوجيـة العشـوائية المختلفـة للإشـعاعات ، وبـين مكـافئ الجرعـةو 

مجا وأ دارـفلتمـع هـو حقيقـة  علي الصـحة العامـة يتناسـب طرديـا مـع مكـافئ الجرعـة الفعـال الجمـاعي أوجرعتـه المقترفـة ومـع ذلـك فـان الضـرر علـى مسـتوى فئـة مـن
فرادية مع كون مكافئ الجرعـة معقدة لا يمكن اختزالها إلي مجرد مجموع ما يصيب الفرد من ضرر ، ويجب في الحالة المثالية أن ينظر المرء في توزيع مكافئات الجرعة الا

 الجماعي أحد العوامل المختلفة ليس إلا .
   Radiation Injury    الضرر الإشعاعي     

عند امتصاص الأشـعة المؤينـة داخـل الجسـم و الـتي بـدورها    Basic processes of biological radiation الطرق الأساسية للتأثير الإشعاعي البيولوجي     
المنبعثـة مـن الأشـعة المؤينـة تثـير الـذرات  تكون محملة بالطاقة فأ�ا تؤثر على الأنسجة المختلفة للجسم و بالتالي على ذرات و جزيئات خلايـا الجسـم و هـذه الطاقـة

زيئــات يتغــير أو و يحــدث لهــا حركــات اهتزازيــة و يمكــن أيضــا خــروج الإلكترونــات مــن مســتويات الطاقــة الذريــة و بالتــالي تتــأين الــذرات و علــى ذلــك فــأن تركيــب الج
 يتكسر إما بعمليات الإثارة أو عمليات التأين .

مؤينة فأ�ا تتفاعل بعضها مع البعض عن طريق تفاعلات كيميائية مع هذه الخلايا و ينتج بالتالي تلف كامل للخلايا و علـى كـل ونتيجة لتكوين جزيئات مثارة أو 
قـود د خلايـا بديلـة ويفأن هذه الخلايا الـتي أضـيرت بالإشـعاع لـيس لهـا خطـورة إشـعاعية كبـيرة حيـث أن أنسـجة الجسـم لهـا قابليـة لطـرد هـذه الخلايـا المصـابة و تجديـ
وراثي ويظهـر الضـرر التعرض الإشعاعي أي تأثير الأشعة المؤينة على الجسم إلي أضرار كثيرة و يجب أن يفرق بين الضـرر الإشـعاعي الجسـدي و الضـرر الإشـعاعي الـ

 المستقبلية . الإشعاعي الجسدي بعد عملية التعرض مباشرة على أعضاء الجسم المختلفة و لكن الضرر الإشعاعي الوراثي يظهر في الأجيال
   Somatic effect الضرر الإشعاعي الجسدي 

والــذي يحــدث بعــد فــترة قصــيرة نســبيا بحــد أقصــى أســابيع قليلــة وذلــك بعــد التعــرض الإشــعاعي  Acute Injuryيجــب أن يفــرق بــين الضــرر الإشــعاعي الحــاد      
وهـو الـذي  Acute radiation injuresنيـة بعيـدة و الضـرر الإشـعاعي الحـاد  و هو الضرر الذي يحدث بعد فترات و أحقاب زم Late injuryوالضرر المتأخر 

 يحدث بعد فترة زمنية قصيرة من خلال التعرض الإشعاعي لجرعة كبيرة .
م العضــو المتعــرض وكلمــا زادت الجرعــة الإشــعاعية كلمــا زاد الضــرر الحــاد الخطــير والضــرر الإشــعاعي الحــاد بجانــب كميــة الجرعــة الإشــعاعية ، يعتمــد أيضــا علــى حجــ
الــرحم و يحــدث  للإشــعاع و نوعيــة الأشــعة وعلــى كــل فالأعضــاء الداخليــة للجســم لهــا حساســية عاليــة للتعــرض الإشــعاعي مثــل الرئــة و الغشــاء الخلــوي و الجنــين في

ريم حيث يحدث تغـير كبـير  25سيفرت أي  0,25وهذه الجرعة تحدد تقريبا بحوالي قيمة Thresholdالضرر الإشعاعي الحاد عند التعرض لمستوى إشعاعي معين 
 في عد الدم و تناقص خطير في كرات الدم الحمراء .

 تطور الضرر الإشعاعي
 امتصاص الطاقة الإشعاعية و التي تسبب التأين و الإثارة على مستوى الذرة و الجزيء في النظام البيولوجي . -
 رة و غير مباشرة .التدمير الجزئي بفعل الطاقة الإشعاعية الممتصة بطرق مباش -
 التدمير البيولوجي النهائي و الذي يحدده الأثر البيولوجي النسبي . -

لإشعاعية كما يعتمد أيضـا ويعتمد هذا الأثر البيولوجي النسبي على نوع الإشعاع و القيمة الخاصة بانتقال الطاقة و قيمة الجرعة الإشعاعية و كذلك معدل الجرعة ا
 على إصلاح التدمير الجزئي الحادث و درجة حدوث هذا الإصلاح . على قدرة النظام البيولوجي

 
 

 تحليل لبعض الحوادث الإشعاعية  1-2-1
مجا نـم يرـثلـالات الطبيـة أصبحت المواد المشعة أو المصادر الإشعاعية مـن الإمكانـات الـتي نصـادفها في الحيـاة اليوميـة في جميـع بلـدان العـالم وشـاع اسـتخدامها في ا

شـعاعية وتطبيـق أوالتشخيصية ، وفي عديد من المعاهد و المراكز البحثية توافق هذا التطور الهائل مـن الاسـتخدامات مـع تطـور مماثـل في أسـاليب الوقايـة الإالعلاجية 
دث و يمكـن أن ينـتج عنهـا طايتحلاا لك نم مغرلا ىلعو يعاعشلإا ناملأا ئدابمو سسلأ راشتنلاا عسافي ةذختلما ت مجا هذـهلـالات فـان الحـوادث يمكـن أن تحـ

 تعرض زائد للعاملين أو الأفراد المعرضين ( المرضى ) أو أفراد الجمهور .
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% مــن  15  ثداوــلحا نأ تايئاــصحلإا تحــضوأ دـافي اــهنم اثودــح لــقا ةــيبطلا تلااــلمجا في ةيعاعــشلإ و ةيعانــصلا تاــقيبطتلا مجا بيــصن ناــكلــالات الطبيــة
 % من إجمالي الحوادث الإشعاعية . 85و ثداو مجالالات الصناعية 

 عاما و خلصت إلي الاحصائيه التالية : 25مريضا على مدى  250و بالنسبة للمجالات الطبية قام معهد كيورى بفرنسا بمتابعة 
 % 20التشخيص بالأشعة السينية 

 % 10طب الأسنان 
 % 40العلاج بالأشعة السينية 
 % 20 – 60العلاج بالكوبالت 

 % 5وضعي بالأشعة العلاج الم
و يعاعــشلإا جلاــعلا نــع ةــتجان بيــطلا لاــلمجا في ثداوــلحا نـ في نيررــضتلما مــهأ نــم  اذــهامجلــال هــم الأطبــاء و الممرضــون و عمــال  65و يتضــح مــن هــذا أن 

رعــة أو أخطــاء في توجيــه حزمــة الأشــعة و مهــسفنأ ىــضرلما ناــيحلأا ضــعب فيو ةنايــص في ةدــئازلا تاــضرعتلا مــظعم جتــنت  اذــهامجلــال عــن أخطــاء في حســابات الج
ب خطــورة وأهميــة أوقصــور في تصــميم حجــرات الأشــعة مــن حيــث الأبعــاد الهندســية أو الحــواجز الوقائيــة أو التهويــة و مراعــاة مســارات الحركــة و توزيــع الأقســام حســ

باســتبدال أو شــحن مصــادر العــلاج الإشــعاعي ( الكوبالــت أو  المصــدر الإشــعاعي المســتخدم و اكثــر المهنيــين الــذين يتعرضــون لمواقــف خطــرة هــم الــذين يقومــون
 السيزيوم ) .

 نم ديدع في تثدح تيلا ةيعاعشلإا ثداوحلل ةلثملأا ضعبل ضر هامج و اهثودح عنم ةيفيك في اهنم ملعتلا نكيم تىح تلاالمجابتها .
 وادث و طرق التعرض الإشعاعي .ونبدأ ببعض التعريفات لحالة الطوارئ و الحادث الإشعاعي ثم طرق تصنيف الح

 تعريف حالة الطوارئ 
 هو وضع غير متوقع أو حدث له طبيعة خطرة يتطلب تدخلا فوريا .

 تعريف الحادث الإشعاعي 
ه في نــهــو وضــع لا يمكــن فيــه الســيطرة علــى مصــدر التعــرض و قــد يمكــن الــتحكم في الجرعــات النــاتج عــن المصــدر و لكــن مســتوى الجرعــات يكــون دائمــا أعلــى م

 الظروف العادية .
 طرق تصنيف الحوادث

 طبقا للانتشار الجغرافي للعواقبأولا 
 المستوى الأول :عواقب محدودة بغرفة أو معمل أو مبنى . 
 غرفة العلاج الإشعاعي . –المستشفى  –المستوى الثاني :عواقب داخل حدود المنشأة   

 حدود المنشأة . المستوى الثالث :عواقب يمكن أن يكون لها تأثير خارج
 المستوى الرابع :عواقب يمكن أن يكون لها تأثير خارج حدود الدولة .

 طبقا للعواقب الإشعاعية  ثانيا
 تلوث خارجي . -
 تلوث داخلي . -
 جرعة جماعية عالية . -

 طرق التعرض الإشعاعي 
 تعرض مباشر من المصدر . -
 مواد مشعة . تعرض مباشر من الأرض أو من السطوح المترسب عليها -
 استنشاق المواد المشعة المتولدة في الهواء أو الأبخرة . -
 تلوث الجلد أو الملابس . -
 هضم مواد غذائية ملوثة بالإشعاعات و له أهمية ثانوية . -
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 حوادث مصادر العلاج الإشعاعي :

ج بالأشــعة اقــل كثــيرا مــن الحــوادث الــتي تــؤدى إلي تعــرض إشــعاعي شــامل الحــوادث الــتي أدت إلي تلــوث الأفــراد نتيجــة لمصــادر إشــعاعية مســتخدمة في العــلا     
 أوجزئي لعدة أسباب أهمها :

 قلة عددهم .  -
 ه رثأتي با عدد كبير من الأشخاص لأ�ا تحدث عادة بين المهنيين . -
بع توجــد حــالات شــاذة و مــن أهمهــا حــادث المكســيك الجرعــات الملزمــة نــادرا مــا تكــون عاليــة معــدل الجرعــة غالبــا لا يكفــى لحــدوث تــأثيرات تحديديــة و بــالط -

شـــخص  400اللـــذان ســـببا تعـــرض عـــدد كبـــير مـــن الأشـــخاص لجرعـــات عاليـــة ففـــي حـــادث المكســـيك تعـــرض حـــوالي  1987و حـــادث البرازيـــل  1983
عــض الأشــخاص تعرضــوا إلي ســيفرت ) و علــى الــرغم مــن حــدوث وفيــات إلا أن ب 7ريم (  700مللــي ســيفرت ) إلي  5, ريم ( 5لجرعــات في حــدود مــن  
 آثار بيولوجية خطيرة .

 
 حوادث المعجلات الخطية المستخدمة في العلاج الطبي 

 . THERAC – 2 حوادث تعرض زائدة نتيجة لأخطاء شخصية على نوع واحد من المعجلات   5حدثت  1987في الفترة من     
عاما كانت تعالج من سرطان الثـدي لجرعـة زائـدة أدت إلي فقـد الحركـة في أحـد  63ة عمرها بمستشفى ماريتا بولاية جورجيا تعرضت مريض 1985يونيو  4في ♦ 

 الذراعين .
بمستشــفى هــاميلتون بولايــة اونتــاريو تعرضــت مريضــة أخــرى لجرعــة زائــدة أثنــاء العــلاج مــن الســرطان لعنــق الــرحم أدت إلي تليــف الــرحم  1985يوليــو  25في ♦

 وتوفيت المريضة .
 في مستشفى ياكيما بواشنطن . 1986مارس  21ث مماثلة في كل من مركز علاج السرطان بشرق تكساس في كما حدثت حواد  

 الخلاصة :
 نتجت معظم هذه الحوادث الإشعاعية عن الأسباب الآتية :

 أخطاء بشرية أو إهمال في تداول المصادر المشعة .-1
 على الاستعمال الآمن للمصادر الإشعاعية و المواد المشعة . النقص في التدريب-3النقص في اجر آت الوقاية الإشعاعية .-2
 
 
 
 
 
 
 
 

 آثار الإشعاع  1-2-2
مثــل يمكــن أن يســبب التعــرض للإشــعاع بجرعــات عاليــة آثــار تظهــر مــن الناحيــة الســريرية لــدى الأشــخاص المعرضــين للإشــعاعات بعــد وقــت قصــير مــن التعــرض      

ت الشديدة أعراض حادة وتسمى هذه الآثار " أثـار قطعيـة " لأ�ـا تحـدث بصـورة حتميـة إذا تجـاوزت الجرعـة المسـتوى الحـدي الغثيان أو احمرار الجلد ، أو في الحالا
وبائيــة ويفــترض أن في اهفــشك نــكيمو نوــمك ةترــف دــعب رــهظت تيــلا ةــثيبلخا مارولأا لــثم ةيدــسج راــثآ اــضيأ عاعــشلإا ثدــيح نأ نــك مجالموعــات الســكانية بــالطرق ال

رى هذا على مدى النطاق الكامل للجرعـات دون وجـود مسـتوى حـدي ، وقـد تبـين إحصـائيا وجـود آثـار وراثيـة تعـزى إلى التعـرض للإشـعاع في ثـدييات أخـيحدث 
شـوائية " بسـبب اعتمادهـا ر عويفترض إ�ا تحدث أيضا في الإنسان وتسمى هذه الآثار التي يمكن كشفها بالطرق الوبائية وهي الأورام الخبيثة و الآثار الوراثيـة " آثـا

 علي المصادفة .
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شــعاع مركــز بقــدر  وتحــدث الآثــار القطعيــة بســبب عمليــات مختلفــة أهمهــا مــوت الخلايــا وتــأخير انقســامها نتيجــة تعرضــها لمســتويات عاليــة مــن الإشــعاع و إذا كــان الإ
لما تجاوزت الجرعة المستوى الحدي لحـدوث هـذا الأثـر ، وقـد تظهـر الآثـار كاف فقد يضعف وظيفة النسيج المتعرض وتزداد شدة الأثر المؤكد لدى الفرد المتعرض ك

فــان آليــات الجســم  العشــوائية إذا حــدث تحــور في الخليــة المشــععة دون أن تقتــل ، وقــدتتطور الخلايــا المتحــورة بعــد عمليــة طويلــة إلى ســرطان و مــع تضــاؤل الجرعــات
ملــة إلى حــد كبــير غــير أنــه لا يوجــد مــا يــدل علــي أن هنــاك حــدا للجرعــة لا يمكــن للســرطان أن يحــدث دونــه الخاصــة بالتحديــد والــدفاع تجعــل هــذه النتيجــة غــير محت

أتلفهـا التعـرض  ويزداد احتمال الإصـابة بالسـرطان كلمـا زادت الجرعـات ، لكـن شـدة أي سـرطان ناشـئ مـن التشـعيع لا تتوقـف علـي الجرعـة وإذا كانـت الخليـة الـتي
تهـا نقـل الشـفرة الوراثيـة الذريـة فانـه يمكـن تصـور ظهـور آثـار وراثيـة متنوعـة في ذريـة الشـخص الـذي تعـرض للإشـعاع وعلـي الأرجـح أن للإشعاع خلية جرثوميـة وظيف

 تتناسب الآثار العشوائية مع الجرعة المتلقاه وذلك بدون مستوى حدي للجرعة .
رضــع بســبب تعــرض الأجنــة للإشــعاع ، وتشــمل هــذه الآثــار زيــادة احتمــال الإصــابة بالإضــافة إلى الآثــار الصــحية المــذكورة أعــلاه يمكــن حــدوث آثــار صــحية في ال

مــل ، ونظــرا لأنــه بســرطان الــدم وكــذلك الإصــابة بــالتخلف العقلــي الشــديد والتشــوهات الخلقيــة إذا تجــاوز التعــرض القــيم الحديــة للجرعــات في فــترات معينــة مــن الح
ــنع تىـقأ دـعرلجا لـف تاـه ناـعلما هذـشت يرياـطن لمتـعرلجا قاـلمكأب تاـلذو هكـ هبــدف تقييــد أي ضــرر يفــترض وجــود احتمــال ضــعيف لحــدوث الآثــار العشــوائية 

 إشعاعي يمكن أن يسببه .
جــاء في  و تعــدد جوانــب مفهــوم الضــرر الإشــعاعي يجعــل مــن غــير المستوصــب اختيــار أي كميــة واحــدة لتمثلــه لــذلك تقــوم هــذه المعــايير علــى مفهــوم الضــرر كمــا

 و الذي يتضمن بالنسبة للآثار العشوائية الكميات التالية :  ICRPالدولية للوقاية من الإشعاعات توصيات اللجنة 
 احتمال حدوث سرطان مميت يعزى إلى التعرض للإشعاعات . -
 الاحتمال المرجح للإصابة بالسرطان غير مميت . -
 العمر إذا حدث الضرر . الاحتمال المرجح لحدوث آثار وراثية شديدة وطول الفترة  المفقودة من -

ويـؤدى هـذا الأثـر  و من ذلك نجد أن التأثير النهائي للتعرض الإشعاعي يعتمد على استجابة الخلايا المكونة للنظـام النسـيجي لكـل عضـو متعـرض للأثـر الإشـعاعي
   تـدمير جزيئـات ذات أهميـة خاصـة مثـل الأحمـاض النوويـة إلي إصـابات خلويـة معقـدة ومتعـددة الـدرجات سـواء لحـدوث التـدمير البيوكيميـائى الجزئـي في الخليـة أو 

(DNA – RNA ) . أو فقد القدرة على التكاثر للخلايا المنقسمة أو التأثير على الكفاءة الوظيفية للخلية أو النهاية الوظيفية للخلية 
ة أو معـدلها زاد التـدمير للخليـة و تـؤدى الجرعـات القاتلـة إلي القضـاء هذا و يعتمد التدمير البيولوجي للخلية على جرعة ومعـدل جرعـة الإشـعاع فكلمـا زادت الجرعـ

 ولوجي على الكائن .على الخلية ، وكلما زاد عدد الخلايا المعرضة لهذه الجرعات القاتلة في الأنسجة المختلفة وبالتالي الأعضاء المختلفة زاد الأثر الباث
وي أو تعـــرض الخليـــة لجرعـــات قاتلـــة علـــى العوامـــل المختلفـــة الـــتي تـــؤثر علـــى اســـتجابة الخليـــة تجـــاه الإشـــعاع و تعتمـــد نمـــاذج الأمـــراض الناشـــئة عـــن هـــذا الفشـــل الخلـــ

 والاستجابة الخلوية للتعرض الإشعاعي .
ســريع أو بطـئ وكــذلك هـذا و تحــدد ميكانيكيـة الاســتجابة العضـوية للجرعــات العاليـة طبقــا لنظـام التكــاثر الخلـوي للعضــو المتـأثر إذا مــا كـان لــه نظـام تجديــد خلـوي 
و تؤدى إلي ما يعرف  تحدد طبقا للاستجابة الإشعاعية له ، ويحدث القضاء النهائي على الخلية في العضو بعد التعرض الإشعاعي الحاد لجرعات كبيرة من الإشعاع

لإشــعاعية الــتي يتعــرض لهــا الجســم و العضــو المتــأثر وحجــم بــأعراض الإشــعاع الحــاد المحــددة بجرعــة إشــعاعية معينــة ، وتعتمــد نوعيــة هــذه الأعــراض علــى قيمــة الجرعــة ا
 الجسم المتعرض ، وهذا يؤدى لتعرض الجسم لجرعات اقل من القاتلة أو صغيرة إلي حدوث نماذج مرضية حادة .

ة أو آثـار علـى التركيـب الخلـوي الـوراثي و و مع هذا فمن المحتمل حدوث تدمير لمكونـات الخليـة أو للجزيئـات المسـؤولة عـن التمثـل الطـاقى أو فقـد الأنزيمـات الخلويـ
تعـرض متكـرر لجرعـات ميكانيكية التدمير الخلوي له طبيعة مزمنة و متأخرة الحدوث و تتميز هذه التأثيرات بفترة تأخير مـن وقـت التعـرض كمـا أ�ـا قـد تحـدث بعـد 

 من الإشعاع و تخضع هذه التأثيرات لقانون الاحتمال .
 بارات أولية فأن التأثيرات الإشعاعية على الإنسان يمكن تصنيفها إلي نوعين من التأثيرات اعتمادا على معيار التصنيف المستخدم .و بناء على ما سبق من اعت

 
 التصنيف الأول

 يستخدم قيمة الجرعة الإشعاعية و حجم الجسم المتأثر و تقسم إلي :
تعرض الحاد لجرعـة إشـعاعية عاليـة و يتعـرض فيهـا الجسـم كلـه أو حجـم كبـير مـن الجسـم أو تأثيرات نتيجة لتعرض حاد  و تظهر خلال أيام أو أسابيع بعد ال -

 عضو له أهمية خاصة .
 تأثيرات ذات طبيعة متأخرة و التي تظهر بعد فترة تأخير لمدة عدة سنوات بعد التعرض لإشعاع منخفض المستوى . -
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 التصنيف الثاني

لا دق حيـث يعتمـد علـى مبـدأ الحـد الأدنى للجرعـة الـتي تسـبب اسـتجابة مـؤثرة و هـذا يعـنى وجـود أو عـدم وجـود يستخدم الحد الأدنى للجرعة و هو الأحـدث و أ
 حد معين من الجرعة الإشعاعية لحدوث تأثير و يطلق على التأثير الإشعاعي الناتج عن حد أدني من الجرعة الإشعاعية .

 
 طرق دخول المواد المشعة للجسم 

 - الجسم بالطرق الأربعة التالية :تدخل المواد المشعة إلي
 استنشاق الهواء الملوث بالمواد المشعة . .1
 بلع المواد المشعة أو دخولها مع الطعام بسبب تلوث اليدين . .2
 الدخول عن طريق الجلد أو الجروح أو الخدوش . .3
 التشعيع المباشر للجلد . .4

لــرئتين و يمــر جــزء إلي الــدم مباشــرة عــن طريــق الحويصــلات الهوائيــة ، وهنــاك جــزء آخــر يمكــن أن فعنــد تلــوث الهــواء الجــوي بــالمواد المشــعة تــدخل هــذه المــواد إلي ا
يصـل للمعـدة علـي نـوع  يترسب في الرئة و القصبة الهوائية ثم يصل إلي البلعوم و يدخل إلي المعدة و تتوقف نسبة الجزء الممتص مباشرة في الدم إلي الجزء الـذي

 ها الكيميائية و الفيزيائية وكذلك علي فسيولوجية الشخص ذاته .المادة المشعة وحالتها وخواص
تلوث الجلـد الخـارجي أو أما عند بلع المواد المشعة فأ�ا تصل بدورها للمعدة و منها إلي للأمعاء حيث يتم امتصاصها مع الغذاء ومرورها إلي الدم أما في حالة 

 قل معه إلي جميع أجزاء الجسم .الجروح بالمواد المشعة فأ�ا تصل مباشرة للدم و تنت
 

  Body burden measurements  قياس التلوث الداخلي للجسم  
  Bioassayالتقنين البيولوجي    -

ويمكـن  البيولـوجي "، تستعمل كلمة التقنـين البيولـوجي في الوقايـة الإشـعاعية بحيـث تعـنى مجـال تحليـل المـواد ذات السـمية الإشـعاعية باسـتخدام برنـامج " التقنـين
ات إشـعاعية اكتشاف أي إدخال حاد للمواد المشعة الـتي لم تكـن متوقعـة وتتبـع تـراكم بطـئ للمـادة المشـعة في الجسـم والناتجـة مـن تعـرض مسـتمر مـزمن لتعرضـ

بـول و الـبراز وهـواء الـزفير و منخفضة المستوى وبعض الأجزاء من المواد المشـعة الـتي أخـذت بالجسـم تسـتخرج في البـول و الـبراز لـذلك فـأن اخـذ العينـات مـن ال
 العرق و اللعاب وتحليل الدم على فترات منتظمة هو الأساس لبرامج التقنين البيولوجي الروتيني . 

 
 مواصفات الشخص العيارى 

الإشــعاعية إنســانا عياريــا  تتفــاوت الخصــائص الفســيولوجية للبشــر تفاوتــا ملحوظــا مــن وجهــة نظــر الوقايــة الإشــعاعية لــذا حــددت اللجنــة الدوليــة للوقايــة     
 ). 2) (  1بمواصفات معينة و هي المواصفات المبينة في الجداول ( 

 و يستخدم هذا الشخص العيارى في أجراء الحسابات الخاصة بالجرعات الإشعاعية و تعتبر القيم الناتجة بمثابة متوسط حسابي للبشر عموما .
تتركز في أعضـاء بشـرية معينـة فعلـي سـبيل المثـال يتركـز اليـود في الغـدد في حـين يتركـز السترونشـيوم في العظـام و و قد سبقت الإشارة إلي أن بعض المواد المشعة 

 البلوتونيوم في الرئتين و العظام و تتوزع بعض المواد المشعة توزيعا متجانسا على جميع أعضاء الجسم .
 عامل الوزنى للعضو المعين في الاعتبار .لذلك فأنه عند إجراء الحسابات الخاصة بحدود الجرعات يأخذ الم

 
 نصف القطر الفعال ( متر ) النسبة الوزنية الكتلة ( كجم ) اسم العضو 
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 الجسم ككل 
 الهيكل العظمى (بدون نخاع)

 العضلات
 الدهن
 الدم

 الأمعاء
 الغدد

70 
7 

30 
10 
5,4 
2,0 

0,02 

100 % 
   10% 

43   % 
   14% 

7,7   % 
2,9   % 

0,029% 

0,30 
0,05 
0,30 
0,20 

_ 
0,30 
0,03 

 ) يوضح مواصفات الشخص العيارى                  1جدول (     
 

 الكمية                  العملية
 السعة الحيوية للرئة عند الرجل
 السعة الحيوية للرئة عند المرأة

 حجم الهواء المستنشق خلال ساعات العمل الثمانية
 اعات الست عشر الأخرىحجم الهواء المستنشق خلال الس
 حجم الهواء المستنشق في اليوم

 
 

 لتر 3-4
 لتر 2-3

 متر مكعب 10
 متر مكعب 10
 متر مكعب 20

 

 ) يوضح كمية الهواء المستنشق  2جدول (      
 
 
 منظور تطور الإصابة الناتجة من التعرض للإشعاعات المؤينة      

 التعرض للإشعاعات المؤينة
حتمالية حدوث إصابة ناتجة عن هذا التعرض و ينقسم التعرض الإشعاعي إلي تعرض خارجي و تعرض داخلي و التعـرض الخـارجي هـو هو أول مراحل ا     

رج الجسـم إلي التعرض للطاقة الإشعاعية من الفوتونات أو الجسيمات الإشعاعية المنبعثة من مصدر موجود خارج الجسم و أن الطاقة الإشعاعية تمتص مـن خـا
الجسم عن بقا لآليات امتصاص الطاقة الإشعاعية و القوانين المحددة لها أما التعرض الداخلي فهو التعرض داخليا نتيجة دخول مادة مشعة إلي داخل داخله ط

سـجة الجسـم إلى طريق التنفس أو البلع أو عبر الجلـد و هـذه المـادة المشـعة تسـرى في داخـل الجسـم مـن مكـان للآخـر طبقـا لخصائصـها الكيميائيـة و تتعـرض أن
أنســجة الجســم ـتـنحا جئاـلما للاـشلما ةداـجولما ةعـلخادب دوـنوتوف ( هـماج تاـسج اـفلأ تاميـسج اـتيب تاميـه و ) اـشلإا هذـطعت تاعاعهاقاط ىتــا المختلفــة إلى 

عاعي الخـارجي فيمـا يخـص صـعوبة تقـدير القريبة من مكان تواجد المادة المشعة داخل الجسم و يعتبر التعرض الإشعاعي الداخلي اكثر تعقيدا من التعرض الإش
و كـذلك العـداد  الجرعة الداخلية و صعوبة السيطرة على سـلوك المـادة المشـعة داخـل الجسـم و يسـتعان في هـذا الأمـر بسـبل التقنـين البيولـوجي لإفـرازات الجسـم

 هايمك و مسلجا لخاد ةعشلما ةدالما عقاوم ةفرعلم ناسنلإل لماكلتا .
 شعاعية امتصاص الطاقة الإ

بـاختلاف نـوع ويتم  ذلك عن طريق انتقال الطاقة من الأشعة إلي الأنسجة و يتم بدقة متناهية و تعتمد على أصول علم ميكانيكيـة الكـم و تختلـف الآليـات 
فة وتحسب الجرعة الممتصـة نيوترونات ) و لكل نوع من هذه الأنواع آليات معرو  -جسيمات متعادلة  -جسيمات مشحونة ألفا و بيتا  -الأشعة ( فوتونات 

 حسب مقدار الطاقة الممتصة داخل وحدة كتلة من الأنسجة .
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 المرحلة الفيزيوكيمائية 
ذلـك حـدوث  وهذه المرحلـة في تطـور الإصـابة الإشـعاعية تخـص امتصـاص الطاقـة الإشـعاعية داخـل روابـط الجزيئـات الكيمائيـة في الحيـز البيولـوجي و ينـتج عـن 

لـروابط البيوكيمائيـة في الجزيئـات الكيمائيـة الموجـودة في الحيـز البيولـوجي الـذي تعـرض و الـذي حـدثت فيـه عمليـات امتصـاص للطاقـة وينـتج توتر أو تأين لهذه ا
اس حلــة الأســعــن ذلــك حــدوث تغــيرات في أداء ووظيفــة الجزيئــات الكيمائيــة الــتي حــدث تــوتر و تــأين لروابطهــا و تســمى تغــيرات في الجزيئــات و تعتــبر هــذه المر 

لجزيئـات الذي سوف يترتب عليه تطور و ظهور و نوعية الإصابة الناتجة من التعرض الإشعاعي و هذه المرحلة مهمة فيما يخص حدوث عمليات إصـلاح في ا
صـلاح و مقـدار و الكيمائية التي تـأثرت بـالتعرض الإشـعاعي و امتصـاص الطاقـة الإشـعاعية و تطـور الإصـابة الإشـعاعية و منتهاهـا يتوقـف علـي مـدى هـذا الإ

 حجم الأثر المتبقي بعد الإصلاح الذي يتم في الجزيئات .
 

 -فسيولوجية الإنسان و كيفية دخول المواد المشعة : 1-2-3
هـا داخلـه زيعإن معرفة فسيولوجية الإنسان (وظائف أعضاء جسم الإنسان و أجهزته المختلفة ) ضرورية لفهم طرق و صول المـواد المشـعة لأعضـاء الجسـم و تو      

 و عموما يتكون جسم الإنسان من عدة أعضاء و أجهزة يقوم كل منها بوظيفة معينة .
 

   Interaction of Radiation With Cellتفاعل الإشعاعات مع الخلية  
الجـزء الأكـبر في أي خليـة حيـة و يـؤدى هانوكم ضـعب نيأـت ليإ ىدؤـت اـ�أف ةـيللخا يلع ةنيؤلما تاعاعشلإا طوقس دنتـا و خصوصـا جزيئـات المـاء الـذي يمثـل      

ات في الإنسـان في تأين جزيئات الماء إلي حـدوث تغـيرات كيميائيـة تـؤدى بـدورها إلي إحـداث تغـيرات في تركيـب ووظيفـة الخليـة و يمكـن أن تظهـر نتـائج هـذه التغـير 
 أو في الإصابة بالسرطان علي المدى الطويل .  Cataractأو إعتام عدسة العين    Radiation Sicknessشكل أعراض إكلينيكية كالمرض الإشعاعي 
 الخلية من خلال عدة مراحل مختلفة و معقدة .  Damageوهكذا تؤدى الإشعاعات المؤينة إلي إتلاف 

 و التأين . ثانية و فيها تنقل الطاقة من الإشعاعات إلي جزيئات الماء بالخلية16– 10المرحلة الفيزيائية و هي تتم خلال زمن قصير جدا -1
ثانية بعد حدوث التأين و يحدث خلالها تفاعل الأيونـات الموجبـة و السـالبة مـع جزيئـات المـاء فينـتج  6-10المرحلة الفزيوكيميائية و هي تتم خلال زمن قصير -2

 عدة مركبات جديدة .
 المرحلة الكيميائية .                                            -3 
 بيولوجية .المرحلة ال-4 

   Biological Stage  المرحلة البيولوجية 
ة و بعـض هـذه يتراوح زمن هذه المرحلـة بـين عـدة دقـائق و عـدة عشـرات السـنوات و تبـداء في هـذه المرحلـة ظهـور آثـار التغـيرات الكيميائيـة الـتي حـدثت للخليـ     

 -الآثار هي :
 منع أو تأخر انقسام الخلية أو زيادة معدل انقسامها .-2                         موت الخلية .                                    -1
 حدوث تغيرات مستديمة في الخلية تنتقل وراثيا إلي الخلايا الوليدة .-3

 وهكذا فأن الأثر الإشعاعي علي الإنسان و الكائنات الحية الأخرى ناتجة عن إتلاف الخلايا .
 خلايا و الأنسجة و الأعضاء تطور الإصابة إلي مستوى ال

جـم ونوعيـة و التغيرات التي تحدث للجزيئات الكيمائية تشكل الأساس الذي يترتب عليه تطـور و ظهـور الآثـار الإشـعاعية في الخلايـا و الأنسـجة و يتوقـف ح     
لفيزيائي للأشعة الساقطة بكل جوانبه وجميع الأساسيات في هذا شدة هذه الآثار على عوامل كثيرة تخص النظام البيولوجي المتعرض للإشعاع و تخص أيضا النظام ا

لــلا في الخلايــا و الشــأن تقــع تحــت أســس البيولوجيــا الطبيــة الإشــعاعية الــتي تــدرس بالتفصــيل تطــور الإصــابة مــن تغــيرات في الجزيئــات الكيمائيــة إلي آثــار تشــكل خ
حل تطور الإصابة مـرتبط بعوامـل كيمائيـة و فسـيولوجية ووظيفـة ومناعيـة كثـيرة ومرتبطـة بـالأجهزة الأنسجة و الأعضاء الذي لا ينعكس على الجسم كله و جميع مرا

لجرعـة الإشـعاعية الـذي الكلية المسيطرة على كافة الـنظم البيولوجيـة في الجسـم و علـى رأس العوامـل المسـيطرة علـي تطـوير الإصـابة الإشـعاعية و ظهورهـا هـو مقـدار ا
 يز المتعرض من الجسم .تعرض لها الجسم و حجم الح
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 أسس البيولوجيا الطبية الإشعاعية  1-2-4
فـرد ومقـدار تفيد هذه الأسس أن تطور الإصابة الناتجة في الجسم البيولوجي بعد التعرض الإشعاعي يتوقف علي خصائص نوع الإشعاعات التي يتعرض لها ال      

و معـــدل تلـــك الجرعـــة و تتوقـــف كـــذلك علـــي مـــدى اســـتجابة خلايـــا الحيـــز البيولـــوجي المتعـــرض للجرعـــة  الطاقـــة الممتصـــة في الحيـــز البيولـــوجي و الجرعـــة الإشـــعاعية
 الإشعاعية الممتصة داخل هذا الحيز .

يولوجي ل الحيز البو كما سبق الذكر أول مراحل تطور الإصابة الإشعاعية هو التعرض الإشعاعي الخارجي أو الداخلي ثم امتصاص كمية من الطاقة الإشعاعية داخ
لــى ذلــك معرفــة الــتي تســمى الجرعــة الإشــعاعية الممتصــة ، وتختلــف آليــات امتصــاص الطاقــة الإشــعاعية داخــل الحيــز البيولــوجي بــاختلاف أنــواع الأشــعة و يترتــب ع

الأشــعة الســاقطة و ذلــك بوحـــدة  مفهــوم" انتقــال الطاقــة الخطــى " وهــو متوســط كميــة الطاقــة المنقولــة مــن الأشــعة الســاقطة إلي الحيــز البيولــوجي في خــط اســتقامة
 الإلكترون فولت في الميكرون و تمتص هذه الطاقة في روابط الجزيئات المكونة للخلايا في الحيز البيولوجي .

شـعاع و الـذي تم فيـه للإو نتيجة امتصاص الطاقة في الروابط تصبح هذه الروابط متوترة أو متأينة وفي هذه الحالة تصـبح الجزيئـات في الحيـز البيولـوجي الـذي تعـرض 
ة علــي مقــدار الطاقــة ـقم صاـصتمـم رادـشلإا ةـقاطلا نـئيزج ةيعاعه تابـا روابــط متــوترة وروابـط متأينــة و تعتــبر هـذه جزيئــات متغــيرة ، ويتوقـف عــدد الجزيئــات المتغـير 

 دة عوامل أساسية هي :الإشعاعية الممتصة في الحيز البيولوجي ، وتنعكس التغيرات في الجزيئات علي خلايا الأنسجة طبقا لع
 لحيز البيولوجي .عدد الجزيئات المتغيرة ونوعية الجزئي المتغير وحجم التغير والإصابة المتبقية بعد عمليات الإصلاح التي تتم علي مستوى الجزيئات في ا

ل الـتي تـتحكم في تـأثير الخلايـا و إلي المـدى الـذي يـتم وعمليات الإصلاح هذه تتوقف علي قدرة الجزيئات على إصلاح الإصابة الغير قاتلـة ،وبعـد كـل هـذه العوامـ
ظيفيـة و بعـد ذلـك قـد تبـداء به ذلك تبداء الخلايا في إظهار جوانب التأثير المختلفة وهـي تغـيرات في الأداء و المسـارات البيوكيمائيـة وتغـيرات فسـيولوجية وتغـيرات و 

 لتعرض لجرعة عالية كافية لان تؤدى إلي هذه التغيرات التركيبية .الخلايا في إظهار تغيرات تركيبية وذلك في حالات أن يكون ا
ة داخـل الخليـة وإصـابة وتعتبر التغيرات و الآثار و الضـرر الـذي يحـدث في الخلايـا مـن أهـم واعقـد الاليـآت وتنطـوي في أساسـه علـي تغـيرات في المسـارات البيوكيمائيـ

ليــة القــدرة علــي الانقســام و انــدثار الخليــة وحــدوث كــل هــذه الآثــار أو بعضــها يتوقــف علــي مقــدار الجرعــة الأحمــاض النوويــة والنظــام الجــدارى للخليــة وفقــدان الخ
الأجهـزة وبنـاء علـى  الإشعاعية ، وتنعكس الآثار التي تحدث في الخلايا علـى الأنسـجة و الأعضـاء طبقـا لنـوع وخـواص الخلايـا المكونـة لهـذه الأنسـجة و الأعضـاء و

 ذلك :
يـة وبـذلك ة المختلفة إلى نوعين أجهزة ذات الخلايا المتجددة وأجهزة ذات الخلايا الثابتة وخصـائص الخلايـا المتجـددة أ�ـا ذات معـدلات انقسـام عالتنقسم الأجهز  

لمناســـل وهـــذه الخلايـــا و خلايـــا ا –خلايـــا الغشـــاء المخـــاطي  –تكـــون لهـــا اســـتجابة عاليـــة للأثـــر الإشـــعاعي ،ومـــن أمثلـــة هـــذه الخلايـــا المتجـــددة خلايـــا نخـــاع العظـــام 
اليــة ، وفي هــذه الحالــة اســتجابتها لأثــر الجرعــة الإشــعاعية اســتجابة عاليــة تــؤدى إلى نقــص أو انعــدام في معــدلات الانقســام أو وفــاة الخليــة في حالــة التعــرض لجرعــة ع

 ا الجسم .هدش فقوتت ةداح ةيضرم راثآ لكشت ةيضرم رهاوظ نوكتتا على مقدار الجرعة الإشعاعية التي تعرض له
تحتاج إلى جرعة إشعاعية  أما الخلايا الثابتة فأن درجة استجابتها للأثر الإشعاعي ضئيل و من أمثلة هذه الخلايا خلايا المخ و الأعصاب و العضلات وهذه الخلايا

الجرعات الأعلى تظهر على هيئة تغيرات في فسيولوجية عالية ( أعلى من التي تؤثر على الخلايا المتجددة ) حتى تستجيب للأثر الإشعاعي ، وهذه الاستجابة عند 
هــي أيضــا إلى ووظيفـة الخليــة و تســبب اضــطراب في وظيفــة النســيج ، وذلــك دون حــدوث وفــاة حقيقيـة للخليــة وهــذه التغــيرات في فســيولوجية ووظيفــة الخليــة تــؤدى 

لايــا الثابتــة مثــل أنســجة المــخ و الأعصــاب والعضــلات والفــرق الوحيــد بــين ظــواهر مرضــية تشــكل آثــار مرضــية حــادة نتيجــة الخلــل الــذي أصــاب الأنســجة ذات الخ
جـراي  6-3ة إشعاعية حـوالي استجابة الخلايا المتجددة و الخلايا الثابتة في إحداث الأعراض المرضية الحادة هي مقدار الجرعة فأن الخلايا المتجددة تحتاج إلى جرع

 اي حتى تظهر الأعراض المرضية الناتجة من تعرض أجهزة الجسم ذات الخلايا الثابتة .جر  10و الخلايا الثابتة تحتاج إلى اكثر من 
ذلـك  و الجانب الثاني للتعرض الإشـعاعي هـو التعـرض لجرعـات منخفضـة عـن طريـق التعـرض الإشـعاعي الـداخلي أو التعـرض الإشـعاعي الخـارجي و بنـاء علـى

جراي فأعلى و هذه تؤدى إلى آثار مرضية حادة تسمى آثار مرضية مؤكدة تحديدية غير عشوائية  2لى ا1,5يصبح هناك تعرض إشعاعي لجرعات عالية تبداء من 
. 

ت و غـير مؤكـدة أما النوع الثاني هو التعرض لجرعات إشعاعية منخفضة الذي ينتج عنه آثار متأخرة احتماليه عشـوائية و هـذه الآثـار تخضـع لقـانون الاحتمـالا
بة أو حد أدني للجرعة و حدوثها داخل الخلايا و الأنسجة حدوث عشوائي و من أهم هذه الآثار هي التحول السرطاني للأنسجة الحدوث و لا تخضع لوجود عت

 و الآثار الوراثية و تغيرات أخرى في الخلايا و الأنسجة .
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 العوامل التي تؤثر على الاستجابة لحدوث الأثر الإشعاعي
 بيولوجية و عوامل فيزيائية تنقسم هذه العوامل إلى نوعين عوامل 

 العوامل البيولوجية
 .حجم الحيز البيولوجي المتعرض فكلما زاد الحجم كلما زادت الاستجابة للأثر الإشعاعي .1
 .معدلات انقسام الخلايا كلما ارتفع معدل انقسام الخلايا كلما زادت درجة استجابة النسيج للأثر الإشعاعي .2
 و نمو الجنين هي اكثر مراحل حياة الإنسان استجابة و تأثير للضرر الإشعاعي ..السن تعتبر مرحلة تكوين 3
 بتة ..نوعية الأنسجة التي تعرضت للإشعاع حيث أن الأنسجة ذات الخلايا المتجددة اكثر استجابة للأثر الإشعاعي عن الأنسجة ذات الخلايا الثا4
 ئات الكيمائية و درجة هذه الإصابة وعدد الجزيئات المصابة ..نوعية الإصابة الإشعاعية التي حدثت على مستوى الجزي5
 .درجة القدرة الكامنة في الخلايا و الأنسجة على إصلاح الإصابة التي حدثت الحيز البيولوجي .6

 العوامل الفيزيائية
 .مقدار الجرعة الإشعاعية الممتصة و معدل هذه الجرعة .1
 .نوع الإشعاع فوتونات أو جسيمات .2
 طاقة الإشعاعية المصاحبة للإشعاع ..ال3
 .مقدار الطاقة الإشعاعية المنقولة خطيا من الإشعاع الساقط إلى الحيز البيولوجي .4
 .نوعية التعرض الإشعاعي تعرض داخلي أو تعرض خارجي .5
 .الخواص الفيزيائية و الكيمائية للنويدات المشعة التي تتسبب في التعرض الإشعاعي الداخلي .6

 أنواع الأضرار الصحية الناتجة من التعرض الإشعاعي 1-2-5
 -تنقسم الآثار المرضية الناتجة من التعرض الإشعاعي إلى خمس أنواع رئيسية هي:     

ار الناتجـــة عـــن التعـــرض ثـــالآثـــار الوراثيـــة , تشـــوهات في الجنـــين , الطفـــرات في الجينـــات , الآثـــار الحـــادة التحديديـــة , الآثـــار المتـــأخرة الاحتماليـــة و يتضـــمن ذلـــك الآ
 الإشعاعي الداخلي و فيما يلي ملخص لأهم الخواص لكل نوع على حدة .

 الآثار الوراثية
يـل الأول أو في الأجيـال وهذه الآثـار هـي الـتي تنتقـل إلي الأبنـاء مـن الأبـاء الـذين حـدث فـيهم أثـر إشـعاعي في خلايـا المناسـل وقـد تظهـر هـذه الآثـار الوراثيـة في الج

حيـة وتفيـد و قد تظهر في الصفات الخارجية للفرد أو قد تكون كامنة و تعتـبر هـذه الآثـار متـأخرة تخضـع لقـانون الاحتمـال و معظمهـا آثـار ذات صـفات متن التالية
 الدراسات أن هذه الآثار نادرة الحدوث في الإنسان حتى ألان و لكنها درست في حيوانات التجارب .

 تشوهات الجنين
شـعاعية و تجة عن التعرض الإشعاعي للجنين أثناء فترة التكوين و النمو داخل رحم ألام و يتوقف درجة و نوعية الأثر الناتج على مقدار الجرعة الإوهذه الآثار النا

الــبطن والحــوض للمــرأة الحامــل و ينــنلجا رــمعل ةــينمزلا ةترــفلا ىــلع اــض ـتهـيجم متـلا عـيملعلا رئاوده ةبــذا الشــأن و التوصــيات الدوليــة تمنــع التعــرض الإشــعاعي لمنطقــة 
شعاعي نظـرا لمعـدلات خلال التسعة اشهر للحمل و حتى الولادة و تعتبر المدة طوال فترة الحمل مرحلة يكون فيها الجنبن ذات حساسية و استجابة عالية للأثر الإ

التي تتم أثناء تكوين الجنـين و تعتـبر جميـع أنسـجة الجنـين ذات حساسـية  الانقسام العالية للخلايا و عمليات التميز و التحول وباقي العمليات المعقدة الدقيقة جدا
لعظـم وغيرهـا في عالية للضرر الإشعاعي وخاصة أنسجة الجهاز العصبي و الهيكل العظمى و العضلات في مرحلة تكـوين الأعضـاء في الجنـين وأنسـجة خلايـا نخـاع ا

 مرحلة نمو الجنين .
 الآثار على الجينات 

سـمى هـذه الآثـار تنتج من التعرض الإشعاعي للمادة الجنينية ( الأحماض النوويـة ) وخاصـة المـادة المكونـة للمشـط الـوراثي الـتي تمثـل الشـفرة الوراثيـة ، وت وهذه الآثار
 للأحماض النووية. في المشط الوراثي طفرات إشعاعية وتعرف الطفرة بأ�ا تغير ثابت في الصفات الكيمائية و الفيزيائية و الوظيفية و التركيبية

ليـة الـتي يحـدث وتنقسم هذه الآثار إلي طفرات في الجينات واصـابات في تركيـب المشـط الـوراثي وخطـورة هـذه الطفـرات أ�ـا قـد تشـكل أسـاس لتطـور غـير سـليم للخ
ا يعطـى إشـارات غـير صـحيحة نتيجـة الشـفرة الخطـأ فيها هذه الطفرات ،وهذه العلاقة علاقة احتمالية عشوائية ومن بين هذه الطفرات ما هو مميت للخلية ومنها مـ

 الناتجة من وجود الطفرة .
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 الآثار الحادة التحديدية الغير عشوائية
جـراى للجسـم كلـه أو حجـم كبـير للجسـم ، وهـذا التعـرض  2-1,5هذه الآثار تحدث عادة بعد التعرض لجرعة إشعاعية عالية نسبيا تبدأ بعتبة للجرعة في حـدود 

 ظروف غير عادية مثل الحوادث الإشعاعية أو النووية مختلفة الحجم ،واحتمـال حـدوث مثـل هـذه الآثـار الحـادة صـفر عنـد الجرعـات المنخفضـة الـتييحدث من جراء 
لايــا الثابتــة ، وكــل  الختكــون دون الجرعــة العتبــة بكثــير ومــن خــواص هــذه الآثــار أ�ــا مصــحوبة بنســبة كبــيرة لوفــاة الخلايــا المتجــددة أو بتغــيرات فســيولوجية ووظيفــة في
ي لكامـل الجسـم أو نسيج من أنسجة هذه الخلايا المختلفة يحتاج إلى جرعة إشعاعية معينة لحدوث الأثـر الإشـعاعي الحـاد في هـذا النسـيج و عنـد التعـرض الإشـعاع

ور أعــراض مرضــية تتفــق مــع جهــاز الجســم الأكثــر إصــابة الحجــم الأكــبر مــن الجســم ( الجــذع و الصــدر و الــرأس ) لجرعــة عاليــة ( الجرعــة العتبــة و اكثــر ) ، تبــدأ ظهــ
 -بالجرعة وتتفق أيضا مع مقدار الجرعة وهناك ثمانية مظاهر مرضية مطابقة لأجهزة الجسم وهي :

 . الحالة المرضية المصاحبة لتأثير خلايا نخاع العظام .1
 . الحالة المرضية المصاحبة لتأثير خلايا و أنسجة الجهاز الهضمي .2
 لحالة المرضية المصاحبة لتأثير خلايا و أنسجة القلب و الأوعية الدموية .. ا3
 . الحالة المرضية المصاحبة لتأثير خلايا و أنسجة الجهاز التنفسي .4
 . الحالة المرضية المصاحبة لتأثير خلايا و أنسجة الجهاز العصبي المركزي .5

هبوط شديد في وظيفة جهاز المناعة و بعض حالات الاضطراب النفسي و ظهور أي مـن هـذه الحـالات وجميع هذه الحالات يصحبها حروق إشعاعية في الجلد و 
 المرضية يتوقف على صفة الخلايا المكونة لأنسجة الجهاز ( خلايا متجددة مثل خلايا نخاع العظم و خلايا الجهاز الهضمي ) .

لعصــبي و يتوقــف أيضــا علــي مقــدار الجرعــة الإشــعاعية الممتصــة ففــي حالــة أنســجة الخلايــا المتجــددة أوخلايــا ثابتــة مثــل خلايــا القلــب و الجهــاز التنفســي و الجهــاز ا
جــراى و تقــدر الجرعــة الإشــعاعية المميتــة  10-7جــراى و في حالــة أنســجة الخلايــا الثابتــة تكــون الجرعــة العتبــة اللازمــة مــن  5-2تكــون الجرعــة العتبــة اللازمــة مــن 

 ل الجسم .جراى لكام 7-5للإنسان حوالي 
 

 الآثار المتأخرة الاحتمالية العشوائية ( الاستوكاستيكية )
ة واحتماليـة هذه الآثار تظهر متأخرة بعد التعرض الإشعاعي لجرعة منخفضة بدرجات معينة من الاحتماليـة و ظهـور هـذه الآثـار غـير مـرتبط بحـد أدنى للجرعـ      

 من صنع أو تدخل الإنسان . الظهور موجود مع أي جرعة إشعاعية من مصدر إشعاعي
سـنة و قـد دلـت الدراسـات أن الحـدث المسـبب لهـذه الآثـار هـو إصـابة ابتدائيـة في جزئـي كيمـائي ذات أهميـة  25-10وهذه الآثار لهـا فـترة كمـون لكـي تظهـر مـن 

طور مع الوقت حتى تظهر في هيئـة وضـع مرضـى معـين وهنـاك خاصة في الخلية مثل الأحماض النووية أو الجزيئات المكونة للجهاز الجدارى للخلية و هذه الإصابة تت
 الكثير من العوامل الغير معروفة و الاستفسارات حول تطور مثل هذه الحالة و لهذه الأسباب سميت هذه الآثار احتمالية وعشوائية .

شـيخوخة المبكـرة و عتامـة عدسـة العـين و الـنقص في الخصـوبة وتعتـبر ومن أهم أمثلة هذه الآثـار المتـأخرة الاحتماليـة هـو التحـول السـرطاني للخلايـا و الأنسـجة و ال
أساســية تــربط بــين  جميــع مراحــل تطــور هــذه الآثــار ناتجــة عــن عمليــات بيولوجيــة عشــوائية احتماليــة لاتحديديــة إطلاقــا لحــدوثها و قــد وضــعت الهيئــات الدوليــة علاقــة

 متأخر . الجرعة الإشعاعية المنخفضة و بين احتمال حدوث أثر إشعاعي
 

    Non stochastic effectsالتأثيرات اللاعشوائية الحادة    
ل الجرعـة تظهر هذه التأثيرات اللاعشوائية في حالات التعرض لطاقة عالية من الإشعاع المؤين خلال وقـت قصـير أو متوسـط في أي عضـو أو نسـيج و قـد تصـ     
 ادثة إشعاعية أو خطاء بشرى جسيم .جراى أو اكثر و غالبا ما يكون ذلك في أعقاب ح 2إلى 

الغدة الدرقية تتأثر تأثيرا رئيسيا ، و يمكن تعرض أعضاء أو أنسـجة أخـرى مثـل الجهـاز  –الرئة  –الأعضاء و الأنسجة التي تتعرض لهذه التأثيرات هي نخاع العظام  
، وقد ثبت من الناحية البيولوجية أن الجرعة اللازمة لإحـداث اثـر معـين   Threshold doseالهضمي اقل تأثيرا أي غير مميتة وكل هذا يتوقف على عتبة التعرض  

لتي يحسـب لهـا مجمـوع الجرعـات تختلف عندما يغطى بصورة مجزأة أو موزعة على الزمن ويعتمد تأثير تجزئة الجرعة على النسيج المتأثر من المهم تعيين الفترات الزمنية ا
 ويرجح أن تسبب الجرعات الموزعة على الزمن معدل حدوث اقل للتأثيرات اللاعشوائية . من اجل تقدير التأثيرات اللاعشوائية

 من أمثلة التعرض الحاد :
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اكثـر  كله بعد التشعع الحاد للجسم كله ترتبط التوقعات الانذارية بشـكل مباشـر بالجرعـة الـتي تلقاهـا جهـاز تكـوين الـدم أي نخـاع العظـام وهـو أحـد  تعرض الجسم
 حساسية وهو مصدر معظم الخلايا الدوارة مثل الخلايا الليمفاوية المحببات و الكريات الحمراء و الصفائح الدموية . أجهزة الجسم

جـراى وعنـد  5-3في خلال أربع ساعات من التشـعيع يـنخفض عـدد الخلايـا الليمفاويـة و عـدد الخلايـا الأخـرى في بضـعة أيـام و ذلـك للتعـرض لجرعـة تـتراوح مـن 
جــراى مــرة واحــدة خــلال فــترة قصــيرة يبــدأ خطــر المــوت ، و تكــون الأعــراض الســريرية شــديدة دائمــا و تــزداد مــع زيــادة الجرعــة وتظهــر هــذه  2رعــة تعــرض الجســم لج

، وتصل عدد صفائح الأعراض وهي شدة و تواتر الاضطرابات الدموية في خلال أسبوع إلى أسبوع ونصف و تتميز بانخفاض عدد الخلايا الليمفاوية و المحببات وال
 الخلايا الليمفية بسرعة إلى حد أدنى و يكون التعرض اشد خطورة كلما كان ميل هذا الانخفاض اشد حدة .

بعـد غرلاب و ةيساسح ردصلا ءاضعأ رثكا يه ةئرلمهاطايتحا نم تا الوظيفية الكبيرة فأن أنسجتها لا تتوفر فيهـا سـوى احتمـالات ضـعيفة للتجـدد  تعرض الرئتين 
جــراى ، ويظهــر التهــاب الرئــة المتســبب عــن الإشــعاع بعــد  10جــراى و الجرعــة المميتــة تبلــغ  5ة كبــيرة مــن الخلايــا أثــر الجرعــة للضــرر غــير المميــت تزيــد مــن فقــد كميــ

ة الدمويـة الدقيقـة وأثـره الرئيسـي التعرض ببضعة أسابيع أو اشهر و موت الخلايا و التقشر الخلوي و إفراز الفبرين في الحجـيرات الهوائيـة و تلـف في الشـعيرات والأورد
وحجـم العضـو الـذي غير المميت الذي يظهر هو التليف الرئوي الناشئ من تلف الشعيرات الدموية الدقيقة ، و يتأثر تكـون الآفـات بشـدة بمـدة التشـعيع و سـرعته 

 ى يتلقاها العضو بأكمله .جرا 15تعرض للإشعاع ويقدر أن خطر الوفاة نتيجة تعرض الرئتين ابتداء من جرعة تقدر بنحو 
     Delaryed effect stochostic effectsالتأثيرات العشوائية المتأخرة    

ليسـت لهـا عتبـة محـددة ربما تكون التأثيرات العشوائية جسيمة أو وراثية فاحتمالية ظهور التأثيرات العشـوائية قـد تظهـر متـأخرا و قـد يمتـد إلى عشـرات السـنين و      
 ن حدوثها أو عدم حدوثها أي أن فرصة التأثيرات احتمالية .للتعرض ممك

تحـدث في تركيـب الجرعات المنخفضة لا ينـتج عنهـا تـأثيرات ملحوظـة خـلال فـترات قصـيرة و لكـن علـى مـر الوقـت يلاحـظ أن هـذه التـأثيرات تـرتبط بـالتغيرات الـتي 
DNA   ) لنوايــا الخلايـاDNA و يوجــد احتماليـة أن جرعــة إشـعاعية عاليــة أو حـتى جرعــة إشـعاعية ضــعيفة جــدا  هــي أحمـاض أمينيــة تحمـل الصــفات الوراثيـة ، (

إلى خليــة ســرطانية ، و التــأثيرات العشــوائية لــيس لهــا عتبــة محــددة للتعــرض و يمكــن أن تكــون عــدة   DNAتســتطيع أن تضــر الخليــة و تحــول الخليــة الطبيعيــة بتغــير  
 .وحدات من ملليسيفرت لمكافئ الجرعة الفاعلة 

 
 العوامل التي تزيد من احتمالية حدوث أثر ناتج من التعرض لجرعات منخفضة 1-2-6
 زيادة التعرض للفرد من الجرعات المنخفضة .-
لجرعــة رد حيـث أن ازيـادة عـدد النـاس المتعرضـين لجرعـة منخفضـة و في هـذا الخصـوص فـأن أهميـة الجرعــة الإشـعاعية الجماعيـة أكـبر مـن أهميـة الجرعـة الإشـعاعية للفـ-

 الإشعاعية الجماعية هي المؤشر الحقيقي لحقيقة المخاطر من التعرض الإشعاعي للجماعة .
 و مجالموع .هذه المفاهيم تبين أغراض الوقاية الإشعاعية و الأمان النووي و هو الإقلال من التعرض الإشعاعي ما أمكن  بالتالي انخفاض الجرعة للفر -
 
 
 

 ت اللجنة الدولية للوقاية من الإشعاعالضرر الإشعاعي طبقا لتوصيا
ثيرات الاحتماليـة بنـاء أقرت اللجنة الدولية للوقاية من الإشعاع وكذلك اللجنة العلمية لآثـار الإشـعاع بـالأمم المتحـدة فلسـفة حـدوث التـأثيرات التحديديـة والتـأ     

الإشــعاعية العاليــة والجرعــات الإشــعاعية منخفضــة المســتوى وهــذه التفرقــة توضــح  علــى وجــود أو غيــاب حــد أدنى للجرعــة الإشــعاعية ، وذلــك للتفرقــة بــين الجرعــات
 تي ليس لها حد أدني للجرعة .مستوى التعرض والاستجابة البيولوجية المتوقعة سواء نتيجة التأثيرات التحديدية التي لها حد أدنى للجرعة أو التأثيرات الاحتمالية ال

لمعنية بآثار الإشعاعات المؤينة مبدأ العلاقة بدون حد أدنى للجرعة لبيـان العلاقـة بـين الجرعـات المنخفضـة والاسـتجابة البيولوجيـة وقد أقرت جميع المنظمات العلمية ا
عواملها المختلفـة هلادعتا و الاحتمالية وأن هذه العلاقة تشتمل على مجاهل عديدة تتعلق بالنظام البيولوجي بتعقيداته ومتغيراته كذلك الجرعة الإشعاعية المنخفضة و 

 وكذلك ميكانيكية الإصلاح الخلوي وآليات وميكانيكيات تطور الإصابة الناتجة من الجرعات المنخفضة خلال فترة الكمون الطويلة والآليات.
قـــة مـــا يحـــدث داخـــل النظـــام والعوامـــل العديـــدة المتداخلـــة في التحـــول الســـرطاني للأنســـجة و بالتأكيـــد فـــأن الأمـــر يتطلـــب معلومـــات كثـــيرة أخـــرى لكـــي نفهـــم حقي 

الـتي لـيس لهـا حـد أدنى البيولوجي في كل مراحل امتصاص الطاقة الإشعاعية حتى مراحله نشأة و تطور و ظهور الأثر الناتج و خاصة فيما يتعلـق بـالأثر الاحتماليـة 
ي الحـديث للضـرر الإشـعاعي وتسـتعمل اللجنـة تعبـير الضـرر ليمثـل للجرعة ، وفي بيان لتوصيات اللجنـة الدوايـة للوقايـة مـن الإشـعاع *أعطيـت اللجنـة المفهـوم العلمـ
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وم الإجمـالي جميع احتمالات حدوث أثر صحي مـؤذى مـع تقيـيم لشـدة هـذا الضـرر وكـذلك المفهـوم متعـدد الأبعـاد  للتعبـير عـن مفهـوم الضـرر ومكونـات هـذا المفهـ
 -للضرر هي الكميات الاحتمالية التالية :

 قاتل .احتمالات حدوث سرطان  -1
 احتمالات حدوث سرطان غير قاتل . -2
 احتمالات حدوث تأثيرات وراثية . -3
 طول الفترة الفاقدة من العمر في حالة حدوث الضرر . -4

وشـيما ونجـازاكى حـتى هير  وقد كانت التقديرات مبنية على أساس الدراسات الحديثة التي تمت على الأفراد الذين تبقوا علـى قيـد الحيـاة مـن بـين الـذين تعرضـوا لقنبلـة
)وإسـقاط الاحتمـالات علـى مـدى العمـر باسـتعمال نمـاذج إحصـائية وتحديـد نوعيـة العلاقـة بـين   D  S86، واسـتعمال نظـام جديـد لقيـاس الجرعـة (  1945عـام 

ا ، وقـــد اســـتخرج المعامـــل الخطـــى للجرعـــات الجرعـــة الإشـــعاعية والاســـتجابة البيولوجيـــة الـــتي تـــؤدى إلي آثـــار احتماليـــة متـــأخرة والـــتي وجـــدت إ�ـــا خطيـــة في أساســـه
و هــي قيمــة " معامــل تــأثير الجرعــة  2المنخفضــة و المعــدلات المنخفضــة للجرعــة مــن مقــادير المخــاطر للجرعــات العاليــة و المعــدلات العاليــة للجرعــة بالقســمة علــى 

مـال مخـاطر حـدوث سـرطان بعـد التعـرض الإشـعاعي ، لهـذه الأسـباب ومعدل الجرعة " ، وهناك صعوبات وتعقيـدات وعـدم تأكيـدات كثـيرة متداخلـة في تقـدير احت
لت اللجنــة تعبــير " مج رطاــخلما ريدــقتب تــماق دــق ةيعاعــشلإا ةــياقولل ةــيلودلا ةــنجللا نلموعــة معينــة مــن النــاس وأشــكال محــددة مــن التعــرض الإشــعاعي فقــد اســتعم

 لك للدلالة على " الاحتمال المقدر للآثار الاحتمالية لوحدة الجرعة المؤثرة " .معامل الاحتمال الأسمى " للتأثيرات الاحتمالية العشوائية وذ
ويقـدر    1–سـيفرت  2 10/  5,6دقمج  ةـيلامتحلاا لـماعم نإ ةـنجللا تررلمـوع التـأثيرات الاحتماليـة المتـأخر المشـكلة " الضـرر " في العـاملين المهنيـين بمقـدار  

وهـذه التقـديرات تخـص الإشـعاعات ذات الانتقـال  الخطـى المـنخفض والجرعـة الإشـعاعية الممتصـة  1–سـيفرت  2 10ل لكـ 7,3كذلك في عامة الجمهور بمقدار 
 جراى ) في الساعة .0,1جراى ) و معدل الجرعة ( 0,2اقل من ( 

 التعرض الإشعاعي الداخلي
 -و هناك ثلاثة مداخل للتعرض الإشعاعي الداخلي و هي : يعتبر التعرض الإشعاعي الداخلي أحد أنواع التعرض الإشعاعي و أكثرها تعقيدا     

الداخلـة إلى الجسـم عـن عن طريق الجهاز التنفسي و يتم ذلك للنويدات المشعة الغازية مثل غاز الرادون أو أتربة النويدات المشعة و يتوقـف كميـة المـادة المشـعة  -1
ذه النويـدات المشـعة مـن الجهـاز التنفسـي إلى الـدورة الدمويـة أو إلى الجهـاز الهضـمي و منـه إلى الـدورة طريق الجهاز التنفسي على حجـم العوالـق في الهـواء و تنتقـل هـ

 الدموية .
 

 ) 1991لسنة  60* توصيات اللجنة الدواية للوقاية من الإشعاع ( منشور رقم 
 

يدات السـائلة و الصـلبة أو المـأكولات الملوثـة و تم هـذه خـلال الأجـزاء عن طريق الجهاز الهضمي و يتم ذلك للنويدات التي تصل إلى الفم عن طريق البلع للنو  -2
ى ذلــك فــان المختلفــة للجهــاز الهضــمي حيــث يــتم امتصاصــها في منطقــة الأمعــاء الدقيقــة و يتوقــف درجــة الامتصــاص علــى درجــة ذوبــان هــذه العناصــر المشــعة و علــ

 تصاص تصل إلى الدورة الدموية و منها إلى سائر أعضاء و أنسجة الجسم .النويدات ذات قدرة عالية الذوبان يسهل امتصاصها و بعد الام
الدورة  عن طريق الجلد و يتم ذلك للنويدات الملامسة للجلد وخاصة جلد الأيدي الذي يكثر فيه التشققات والجروح و تصل هذه النويدات مباشرة إلى-3

ثابة الحيز الناقل الذي تصل إليه جميع النويدات ثم تدور مع الدورة الدموية لتصل إلى الأنسجة المختلفة في الدموية أو الدورة الليمفاوية ، وتعتبر الدورة الدموية بم
صية ومن الآليات الجسم و يتعامل الجسم مع هذه النويدات طبقا للخواص الكيمائية للعنصر ، وجميع التعاملات للعنصر المشع داخل الجسم يتوقف علىهذه الخا

الخ  …م داخل الجسم هي الانتقال من عضو إلى عضو آخر و مدة التواجد داخل الجسم و مسارات الخروج من الجسم مثل البراز و البول و العرق الهامة التي تت
 و الأثر الناتج من المادة المشعة داخل الجسم يتوقف على هذه العوامل .
)ولقــد قامــت 3ة والطاقــة و قــدرة نفاذيتهــا والطاقــة الإشــعاعية المصــاحبة كمــا فى جــدول (ويتوقــف أيضــا علــى عمــر النصــف للمــادة المشــعة ونــوع الإشــعاعات المنبعثــ

شــعاعية الداخلــة عــن اللجنــة الدوليــة للوقايــة الإشــعاعية بعمــل نمــاذج للجهــاز التنفســي والجهــاز الهضــمي وآليــات مخــارج المــواد المشــعة مــن الجســم وحســاب الجرعــة الإ
لجسـم الـتي تـدخل في التعامـل مـع المـادة المشـعة ، وتعتـبر هـذه المعـادلات الرياضـية في غايـة الصـعوبة نظـرا للمتغـيرات الكثـيرة طريق معادلات رياضية لنمـاذج أعضـاء ا

مية كميتهـا و درجـة السـالمتداخلة فيما يخص المادة المشعة ونشاطها الإشعاعي ونوع الأشعة المنبعثـة منهـا وطاقتهـا الإشـعاعية ودرجـة نفاذيتهـا وطـول عمـر النصـف و 
ر حـادة تحديديـة و ذلـك الكيمائية و فترة مكوثها في النسيج و فترة مكوثها في الجسم ، وتفيد الدراسات المختلفة أن التعرض الإشعاعي الـداخلي لا يـؤدى إلي آثـا
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جراى و هي الحـد الأدنى  2وية لمقدار لعدم وصول كميات المواد المشعة الداخلة إلي الجسم إلى كمية النشاط الإشعاعي الذي يسبب امتصاص طاقة إشعاعية مسا
ة المـادة المشـعة في للجرعة التي تسبب الآثار التحديديـة الحـادة ، ولكـن مـن الممكـن أن يسـبب التعـرض الإشـعاعي الـداخلي إلى احتمـالات آثـار متـأخرة طبقـا لنوعيـ

ت المشـعة الـتي لهـا أهميـة بيولوجيـة و عمـر النصـف لهـا و النسـيج الهـدف الخـاص الجسم و الأنسجة الحاوية لهذه المواد و عوامـل كثـيرة أخـرى و فيمـا يلـي أهـم النويـدا
 -بذه النويدات :

 
 النسيج الهدف للمادة عمر النصف المادة

 سوائل الجسم و الأحماض النووية . سنة H-3 12هيدروجين 
 أنسجة الجسم . –الرئة  سنة Kr -85 10الكير يبتون 
 لخلايا المبطنة للعظام .ا سنة Sr -90 28الاسترونثيوم 
 الخلايا المبطنة للعظام . يوم 89Sr – 50الاسترونثيوم  
 عضلات الجسم . سنة Cs –137  30السيزيوم 
 عضلات الجسم . سنة Cs –1 2 34السيزيوم
        I –131اليود 

 Ce –144السير يوم 
 Pu –239البلوتونيوم 
 Ra –226الراديوم 
 Rn –222الرادون 
 C -14الكربون 

 أيام 8
 يوم 285

 سنة 24000
 سنة 1600

 يوم 3,8
 سنة 5760

 الغدة الدرقية .
 الرئة . –العظام  –القولون  –الكبد 
 الطحال . –العظام  –الكبد 

 الخلايا المبطنة للعظام .
 حويصلات الرئة غشاء الشعيبات .

 الخلايا المبطنة للعظام .
 ج او عضو بالجسم و عمر النصف لها) يوضح انواع المواد المشعة لكل نسي3جدول (

البراز ) إحدى العمليات الـتي تـتم للتعـرف علـى المـادة المشـعة الموجـودة في الجسـم ومعـدلات  –وتعتبر عمليات التقنين البيولوجي للمواد الخارجة من الجسم ( البول 
ي يســاعد كثــيرا في عمليــات تقــدير و متابعــة حــالات التعــرض الإشــعاعي خروجهــا مــن الجســم و كــذلك القياســات الــتي تــتم باســتعمال العــداد الكامــل للإنســان الــذ

 الداخلي و قياس الجرعة الإشعاعية الداخلية .
 
 

 استخدامات الطرق الإشعاعية في التحاليل البيولوجية و الطب : 1-2-7
 استخدامات حيوية ( معاملة الكائن الحي و الإنسان بالنظائر المشعة ) . -ا
 عينات بيولوجية خارج جسم الكائن الحي أو الإنسان .استخدامات في  -ب

 الاستخدام الحيوي للنظائر المشعة في التحاليل البيولوجية و الطبية على عينات بيولوجية خارج الجسم :
 -ها في العينات البيولوجية و الطبية كالآتي :هناك طرق مختلفة لاستخدام النظائر المشعة في التحاليل البيولوجية و الطبية تتلاءم و طبيعة المواد المراد تحليل     

 .طرق التحاليل يأستخدام التحليل الراديوكروماتوجرافى باستخدام النظائر المشعة للعينات البيولوجية .1
 .طرق التحاليل باستخدام التصوير الذاتي الإشعاعي للأجزاء الداخلية للجسم باستخدام النظائر المشعة .2

 دام التخفيف الإشعاعي للمحاليل البيولوجية باستخدام النظائر المشعة .طرق التحاليل باستخ .2
 التشعيع الإشعاعي للمركبات البيولوجية في الدم باستخدام ظاهرة الإشعاع . .3
 استخدام القدرات المناعية الإشعاعية في التحاليل للمركبات البيولوجية . .4
 النشاط الأنزيمي في المحاليل البيولوجية .استخدام القدرات الأنزيمية و النظائر المشعة لتقدير  .5

 الاستخدام الحيوي للنظائر المشعة في الدراسات البيولوجية و الطبية داخل الجسم 
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 –المـخ  –الكبـد  –التصوير الذاتي الإشعاعي للأجزاء و الأعضاء الداخلية للجسم باستخدام المركبات المرقمـة بالنظـائر المشـعة مثـل تصـوير الغـدة الدرقيـة  .1
 الغدة الفوق درقية . –المعدة  –العظام  –الكلي 

 المشع . 131تعيين نسبة التقاط الغدة الدرقية لليود باستخدام اليود   .2
 المشع . 123تعيين كفاءة عمل القلب في دفع الدم باستخدام المركبات المرقمة باليود  .3
 المشع . 130نديوم أو الا 131تعيين كفاءة عمل الكلى باستخدام الهبوران المرقم باليود  .4
 تعيين كفاءة عمل الرئتان باستخدام الأكسجين المشع . .5
 المشع . 58و الكوبالت  131تعيين كفاءة عمل الجهاز الهضمي و الأمعاء باستخدام فيتامين ( ب ) المرقم باليود  .6
 المشع . 198المشع و الذهب  113تعيين كفاءة عمل الكبد باستخدام الانديوم  .7
 المشع . 59أو الكروم  131في الجسم باستخدام البروتين المرقم باليود تعيين حجم الدم  .8

 
 طرق التصوير الذاتي الإشعاعي 

ة للإنسـان في هذه الطريقة هي مزيج من التحليل الحيوي في الجسم و خارج الجسم فهي تعتمد أساسا على متابعة دخول و تواجـد العناصـر و المركبـات اللازمـ     
ثم  لأعضاء الحية باسـتخدام النظـائر المشـعة لهـذه العناصـر و المركبـات و إدخالهـا في الجسـم بواسـطة التعـاطي عـن طريـق الأكـل أوالشـرب أو الحقـنالنسيج الحيوي و ا

 بعد ذلك يتم تصويرها لدراسة ميكانيكية التفاعلات البيولوجية داخل الخلية الحية .
الات الطبيــة المختلفــة تشخيصــا و علاجــا و تطــورت تقنيــات اســتخدامها بصــورة مذهلــة ممــا جعلهــا تعتــبر مــن تهابكرموةعــشلما رئاــظنلا مدختـافي ةــفثكم ةروــصب  مجالــ

لسـرطانية الموجـودة افضل و سائل التشخيص و أكثرها قدرة على دراسة الأنشطة البيولوجية داخل جسم الإنسان كما استخدمت أشعتها المؤينة في تـدمير الخلايـا ا
 لجسم .في الأنسجة و أعضاء ا

 
  Radiotherapyاستخدام النظائر المشعة في المعالجة الإشعاعية  

الحيــة في جســم  حيــث يــتم الاعتمــاد في هــذا النــوع مــن الاســتخدامات علــى التــأثير التــدميرى للأشــعة المؤينــة الــتي تنطلــق مــن تلــك النظــائر المشــعة علــى الخلايــا     
ان الــذي مــا هــو إلا نمــو غــير طبيعــي و ســريع لخلايــا نســيج مــن أنســجة الجســم يصــعب في كثــير مــن الأحيــان الإنســان فمــن المعــروف أن إصــابة أي إنســان بالســرط

ج إيجابيـة وخصوصـا السيطرة عليه دون تدخل جراحي أو المعالجة الإشعاعية أو الكيمائية و لقـد وجـد أن تعـريض تلـك الأنسـجة للإشـعاعات المؤينـة يـؤدى إلى نتـائ
 ل الجراحي الذي يهدف إلى إزالة تلك الأورام إذا ما أمكن ذلك .إذا ما استخدمت بعد التدخ

 -أهم النظائر المشعة المستخدمة في المعالجة الإشعاعية بالامتصاص الانتقائي :
 . 131اليود  .1
 . 90الايتريوم  .2
 الفسفور . .3
 . 89الاسترانشيوم  .4
 . 186الرينيوم  .5
 . 153السمار يوم  .6

 -نسجة المصابة بالسرطان يمكن إيجازها فيما يلي :وتوجد عدة طرق للمعالجة الإشعاعية للأ
   External Radiotherapyالمعالجة الإشعاعية الخارجية    أولا :
 حيــث يــتم تعــريض العضــو أو النســيج المصــاب إلي حزمــة مــن أشــعة جامــا ذات الطاقــة العاليــة و الــتي تنبعــث مــن مصــدر مشــع ضــخم تلــك الأشــعة بجرعتهــا     

 الموجهة بدقة متناهية إلي النسيج أو العضو المصاب بالسرطان سوف تقوم بتدمير تلك الخلايا السرطانية .المحسوبة بدقة و 
حيــث أن تلــك  المعالجــة بأشــعة جامــا ذات الطاقــة المرتفعــة تــتلخص تلــك الطريقــة في تعــريض النســيج المصــاب لجرعــات محــددة و محســوبة بدقــة لفــترة زمنيــة محــددة

في ذــخأ مجا ءاــضعلأا اــضيأ راــبتعلاالــاورة للنســيج أو العضــو المصــاب تعتــبر مــن أهــم مقومــات النجــاح في المعالجــة الإشــعاعية في مراحلهــا الحســابات الدقيقــة و الــتي
 -المختلفة و يجب أن يؤخذ في الاعتبار النقاط التالية :
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 التقدير الدقيق لوضع و حجم العضو أو النسيج المصاب . -1
 عدد مرات تكرارها و الفترة الزمنية اللازمة للتعرض . تقدير الجرعة اللازمة و -2
مـة الأشـعة تثبيت وضع العضو أو النسيج المصاب بالنسبة للمصدر المشع عند تكرار عمليـة التعـرض الإشـعاعي علـى فـترات زمنيـة متباعـدة ضـمانا لتوجيـه حز   -3

 مطلوبة .إلى نفس الموضع دون تعريض أعضاء أو أنسجة سليمة لجرعات إشعاعية غير 
 و باصلما وضعلا وأ جيسنلا ةطساوب ةصتملما ةيعاعشلإا ةعرلجا ريد مجا ةجسنلأا كلذكلاورة و التي تخترقها أشعة جاما .  -4

قتها في نشـاطها الحيـوي من طا من المعروف أن الخلايا السرطانية النشطة تتأثر بالأشعة المؤينة اكثر من الخلايا السليمة و ذلك لان الخلايا السرطانية تستهلك كثيرا
 مما يضعف مقاومتها لتأثير العوامل الخارجية .

و الــذي  90وم وفي بعــض الحــالات يمكــن اســتخدام مصــادر باعثــة لأشــعة بيتــا في المعالجــة الإشــعاعية لــبعض الأنســجة الســطحية المصــابة بالســرطان مثــل الاسترنشــي
ضل أن يتحرك المصدر المشع حـول جسـم المـريض في دورة كاملـة توجـه فيهـا حزمـة أشـعة جامـا في اتجـاه (م.أ.ف) و يف 2,2تنبعث منه أشعة بيتا بطاقتها مقدارها 

 النسيج المصاب من جميع الاتجاهات كلما كان ذلك ممكنا حتى يتم معالجة النسيج من جميع الاتجاهات .
   Internal Radiotherapyالمعالجة الإشعاعية الداخلية   ثانيا : 

ه الطريقة على الامتصاص الانتقائي لعنصر مشع أو أحد مركباته داخل عضو أو نسـيج معـين مـن أنسـجة الجسـم كمـا تعتمـد أيضـا علـى حقيقـة أن تعتمد هذ     
اتـه يكـون أعلـى أحـد مركبالخلايا السرطانية تكون بمعدلات أنشطتها الفسيولوجية أعلى بكثـير مـن الخلايـا العاديـة و بالتـالي فـأن معـدل امتصاصـها للنظـير المشـع أو 

 بكثير من معدلات امتصاص الخلايا العادية الموجودة في نفس العنصر المصاب .
 

 العوامل التي تحدد تأثير الأشعة على الجسم 1-2-8
ولوجية في الجســم كلمــا زادت كميــة الأشــعة الــتي يتعــرض لهــا الجســم كلمــا زاد تأثيرهــا البيولــوجي الــذي يــؤدى إلى ظهــور تغــيرات و أعــراض فســيكميــة الأشــعة :  -1

 البشرى المعرض .
كلمـا زادت المسـاحة المعرضـة مـن الجسـم الحـي للإشـعاع كلمـا زادت شـدة التـأثير الضـار الناشـئ عـن التعـرض مساحة الجزء المتعرض مـن الجسـم للأشـعة : -2

 اد .ويبلغ الخطر أقصى مداه إذا ما تعرض الجسم كله للإشعاع و يسمى تعرض الجسم كله للإشعاع التعرض الح
 كلما قلت مدة التعرض للجسم كلما قل التأثير البيولوجي الضار و العكس صحيح .مدة التعرض : -3
كلما زادت الفترة الزمنية بين تعرض الجسم للجرعات الإشـعاعية كلمـا قـل التـأثير البيولـوجي لأنسـجة الجسـم المعـرض و يرجـع ذلـك إلى قـدرة معدل التعرض : -4

 على إعادة التكوين و الإصلاح .الأنسجة الحية الذائبة 
و يعـبر عـن ذلـك بشـدة حساسـية الأجسـام في السـن المبكـرة للإشـعاع عنهـا في السـن المتقدمـة لـذلك فـأن التغـيرات البيولوجيـة الناتجـة عمر الجسم المعـرض : -5

هذا يعنى أن الأجنة و الأطفـال تكـون اكثـر حساسـية للإشـعاع عن التعرض الإشعاعي في السن الجنيني تكون اكثر وضوحا عنها في سن البلوغ أو ما بعد البلوغ و 
 عن البالغين .

تختلف شدة حساسية الأنسجة الإشعاع وفقا لطبيعـة تكوينهـا و معـدل انقسـام خلاياهـا فنجـد أن عدسـة العـين و النخـاع العظمـى و الغـدد موضع التعرض : -6
 التناسلية اكثر حساسية للإشعاع .

 
 
 
 

 عات الأشعةأسلوب التحكم في جر 
سلوب علـى من خلال التعرف على العوامل التي تحدد تأثير الأشعة على الجسم تمكن العلماء من تحديد أسلوب التحكم في جرعات الأشعة و يعتمد هذا الأ     

وقـائي الـلازم اتباعـه للـتحكم في وصـول ويعرف مبدأ الالارا الأسـلوب ال      A. . L . A . R . A  As low as reasonably achievableمبدأ " الالارا "   
 اقل جرعة ممكنة للجسم المعرض و يعتمد أسلوب التحكم في جرعات الأشعة على :

 كلما قل تعرض الجسم للأشعة كلما قل الأثر الضار الذي يصيبها و للتحكم في زمن التعرض يجب :زمن التعرض : .1
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 تخطيط العمل مقدما . -ا      
 و المصدر المشعة المناسبة لسرعة إ�اء العمل . استخدام الأجهزة -ب    

:المســافة بــين مصــدر الأشــعة و الجســم المعــرض هــي ابســط وســيلة للــتحكم في خفــض جرعــة التعــرض حيــث أن شــدة الأشــعة و بالتــالي الجرعــة  المســافة .2
الجسم المعرض وفقا لقـانون التربيـع العكـس أي انـه إذا كانـت جرعـة الإشعاعية النهائية التي تصل إلى الجسم المعرض تنخفض مع زيادة المسافة بين المصدر المشع و 

, رونتجين /دقيقة فقط علـى بعـد مـترين و تكـون واحـد رونتجـين فقـط في 4رو نتجن / الدقيقة فأ�ا تكون  16الأشعة على بعد متر واحد من المصدر المشع هي 
 أمتار و التحكم في المسافة يعتمد على : 4الدقيقة على بعد 

 تخطيط العمل بما يضمن بعد الجسم المعرض عن المصدر المشع بالقدر اللازم لتحقيق أهداف التعرض . -ا
 اختيار انسب الأجهزة التي تصدر عنها إشعاعات مؤينة المحكومة بمواصفات و عوامل تحدد مسافة التعرض . -ب

هدـش ضـفخ ىـلع لـمعت تا و كلمـا زاد سمـك المـادة أو كثافتهـا كلمـا زادت  أي مادة تعترض طريق الأشعة تمتص جزءا منها و بالتـاالحواجز الوقائية :  .3
 كمية الأشعة الممتصة فيها و الحواجز الوقائية إما أن تكون ثابتة أو متحركة و من أمثلة الحواجز الوقائية :

 الغلاف الواقي لأنبوبة الأشعة . -
 ن السميكة أو المرصوصة .الجدرا –الحواجز الوقائية بغرف الأشعة مثل البرافان المرصوص  -
 ألواح الزجاج المرصوص  المغطى للوحة الفحص النظري . -
 الحواجز الوقائية الشخصية و التي يدخل في تركيبها مادة الرصاص لامتصاص الأشعة مثل المرايل و القفازات و النظارات . -
 الحواجز الوقائية الشخصية للأجهزة الحساسة من الجسم . -
 

 الإشعاعي حدود جرعات التعرض 
ة الملزمـة الناتجـة حدود جرعة التعرض للجسم كله أو جزء منه للإشعاع هي مجموع الجرعة المكافئة المؤثرة الناتجة عن تعرض إشعاعي خـارجي مـع الجرعـة المكافئـ     

 هابا على أساس :نفاذ من الجلد و الغشاء المخاطي ) في نفس العام و يتم ح –استنشاق  –عن نفاذ نظائر مشعة للجسم ( تناول 
 .طبيعة العمل في مجال الإشعاع .1     
 .عمر الشخص المتعرض .2     
 أنثى ) . –.نوع الشخص المتعرض ( ذكر 3     
 .نوع العضو المتعرض .4     
 .التعرض العارض للعامة من غير العاملين في مجال الإشعاع .5     

 
 حدود جرعة التعرض للجسم كله -1
 مللي سيفرت ). 50سنة فأكثر (  18مجال الإشعاع من سن  في للعاملين -
 مللي سيفرت ) . 15سنة (  18للمتدربين تحت سن  -
 مللي سيفرت ) . 5للجمهور بصفة عامة (  -
 حدود جرعة التعرض لعدسة العين -2

خلـي/ عـام ( و يكـون بعـد عدسـة العـين عـن التعـرض هاسح متيبا على أساس متوسط لمكافئ الجرعة الناشئة عـن تعـرض إشـعاعي خـارجي مـع تعـرض إشـعاعي دا
 مللي متر خلف سطح العين. 3,5 – 2,5الداخلي 

 مللي سيفرت ). 150سنة فأكثر (  18للعاملين في مجال الإشعاع من سن    -      
 مللي سيفرت ) . 45سنة (  18للمتدربين تحت سن  -
 مللي سيفرت ). 15للجمهور بصفة عامة (  -
 رض للسيدات في سن الإخصاب حدود جرعة التع-3
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لـبطن هاسح متي و نطبلا ةقطنم في نوكت نأ طترشيبا على أساس متوسط جرعة التعرض المكافئة الناتجة عـن تعـرض إشـعاعي خـارجي موزعـة علـى مسـاحة ا     
 مللي سيفرت ) كل ثلاثة اشهر متتابعة . 13و تقدر بما يساوى ( 

 ملحدود جرعة التعرض للسيدات أثناء الح-4
شـعاعي هاـسح متـي و عاعـشلإا لاـمج في تلاماـعلل لـملحا ءاـنثأ نطبـلا ةـقطنم في نوكت نأ طترشي با علـى أسـاس متوسـط مكـافئ الجرعـة النـاتج عـن تعـرض إ     

 مللي سيفرت ) عند اكتشاف الحمل . 10خارجي موزعة على مساحة البطن و تقدر بما يساوى (
أنــه كميــة الأشـعة الــتي إذا تعــرض لهــا العامــل أسـبوعيا لمــدة لا�ائيــة فأ�ــا لاتحـدث أي ضــرر ملحــوظ للشــخص مــدى و يعــرف بالحـد الأقصــى للتعــرض الإشــعاعي 

 حياته و لكن إذا تعرض العامل لأكثر منها فيكون معرضا لحدوث أخطار التعرض للأشعة كتغيرات الجلد و الدم و العين .
ـي ـسح متهابا علــى أســاس إضــافة حــدود جرعــة التعــرض للجســم كلــه للعــاملين في مجــال جــال الأشــعة الحــد الســنوي للجرعــة المكافئــة المــؤثرة للعــاملين فــي م

مللـي سـيفرت ) فيمـا  500مللي سيفرت ) إلى الحد السنوي للجرعة المكافئة لأي عضو من أعضاء الجسم أو أنسجته و يتم حسابه بما يعادل (  50الإشعاع ( 
 مللي سيفرت *. 150عدا عدسة العين فيكون حدها السنوي 

 
   Radiobiologyالتأثيرات البيولوجية   1-2-9

 تأثير الأشعة على الجلد :
ار الجلــد عنــد تعرضــه يعتــبر الجلــد أول الأنســجة و أكثرهــا شــيوعا لتــأثير الإشــعاع حيــث يكــون الجلــد هــو الممــر المباشــر لمــرور الأشــعة الخارجيــة و يعتــبر مجــرد احمــر      

 شعاع المعرض لها الجلد و لا يعتبر مقياسا للجرعة الإشعاعية .للإشعاع مؤشرا لجرعة الإ
    RBE  (Relative biological Effectالأثر البيولوجي النسبي  (

 يختلف التأثير البيولوجي الناتج في جسم الإنسان عن نفس الجرعة الممتصة باختلاف نوع الإشعاعات .     
جـراى مـن النيوترونـات السـريعة اكـبر مـن التـأثير النـاتج عـن نفـس الجرعـة مـن الإشـعاعات السـينية بمقـدار عشـر  1مقـدارها فمثلا التأثير البيولوجي الناتج عن جرعـة 
 ) انه النسبة بين قيمة الجرعة الممتصة من إشعاعات جاما عند طاقة معينة إلى قيمة الجرعة الممتصة مـن النـوع  R  B Eمرات لذا يعرف التأثير البيولوجي النسبي ( 

طاقـــة هـــذه الآخـــر مـــن الإشـــعاعات بحيـــث يكـــون التـــأثير البيولـــوجي النـــاتج عنهمـــا واحـــد و يختلـــف الأثـــر البيولـــوجي النســـبي لأي نـــوع مـــن الإشـــعاعات بـــاختلاف 
 الإشعاعات و كذلك باختلاف العضو البشرى .

 
*NCRP 

 العوامل التي تساعد في تأثير الأشعة على الجلد :
 د طبقا للعوامل التالية :يختلف تأثير الأشعة على الجل

 فوق العميقة " . –عميقة  –متوسطة  –الجرعة الممتصة من الجلد و هذه تعتمد على نوع الإشعاع الخارجي المستخدم " أشعة سطحية  -1
 -حساسية الجلد للإشعاع و هذه تعتمد على : -2
 لون الجلد المعرض فالجلد الأبيض اكثر تأثرا بالإشعاع عن الجلد الأسود . -
 التعرض حيث يكون تأثير الإشعاع اشد في الأماكن التالية :مكان  -

 منطقة الأعضاء التناسلية . –المناطق من الجلد الرطبة أو المعرضة للاحتكاك مثل الإبط 
 لجلد المغطى مباشرة للعظام و الغضاريف مثل الأنف و الأذن و مقدمة الساق .

 يد و القدم و الجزء الأوسط من الظهر .المناطق ذات التدفق المحدود من الدم مثل ظهر كف ال
 زمن التعرض كلما زاد زمن التعرض للإشعاع كلما كان التأثير البيولوجي اشد و العكس صحيح . -3
  دة طويلـةحجم الجزء من الجلد المعرض كلما زادت المساحة من الجلد المعرضة للإشعاع و كانت الجرعة الإشعاعية الممتصة عالية و كان زمن التعرض لم -4

 كان التأثير البيولوجي اكثر و اشد .
اعي العمر السني للشخص المعرض حيث يتلا حظ أن الجلد المعرض للإشعاع لصغار السن اقل تأثيرا و اكثر سرعة في الشـفاء مـن آثـار التعـرض الإشـع -5

 عنه بكبار السن و يرجع ذلك إلي حيوية الجلد المعرض و كثرة تدفق الدم .
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عرض فكلما زادت حيوية الجلد المعرض للإشعاع و كانت نسـبة الـدم عاليـة و خلايـاه تحتـوى علـى نسـبة عاليـة مـن الأكسـجين  الحالة الصحية للجلد الم -6
ية تكــون نســبة كلمــا كــان التــأثير البيولــوجي للإشــعاع اقــل كــذلك فــأن الجلــد المصــاب بفقــر الــدم أو الــذي لا يتــدفق إليــه الــدم بكميــات مناســبة لأي أســباب مرضــ

 لاياه محدودة فيكون معرضا لتغيرات بيولوجية عند تعرضه للإشعاع .الأكسجين بخ
 

 التغيرات البيولوجية التي تحدث بالجلد عند تعرضه للإشعاع 
 يســتخدم الإشــعاع في عــلاج بعــض الأمــراض في مقــدمتها الأمــراض الســرطانية و يســتخدم في العــلاج الإشــعاعي تجهيــزات تصــدر عنهــا أنــواع مختلفــة مــن     
الأعضاء الداخلية ع منها الأشعة السطحية التي تؤثر في الجلد مباشرة ومنها الأشعة المتوسطة و العميقة و فوق العميقة التي تخترق الجلد في طريقها إلى الإشعا 

الــتي تحــدث بالجلــد المعــرض مــن الجســم ، ووفقــا لجرعــة التعــرض الكليــة وجرعــة التعــرض المقســمة اليوميــة ونــوع الإشــعاع المســتخدم تتحــدد التغــيرات البيولوجيــة 
راد و الجهـاز  200راد مقسمة على أربعة أسابيع و الجرعة اليومية المعطـاة  4000للإشعاع ، وعلى ذلك نجد انه عند تعرض الجلد لجرعة إشعاعية مقدارها 

راد و  250يع و الجرعــة اليوميــة المعطــاة راد مقســمة علــى أربعــة أســاب 5000المســتخدم يعطــى أشــعة ســينية أو عنــد تعــرض الجلــد لجرعــة إشــعاعية مقــدارها 
 الجهاز المستخدم يعطى أشعة فوق العميقة فأن التغيرات البيولوجية التي تصيب الجلد تمر بالمراحل التالية :

 التأثير الحاد و تسير أعراضه على النحو التالي : أولا :
 احمرار وقتي للجلد و يحدث خلال الأسبوع الأول للتعرض . •
 يوم من بدء التعرض . 14-10للشعر و يحدث في مدة تتراوح بين  تساقط جزئي •
 احمرار الجلد الدائم و يحدث في �اية أسبوعين من تاريخ التعرض .  •
 عندما تخبو حدة الاحمرار الدائم للجلد يحدث جفاف بالجلد . •
 تقشر الجلد الجاف و يظهر في �اية الأسبوع الثالث للتعرض . •
 ث في �اية الأسبوع الرابع .تقشر الجلد الرطب و يحد •
لــد الحــرق الإشــعاعي و يحــدث نتيجــة لتعــرض الجلــد لجرعــة إشــعاعية عاليــة حيــث يلــون الجلــد بلــون احمــر داكــن و تتكــون فقــاقيع عميقــة تتخلــل طبقــة الج •

 بأكمله و تسبب الآم حادة نتيجة لتأثر الأعصاب الطرفية و قد يتساقط الجلد و يكون الالتآم بطئ.
 عاع على الغدد العرقية يكون ناتج عن توقف عملها و ضمورها و يحدث ذلك مع �اية الأسبوع الأول من التعرض للإشعاع .تأثير الإش •
راد و الغــدد الدهنيــة اكثــر حساســية للإشــعاع عــن الغــدد العرقيــة  3000تــأثير الأشــعة علــى الغــدد الدهنيــة غالبــا مــا يحــدث نتيجــة لجرعــة مــؤثرة مقــدارها  •

 الجلد قوامه نتيجة لإصابة الغدد الدهنية . وغالبا ما يفقد
 ه ةقيقر ةعملا ةنشخ حبصت ثيح ةيرهاظ تايرغت ةئيه ىلع نوكي و رفاظلأا ىلع عاعشلإا يرثأبا شقوق طولية وعرضية و تفقد حيويتها . •

 -ة عن :التأثير المزمن غالبا ما ينتهي التعرض الحاد للإشعاع إلى إحداث تغيرات دائمة بالجلد عبار  ثانيا :
نة منتشرة حدوث تغير في لون الجلد يأتي بعد انكسار حدة الاحمرار حيث يختلف اللون من بنى فاتح إلى بنى غامق و غالبا ما يكون على هيئة بقع داك •

 بالجلد في مكان التعرض حولها بقع بيضاء خالية من مادة الميلانين .
ئم ثم تتسـاقط القشـرة الرطبـة و تتكـون خلايـا جديـدة تختلـف كليـة عـن الخلايـا الطبيعيـة مـن حدوث ضـمور في الجلـد و يحـدث نتيجـة للتعرضـات الـتي تلتـ •

 حيث القوام و اللون لخلوها من مادة الميلانين و يكون الجلد شاحب اللون رقيق الملمس سهل التعرض للتقرحات .
 زيادة سمك الجلد و يفقد الجلد ليونته الطبيعية . •
لد الضامر عند تعرضه لحكة أو جرح بسيط إلى تكوين قرحة مزمنة لا تلتئم و تسبب آلاما شديدة تسـتمر لشـهور أوسـنين في التقرح المزمن قد ينتهي الج •

 حالة عدم علاجها .
التعـرض اريخ تمدد الأوعية الدموية الطرفية بالجلد و يظهر على هيئة خطوط أرجوانية اللون ( زرقاء ) و تحدث بعد مرور أسابيع أو شهور أو سنين من تـ •

 و يكون سببها حدوث ضيق بالشرايين المارة بالجلد تؤدى إلى اتساع بالشعيرات الدموية .
يـا الجلـد التحول السرطاني بالجلد في حالة عدم أو التأخير في علاج التقرحات الناتجة عن التعرض الإشعاعي للجلد و قد تحـدث تغـيرات في تركيـب خلا •

. 
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 ع نظام العلاج للجلد المعرض للإشعا 
 علاج وقائي  -1

 يعرف الشخص المعرض للتحولات التي قد تحدث نتيجة لتعرضه للإشعاع و أسلوب متابعتها من حيث :
 عدم تعرض الأجزاء من الجلد المعرضة للإشعاع للغسيل بالماء أو الصابون . •
للبرد الشديد و عـدم اسـتعمال المـراهم المهيجـة للجلـد و  عدم استخدام المناشف أو المكمدات الدافئة و عدم التعرض لحرارة الشمس المباشرة أو التعرض  •

 كذلك المطهرات المهيجة للجلد .
 تحاشى الاحتكاك بأجسام حادة مثل موس الحلاقة أو ياقات الملابس . •

 علاج شفائي  -2
 % في الماء . 2علاج احمرار الجلد أو التقشير الجاف باستعمال بمادة الجنشيانا المركزة بنسبة  •
 كة باستخدام مسحوق النشا .يتم علاج الح •
 بعض المناطق مثل الإبط و بين الفخذين يستخدم اللانولين النقي . •
 علاج التقشر الرطب حيث يمكن أن تترك دون تدخل إذا كانت المنطقة المعرضة محدودة و صغيرة حيث تتكون قشرة تتساقط بعد فترة . •
 لين مع مضاد حيوي موضعي لمنع حدوث التهاب جلدي يؤثر في الالتآم .وإذا كانت مساحة التعرض الإشعاعي كبيرة يستخدم شاش فاز  •
 علاج الحرق الإشعاعي يكون مثل علاج التقشر الرطب و لكن لمدة أطول . •
ي راحـعلاج القرحة الإشعاعية إذا كانت صغيرة المساحة يستخدم شاش فازلين مع مضاد حيوي و إذا كانت كبيرة ولا تستجيب للعلاج يتم التدخل الج •

 حيث يتم عمل ترقيع للجلد .
 

 متابعة ما بعد العلاج 
بعد التأم آثار التعرض الإشعاعي للجلد يكـون الجلـد حسـاس و رقيـق عـن الطبيعـي و يكـون عرضـة لحـدوث جـروح لـذلك ينصـح بعـدم التعـرض للإشـعاع      

 د اللاسعة أو الاحتكاك.مرة أخرى و عدم التعرض للشمس المباشرة أو الحر الشديد أو البرد القارص أو الموا
 

 تأثير الإشعاع على :
 الأمعاء الغليظة و الشرج ). –الأمعاء الدقيقة  –المعدة   -المريء  –الغدد المخاطية  –الغدد اللعابية  –الحلقوم  –الجهاز الهضمي ( تجويف الفم  -
 المثانة ) . –الجهاز البولي ( الكليتين  -
 الشبكية ). –عدسة العين  –قرنية العين  –القناة الأنفية الدمعية و الكيس الدمعي  –الغدة الدمعية  –الجفون  –الرموش تأثير الإشعاع على العين (   -       
 تأثير الإشعاع على العظام . -
 تأثير الإشعاع على المخ و الأعصاب . -
 تأثير الإشعاع على الرئتين . -

في النســيج أو العضــو المصــاب ســوف تعمــل علــى تــدمير الخلايــا الســرطانية و نجــاح هــذه الطريقــة يعتمــد  الأشــعة المؤينــة المنبعثــة مــن النظــير المشــع الــذي تم تركيــزه
لخلايــا علــى مــدى كفــاءة الامتصــاص الانتقــائي للنظــير المشــع داخــل النســيج أو العضــو المصــاب و كــذلك كميــة الجرعــة الإشــعاعية الــتي تمــتص بواســطة تلــك ا

 لإشعاعي .واستجابة الخلايا السرطانية للتعرض ا
 أثير الإشعاع على الأغشية المخاطية 

متجلطـة مـن  التأثير الحاد للإشعاع على الأغشية المخاطية بتكـون قشـرة رطبـة تتحـول تـدريجيا إلى قرحـة سـطحية يغطيهـا غشـاء ابـيض اللـون نـاتج عـن ترسـبات
 د باختلاف العضو المعرض للإشعاع حيث تجد أن السائل المصلى الذي تفرزه القرحة و تختلف الأعراض الناتجة عن هذا التأثير الحا

 تأثير الأشعة على الفم يؤدى إلى جفاف الفم و فقدان حاسة التذوق . -
 تأثير الأشعة على البلعوم يؤدى إلى جفاف الحلق و بحة في الصوت و صعوبة في البلع . -
 حدوث إسهال .تأثير الأشعة على المعدة و الأمعاء يؤدى إلى تقلصات و آلام حادة بالبطن و  -
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 تأثير الأشعة على الشرج يؤدى إلى آلام شديدة وتعنيه . -
 تأثير الأشعة على المثانة يؤدى إلى صعوبة في التبول و آلام . -

 التأثير المزمن ينتج عن عدم العناية بعلاج التأثيرات الحادة للأغشية المخاطية تؤدى إلى الأعراض التالية :
 التعرض الإشعاعي ينتهي بإحداث ضيق بالقنوات المصابة مثل ضيق بالأمعاء أو بمجرى البول. التليف المزمن للقرح الناتجة عن -
 تحدث التصاقات و انسداد بالقنوات التي تصاب بتقرحات و تليف مزمن مثل انسداد القناة الدمعية . -
 قد تتحول القرح المزمنة إلى قرحة سرطانية . -

 
 جة المنتجة للدمتأثير الأشعة على الدم و مكوناته و الأنس

معـــاء تـــأثير الأشـــعة علـــى الأنســـجة المنتجـــة للـــدم عنـــد تعـــرض الجســـم كلـــه للإشـــعاع تحـــدث تغـــيرات في الـــدم و مكوناتـــه نتيجـــة لحـــدوث تـــدمير أو خلـــل في الأ
 والأنسجة المنتجة للدم و ينتج عن حدوث التغيرات في الدم و مكوناته حدوث تغيرات في أنسجة الجسم المختلفة.

راد وتســمى الجرعــة المميتــة تحــدث التغــيرات التاليــة في خــلال  450شــعة علــى النخــاع العظمــى عنــد تعــرض الجســم كلــه لجرعــة إشــعاعية مقــدارها تــأثير الأ -
 نصف ساعة من التعرض :

 توقف الانقسام بخلايا النخاع العظمى . -
 تي تحتوى على نويدات و الغير كاملة النمو بسائل الدم .زيادة عدد كرات الدم الحمراء الكاملة النمو و نقص في عدد كرات الدم الحمراء ال -
 زيادة واضحة في عدد خلايا الدم الحمراء الضامرة بالنخاع العظمى . -
 نقص في عدد الخلايا المحببة بدرجة بسيطة . -
 هاصأ تيلا ايلالخا لمح لتح ةينيتلايج ةدابم ائلتمم ىمظعلا عاخنلا حبصبا التدمير . -
 عرض يصل عدد كرات الدم الحمراء التي تحتوى على نويدات و غير كاملة النمو إلى اقل معدل للانخفاض .ساعة من الت 24خلال  -

يوم من التعرض يعود النخاع العظمى في تكوين الخلايا من جديد و يبدأ تكون الخلايا الحمراء ثم يبدأ النخاع العظمـى تـدريجيا في  14-10في خلال  -
 يوم يعود النخاع العظمى إلى وضعه الطبيعي . 41نقضاء تكوين الخلايا المحببة و بعد ا

 عند تعرض العظام لجرعات إشعاعية موضعية يعود النخاع العظمى إلى طبيعته بدرجة أسرع من تعرض جميع عظام الجسم للإشعاع . -
راد و في حالــة عــدم  3000صــدري تصــل إلى الجرعــات الإشــعاعية الموضــعية العاليــة تــؤدى إلى تحطــيم النخــاع العظمــى فمــثلا بالنســبة لعظــام القفــص ال -

 عودة نخاع العظم إلى طبيعته في خلال شهر من التعرض يحل محل خلايا النخاع العظمى ترسبات دهنية و قد تصل إلى تحول سرطاني .
 تأثير الإشعاع على الغدد الليمفاوية 

شعاع فيتوقف نشاط الغدد و عملها تدريجيا عنـد التعـرض لجرعـات إشـعاعية تصـل إلى تختلف خلايا نسيج الغدد الليمفاوية بدرجة ملحوظة في حساسيتها للإ     
 راد و يتغير تركيبها و لكن يستمر سريان السائل الليمفاوي . 3000

لى طبيعتهـا و في حالـة التعـرض شهور تعود القوة إ 4خلال ثلاثة أسابيع من التعرض الإشعاعي يبدأ تكوين الخلايا الليمفاوية في منطقة القشرة المحيطة و بعد مرور 
 لجرعات من الإشعاع يكون تحطم و تغير الخلايا محدود و العودة إلى طبيعتها سريع .

 تأثير الإشعاع على الطحال
الحمراء ومعـدل عند تعرضه لجرعة إشعاعية ينتج تدمير لخلايا الطحال و ينكمش بدرجة ملحوظة و كذلك التأثير نشاط الطحال من حيث تخزين خلايا الدم      

 تدفق وعملية إنتاج الخلايا الحمراء و تخزين مادة الحديد و إنتاج المضادات السمية .
 تأثير الإشعاع على مكونات الدم 

 يعتمد تأثير الإشعاع على مكونات الدم على العوامل الثلاث الآتية :     
 تلك الخلايا للإشعاع .مدى تأثير الأشعة على الأنسجة المنتجة لخلايا الدم و مدى حساسية  -
 مدى حركة الانقسام و النمو لخلايا المكونة للدم . -
 عمر الخلايا السابحة في سائل الدم . -

 تأثير الإشعاع على خلايا الدم البيضاء
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ا بالإشـعاع علـى جرعـة خليـة / مـم مكعـب مـن سـائل الـدم و يعتمـد تأثرهـ 4000خلايا الدم البيضـاء السـابحة في سـائل الـدم يصـل معـدلها الطبيعـي إلى      
ء ثم يحـدث ارتفـاع التعرض و نوع الخلايا المعرضة فعند تعرض الجسم كله للإشعاع لجرعة إشعاعية غير مميتة يحدث هبوط فوري و لكن وقتي لخلايا الدم البيضـا

التعــرض و يجــب التأكيــد علــى أن ليســت جميــع في عــدد خلايــا الــدم البيضــاء خــلال ســاعات قليلــة مــن التعــرض ثم يعــود للهبــوط بشــدة خــلال اليــوم الثــاني مــن 
 خلايا الدم البيضاء تتأثر بمعدل واحد للإشعاع .

المباشـر للإشـعاع العمـر أما خلايـا الـدم الحمـراء تعتـبر كـرات الـدم الحمـراء مثلهـا مثـل بـاقي مكونـات الـدم السـابحة في سـائل الـدم مـن الخلايـا الـتي تقـاوم التـدمير 
, % و عند تعرض الجسم لجرعات إشعاعية من المستخدمة في العلاج يكـون هبـوط كـرات الـدم الحمـراء 83تغير الخلايا اليومي يوم و معدل  120السني لها 

ك مـن خـروج  بطئ و الجرعات الإشعاعية الأعلى من الجرعات المستخدمة في العلاج الإشعاعي تزيد من القدرة على نفـاذ جـدار الأوعيـة الدمويـة فتسـمح بـذل
 مراء إلى خارج سائل الدم و التي تتحطم خارج الوعاء الدموي .كرات الدم الح

 
 الخلاصة :

ء كـان عـاملا بالاشـعاع او مما سبق استعرضنا بعض التوجيهات اللازم لحماية الانسان من الاخطار الناجمة عن التأثيرات الضارة للاشعاع المؤين التى يتعرض لها سـوا
 آخر يمكن ان يتعرض لها مع الاستمرار بالقيام بالاعمال المفيدة للتعرض للاشعاع . هاقيبطت نم اديفتستا عليه او اى انسان

صــى للوقايــة الاشــعاعية واســتكمالا لهــده التوجيهــات نتعــرف فى البــاب الثــانى علــى معــايير الامــان الاشــعاعى الــتى تتكامــل مــع المتطلبــات الهندســية لتعطينــا الحــد الاق
 طبية . بالنسبة للاستخدامات الاشعاعية ال
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 مقدمة :

يـة مسـتخدمي باتجاه التقدم العلمي و التكنولوجي في مجـال الإشـعاع و اسـتخداماته الأمـر الـذي يجعـل مـن الضـرورة بمكـان وضـع معـايير و أسـس و قواعـد لحما     
ام مصـدر مشـع في الأبحـاث والتطبيقـات العلميـة بكافـة الإشعاع و عموم الناس من آثاره الضارة من قبل كل مستخدم للإشعاع أو من يمارس عملا يقتضي استخد

 و ماع لكشب اهعو في مجالالات الطبية بشكل خاص .
 الهدف :

ة الـتي قـد تسـبب مثـل الغرض من هذه المعايير هـو تحديـد المتطلبـات الأساسـية للوقايـة مـن المخـاطر المرتبطـة بـالتعرض للأشـعة  المؤينـة ولامـان المصـادر الإشـعاعي     
لمبـادئ المنشـورة الضرر الناتج من التعرض وقد أخذت هذه المعايير من مبادئ الوقاية من الإشعاعات و الأمان الإشعاعي المقبولة على نطاق واسـع مثـل تلـك ا هذا

 ضــمان أمــان جميــع أنــواع المصــادر ـس ـنجللا تلاجـيلودلا ةـياقولل ةـم ةـشلإا نـسلس فىو تاعاعـثو ةلـملأا قئاـلا ناـصت تيـلاكولا اهردـيلودلا ةـصقيو ةه دبــذه المعــايير
بالأشــعة أومســتفيدا مــن  الإشــعاعية و التوجيــه الــلازم لحمايــة الإنســان مــن الأخطــار الناجمــة عــن التــأثيرات الضــارة للإشــعاع المــؤين الــتي يتعــرض لهــا ســواء كــان عــاملا

 المفيدة التي تستوجب التعرض للإشعاع . هاقيبطتا علية أو أي إنسان آخر يمكن أن يتعرض لها مع الاستمرار بالقيام بالأعمال
ه ةيـضالما ةدـيدبـدف تشكل معايير الأمان الأساسية الدولية للوقاية من الإشعاعات المؤينة و لامان المصادر الإشعاعية ثمرة جهـود اسـتمرت علـى مـدى العقـود ال و

 الدولي . تحقيق الاتساق لمعايير الوقاية من الإشعاعات و الأمان الإشعاعي على المستوى
 –منظمــة الصــحة العالميــة  –الوكالــة الدوليــة للطاقــة الذريــة   –و المنظمــات المشــاركة في رعايــة هــذه المعــايير هــي منظمــة الأمــم المتحــدة للأغذيــة و الزراعــة (الفــاو )   

 وكالة الطاقة النووية . –منظمة العمل الدولية  
مجاللـس يهـتم بزيـادة المعرفـة حـول وقايـة الإنسـان  1970لـس القـومي للوقايـة مـن الإشـعاع و تكـون عـام مجا لـثم عاعـشلإا نـم ةياقولا نع ةلوؤسم تائيه كانهل

تنظـيم البريطـاني مؤسسـة من أخطار الإشعاع و إعطاء المشورة و المعلومة في هذا الأمر كما انه مؤهل لإعطاء الخدمات الفنية و التكنولوجيـة نظـير اجـر كمـا يضـم ال
للصـحة و و التي تتدرج تحتها المكاتب التنفيذية للصحة و الأمان و يتطلـب للعمـل بالإشـعاع المـؤين في المملكـة المتحـدة إبـلاغ المكاتـب التنفيذيـة الصحة و الأمان 

 الأمان و تقوم المكاتب التنفيذية بالتفتيش على أماكن العمل .
 -و من أهم هذه اللجان :

و تقـوم اللجنـة الدوليـة للوقايـة مـن الإشـعاع حاليـا  1928و تم تأسـيس اللجنـة الدوليـة للوقايـة مـن الإشـعاع عـام  ICRP  اللجنـة الدوليـة للوقايـة مـن الإشـعاع   -
توصـيات خاصــة  تهايـصوت رادـافي ءاـملعلا هـيلإ لــصوت اـم لىإ اــقبط تايـصوتلا هذـه ليدــعتب موـقت اـمك ايونــس   اذــهامجلـال و تصـدر عــن هـذه اللجنـة منشــورات و

 الات عديدة .بالوقاية في مج
هايـصوت يمدـقتب ةـيرذلا ةـقاطلل ةـيلودلا ةـلاكولا متـتا مـن خـلال سلسـلة الأمـان و الـتي تصـدر بعـد إقرارهـا مـن مجلـس  IAEA    الوكالـة الدوليـة للطاقـة الذريـة    -

 International Basic   الـة منشـورا جديـد تحـت اسـم  المحافظين للوكالة الدولية للطاقة الذرية و الذي يضـم ممثلـين عـن الـدول المشـاركة و لقـد صـدر أخـيرا للوك

safety standards    كالــة ـق ـق دـشلماب ماـعإ في ةكراـه دادـشنلما اذـخ روـيلود ءابرـلثيم نوـئيلها نوـيلودلا تاـلا ةه تيتــتم بوقايــة الإنســان و بالإضــافة إلى خــبراء الو
 ولية و منظمة الغذاء الزراعية و لجنة الطاقة الذرية للدول الأوروبية و منظمة الصحة الأمريكية .الدولية تضم خبراء من منظمة الصحة العالمية و منظمة العمل الد

 الهيئات الرقابية 
عية و يجـب يقتضي تنفيذ هذه المعـايير بالكامـل بطريقـة سـليمة أن تنشـئ الحكومـات سـلطه رقابيـة لتنظـيم تطبيـق وتنفيـذ أي ممارسـة تنطـوي علـى مصـادر إشـعا     
و وكـالات حكوميـة  مثل هذه الهيئة الرقابية بالصلاحيات ، والموارد الكافية التي تمكنها من الاضـطلاع برقابـة فعالـه وينبغـي أن تكـون مسـتقلة عـن أي إداراتتزويد 

 مسؤولة عن تنشيط وتطوير الممارسات الخاضعة للرقابة .
خص لهـــا و الجهـــات المســـؤولة عـــن تصـــميم و تركيـــب المصـــادر الإشـــعاعي المســـتخدمة في كمـــا يجـــب أن تكـــون الهيئـــة الرقابيـــة مســـتقلة عـــن الجهـــات المســـجلة و المـــر 

و اتخــاذ القــرار الممارســات و يجــب أن تكــون الفصــل الفعــال بــين مهــام الهيئــة الرقابيــة و مهــام أي طــرف آخــر واضــحا بحيــث يحــتفظ الرقبــاء باســتقلالهم في الحكــم 
 بوصفهم سلطات مسئوله عن الأمان .

نــه ه المعــايير بــافتراض وجــود هيئــة رقابيــة واحــدة مســؤولة عــن جميــع جوانــب الوقايــة مــن الإشــعاعات و الأمــان الإشــعاعي في البلــد الواحــد ، غــير اوقــد أصــبحت هــذ
ى ســلطات علــ يحــدث في بعــض البلــدان أن تكــون المســؤولية الرقابيــة عــن نختلــف الممارســات أو مختلــف جوانــب الوقايــة مــن الإشــعاعات و الأمــان الإشــعاعي موزعــة

عــنى بالأمــان الإشــعاعي ويصــرف مختلفــة لــذلك يســتخدم تعبــير الهيئــة الرقابيــة ، عمومــا في هــذه المعــايير ليعــنى الهيئــة الرقابيــة ذات الصــلة بالمصــدر أو الجانــب المحــدد الم
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يجـب علـي سـبيل المثـال أن تكفـل الحكومـة تكليـف هيئـة النظر عن توزيع المسؤوليات الرقابية في أي بلد فانه يجب على الحكومة أن تكفل تغطيـة جميـع الجوانـب إذ 
 محدودة بالاضطلاع بمسؤولية الأشراف الرقابي على تدابير وقاية المرضى وأمانيهم في الأغراض الطبية للإشعاع .

و علــي تعقيــدها وأمنهــا وكــذلك علــي الأســاليب  ويعتمــد نــوع النظــام الرقــابي المتبــع في بلــد مــا علــي الآثــار المترتبــة علــى حجــم الممارســات و المصــادر الخاضــعة للرقابــة
خـر يسـند بعـض مهـام التفتـيش أو كلذ في ةعبتلما ةداتعلما ةيباقرل هاذب ةمئاق تاطلسلا ضعب نوكتف ةيباقرلا ماهلما ذيفنت ةيلآ فلتتخ دقو ، دلبلاتا تماما و البعض الآ

ـصالخا وـقو ، ةـكت دـئيلها نوـيباقرلا ةـمئاق ةـب ةهاذتا فيمــا يتعلــق بالمعرفــة التقنيــة المتخصصــة أوقــد  التقــويم أو غيرهــا مــن المهــام لمختلــف الوكــالات الحكوميــة أو العامــة
 -تطلب مشورة الخبراء الاستشاريين واللجان الاستشارية و تشمل الوظائف العامة للهيئة الرقابية ما يلي :

عاعاو ت ه ةـطبترلما ةيعاعـشلإا رداـصلما و تاـسراملما هذـبه صيـخترلابـا رهنـا باسـتيفاء تقويم طلبات الترخيص بتنفيذ ممارسات تـؤدى أو قـد تـؤدى إلى التعـرض للإ
لمعــايير و لتحقيــق بعــض الشــروط المحــددة وإجــراء عمليــات تفتــيش دوري للتحقــق مــن الالتــزام بالشــروط ، وتطبيــق أي إجــراءات ضــرورية لضــمان الالتــزام بــاللوائح و ا

ه صيخترلاو اهليجستلو تاسراملما في ةمدختسلما رداصلما نع با مع مراعاة استثناء أو إعفاء مصادر أوممارسـات معينـة مـن هذه الأغراض يلزم توفير آليات للإبلا
 ضـمان وجـود خطـط مناسـبةالاشتراطات الرقابية تحت ظروف معينة ، كما يلزم اتخاذ تدابير لمراقبة المصادر و رصدها و مراجعتها و التحقق منها والتفتيش عليهـا ول

لكـــل ممارســـة تم للتصــدي للحـــوادث الإشــعاعية أو إجـــراء التــدخلات في حـــالات الطــوارئ و يلـــزم تقـــويم فعاليــة تـــدابير الوقايــة مـــن الإشــعاعات والأمـــان الإشــعاعي 
 ملل لمتلمحا رثلأا لياجمإو، اهصيخرمه نوذألما ةسرابا .

رقابيــة و الالتــزام باتســاق عمليــة تطبيــق الإجــراءات الرقابيــة مــع كفالــة حــق الــنقض مــن جانــب ويجــب مراعــاة الدقــة في تحديــد صــلاحيات المفتشــين التــابعين للهيئــة ال
لـزم أن تـوفر الهيئـة المسؤولين عن المصادر ، ويجب توخى الوضـوح في التوجيهـات المعطـاة للمفتشـين و الأشـخاص القـانونيين الخاضـعين للرقابـة علـي حـد سـواء وقـد ي

فاء المتطلبات الرقابية المطلوبة في مختلف الممارسات وذلك علـي سـبيل المثـال في وثـائق خاصـة بالمبـادئ التوجيهيـة في مجـال الرقابـة و الرقابية إرشادات عن كيفية استي
وحصـولهم علـي المرافـق يجب تعزيز روح الانفتاح والتعاون بين الأشخاص القـانونيين الخاضـعين للرقابـة والمفتشـين وهـو مـا يتضـمن تسـهيل وصـول المفتشـين للمبـاني و 

 المعلومات .
ي و الجمــاعي بالأمــان مــن و هنـاك مســؤولية إضــافية للهيئـة الرقابيــة تتمثــل في مطالبـة جميــع الأطــراف المعنيــة بإكسـاب ثقافــة تتعلــق بالأمـان ، وتتضــمن الالتــزام الفـرد

هم الأفـراد علـي مسـتويات الإدارة العليـا لتشـجيع روح الاستفسـار والـتعلم و جانب العاملين و الإدارة و الرقباء و واجبات جميع الأفـراد إزاء الوقايـة و الأمـان بمـن فـي
مثــل الخــبرة العامــة و  عــدم التواكــل فيمــا يتعلــق بالأمــان ، و يلــزم أن تراعــى كــل مــن الهيئــة الرقابيــة و الأشــخاص القــانونيين الخاضــعين للرقابــة علــي النحــو الواجــب

 عاعات و أمان المصادر .التطورات الجديدة في ميدان الوقاية من الإش
عـنى  فتحـدد بشـكل عـام كلذب دوصقلما و هتاذب فرطل ةهجوم تسيل يرياعلما هذله ةيسيئرلا تابلطتلما نم يرث ه ءاـفولا يـغبني هنابـذه المتطلبـات مـن قبـل الطـرف الم

 الطرف المعنى المسؤول عن تنفيذ المتطلبات .
 -:   و نخلص إلى أن هدف معايير الأمان الأساسية

بالأعمـال المفيـدة  هدف هذه المعـايير تقـديم التوجيـه الـلازم لحمايـة الإنسـان مـن الأخطـار الضـارة الناجمـة عـن تـأثيرات الإشـعاع المـؤين مـع الاسـتمرار بالقيـام-1     
 التي يصاحبها التعرض للإشعاع .

لك علـي الممارسـات القائمـة و الـتي تـؤدى إلي التعـرض للإشـعاع المـؤين والخاضـعة يجب تطبيق هذه المعايير على المنابع الجديدة أو الممارسـات المحدثـة و كـذ-2     
 لرقابة السلطة المختصة . (*)

 -تشتمل هذه المعايير علي المواضيع التالية :
 تعاريف و شروط نظام التبليغ و التسجيل أو الترخيص .-     
 نظام تحديد الجرعات .-     
 التعرض المهني للإشعاع .-     
 التعرض الطبي للإشعاع .-     
 تعرض عموم الناس للإشعاع باستثناء التعرضات الطبية و التعرض العرضي الطارئ .-     
 تعاريف المصطلحات المستخدمة و شرحها .-    

 
 خلفيه :
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*عنـدما أعلـن أن "معـايير الأمـان الأساسـية  1960رس مـا –قد أقر مجلـس محـافظي الوكالـة أول تـدابير للوقايـة مـن الإشـعاعات و الأمـان الإشـعاعي في أزار        
 1962يونيـه  –ران عاعـشلإا نـم ةـيلودلا ةنجللا تايصوت ىلع ناكملإا ردقب موقتس ةلاكولا اهعضتس تيا" ت مجا رـقأ و.للـس أول معـايير أساسـية للأمـان في حزيـ

 * . 1967بعه منقحة في *من سلسلة وثائق الأمان و صدرت ط 9و تولت الوكالة نشرها في العدد رقم 
مــن سلســلة وثــائق الأمــان *.وشــارك في رعايــة هــذه الطبعــة كــل مــن الوكالــة ومنظمــه  9للعــدد رقــم 1982كمــا أصــدرت الوكالــة طبعــه منقحــه ثالثــة باعتبارهــا طبعــه 

اتخــذت خطــوه مهمــة علــى طريــق  1990لصــحة العالميــة و في العمــل الدوليــة ووكالــة الطاقــة النوويــة التابعــة لمنظمــة التعــاون والتنميــة في الميــدان الاقتصــادي ومنظمــة ا
) لتكـون محفـلا   IACRSعاعشلإا نم ةياقولا قيساو ت في يعاعشلإا ناملأا مجالال الـدولي فقـد أنشـئت لجنـه مشـتركة بـين الوكـالات معنيـة بالأمـان الإشـعاعي (

 . للتشاور و التعاون في مسائل الأمان الإشعاعي بين المنظمات الدولية *
مـة الفـاو و الوكالـة الدوليـة وكانت اللجنة الدولية المشتركة تضم في البداية لجنة الاتحادات ألا وروبيه و مجلس التعاضد الاقتصادي ( الـذي لم يعـد لـه وجـود ) و منظ

الاقتصادي و لجنة الأمم المتحدة العلمية المعنية بآثـار الإشـعاع  للطاقة الذرية و منظمة العمل الدولية ووكالة الطاقة النووية التابعة لمنظمة التعاون و التنمية في الميدان
للجنـة المشـتركة كـل مـن الذرى و منظمة الصحة العالمية و في وقت لاحق انضمت إلى اللجنة المشـتركة منظمـة الصـحة للبلـدان الامريكيـه و يتمتـع بمركـز المراقـب في ا

 جنة الدولية للوحدات و المقاييس ألا شعاعيه و اللجنة الدولية للتقنيات الكهربائية .و الل ICRP اللجنة الدولية للوقاية من الإشعاعات  
ن الإشـعاعي تعزيـز التوافـق و و الرابطة الدولية للوقاية مـن الإشـعاعات و المنظمـة الدوليـة للتوحيـد القياسـي و تسـتهدف اللجنـة المشـتركة بـين الوكـالات المعنيـة بالأمـا

 ما يتعلق بمجالات الاهتمام المشترك التالية :التنسيق بين السياسات في
 تطبيق مبادئ الوقاية من الإشعاعات و الأمان الإشعاعي ومعاييرها و قواعدها و ترجمتها إلى قواعد رقابية .-
 تنسيق البحث و التطوير و تحسين التعليم و التدريب .-
 ا و المعرفة الفنية .تعزيز و تبادل المعلومات على نطاق واسع وتسهيل نقل التكنولوجي-
 تقديم خدمات الوقاية الإشعاعية و الأمان الإشعاعي .-

المصـادر ألا شـعاعيه تسـمى وفى هذا الإطار أنشأت المنظمات الراعيـة امانـه مشـتركة لإعـداد معـايير الأمـان الاساسـيه الدوليـة للوقايـة مـن الإشـعاعات المؤينـه ولامـان 
 الباب . فيما يلي" معايير " التي يتضمنها هذا

ت فيمــا بعـد و التطــورات الــتي وتولـت الوكالــة تنسـيق أعمــال الامانـه المشــتركة وتحـل هــذه المعـايير محــل المعــايير الدوليـة الاساســيه السـابقة و تتضــمن المعرفـة الــتي اكتسـب
 عاعشلإا نم ةياقولا ليامج يلمع تثاو ت و يعاعشلإا ناملأا مجالالات الأخرى ذات الصلة .

 1928وهـى منظمـة علميـه غـير حكوميـة تأسسـت عملـي  I CRPالمعـايير بصـوره أساسـيه علـى توصـيات اللجنـة الدوليـة للوقايـة مـن الإشـعاعات  وتعتمـد هـذه
 *.1991لوضع مبادئ أساسية و توصيات للوقاية من الإشعاعات وصدرت أحدث توصيات للجنة عام 

) الـذي (INSAGه ىصوأ تيلا ئدابلما رابتعا يلع يربا الفريق الاستشاري الدولي للأمان النـوويوفضلا عن ذلك فانه فيما يتعلق بأي اختلاف تأخذ هذه المعا
تحت رعاية الوكالة "مفاهيم الأمان النووي "وكثير من هذه المبادئ له صله بمصادر ومنشآت إشعاعية بخلاف المنشآت النووية والكميـات و  1985يطور منذ عام 

 ه تصوأ تيلا تادحولا و تايمكلا لولأا ماقلما في يه يريابا اللجنة الدولية للوحدات و المقاييس الوحدات المستخدمة في هذه الم
  .)1960*الوكالة الدولية للطاقة الذرية وتدابير الصحة و الأمان التي وضعتها الوكالة (

 
  . 117صفحة  IAEA/GC(xxxv)/953,الوثيقة 1990انظر التقرير السنوي للوكالة لعام 

 .                                INFCIR/18/Rev.1,IAEA,vienna 1976) . INFCIRC/18, IAEA,Vienna(1960) ايير الأمان و تدابير الأمان التي وضعتها الوكالة"مع
               *INTERNATIONAL ATOMIC ENERGY AGENCY, basic safety standards for radiation protection, safety No.9 ,IAEA, Vienna (1962).     

*INTERNATIONAL ATOMIC ENERGY AGENCY, basic safety standards for radiation protection (1967Edition), safety No.9 ,IAEA, Vienna 

(1962). 
*INTERNATIONAL ATOMIC ENERGY AGENCY, basic safety standards for radiation protection (1982Edition), safety No.9 ,IAEA, Vienna 

(1982). 
دونـه لوقايـة العـاملين ألاشعاعيه وهي منظمه شقيقه للجنة الدولية للوقاية من الإشعاعات وتم إصدار مدونات وأدله في مجالات مثل إصدار منظمة العمـل الدوليـة م

المرضـى في تطبيقـات الإشـعاع من الإشعاعات وكذلك مطبوعات أخرى ذات صله أصدرت منظمة الصـحة العالميـة عـددا مـن الوثـائق الـتي تتصـل بأمـان العـاملين و 
 الطبية .
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 النطاق
حكـام الدسـتورية تتضمن هذه المعايير متطلبات أساسية يتعين استيفاؤها في جميع ألا نشطه التي تنطوي على تعرض للإشعاعات وتستند قـوة المتطلبـات إلى الأ     

ـكل اتهاعيرـــفتت يـهعم قـمك ، اـنأ اـصقي لا هه دبــا أن تحــل محــل أحكــام القــوانين و  للمنظمـات الراعيــة ولا يترتــب علــى المتطلبــات أي التــزام علــى الــدول بــأن تعــدل
الهيئـات المتخصصـة المعنيـة اللوائح أو المعايير الوطنية السارية ولكنها تستهدف أن تكون بمثابة دليل عملي للسلطات و الدوائر العامة وجهات العمـل و العـاملين و 

ت التجارية و اللجان المعنية بالأمان و الصحة ، وتغطى هذه المعايير نطاقا عريضا من الممارسات والمصادر الـتي تـؤدى أو يمكـن بالوقاية من الإشعاعات و المؤسسا
ف بــاختلاف أن تـؤدى إلى تعــرض للإشـعاعات ، ولــذلك صــيغت كثـيرا مــن المتطلبـات بعبــارات عامــة مـن هنــا قــد يتطلـب الأمــر تطبيـق أحــد المتطلبــات بطريقـه تختلــ

 ع الممارسات أو المصادر وتبعا لطبيعة العمليات واحتمالات التعرض .أنوا 
ينطبــق في كــل حالــه  ولا تنطبــق المتطلبــات جميعهــا علــى كــل ممارســة أو علــى كــل مصــدر إشــعاعي إذ أن الأمــر مــتروك للهيئــة الرقابيــة المناســبة لتحديــد أي المتطلبــات

عتقــد أن معــايير الوقايــة الــتي تحقــق هــذا الغــرض ســوف تكفــل أيضــا ألا يتعــرض أي نــوع آخــر مــن الأحيــاء ويقتصــر نطــاق هــذه المعــايير علــى وقايــة البشــر وحــدهم وي
 للتهديد كمجموعة حتى لو تعرض بعض أفراد النوع للضرر .

هـا مـن الجسـيمات الـتي يمكـن أن وفضلا عن هذا لا تنطبق هـذه المعـايير إلا علـى الإشـعاعات المؤينـه وهـى أشـعة جامـا والأشـعة السـينية وجسـيمات ألفـا و بيتـا وغير 
مـراء ، كمـا أ�ـا تستحث التأين وهى لا تنطبق على الإشعاعات غـير المؤينـة مثـل الموجـات الصـغرى و الأشـعة فـوق البنفسـجية و الضـوء المنظـور و الأشـعة تحـت الح

هو ألا واحد من مصادر المخـاطر العديـدة في الحيـاة وبأنـه ينبغـي ألا مراقبة للجوانب غير الإشعاعية الأخرى للصحة و الأمان وتعترف هذه المعايير بأن الإشعاع ما 
 يقتصر تقويم المخاطر المرتبطة بالإشعاعات على مقارنتها مع فوائدها وإنما يجب النظر إليها أيضا من منظور المخاطر الأخرى . 
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ينية و المعــادن المشــعة أن التعــرض لمســتويات عاليــة مــن الإشــعاعات يمكــن أن يســبب أضــرارا ســريريه (إكلينيكيــة ) عــرف منــذ الدراســات الأولى عــن الأشــعة الســ     

قيـد الحيـاة بعـد لأنسجة جسم الإنسان وبالإضافة إلى ذلـك أوضـحت الدراسـات الوبائيـة الطويلـة المـدى للسـكان الـذين تعرضـوا للإشـعاعات ولاسـيما البـاقين علـى 
أن التعــرض للإشــعاعات ينطــوي أيضــا علــى تــأثير بطــئ المفعــول يتمثــل في حــث تكــوين الأورام  1945ازاكى في اليابــان بالقنابــل الذريــة عــام ضــرب هيروشــيما ونجــ

يــة بمــا في نشــآت النوو الخبيثــة ، لــذلك يلــزم إخضــاع الأنشــطة الــتي تنطــوي علــى التعــرض للإشــعاعات مثــل إنتــاج واســتخدام المصــادر المشــعة والمــواد المشــعة وتشــغيل الم
 ذلك التصرف في النفايات المشعة لمعايير معينة للأمان وذلك لوقاية الأشخاص الذين يتعرضون للإشعاعات .

إزالتهـا تمامـا وعـلاوة و الإشعاعات و المواد المشعة هي سمـات طبيعيـة ودائمـة للبيئـة لـذلك فـان المخـاطر المرتبطـة بـالتعرض للإشـعاعات يمكـن الحـد منهـا فقـط ولـيس 
 ذلك فان استخدام الإشعاعات التي من صنع الإنسان بدأ ينتشر على نطاق واسع . على

لة أساسـية لمكافحـة فمصادر الإشعاعات ضرورية للرعاية الصحية الحديثة و اللوازم الطبية الوحيدة الاستخدام و التي تعقم بواسـطة الإشـعاع الكثيـف أصـبحت وسـي
ـيوـعلاو ةـشلأاب جلاـه ةعـمومع وـج اـم ءزـلجاعم نـثيبلخا مارولأا ةـساو ةـقاطلا مادختـيوونلا ةـقيبطتو ةهاجتنم تاتــا الأمــراض ويمثــل الطــب الإشــعاعي أداه تشــخيص ح

 الثانوية أي الإشعاعات و المواد المشعة آخذ في الزيادة في جميع أنحاء العالم مما يفيد الملايين من الناس .
لفوائــد الـتي تتحقـق مـن اســتخدام الإشـعاعات ومـع ذلـك يجــب الحـد مـن هـذه المخــاطر و الوقايـة منهـا عــن مجا لوـبق فـقوتلتمـع للمخــاطر المرتبطـة بالإشـعاع علـى ا

 طريق تطبيق معايير الأمان الإشعاعي وتكفل هذه المعايير تحقيق التوافق الدولي المرغوب لبلوغ هذا الغرض .
ـضيفتسلمـلا ةـضا تيه تعلطبــا منظمــات علميــة وهندســية علــى الصــعيدين الــوطني  وتعتمــد هــذه المعــايير علــى المعلومــات المستخلصــة مــن أعمــال البحــث التطــويري

 على الخبرة  والدولي عن الآثار الصحية للإشعاعات وعن التقنيات اللازمة لامان تصميم و تشغيل المصادر المشعة و الأماكن المستخدمة فيها كما تعتمد
وهـى هيئـة  UNSCEARلإشعاعية و النووية وتقـوم لجنـة الأمـم المتحـدة العلميـة المعنيـة بآثـار الإشـعاع الـذرى المكتسبة في بلدان كثيرة في مجال استخدام التقنيات ا

بجمــع وتقــويم ونشــر المعلومــات المتعلقــة بالآثــار الصــحية للإشــعاعات وبمســتويات التعــرض للإشــعاعات مــن مختلــف المصــادر وقــد  1955ـشنهأتا الأمــم المتحــدة في 
 الاعتبــار عنــد وضــع هــذه المعــايير وتشــجع هــذه المعــايير بطريقــة ضــمنية صــانعي القــرارات علــى تقــدير الأهميــة النســبية للمخــاطر المختلفــة أخــذت هــذه المعلومــات في

 الأنواع وللموازنة بين المخاطر و الفوائد .
ايير هــي المبــادئ الــتي وضــعتها اللجنــة الدوليــة للوقايــة مــن و ممــا ســبق نجــد إن مبــادئ الوقايــة مــن الإشــعاعات و مبــادئ الأمــان الإشــعاعي الــتي تقــوم عليهــا هــذه المعــ
 الإشعاعات و وضعها الفريق الاستشاري الدولي للأمان النووي وضعت في تلخيص مبسط لهذه المبادئ :

ملتمـع المعـرض للإشـعاع يفـوق الضـرر  ينبغي ألا تعتمد أي ممارسة تسبب أو يمكن أن تسبب التعرض للإشعاع ألا إذا كان النفع المتحقق منها للأفـراد المعرضـين أو
يمـا يتعلـق بنـوع النشـاط الإشعاعي الذي تسببه أو يمكن أن تسببه ( أي أنه يجب أن يكون للممارسة ما يبررها فعادة ما يظهر الامتثال لمبدأ التبرير بشكل واضح ف
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الجرعـات الفرديـة الناجمـة عـن الجمـع بـين التعرضـات مـن جميـع الممارسـات عن طريق وجود أو وضع تشـريعات تتعلـق خصيصـا بنـوع النشـاط ) ، وينبغـي ألا تتجـاوز 
ظل الظروف السائدة  ذات الصلة حدود جرعة معينة ، وينبغي أن تكون جميع المصادر و المنشآت الإشعاعية مزودة بأفضل ما يمكن من تدابير الوقاية و الأمان في

ين يتعرضــون للإشــعاعات عنــد أدنى حــد معقــول مــع مراعــاة العوامــل الاقتصــادية و الاجتماعيــة ، بحيــث يكــون حجــم و احتمــال التعرضــات وعــدد الأشــخاص الــذ
لاتشكل جزء من ممارسة وينبغي  الحد من الجرعات الصادرة منها والمخاطر التي تنطوي عليها و ينبغي التقليل من التعرض للإشعاع بسبب المصادر الإشعاعية التي 

لــك مــا يــبرره ، وينبغــي أن تتحمــل الشخصــية القانونيــة ( الاعتباريــة ) المــأذون لهــا بــأداء ممارســة مــا تنطــوي علــى مصــدر إشــعاعي عــن طريــق التــدخل عنــدما يكــون ذ
 المسؤولية الأولى عن الوقاية و الأمان و ينبغي غرس ثقافة  تتعلق بالأمان لتنظيم المواقف والسلوك فيما يتصل بوقاية 

INTERNATIONAL COMMISSION ON RADIOLOGICAL PROTECTION, 1990 RECOMMENDATIONS OF THE* INTERNATIONAL 

INTERNATIONAL COMMISSION ON RADIOLOGICAL PROTECTION, PUBLICATION NO.60, PERGAMON PRESS, OXFORD AND New 

York )1991.(  
تأمين الوقاية والأمان من خلال الإدارة الجيدة و الهندسة السليمة و توكيد الجـودة وأمان جميع الأفراد و المنظمات الذين يتعاملون مع المصادر الإشعاعية كما ينبغي 

 و تدريب العاملين و تأهيلهم و إجراء تقويمات شاملة للأمان و الاهتمام بالدروس المستخلصة من الخبرة و البحوث .
 
 

 التشريعات الدولية للوقاية من الإشعاع  2-1-2
 ف نلقى الضوء على بعض التشريعات الدولية للوقاية من الإشعاع عامة و التشريعات المصرية خاصة :في الدراسة الحالية سو      

 التشريعات المصرية .
 . ICRP توصيات اللجنة الدولية للوقاية من الإشعاع  

 . IAEA توصيات الوكالة الدولية للطاقة الذرية 
 

 التشريعات المصرية 
 59 القــوانين و اللــوائح الــتي تنظــيم العمــل بالإشــعاعات المؤينــة و الوقايــة مــن أخطارهــا و لا يــزال يطبــق في مصــر القــانون رقــم يمكــن تصــنيف التشــريعات المصــرية إلى

 و الخاص بتنظيم العمل بالإشعاعات المؤينة و الوقاية من أخطارها و من أهم ملامح هذا القانون البنود التالية : 1960لعام 
 خصي .البند الخاص بالترخيص الش -

و أن يكـون قـد أتم لا يجوز استعمال الإشعاعات المؤينـة بأيـة صـفة ألا للشـخص المـرخص لـه وتم تحديـد الشـروط الواجـب توافرهـا طبقـا لنـوع النشـاط الـذي يقـوم بـه 
 .بنجاح دورة في مجال استخدام الإشعاع المؤين والوقاية من أخطاره من هيئة الطاقة الذرية المصرية أو من معهد معتمد 

د القــانون ويتغــير الشــرط طبقــا لنــوع العمــل الــذي يقــوم بــه الشــخص إذا كــان اســتخداما طبيــا يجــب تــوفير التأهيــل المطلــوب للاختصــاص في هــذا التخصــص كمــا حــد
 المصري التأهيل المناسب للعمل لفيزيائي صحي أو خبير في الوقاية الإشعاعية .

 البند الخاص بالترخيص المكاني . -
المصــري ضــرورة تــوافر وجــود مشــرف وقــائي للهيئــات و الشــركات و غيرهــا الــتي يتــوفر لــديها مصــادر إشــعاعية و عليــه التأكــد مــن تطبيــق اشــتراطات  اشــترط القــانون

 الوقاية الإشعاعية .
 البند الخاص بالهيئة المختصة 

 تنظيم العمل بالإشعاعات المؤينة و الوقاية من أخطارها .حدد القانون المصري كلا من وزارة الصحة و هيئة الطاقة الذرية بأ�ا الهيئات المختصة ب
 
 
 

 المتطلبات الرئيسة 2-1-3
 لأمان .تحدد هذه المعايير المتطلبات الرئيسية اللازمة لوقاية الناس من التعرض للإشعاع المؤين ولامان المنشآت و تسمى فيما يلي الوقاية و ا:       الغرض
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 يستثنى من هذه المعايير أي تعرض لا يمكن إخضاع مقداره أو احتمالاته للرقابة بصورة أساسية وفقا لمتطلبات هذه المعايير.:  الاستثناءات               
 -تشتمل المصادر التي تقع في نطاق أي ممارسة تنطبق عليها متطلبات ممارسات هذه المعايير ما يلي ::       المصادر

 ة التي تحتوى على مواد مشعة أو تنتج إشعاعات بما في ذلك المصادر المختومة و المصادر الغير مختومة ومولدات الإشعاع المواد المشعة والأجهز               
 والمعدات النقالة للتصوير بالأشعة .              

 دات المعالجة بالإشعاع .المنشآت و المرافق التي تحتوى على مواد مشعة أو أجهزة تصدر عنها إشعاعات بما في ذلك وح-            
 شأة أو تطبيق متطلبات هذه المعايير على كل مصدر فردى للإشعاعات داخل المنشاءه أو مرفق أو علي المنشأة أو المرافق بالكامل إذا اعتبرت المن-            

 المرفق مصدرا من المصادر حسب الاقتضاء وفقا لمتطلبات الهيئة الرقابية .                 
 التعرضات التي تنطبق عليها متطلبات هذه المعايير هي أي شكل من أشكال التعرض المهني أو التعرض الطبي أو تعرض الجمهور بسبب أي      :  التعرضات 

 . ممارسة ذات صلة أو أي مصدر يقع في إطار الممارسة بما في ذلك التعرضات العادية و التعرضات الممكنة على السواء              
 

 فلسفة الوقاية الإشعاعية  2-1-4
د أدنى حيـث أن أســاس العلاقــة بــين الجرعــة الإشــعاعية المنخفضــة و احتماليــة حــدوث أثــر متـأخر هــي علاقــة خطيــة في أساســها بــدون عتبــة للجرعــة ( بــدون حــ     

الأمان النووي مبنية على هذا الأسـاس ، وحيـث انـه لا يوجـد حـد أدنى للجرعة ) يجب أن يكون رسم السياسة العامة والفلسفة العلمية لعمليات الوقاية الإشعاعية و 
قدر صغير مـن الخطـورة و للجرعة المنخفضة يعنى انه لا يوجد جرعة آمنة مطلقا وأن أي قدر صغير من الجرعة الإشعاعية من خارج الأشعة الطبيعية القاعدية يقابله 

ن الخطــورة الجماعيــة قــد تشــكل أمــر يجــب أخــذه في الاعتبــار في رســم السياســات مــن ناحيــة الوقايــة الإشــعاعية المهــم في هــذا الشــأن أن الخطــورة الفرديــة ضــئيلة ولكــ
لإشـعاعي لجرعـة إشـعاعية والذي يجعل الموضوع ذات أهمية خاصة هي قلة المعلومات المتاحة لدينا علميا عن حقيقـة الآثـار المتـأخرة المحتمـل حـدوثها نتيجـة التعـرض ا

 رعة منخفض .منخفضة ومعدل ج
را لابــد منــه وذلــك للإقــلال مــن وهــذا الأمــر يجعــل الاهتمــام بمفــاهيم الوقايــة الإشــعاعية و الأمــان النــووي أمــرا ضــروريا و اتبــاع التعــاليم الوقائيــةوالاحتياطات الآمنــة أمــ

ات للوقاية من مخاطر الإشعاعات المؤينة هـي اكثـر تطبيقـا واهتمامـا الخطورة الفردية و الخطورة الجماعية للإشعاعات المؤينة و من المعروف أن هذه التعاليم والاحتياط
 من أي صناعة تكنولوجية أخرى.

 
 Radiation Protection Rules قواعد و مبادئ الوقاية الإشعاعية   

المتــأخر ســواء الجســدي أو الــوراثي قليــل  إن هــدف الوقايــة الإشــعاعية هــو منــع التعــرض الإشــعاعي الحــاد للعــاملين و الحفــاظ علــى أن تكــون كميــة الضــرر الإشــعاعي
عـن منـابع داخـل بقدر الإمكان و كمـا أسـتخدم في هـذه المعـايير تعـرض أي إنسـان للإشـعاع المـؤين وهـو التعـرض النـاتج عـن منـابع خـارج الجسـم و التعـرض النـاتج 

فـة الـتي تسـتخدم الإشـعاع أو المـواد المشـعة يجـب الـتحكم فيهـا وذلـك جسم الإنسان و التعرض الكلى وهو مجموع التعرضين الخارجي و الـداخلي و الأنشـطة المختل
 لمقارنة المزايا و العيوب و على ذلك فالوقاية الإشعاعية تعتمد على الأسس التالية :

 يجب تحاشى تماما التعرض الإشعاعي الغير ضروري . -
جع إلى اللوائح و قوانين الوكالة الدولية للطاقـة الذريـة ) للجرعـة الإشـعاعية ولا يسـمح توجد حدود ( تحدد طبقا لكل دوله و في حالة عدم توافر هذه الحدود فير  -

 حومسلما ةعرلجا ىدعتي نأ ناسنإ ي هبا .
المغلقة فان حـدوث المشعة عند تداول المصادر المشعة غير المغلقة فيجب أن تؤخذ احتياطات وقائية كثيرة لمنع خطورة التلوث بالمواد المشعة أما في حالة المصادر  -

 التلوث الإشعاعي بواسطة استخدام هذه المصادر أمر غير ممكن الحدوث .
 يجب التحكم في التلوث الإشعاعي و ذلك بإجراء قياس دوري لتحديد المستوى الإشعاعي . -
 ه نيذلا صاخشلأبم بعض الجروح من العمل . يجب منع تناول الطعام أو الشراب أو التدخين في المناطق التي تستخدم المواد المشعة و يمنع تماما -
 

 الحدود المستخدمة في الوقاية الإشعاعية 
  *                                                                                           Primary Dose Equivalent Limitsحدود مكافئ الجرعة الأولية       -
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) في عامل النوعية (   D) هو حاصل ضرب الجرعة الممتصة ( Hوأن مكافئ الجرعة الفعال (   Dose Equivalentية المتعلقة بمكافئ الجرعة تعتمد الحدود الأول
Q  ) وفي (N  حيث أن (N . هو حاصل ضرب سائر العوامل المعدلة الأخرى 

      e   ffective Dose Equivalent                                                     حدود مكافئ الجرعة الفعال                                     -     
 . Tهو متوسط مكافئ الجرعة في الأنسجة  Ht) يعرف كما يلي   Heمكافئ الجرعة الفعال ( 

 Wt    هــو عامــل الترجــيح و الــذي يمثــل نســبة الأذى مــن التــأثيرات العشــوائية الناتجــة في الأنســجةT  إلي الأذى الكلــى مــن هــذه التــأثيرات عنــدما يتعــرض الجســم
 للتشعيع المتجانس . 

أو نسـيج وكـذلك تتغير الآثار الحيوية المختلفة بتغير مكافئـات الجرعـة لكـل عضـو أو نسـيج و يمكـن عامـل المخـاطرة مـن تقـدير الضـرر النـاتج مـن تعـرض كـل عضـو 
 ) نسبة الضرر الناتج من التشعيع المنتظم لكامل الجسم و بالتالي فأن مكافئ الجرعة الفعال  W  tالضرر الكلى و تمثل عوامل الترجيح الملائمة ( 

 He = Wt   Ht      
و يتضــح مــن هــذه المراجعــة المــوجزة للمميــزات الرئيســية للآثــار الإشــعاع   هــي نفــس الضــرر الكلــى مهمــا كــان توزيــع الجرعــة في الجســم Heو هــو يتضــمن قيمــه معينــه 

لعشـوائية فقـد أفـترض انه يمكن بلوغ الوقاية المطلقة من الآثار اللاعشوائية عن طريـق وضـع حـدود الجرعـة تكـون أقـل مـن قيمـة الحـد الأدنى أمـا في حالـة الآثـار ا الحيوية
 ثل تلك الآثار .بحذر شديد عدم و جود الحد الأدنى و بناء على ذلك فأنه حتى الجرعات المنخفضة جدا تتضمن زيادة معينة في احتمال حدوث م

عبـر  يجـب بلوغهـا و لهذا فان مشكلة الوقاية مـن الآثـار العشـوائية انقلبـت إلي مشـكلة اختيـار مسـتوى مقبـول مـن المخـاطر و علـى هـذا يمكـن تلخـيص الأهـداف الـتي
 -الوقاية الإشعاعية كما يلي :

      منع حدوث ضرر من الآثار اللاعشوائية .                                 -
 اختزال تكرار الآثار العشوائية إلي مستوى منخفض انخفاضا يعتبر مقبولا .- 

 ) :4كما هو موضح فى الجدول ( ICRP ) للهيئةالدولية للوقاية الاشعاعية  26( المنشور  W tحددت الهيئة الدولية للوقاية الإشعاعية مقادير عامل الترجيح 
 

 ل الضرر النسبيعام النسيج عامل الضرر النسبي النسيج
 ,03 الغدة الدرقية  ,25 الغدد التناسلية 

 ,03 سطوح العظم ,15 الثديان
 ,30 الباقي ,12 نقى العظم الأحمر

   ,12 الرئة
 ) يوضح حدود مقادير عامل الترجيح  4جدول ( 

 
لقى أعلى مكافئات للجرعة و يمكن إهمال تعرض كـل الأنسـجة المتبقيـة , لعامل الترجيح لكل من الأعضاء أو الأنسجة الخمسة المتبقية التي تت06يستخدم المقدار 

القولون الهابط على أ�ا أربعة أعضاء مختلفـة أمـا مكافئـات  –القولون الصاعد  –المعي الدقيقة  –المعدة  –الأخرى و يجب معالجة الأقسام العائدة للجهاز الهضمي 
, 01و عدســة العــين فليســت معتــبرة في حســاب مكــافئ الجرعــة الفعــال ولكــن يمكــن اســتخدام عامــل الترجــيح  الجرعــة لليــد و الســاعد و الرجــل و الكاحــل و الجلــد

 لتقدير الضرر الذي يصيب مجموعة من السكان من إشعاع قد ينجم عنه الإصابة بالسرطان المهلك نتيجة تعرض الجلد له .
 
 
 

 ICRP  ) للهيئةالدولية للوقاية الاشعاعية   26*( المنشور 
 

 الحالة المثلى في الوقاية الإشعاعية 
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ذا في ضترــ مجا تاــجرد ضــعب نمــضتي نأ عاعــشلإل ضرــعت يألازفــة لــذا يجــب أن تجعــل جميــع التعرضــات منخفضــة إلي أدنى قــدر ممكــن معقــول يمكــن بلــوغ هــ  
بالطريقــة الكميــة علــي وجــه التخصــيص كــدليل للســلطة  المطلــب الأساســي بطريقــة كيفيــة في العمــل التشــغيلى و بطريقــة كميــة في اختيــار أســس التصــميم أو حــتى

تقــويم مــدى ـصتخلمـنع ةـض و دـبلطتملل اهعـيمكلا تاـثم ةـلحا لـلما دوده صخربــا أو مســتويات الإســناد للأعمــال المتبعــة و يجــب أن يكــون هــدف التحليــل الكمــي 
 ) . 5الكلفة أي التقويم الأمثل و الدى يوضحه الشكل ( إمكانية تخفيض التعرضات و يمكن أن يتم هذا التقويم بتفاصيل تحليل النفع مقابل 

 

 ) يوضح الحالة المثلى للوقاية للاشعاعية 5شكل ( 
لأدنى لتخانـة الـدروع بعد تنفيذ التقويم في الظروف المثلى قد ترغب السلطات القومية المختصة اسـتخدام النتـائج كأسـاس للحـدود المرخصـة مثـال ذلـك تعيـين الحـد ا

 ديد أكبر معدل للتعرض قرب مصادر الإشعاع ،وعلي هذا فأن أمثلة معامل الوقاية يمكنه أن يتخذ قيما مثل تخانة الدرع الوقائي .الواقية وتح
وري بإعـداد دليـل مرشـد يتعلـق بالأمثلـة الكميـة لـذلك سـيكون مـن الضـر   IAEAو الوكالة الدولية للطاقـة الذريـة  ICRPتقوم اللجنة الدولية للوقاية الإشعاعية 
 فيما يتصل بالأمثلة الكمية .  IAEAو   I CRPعندما يتيسر ذلك الرجوع إلي تقارير 

تصــبح الأمثلــة أكثــر مــن المتوقــع أن تســتخدم طريقــة الأمثلــة الكميــة المشــروحة ســابقا بشــكل أساســي في تصــميم المنشــأ ووضــع الــبرامج الواســعة للوقايــة الإشــعاعية و 
 منشأ قائمة .نوعية عندما تطبق علي فكرة تشغيل 

 
                                                                                                     Optimization Of Radiation Protectionأمثلة الوقاية الإشعاعية :

عد بشكل يضمن أن يكون التعرض للأشعة بأدنى حد يمكـن التوصـل إليـه  يجب أن يتم إنجاز عمليات التصميم و التخطيط وتشغيل المنابع و المختبرات فيما ب     
 -اعية :مع الأخذ في الاعتبار العوامل الاقتصادية و الاجتماعية في إنجاز هذه العمليات و من المستويات المرجعية المستخدمة في الوقاية الإشع

     Recording Levelمستوى التسجيل  -1
ن قبـل الســلطة المختصـة لمكـافئ الجرعــة أو لمكـافئ الجرعـة الفعــال أو لمـا يـتم تناولــه مـن مـواد مشــعة بحيـث تكـون البيانــات المسـجلة فــوق هـو المسـتوى المعــرف مـ     

 ذلك المستوى مهمة و جديرة بالتسجيل و الحفظ .
    Investigation Levelمستوى الاستقصاء  -2

 و ما يتم تناوله من مواد مشعة يجدر إجراء استقصاءات أخرى عند تجاوزها .هي قيم مكافئ الجرعة أو مكافئ الجرعة الفعال أ     
    Intervention Levelمستوى التدخل  -3

 تعين السلطة المختصة أو إدارة المنشأة مسبقا مستويات التدخل التي تستعمل عادة في حالات التعرض الشاذ .     
    Reference  Levelالمستوى المرجعي -4

عاعشالا نع ةجتانلا رارضالا ةفلك + عاعشالا نم ةياقولا ةفلك

 ةيحصلا رارضالل ةيلاحلا ةميقلا

ةياقولا ةفلك

ةفلكلا

عاعشالا نم ةياقولل ىلثملا ةلاحلا
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 كن تعيين المستوى المرجعي لأي كمية مستخدمة في الوقاية الإشعاعية سواء كانت هناك حدود لهذه الكمية أو لم تكن .يم     
    Annual Dose Equivalent Limitsالحدود السنوية لمكافئ الجرعة   -5

 زيد على تلك القيم المذكورة في تعرض العاملون بالإشعاع .ه مكحتلما تاسراملما وأ عبانلما عم هلماعتل ةجيتن درفلا ضرعتي لاأ ببا لجرعات ت     
 -يجب عدم السماح بالتعرض الخاص المبرمج بالنسبة للفئتين :     

 العمال اللذين سبق أن تعرضوا للإشعاع تعرضات شاذة وأدت إلي مكافئات للجرعات تتجاوز خمسة أضعاف الحد السنوي المناسب .-1
لا توجـد تـدابير احتياطيـة خاصـة بالنسـاء في سـن الإخصـاب فيمـا عـدا    Women Of Reproductive Capacityلإخصـاب  النساء العاملات في سـن ا-2

معرفـة السـيدة  ضـرورة أن يكـون أي تعـرض للإشـعاع منتظمـا و موزعـا قـدر الإمكـان علـي فـترات زمنيـة و ذلـك بغيـة حمايـة الجنـين قبـل معرفـة وجـود حمـل و في حالـة
 فقط العمل في ظروف العمل التي يستبعد أن يتجاوز فيها التعرض للإشعاع ثلاثة أعشار حدود الجرعة المكافئة . بالحمل يجب عليها

لحكمـــة اتخـــاذ و عنـــدما يتعـــرض هـــؤلاء الأفـــراد أنفســـهم إلي الحـــد الســـنوي لمكـــافئ الجرعـــة الفعـــال أو مـــا يقاربـــه مـــدة طويلـــة قـــد تصـــل إلي عـــدة ســـنوات فانـــه مـــن ا
 ,ريم .1مللي سيفرت =  1هايح ىدم يلع لاعفلا ةعرلجا ئفاكم ديدحتل تم بقيمة تقابل متوسطا سنويا هو الاحتياطات اللازم

 -و  لا تطبق حدود مكافئ الجرعة على الجرعات الناجمة عن التعرض الإشعاعي الطبي للمرضى أو عن الإشعاعي الطبيعي باستثناء ما يلي :
صـــية و العلاجيـــة و مـــع ذلـــك يجـــب تطبيـــق حـــدود الجرعـــة الموضـــعية مـــن قبـــل الســـلطة المختصـــة علـــى أشـــخاص تم المرضـــى الـــذين يخضـــعون للإجـــراءات التشخي-1

ام حــدود مكــافئ تعريضــهم نتيجــة لأبحــاث تطبيقيــة للإشــعاع المــؤين أو للمــواد المشــعة و ذلــك عنــدما لا يكــون هنــاك منفعــة مباشــرة للفــرد المتعــرض إذ يجــب اســتخد
 ختصة عند تعريض المرضى المخصصين لدراسة الإشعاع المؤين أو المواد المشعة دراسة علمية .هددح امك ةعرلجتا السلطة الم

ـــدة يجـــب أن تخضـــع الفحوصـــات الإشـــعاعية الدوريـــة للأفـــراد و الـــتي تـــتم دون الرجـــوع إلي العلاجـــات الســـريرية (الإكلينيكيـــة) إلي تقـــويم مـــبرر فيمـــا -2 يتصـــل بفائ
 و أهمية هذه المعلومات بالنسبة لصحة الأفراد . المعلومات التي يمكن الحصول عليها

 و بالنسبة للحالات التي يزداد فيها التعرض للإشعاع من المصادر الطبيعية لأسباب تقنية تضع لها السلطة المختصة شروطا خاصة .
 

 هدف معايير الأمان الأساسية و مجالها .  2-1-5
 اية الإنسان من الأخطار الضارة الناجمة عن تأثيرات الإشعاع المؤين مع الاستمرار بالقيام بالأعمال المفيدة    هدف هذه المعايير تقديم التوجيه اللازم لحم     

لـتي تـؤدى إلي التعـرض التي يصاحبها التعرض للإشعاع فيجب تطبيق هـذه المعـايير علـى المنـابع الجديـدة أو الممارسـات المحدثـة و كـذلك علـي الممارسـات القائمـة و ا
 اع المؤين الخاضعة لرقابة السلطة المختصة . (*)    للإشع

 -تشتمل هذه المعايير علي المواضيع التالية :
 نظام تحديد الجرعات .-
 التعرض المهني للإشعاع .-
 التعرض الطبي للإشعاع .-
 تعرض عموم الناس للإشعاع باستثناء التعرضات الطبية و التعرض العرضي الطارئ .-

 شعاعية الفردية معايير الوقاية الإ
لــتي تنطبــق عليهــا يهــدف تقــويم الجرعــة الفرديــة إلي تقــدير التعــرض الإشــعاعي الكلــي الــذي يصــيب الأفــراد مــن جميــع المنــابع و الممارســات الــتي تتضــمن إشــعاعا و ا-

 حدود الجرعة الفردية .
طيمج نىدلأا دـلحا اـهنكلو ةــلـال القـيم الــذي يعـد غـير مقبـول بشـكل عــام لا تعتـبر حـدود مكـافئ الجرعـة للعـاملين و لعمــوم النـاس معـدة لأغـراض تصـميميه أو تخ-

هذه الحدود مكرسة  ويجب على وجه التحديد تجنب القيم التي تفوق هذه الحدود ولا يقتضي هذا بالضرورة أن يسمح بالقيم التي تقل عنها و من هذا المنطلق فان
 لعملية أمثلة الوقاية الإشعاعية .

المتوقع أن تساهم عدة ممارسات إسهاما ملحوظـا في تعـريض نفـس الأشـخاص المعرضـين سـابقا إمـا في آن واحـد أو علـى التـوالي فانـه يجـب أخـذ  عندما يكون من-
 هذه الإسهامات المنفصلة بعين الاعتبار عند تحديد الفئات الحرجة .
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رورة مطابقــة لأي مــن الفئــات الــتي تكــون حرجــة بالنســبة لكــل منبــع علــى حــدة يجــب ملاحظــة أن القيمــة الــتي تكــون حرجــة بالنســبة لمنــابع متعــددة لاتكــون بالضــ-
وذجا للأفراد الذين يتلقون مج وأ ينعم عبنلم ةبسنلاب ةجرلحا ةئفلا هنأف ماع لكشلموعة من المنابع هي مجموعة من الأفراد الذي يكون تعرضهم متجانسا نسبيا و نم

 ود الدولية .أعلى الجرعات و هذه الفئة مستقلة عن الحد
لجرعــة مــن لا يمكــن اســتخدام حــدود الجرعــة كحــدود تشــغيله لأ�ــا تطبــق علــى مجمــوع التعرضــات مــن ممارســات متعــددة و في الحقيقــة فــأن تعــرض فئــة حرجــة لحــد ا-

في بعض الحالات أن يسـبب تعرضـا  ممارسة مفردة لن يدع مجالا لتعرضات أخرى تصيب هذه الفئة و علاوة علي ذلك فأن استمرار الممارسة سنة بعد أخرى يمكن
 من المتوقع تلقيه مستقبلا و يضاف إلي مساهمات السنوات الأخرى .

لمـودع لكـل وحـدة من الممكن التحكم بمتوسط مكافئ الجرعة الفعال المستقبلي الناتج عن كل الممارسات و ذلك باستخدام حدود عملية لمكافئ الجرعـة الفعـال ا-
وقــد اســتخدم هــذا المفهــوم في بعــض البلــدان لوضــع الحــدود المعتمــدة لمكــافئ الجرعــة الفعــال الجمــاعي المــودع لكــل ميجــاوات /ســنة مــن ممارســة مــن هــذه الممارســات 

 الطاقة الكهربائية المولدة بالوسائل النووية .
ة عنها و يمكن بـذلك الـربط بـين إطـلاق المـواد المشـعة يسمح استخدام النماذج البيئية بوضع علاقات بين عمليات الإطلاق و المستويات البيئية و الجرعات الناتج-

واد المشـعة حـتى تشـعيع في البيئـة و مـا ينـتج عنهـا مـن مكافئـات الجرعـة الفعالـة في الفئـات الحرجـة هـذا و يمكـن تمثيـل تعاقـب الحـوادث بـداء مـن الإطـلاق الأولى للمـ
نتقــال الإشــعاع بــين الصــناديق محــددا بثوابــت أو بــدوال زمنيــة و يــؤدى اســتعمال النمــاذج الأنســجة البشــرية بمخططــات تمثــل بنمــاذج صــندوقية يكــون فيهــا معــدل ا

 لتعرض الإشعاعي.في يربك طيسبت ليإ  اهديقعت نم مغرلا يلع ةيقودنص مجا يلعفلا لاقتنلاا تايلمعلمل المسالك التي تربط الإطلاق أو المواد المشعة با
عـين الاعتبــار المسـاهمات الإقليميـة و المسـاهمات العالميـة مـن المنـابع أو الممارســات بقـدر مـا يـؤثر التعـرض علـي نفـس الفئــة لتقـويم الحـالات الفرديـة يجـب أن تؤخـذ ب-

 لحرجة .الحرجة و يجب بالإضافة إلي ذلك أن يحسب حساب تعرضات من أنواع أخرى على أن تؤخذ بالحسبان الظروف الحالية و المستقبلية لنفس الفئة ا
 

*Int A.E.A Generic Models and Parameters for the environmental transfer Of Radionuclides from Routine Releases. 
 مجا تاضرلموعات الحرجة سلسلة السلامة النووية .*
 الكميات و الوحدات  2-1-6

مســتويات إرشــادية و لهــذه الأغــراض فــان الكميــات الماديــة الرئيســية رغــم أن معظــم متطلبــات هــذه المعــايير ذات طــابع نــوعى فإ�ــا تضــع أيضــا حــدودا كميــة و      
ة من مادة ما مـن الإشـعاع المستخدمة في هذه المعايير تتمثل في معدل التحول النووي للنويدات المشعة ( النشاط الإشعاعي ) ، والطاقة التي تمتصها وحدة تمثل كتل

ي مقلوب الثانية و هي تمثل عدد التحولات أو التفككات النووية في الثانية و الـتي تسـمى "بكريـل " ووحـدة الذي نتعرض له ( الجرعة الممتصة ) ووحدة النشاط ه
 الجرعة الممتصة هي " الجول " لكل كيلوجرام و تسمى " جراى " .

كافيا تماما لأغراض الوقاية مـن الإشـعاعات لان فاعليـة الجرعة الممتصة هي الكمية الفيزيائية الأساسية لقياس الجرعات المستخدمة في هذه المعايير غير أن هذا ليس  
ب في عامـل الإشـعاع الأضرار التي تلحق بالنسيج البشرى تختلف باختلاف نوع الإشعاع المؤين ، وبالتالي فان الجرعـة الممتصـة الـتي تـوزع علـى نسـيج أو عضـو تضـر 

ة و الكميـة الناتجـة تسـمى " الجرعـة المكافئـة " وتسـتخدم الجرعـة المكافئـة عنـدما تشـعع أعضـاء أو المرجح لمراعاة فاعلية نوع الإشعاع المعنى في إحداث الآثار الصـحي
رعـة المكافئـة أنسجة منفردة لكـن احتمـال حـدوث آثـار عشـوائية ضـارة بسـبب جرعـة مكافئـة معينـة يختلـف بـاختلاف الأعضـاء و الأنسـجة ، وبالتـالي فـان قيمـة الج

 عاعــشلإل وــضعلا ةيــساسح ةاــعارلم حجرــلما جيــسنلا لــماو مجا ىمــسيلمــوع الكلــى لهــذه الجرعــات المكافئــة المرجحــة لجميــع بالنســبة لأي عضــو أو نســيج تضــرب في
/كيلــوجرام و لكــن  الأنســجة المعرضــة في الشــخص " الجرعــة الفعالــة " ووحــدة الجرعــة المكافئــة و الجرعــة الفعالــة هــي نفســها وحــدة " الجرعــة الممتصــة " وهــى الجــول

 لفظ " سيفرت " لتجنب الخلط مع وحدة الجرعة الممتصة " جراى " .يستخدم 
دعــة" هــي إجمــالي الجرعــة وعنــدما يمــتص الجســم النويــدات المشــعة فــان الجســم يتلقــى الجرعــة الناتجــة طــوال المــدة الــتي تبقــى فيهــا هــذه النويــدات بداخلــه و" الجرعــة المو 

عـدل تلقـى الجرعـة و يطبـق أي قيـد ذي صـلة علـى الجرعـة المودعـة مـن الإشـعاعات الـتي يتلقاهـا الجسـم الممتصة خلال تلـك المـدة و تحسـب كمتكامـل زمـني محـدد لم
" الجرعـة التجميعيـة  ويتوقف الأثر الإجمالي للتعرض للإشعاع الناتج عن ممارسة أو مصدر ما علي عدد الأشخاص المتعرضين و الجرعات التي يتلقو�ـا و لـذلك فـان

ع نــواتج الجرعــة المتوســطة في مختلــف مجموعــات الأشــخاص المعرضــين و عــدد الأفــراد في كــل مجموعــة يمكــن أن تســتخدم للتعبــير عــن الأثــر " الــتي تعــرف بأ�ــا مجمــو 
 الإشعاعي لممارسة أو مصدر ما و تسمى وحدة الجرعة التجميعية " سيفرت / شخص ".

 
   Doseالجرعة   2-1-7
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ية الممتصــة في الوســط و علــي الــرغم مــن أن مصــطلحات الجرعــة أو الجرعــة الإشــعاعية غالبــا مــا يســتخدم بــالمعني هــو مصــطلح يشــير إلي مقــدار الطاقــة الإشــعاع     
 . العام فأنه يجب أن تكون محددة

 
     System Of Dose Limitationمفهوم تحديد الجرعة   

و هـو يتكـون  ICRB رعـة الـذي أوصـت بـه الجنـة الدوليـة للوقايـة الإشـعاعية  تستخدم معايير الأمان الأساسية لبلوغ أهداف الوقاية من الإشعاع نظام تحديد الج  
 -من الشروط الأساسية التالية :

    Justificationالتبرير    -1
اتجــة بعــين النلا يــرخص لممارســة أي عمــل يــؤدى إلي تعــرض الإنســان للإشــعاع إلا إذا كانــت حصــيلته نافعــة نفعــا صــافيا أكيــد علــى أن تؤخــذ الأضــرار الإشــعاعية 

 الاعتبار .
    Optimizationالأمثلة   -2

تطلبـات ضـرورة يفضل أن تكون التعرضات منخفضة إلي أدنى قدر ممكن معقول علـي أن تؤخـذ بعـين الاعتبـار العوامـل الاقتصـادية و الاجتماعيـة و تقتضـي هـذه الم
 ضات اللاحقة اقل أهمية من الجهود الإضافية اللازمة .تخفيض ضرر عمل ما باستخدام الإجراءات الوقائية إلي قدر تصبح فيه التخفي

    Individual Dose Limitationحدود الجرعة الفردية   -3
ناقشـة فيمـا بعـد ) و لا يتجاوز مكافئ الجرعة للأفراد من كافة الأعمـال حـدود الجرعـة المطبقـة ( مـا عـدا تلـك الأعمـال المسـتثناة علـي وجـه التخصـيص كمـا تبـين الم

عــين اجـل تطبيــق هـذه المتطلبـات ملاحظـة أن معظــم الأعمـال في الوقـت الحاضــر نـواتج  مكافئـات جرعـة يــتم تلقيهـا في المسـتقبل و هـذا مــا يجـب أخـذه ب يجـب مـن
ــة التعــرض  الاعتبــار لضــمان ألا تكــون الأعمــال الحاليــة أو المســتقبلية عرضــة لتوليــد تعرضــات غــير ضــرورية لأي فــرد ( كمــا ورد في حــدود الجرعــة ) و يمكــن في حال

لقــرين مكــافئ  الخــارجي اســتخدام قــرائن مكــافئ الجرعــة حيثمــا يكــون ذلــك مناســبا كمقــادير مناســبة للحــدود الثانويــة و ذلــك باســتخدام حــد مكــافئ الجرعــة الفعــال
 الجرعة العميق و حد مكافئ الجرعة السنوي للجلد كقرين لمكافئ الجرعة السطحي .

    Secondary Limitsالحدود الثانوية  
رعـة و الإدارة و تستعمل هذه الحدود عندما يتعذر استخدام حدود الجرعة الأولية بشكل مباشـر و يعـبر عـن هـذه الحـدود في حالـة التعـرض الخـارجي للإشـعاع بالج 

تنفيذ عملية تتضـمن تـداول مـواد أومنـابع في هذه المعايير الهيكل الإداري و سلسلة المسؤوليات التي تشتمل تشغيل منشأ ما أو    Managementيقصد بالإدارة  
 مشعة و يقصد بالإدارة في هذه الوثيقة كذلك على أ�ا صاحب العمل .

 .  ALI  Annual Limit On Intake أما في حالة التعرض الداخلي فيعبر عنها بالحدود السنوية للتناول 
                           A L Iالحد السنوي للتناول   -

برمج مـع السنوي للتناول هو حد ثانوي للتعرض الداخلي أثناء العمل فيجب تسجيل مكافئات الجرعـة أو مكافئـات الجرعـة الناتجـة عـن التعـرض الخـاص المـ إن الحد
هنيـا للأشـعة إلي اسـتبعاد كل ه ىـصولما دودـلحا نـع ةـلالحا هذـه في ةداـيز يأ ىدؤـت لاأ بـيج نـكل و ةيداعلا تاضرعتلا نع ةتجانلا تائفاكلمابـا للعمـال المعرضـين م

 العامل عن مهنته العادية .
    Authorized Limitsالحدود المعتمدة على السلطة المختصة   -
الأوليـة أوالحـدود هي حدود أي كمية يمكن أن تعينها السلطة المختصة أو إدارة المنشأة و تدعى الحدود المعتمدة و يجب أن تكون هذه الحدود أقل مـن الحـدود -1
 شتقة و عندما تقوم الإدارة بتعينها تسمى بصورة عامة " الحدود التشغيلية " .الم
 تعيين الحدود المعتمدة الأولية و الثانوية من قبل الجهات المختصة لتطبيقها علي الأفراد بغض النظر عن منبع الإشعاع .-2

المختصــة أن تعــين حــدودا معتمــدة لكميــات مختلفــة و علــي ســبيل المثــال منــابع و فضــلا عــن ذلــك و في حالــة المنشــآت أو الممارســات الخاصــة فأنــه يمكــن للجهــات 
لتشـغيلية علـى الحـدود المعتمـدة الإشعاع أو البيئة أو الأفراد المعرضين للإشعاع و يكون لهذه الحدود المعتمدة الأسبقية على الحدود المشـتقة و يجـب ألا تزيـد الحـدود ا

 لال فترة زمنية معينة يجب أن يفهم أن القيمة الفعلية للكمية المحددة قد تعانى انحرافات كبيرة في فترات زمنية قصيرة .و عندما يعبر عن الحد كقيمة متوسطة خ
    Members Of The Publicعموم الناس   -
ضـاء و أنسـجة الفـرد مـن عمـوم النـاس هـو ,ريم و الحـد السـنوي لمكـافئ الجرعـة لأع5مللـي سـيفرت =  5أن الحد السنوي لمكافئ الجرعة الفعـال لعمـوم النـاس هـو  

 ريم و يطبق هذان الحدان على الفئة الحرجة من الناس . 5مللي سيفرت =  50
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رعة المعطاة أو قد يتطلـب في لافطأ دوجو دنع مجالموعة يمكن استخدام جزء من المائة من قيمة الحد السنوي المتناول كقيمة ثانوية مماثلة أو أقل من قيمة حد الج
 مر ضرورة القيام بالتقويم الخاص .الأ
    Secondary Limits And Quantities For Membersالمقادير و الحدود الثانوية المستخدمة لعموم الناس     -

   W   t  .  H t                            He =  Σيمكن تقدير مكافئ الجرعة الفعال بالنسبة لعموم الناس باستخدام العلاقة *       
 مكافئ الجرعة الفعال .  Heحيث
      H t  هو متوسط مكافئ الجرعة في الأنسجةT  . 
     W t   عامل الترجيح الذي يمثل نسبة الأذى من التأثيرات العشوائية الناتجة في الأنسجةT  إلي الأذى الكلى من هذه التأثيرات عندما يتعرض الجسم للتشـعيع

 المتجانس .
رجـة لجرعـة المسـتهدف مـن تقـدير النكليـدات المشـعة المتبادلـة يجـب أن تؤخـذ بالحسـبان المعـاملات الحيويـة الايضـية و عوامـل أخـرى تميـز الفئـة الحو لحساب مكافئ ا

 مثل العادات الغذائية و التوزيع السكاني و استخدام الأراضي .
 
* 

قيمــة الحــد الســنوي للتنــاول ككميــة ثانويــة مماثلــة  5/1أو  10/1يمكــن اســتخدام  و في حــالات تعــرض فئــة محــدودة مــن النــاس للإشــعاع ( الراشــدين مــنهم فقــط )
في امأ ترفيس يل في لافطأ دوجو ةلاح مجالموعة يمكن استخدام جزء من المائة من الحـد السـنوي المتنـاول كقيمـة ثانويـة مماثلـة أو  50أوأقل من قيمة حد الجرعة 

 مللي سيفرت أو قد يتطلب الأمر القيام بالتقويم الخاص . 1لسنوية أقل من قيمة حد الجرعة أو معدل القيمة ا
 

                                                                                                System Of Dose Limitationنظام تحديد الجرعات : 
ت الــتي تــؤدى إلي التعــرض للإشــعاع المــؤين أو المــواد المشــعة بنظــام تحديــد الجرعــات الــذي يتضــمن تبريــر يجــب حصــر الجرعــات الناتجــة عــن المنــابع و الممارســا      

 الممارسة و أمثلة الوقاية الإشعاعية و الحدود السنوية للجرعة المكافئة .
                                                                                    Limits And Radiation Levelsالحدود و المستويات المرجعية  -

لسـوية المرجعيـة فهـي إن مفهومي الحدود و المستويات المرجعية مفهومان مختلفان في مجال الوقايـة الإشـعاعية فالحـد هـو قيمـة الكميـة الواجـب عـدم تجاوزهـا أمـا ا     
 ام به و هو ليس حدا .قيمة الكمية المستخدمة لتعيين التدبير الوقائي الذي ينبغي القي

       H  (*                                                 Dose Equivalentمكافئ الجرعة (
هــو حاصــل ضــرب ســائر العوامــل المعدلــة الأخــرى ) في  N( حيــث  Nو في  Qفي عامــل النوعيــة  D) هــو حاصــل ضــرب الجرعــة الممتصــة  Hمكــافئ الجرعــة (     

 ) ICRUللهيئة الدولية لوحدات الإشعاع و قياسه  25،33من النسيج ( التقريران  النقطة المدروسة
H   = D. Q .N  

هـو السـيفرت  SI( جول/كغ )و الاسم الخاص لمكـافئ الجرعـة في النظـام الـدولي  Dهي نفسها للجرعة الممتصة  SIفي النظام الدولي  H"إن وحدة مكافئ الجرعة 
SV  

 ¯    SV  =  1 J . Kg1  
  SV 10 -2 1 Rem  =  

 . 1بأ�ا تساوى  N والوحدة الخاصة لمكافئ الجرعة " الريم " يمكن استخدامها مؤقتا و في الوقت الحاضر حددت الهيئة الدولية للوقاية الإشعاعية قيمة 
 برامج المراقبة و المسح لمكافئ الجرعة المودع ألا فرادى و الجماعي

 -يجب وضع برنامج المسح من اجل :
 التأكد من مطاوعة الحدود المعتمدة .-1
 تقويم مكافئات الجرعة لأفراد عامة الناس الناجمة من المنابع المعتمدة .-2
 تقدير اتجاهات مستويات التعرض للإشعاع في البيئة .-3

 -يمكن مراقبة تعرض السكان بأجراء ما  يلي :
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معــدل الجرعــة في حالــة التعــرض المباشــر لأفــراد العامــة و تشــكيل مراقبــة مكونــات المنبــع المشــع أســاس مراقبــة المنبــع و هــي تشــمل مراقبــة عمليــة التصــريف و تقــدير -
 متطلبات المراقبة بخلاف حالة المراقبة البيئية للمسالك .

الـتي يمكـن لـن تتواجـد فيهـا فئـات حرجـة مراقبة المسالك البيئية للتأكد من كفاية الوقاية للفئات الحرجة من السكان و يجب إجراء عملية المسح في جميع الأمـاكن -
ويات الإشـعاعية في و يجب كذلك إجراء المراقبة البيئية في مناطق أخري حيث يمكن أن يتأثر السكان فيها بمنبع مشع معين و مع ذلك يجب التأكد من كون المسـت

 البيئة منخفضة جدا لذلك يكون الاعتماد الأساسي على مراقبة المنبع المشع .
المودعـة ص نتائج المسح الإشعاعي من اجل تأكيد أو تعديل القرارات و النماذج البيئية المستخدمة في الحصول على حدود الإطـلاق و تقـدير الجرعـات يجب فح-
. 
يجـب كـذلك تـدوين يجب أن تدرس دراسة دقيقة السـجلات المتعلقـة بقيـاس التعـرض الخـارجي و التلـوث الإشـعاعي و بتقـديرات الجرعـات الـتي تلقاهـا السـكان و -

 جميع مقادير المواد المشعة المطروحة في البيئة طبقا لمتطلبات السلطات الوطنية المختصة .
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 -الحد من الجرعات للأشخاص الذين يقومون بمواساة و زيارة المرضى :
ضــى أي الأفــراد المعرضــين أثنــاء تقــديم المســاعدة طواعيــة و لــيس ضــمن عملهــم أو لا تنطبــق حــدود الجرعــة الموضــحة في هــذا الجــزء علــى مــن يقومــون بمواســاة المر      

يتلقاهــا أي مــن هــؤلاء  وظيفــتهم لرعايــة أو معاونــة أو مواســاة المرضــى الــذين يجتــازون تشخيصــا أو علاجــا طبيــا أو علــي زوار هــؤلاء المرضــى فلابــد تقييــد الجرعــة الــتي
مللــي ســيفرت خــلال فــترة الفحــص التشخيصــى لأي مــريض أوعلاجــه  5رضــى بحيــث لا يحتمــل أن يتجــاوز تعرضــهم الأشــخاص الــذين يقومــون بمواســاة أو زيــارة الم

 مللي سيفرت . 1وبالنسبة للأطفال الذين يزورون مرضى تحتوى أجسامهم على مواد مشعة ينبغي بالمثل تقييد الجرعة لديهم إلى أقل من 
  

    Classification Of Workersتصنيف العاملين     2-1-9
نيف ظـروف قد يكون من المناسب تصنيف العمال لتسهيل إجراءات الإشراف الطـبي و المراقبـة للأفـراد فعلـي سـبيل المثـال يمكـن القيـام بـذلك علـى أسـاس تصـ     

وقــت الــذي يقضــونه في تلــك المنــاطق إن العمــل الــتي يعملــون فيهــا و يمكــن أن يــتم ذلــك عمليــا علــى أســاس المنــاطق الــتي يعملــون فيهــا و نــوع عملهــم و طبيعــة أو ال
 أمكن التبوء بذلك بدقة كافية .

الـتي يخضـع فيجب أن يخضع العمال الذين يدعون للعمل الإشعاعي بين الحين و الآخـر بشـكل مؤقـت فقـط مثـل أعمـال الصـيانة و الإصـلاح إلي نفـس المتطلبـات 
 الخ . …ق بالمراقبة و تسجيل الجرعة و المسح الطبي لها العمال الدائمين المعرضون مهنيا للإشعاع وذلك فيما يتعل

لحمايـة المؤسسـة كذلك بذل جهود خاصة للتأكد من أن حماية هؤلاء العمال جيدة كحماية العمال الدائمين و أن تعرض هؤلاء العمال يـتم ضـمن الطريقـة المثلـى 
. 

ق محـــدودة و مـــن الضـــروري اســـتيعاب مـــا المقصـــود بالتقســـيم أو التصـــنيف و توظيـــف قـــوانين الحمايـــة الإشـــعاعية مقننـــة للأشـــخاص المعرضـــين للإشـــعاعات في منـــاط
 الأشخاص و المناطق المتحكم فيها و حدود الجرعات التي حددت من قبل .  

هتــا لــو هنــاك عمــل أو تــدريب يســتلزم التعــرض للإشــعاعات المؤينــة لمثــل نطــاق جرعــات ســنوية تتجــاوز ق NRPB1983  تصــنف الأشــخاص وفقــا    UKفي 
 أي حدود جرعة . 3\10

ص وفقــا لــذلك الغــرض أي شــخص ســوف يــدخل المنطقــة المــتحكم فيهــا ألا المعفــى تحــت نظــام العمــل يوقــف بواســطة مســؤول الوقايــة الإشــعاعية وبالنســبة للأشــخا
ـه ةناعتبــا لتصــميم الحــواجز الوقائيــة للعــاملين للعــاملين الآخــرين و هــذه القــيم يــتم الا  ريم 10للعــاملين بالإشــعاع و   ريم 100أقصــى قيمــه للتعــرض الإشــعاعي 

متوسط التعرض الإشعاعي الأسبوعي ) و ذلك لتقليل الزيـادة الغـير مرغـوب فيهـا في تكلفـة   ريم 10بالإشعاع و يمكن أن تعتمد على معدل التعرض الأسبوعي ( 
 بناء الحواجز الوقائية *.
    Workersالعاملون بالإشعاع  

ريم ) يضـاف إلي ذلـك الحـد السـنوي لمكـافئ الجرعـة لأعضـاء وأنسـجة  5مللـي سـيفرت =  50وي لمكافئ الجرعة الفعال من أجل العمال هو ( أن الحد السن     
 ريم . 15مللي سيفرت =  150ريم هذا باستثناء حالة الجسم البلوري فحدها هو  50مللي سيفرت =  500الفرد من العمال و هو 
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للهيئـة الدوليـة للحمايـة  23هـو أصـغر قيمـة للتنـاول مـن النكليـدات المشـعة في عـام واحـد يتناولهـا الإنسـان المرجعـي( المنشـور   A L Iاول و يعتبر الحد السنوي للتن
أوأنسجة  مللي سيفرت أو في أعضاء 150مللي سيفرت أو مكافئ الجرعة المودعة في عدسة العين  50الإشعاعية) التي قد تعطى المكافئ الفعال للجرعة المودعة 

 مللي سيفرت . 500أخرى 
 
 
 
* NCRP) 49 ( 
 
 

    Classification Of Areas Of Workتصنيف مناطق العمل     2-2-1
 يجب تعيين مناطق العمل و تصنيفها حسب مستوى التعـرض الممكـن للإشـعاع و يجـب أن يكـون التعـرض متناسـب كيفـا و نوعـا مـع حجـم و طبيعـة التعـرض     

 ط بالعمل .للإشعاع المرتب
 

 تحديد المناطق الخاضعة للرقابة 
 -المنطقة الخاضعة للرقابة هي أي منطقة يلزم فيها اتخاذ تدابير وقائية محدده أو ترتيبات للأمان للأغراض التالية:

 مراقبة التعرضات العادية أو الحيلولة دون انتشار التلوث أثناء العمل .-
 .منع أو تقليل مدى التعرضات الممكنة - 

جمهــا و طبيعــة عنــد تعيــين حــدود منطقــة خاضــعة للرقابــة يراعــى المســؤولون المــرخص لهــم أحجــام التعرضــات العاديــة المتوقعــة و احتمــالات التعرضــات الممكنــة و ح
 إجراءات الوقاية و الأمان المطلوبة و مداها .

 
      Supervised Areasتحديد المناطق الخاضعة للإشراف   

إنشــاء منــاطق خاضــعة للإشــراف حيــث يتوجــب تنفيــذ مراقبــة الهيئــة فيهــا و يــتم اختيــار حــدود هــذه المنطقــة بحيــث لا تتجــاوز مكافئــات الجرعــة  مــن الملائــم أحيانــا
 السنوية خارجها عشر الحدود المهنية .

يها ظـروف التعـرض المهـني للمراجعـة حـتى و أن لم و المنطقة الخاضعة للإشراف هي أي منطقة لم تعين بالفعل كمنطقة خاضعة للرقابة و لكنها بحاجة لان تخضع ف
خــاطر الإشــعاعية في تقتضــي الحاجــة عــادة اتخــاذ تــدابير محــدودة للوقايــة و ترتيبــات الأمــان و يقــوم المســجلون و المــرخص لهــم بمــا يلــي مــع مراعــاة طبيعــة و حجــم الم

 -المناطق الخاضعة للإشراف :
 وسائل ملائمة . رسم حدود المنطقة الخاضعة للإشراف باستخدام-
اضـعة للإشـراف إجراء استعراض دوري للظروف بغرض تحديد أي ضرورة تقتضي اتخاذ تدابير وقائية و ترتيبات للأمان أو إدخال تغيـيرات علـى حـدود المنـاطق الخ-
. 
 ستخدام بعض الوسائل المناسبة الأخرى .تخطيط المناطق الخاضعة للرقابة بالوسائل المادية أو إذا لم يكن ذلك ممكنا من الناحية المعملية يمكن ا-
 يتم تخطيط منطقة ملائمة خاضعة للرقابة باستخدام وسائل مناسبة في ظل الظروف السائدة و تحديد أوقات التعرض .-
 وضع علامات موافق عليها عند نقاط الدخول الملائمة المؤدية إلى المناطق الخاضعة للإشراف .-
ه تصوبا المنظمة الدولية للتوحيد القياسي و أي تعليمات ملائمة عند نقاط الـدخول و المواقـع الأخـرى المناسـبة داخـل المنطقـة وضع علامات تحذير كتلك التي -

ل أو الأقفـال تقييد الدخول إلى المناطق الخاضعة للرقابة بواسطة إجراءات إدارية مثـل اسـتخدام تصـاريح العمـل و الحـواجز الوقائيـة بمـا فيهـا الأقفـا-الخاضعة للرقابة .
 *احتمالها .المترابطة بحيث تتناسب درجة التقييد مع حجم التعرضات المتوقعة و 
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*INTERNATIONAL  ORGANIZATION FOR STANDARIZATION, BASIC LONIZING RADIATION SYMBOL, ISO 361, I GENEVA (1975) 

 
 
 
             Controlled Areaه مكحتلما ةقطنلمبا     -

حــدود مكــافئ الجرعــة و تــتم في هــذه المنــاطق مراقبــة دخــول  10/3ـشنـنم أـم قطاه مكحتبــا في المواقــع الــتي يكــون تعــرض العــاملين فيهــا للإشــعاع يزيــد علــي      
 العاملين إليها و خروجهم منها وفقا لتعليمات التشغيل .

دة الــتي فيهــا تعــرض الأشــخاص للإشــعاع يكــون تحــت مراقبــة مشــرفين الوقايــة ) المنطقــة المــتحكم فيهــا تكــون المنطقــة المحــد USAفي  NCRP ) 1976و وفقــا 
 الإشعاعية .

NCRP   ) يجدول عوامل المنطقة المنشغلة (منطقة العمل) و يرمز إليهاT   للشخص الغير مهني المعرض كذلك (NCRP  يجدول اقل متطلبات للحواجز الوقائية
   W U T        -الأبعاد و الكميه باستخدام المعادلة : لتجهيزات أشعة اكس التي تكون محسوبة مستخدم

 حيث ان :
W     . هي مقدار العمل الأسبوعي في المنطقة الغير متحكم فيها 
U      . هي مقدار العامل لمستخدم الحواجز الوقائية 
 T      =1  ( انشــغال كلــى )لمنــاطق العمــل مثــل المكاتــب ( توصــياتNCRP   في تاــضرملما ةحاترــ مجا ةــقطنلمالــاورة  –الأجنحــة  –ت مختــبرا –) المعامــل

 في ةلغشنلما قطان مجا نيابلمالاورة . –منطقة انتظار خاصة بالأطفال  –مناطق الانتظار  –مباشرة 
T       =4\1   مواقف السيارات  –استخدام الجراحات  –المصاعد  –حجرات الانتظار أو الراحة  –( انشغال جزئي ) للممرات. 
T       =6\1  ممـرات الـدخول والخـروج  –دواليب أدوات التنظيف  –المصاعد  –السلالم  –التواليت  –( معد للاستخدام لغرض معين ) حجرات الانتظار

 المستخدمة خارج المنطقة .
عـة مودعـة بخـلاف الخلفيـة الطبيعيـة يحـدد المنطقـة المـتحكم فيهـا مثـل أي منطقـة أينمـا يكـون الشـخص ربمـا يتلقـى جرعـة أو جر  UK   NRPB  1983في 

 1\10أي حــدود للجرعــة الســنوية للعــاملين البــالغين عنــدما يكــون مثــل هــؤلاء الأشــخاص يســتقبلوا اكثــر مــن  3\10أوالتعــرض الطــبي المفــرط الــدى يســاوى 
 حدود الجرعة السنوية تصنف المنطقة (منطقة مراقبة خاضعة للإشراف). 3\10لكن اقل من 

 
    Classification Of Working Conditionsمل   تصنيف ظروف الع

 -و فيما يتعلق بغرض هذه المعايير فقد تم تمييز حالتين من ظروف العمل يتعرض فيهما العمال للإشعاعات المؤبنة :     
عـة و يخضـع العــاملون في هـذه الحالــة إلي حـدود مكــافئ الجر  10/3هــي الظـروف الــتي قـد يتجـاوز فيهــا التعـرض الســنوي للإشـعاع ثلاثـة أعشــار حالـة العمـل ( أ ) 

داخلي و الخـارجي حيثمـا مراقبة صحية خاصة و إلي تقويم مكافئ الجرعة لكل منهم و يتم عادة تقويم مكافئ الجرعة بواسطة المراقبة الافراديـة للتلـوث الإشـعاعي الـ
 يكون ذلك مناسبا و من الممكن أن يتم تنفيذ ذلك بطرق غير مباشرة .

 هي الظروف التي يستبعد أن يتجاوز فيها التعرض للإشعاع ثلاثة أعشار حدود الجرعة المكافئة .ل ( ب ) حالة العم
 -و قد يكون من المناسب تصنيف ظروف العمل إلي صنفين :

 الحدود الأساسية للجرعة . 10/3الذي قد يتجاوز التعرض فيه للإشعاع إلى أكثر من  - أ
 هذه الحدود . 10/3فيه  الذي يستبعد غالبا أن يتجاوز التعرض - ب

 ) يجب مراقبة مصادر الإشعاع في كل من أ _ ب مراقبة وافية .  Workersإن الحدود المذكورة هنا هي الحدود المهنية ( العاملون بالإشعاع 
التي يمكن فيها الوصول إلي حدود  أي أساس بيولوجي و هي ببساطة قيمة مرجعية مستمدة من الخبرة و تمثل حدا معقولا يفصل بين الظروف 10/3ليس للقيمة 

 الجرعة أو تجاوزها و بين الظروف التي يستبعد فيها الاقتراب من حدود الجرعة .
 المتطلبات العامة للمناطق المراقبة و الخاضعة للإشراف 

 -ينبغي أن يتحقق في المناطق المراقبة و الخاضعة للإشراف ما يلي :
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 ا وضعتها السلطات القومية المختصة .أن تنشأ طبقا لمتطلبات الأنظمة كم-1
 أن تكون خاضعة للمسح الإشعاعي الملائم .-2
      Physical Surveillanceالمسح الفيزيائي     -

مــع نظــام تحديــد الجرعــات المبــين في معــايير  يجــب علــي المســتخدم إنشــاء نظــام المســح الفيزيــائي لتحديــد طبيعــة الاحتياطــات الواجــب اتخاذهــا لضــمان ملاءمتهــا     
 -الأمان الأساسية و لتقييم فعالية تلك الاحتياطات يتضمن المسح الفيزيائي في المناطق المراقبة ما يلي :

 الإشعاعية .تقويم الأعمال أو المنابع الجديدة بغرض الموافقة عليها أو تعديل الأعمال أو المنابع القائمة و ذلك من وجهة نظر الوقاية -1
ات الملائمــة للوقايــة التأكـد قبــل التكليــف أو البــدء بالعمــل في منبــع جديــد أو ممارسـة جديــدة مــن تطبقهــا مــع الاقتراحــات الموافــق عليهـا مــن انــه تم تحقيــق المتطلبــ-2

 الإشعاعية .
 المناسبة و تطبيقها . التحقق من فاعليه القرارات الإدارية الموضوعة لتحقيق الوقاية و من توفير تعليمات العمل-3
 تقويم استمرارية كفاءة طرق العمل المستخدمة و كفاءة أجهزة الوقاية .-4
 التحقق من حسن الأداء و الاستعمال في جميع الأدوات التي لها صلة بالوقاية .-5
 المستخدم و نوعيته . تقويم التعرض و مستويات التلوث في مواقع ملائمة داخل المؤسسة بما في ذلك تحديد طبيعة الإشعاع-6
 توفير مراقبة الأفراد الذين يعملون في ظروف العمل ( أ ) .-7
  Physical Surveillance In Supervised Areaالمسح الفيزيائي في المنطق الخاضعة للإشراف    -

تها بالنسبة للعمـال و لـيس مـن الضـروري و جـود مراقبـة قيم 10/3تشمل ظروف العمل ( ب ) جميع ظروف العمل التي يستبعد أن تتجاوز حدود الجرعة الأساسية 
كافيان لضمان التقييد عينية أو إدارية حين يكون التعرض للإشعاع غير مرتبط بالعمل و حين يتضمن مكان العمل منبعا مشعا و ذلك لان التحكم بالمنبع و تدريعه  

ورية عـادة في ظـروف العمـل ( ب ) ضـمن المنـاطق الواقعـة تحـت المراقبـة الإداريـة لـلإدارة المسـؤولة عـن بحدود الجرعة لعامة الناس و تكون عملية المراقبـة الفرديـة غـير ضـر 
حاجــة للمراقبــة في منبــع الإشــعاع ولكــن يمكــن إجراؤهــا كتكملــة لمراقبــة المنطقــة في المنــاطق الخاضــعة للإشــراف و ذلــك للتأكــد مــن أن تلــك الظــروف مرضــية كــذلك لا 

تي تضم منـابع إشـعاعية إذا لم تكـن هـذه المنـاطق تحـت المراقبـة أو خاضـعة للإشـراف و لتـأمين اسـتمرار   تحقيـق هـذه الأهـداف يجـب إجـراء مناطق عمل التجهيزات ال
ل الحديثـة منهـا أو الأعما مراجعة دورية لبرامج المتابعة و المسح و ذلك في ضوء الخبرة و في حالة حدوث أي تعديلات رئيسية في إنجاز الأعمال بما في ذلك المحطات

 أو المعدلة يجب أن يتم تحديد مدى إجراءات الوقاية الإشعاعية تبعا لشدة الخطر المتوقع .
U   المسح الطبيMedical Surveillance              

المعرضـين للإشـعاع علـي الأسـس العامـة  يجب أن يؤمن المستخدم مسحا طبيا للعاملين وان يتأكد من تنفيذ برنامج هذا المسح و يعتمـد المسـح الطـبي للعـاملين     
خــذ بعــين الاعتبــار للطــب المهــني و يجــب عــدم تشــغيل العــاملين أو الاســتمرار بتشــغيلهم في عمــل يعرضــهم للإشــعاع المــؤين خلافــا للإرشــادات الطبيــة المحــددة مــع الأ

 طرة الأخرى .الظروف الحالية أو السابقة للتعرض للمواد الكيمائية السامة و للظروف الفيزيائية الخ
 

 الشارات الدولية  2-2-2
تستخدم شارة دوليـة للدلالـة علـي الخطـورة الإشـعاعية و هـذه الشـارة عبـارة عـن 
ه طييح ةيزكرم ةرئابا ثلاثـة قطاعـات دائريـة مطليـة جميعـا ( مـع الـدائرة المركزيـة ) 
بالون الأسود و مرسومة علي خلفية صـفراء و يجـب وضـع الإشـارات التحذيريـة 

لائمة في مداخل المناطق المتحكم فيها و يجب أن تظهر الإشارات التحذيريـة الم
) الـــذي يشـــير إلي الوجـــود الفعلـــي  6الرمـــز الأساســـي المبـــين في الشـــكل (  -:

 للإشعاع المؤين و شدته .
 ) يوضح : 6الشكل ( 

 الاشارة للوجود الفعلى للاشعاع المؤين وشدته رمز اصفر و خلفية صفراء . -أ
 ئر مشعة تستخدم فى الطب الاشعاعى .نظا-ب
 شارة توضع على باب حجرة اشعة اكس . -ج
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 أ ) يوضح الاشارة للوجود الفعلى للاشعاع المؤين وشدته6شكل (                                   

 
 
 
 

 
 الاشعاعىب ) يوضح الاشارة الى وجود نظائر مشعة التى تستخدم فى الطب 6شكل (                      
 ج ) يوضح الاشارة التى توضع على حجرة اشعة اكس 6شكل (                      

 
 
 
رض للإشـعاع ومقـدارها بعض العبارات الإضافية و الألوان أو الرموز حسبما ينقضي الأمر و التي تبين بشـكل يدركـه جميـع المعينـين و الطبيعـة الخاصـة لمخـاطر التعـ-

ه مكحتـلما قطاـنلما لـخاد دبـا الأمـاكن الـتي يمكـن فيهـا إبقـاء الجرعـة ضـمن الحـدود المناسـبة و ذلـك إمـا عـن طريـق تحديـد الوقـت الممكـن و من المقيـد أحيانـا أن تحـ
سائل وقائية صة أو أي و قضاءه في المكان أو ضمن الحدود المناسبة و ذلك إما عن طريق تحديد الوقت الممكن قضاءه في المكان أو باستخدام الملابس الوقائية الخا

 أخرى .
 التحقق من توفير تعليمات العمل المبينة و تطبيقها .-
 التحقق من حسن الأداء و الاستعمال في جميع الأدوات التي لها صلة بالوقاية .-
 تقويم التعرض و مستويات التلوث في مواقع ملائمة داخل المؤسسة بما في ذلك تحديد طبيعة الإشعاع المستخدم و نوعيته .-
 -يكتب علي الشارة مصطلحات مختلفة يدل علي نوع الخطورة و هذه المصطلحات هي : و
 

    Caution radiation  تحذير منطقة إشعاعية  -

مللـي  1في ةراشلا هذه عضوت مج مسلجا اهيف ضرعتي نأ نكيم تيلا قطانلمالال إشعاعي خارجي بحيث يحصل على جرعـة مكافئـة مقـدارها 
 .سيفرت في الأسبوع 

 
 
 
 
 
 
 
 

    Caution radioactive material تحذير مادة مشعة    -
 ) : 5و توضع هذه الشارة في الغرف أو المختبرات التي توجد أو تخزن فيها مواد مشعة تزيد علي الكميات المبينة في الجدول ( 

الحـــــد الـــــذي يســـــتوجب وضـــــع العلامـــــة   اسم النظير
 علي   الغرفة (ميكروكورى)
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   32فسفور 42بوتاسيوم  45كالسيوم 
 36كلور  137باريوم 137سيزيوم
 198ذهب 65خارصين 24صوديوم
 64نحاس 14كربون
 35كبريت  55حديد
 3تريتيوم 51كروم

 60كوبالت
 131يود 125يود

 90اتريوم 90سترونشيوم
 226راديوم

 أي مصادر ألفا
 أي مصادر بيتا أو جاما ( خلاف ما ورد ) .

100 
100 
100 

1000 
1000 

10000 
10 
10 
1 

0,1 
0,1 

1 

 ) يوضح كمية المواد المشعة المستخدمة فى المختبرات والتى تستلزم ضرورة وضع اشارات تحدير5جدول (
 

   Caution radioactive materialsتحذير مواد مشعة     -
مـن الكميـات المبينـة في  10/1عة بكميـة لا تتجـاوز و توضع هذه الشارة في مكان تسهل رؤيته علي أي حاويـة تسـتخدم لنقـل أو تخـزين أو تـداول المـواد المشـ

 الجدول السابق 
    Airborne radioactivity areaتحذير منطقة نشاط إشعاعي للهواء    -

 ) التالي :  6توضع هذه الشارة في المناطق التي يزيد فيها تركيز المواد المشعة في الماء أو الهواء علي الحدود المبينة في الجدول ( 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 النظير       
 
 

 التركيز بالبيكريل / سم مكعب                                     
 مناطق محظورة              محظورة  مناطق غير                

 هواء ماء هواء ماء
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     14كربون 
 3ترينيوم 
 35كبريت 
 131يود 
 125يود 

 32فسفور 
 45كالسيوم 
 24صوديوم 
 42بوتاسيوم 
 51كروم 
 82بروم 
 36كلور 
 85كربتون 
 133كسينون 

 

2,96 
111 
2,22 

0,011 
7,4  ×10 –3 

0,74 
0,33 
1,11 
0,74 
7,4 

1,48 
2,22 

_ 
_ 

3,7 ×10-3 
7,4 ×10-3 

3,33×10-4 
3,7×10-5 
3,0×10-6 
7,4×10-5 
3,7×10-5 

1,85×10-4 
1,48×10-4 
2,96×10-3 
2,22×10-4 
2,96×10-5 
1,1×10-2 
1,1×10-2 

740 
3700 

74 
2,22 
1,48 
18,5 
11,1 
29,6 
22,2 
1850 

37 
74 

_ 
_ 

0,150 
0,185 
0,011 

3,3×10-4 
1,85×10-4 
2,60×10-3 
1,1×10-3 
3,7×10-3 
3,7×10-3 
7,4×10-2 
7,4×10-3 
7,4×10-3 

0,37 
0,37 

 
 ه ديزي تىلا قطانلما حضوي با تركيز المواد المشعة فى الماء و الهواء . 6جدول ( 

 
 تقسيم أماكن العمل و المختبرات 2-2-3
ة أو الخارجيـة إلي أوصت اللجنـة الدوليـة للطاقـة الذريـة بتقسـيم كـل مـن أمـاكن العمـل و المختـبرات الـتي تتـوافر فيهـا مـواد مشـعة أو أي مصـادر للأخطـار الداخليـ   

ـق ــخأ دـظعم تذــلا مـه لودبــذا التقســيم و التزمــت بــه في عمليــات المراقبــة  radiotoxicityأربعــة أنــواع تبعــا لخطــورة المــادة المشــعة و درجــة سميتهــا الإشــعاعية   
 الإشعاعية .

 أولا : تقسيم أماكن العمل تبعا لخطورة المادة المشعة
 -)  تقسيم الأماكن تبعا لخطورة المادة المشعة إلي الأنواع الأربعة الآتية : 7يبين جدول (  

 أمثلة لهذه الأماكن الخطر تعريفه النوع

 الرابع
 
 

 الثالث
 
 
 

 الثاني
 
 
 

 الأول 

الأماكن و المباني القريبـة مـن مصـادر الإشـعاعات 
الخارجيــة حيــث يكــون مســتوى هــذه الإشــعاعات 

 مهملا ولا تحتوى أي مواد مشعة .
الأماكن التي لا يزيـد حـد الأخطـار الخارجيـة فيهـا 

رم في الأسبوع و إمكانيـة التلـوث بـالمواد 0,1عن 
 المشعة مهملة .

 
الأمـــــــاكن الـــــــتي يمكـــــــن أن تتـــــــوافر فيهـــــــا أخطـــــــار 
إشـــعاعية خارجيـــة أو الـــتي يمكـــن أن يحـــدث فيهـــا 
ــــــوافر  ــــــالمواد المشــــــعة ممــــــا يلــــــزم بضــــــرورة ت تلــــــوث ب

 التعليمات الخاصة بالعمل فيها .
الأماكن التي تتوافر فيها أخطار إشـعاعية خارجيـة  

 ة .غير محظور 
 
 

منـــــــــــاطق محظـــــــــــورة إلا علــــــــــــي 
ـعله ينلمابــا ولا توجــد ضــرورة 

 لارتداء الملابس الواقية .
منـــــــــــاطق محظـــــــــــورة إلا علــــــــــــي 
ـــــداء  ـعلــــه ينلمابـــــا و يجـــــب ارت
الملابـــــــــس الواقيـــــــــة المناســـــــــبة و 
 يخضع العاملون فيها للمراقبة.
منـــــــــــاطق محظـــــــــــورة إلا علــــــــــــي 
العــــــــــــاملين و يجــــــــــــب ارتــــــــــــداء 

مجا ةـيرادلإا نيابلـاورة للمختـبرات الحاويـة للمـواد المشـعة 
. 
 

ــغـمجا فرلـــاورة لامـــاكن العمـــل مثـــل غـــرف الـــتحكم و 
 المراقبة .

 
 

المختــبرات الكيميائيـــة و أمــاكن وجـــود الأجهــزة و المـــواد 
 المشعة .

 
 

 ها .هاش ام و ةرالحا تابرتخلمب
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كبيرة و يمكن أن تكون درجـة التلـوث فيهـا عاليـة 
. 

الملابــس الواقيــة و يخضــع جميــع 
ــــــــــــــــة ا لعــــــــــــــــاملين فيهــــــــــــــــا للرقاب

 الإشعاعية و مراقبة التلوث .

 
 ثانيا : تقسيم أماكن العمل تبعا لدرجة سمية المادة المشعة 

ه رفاوـتت تيلا بـا مـواد مشـعة مفتوحـة و متداولـة إلي  8بالإضافة إلي هذا التقسيم العام لاماكن العمل و المختبرات فقد تم تقسيم المختبرات بجدول رقم (      
 مجا هذه يلع اهتيم وسم ةجرد لموعات الأربعة .أربع مجموعات كذلك تم توزيع المواد المشعة من ح

 
 ) يوضح تقسيم المختبرات من حيث درجة السمية .8جدول ( 

 درجة السمية                              أماكن العمل      
 ملموعة الأولى
 ملموعة الثانية
 ملموعة الثالثة
 ملموعة الرابعة

 High toxicity radionuclidesنظائر عالية السمية      
   Medium high toxicityنظائر فوق متوسطة السمية   

   Medium toxicityنظائر متوسطة السمية             
                       Low toxicityنظائر منخفضة السمية   

 
 ثالثا : تقسيم المختبرات تبعا لكمية النظائر المشعة المتداولة فيها

)هـذا  9 جـدول (لاث ليإ تابرـتخلماثمج ةبـسنلاب كـلذو اـهيف الهوادـت متـي تيـلا ةعـشلما رئاـظنلا ةـيمكل اـعبت ةيـسيئر عاوـنأ ةـلموعـات النظـائر الأربعـة ويبـينكما تم تقسي
 التقسيم .

 نوع المختبر و كميات النظير في كل نوع                        ملموعة التي ينتمي أليها النظير
 الأول نيالثا الثالث

 الأولى
 الثانية
 الثالثة
 الرابعة

 مللي كوري  1اكثر من 
 مللي كوري 100اكثر من 
 كوري  10اكثر من 
 كوري   1000اكثر من 

 مللي كوري 1ميكروكورى إلي  10من 
 مللي كوري 100إلي  1من 
 كوري  10مللي كوري إلي  100من 
 كوري  1000إلي  10من 

 ميكروكورى 10اقل من 
 كوري   مللي 1اقل من 
 مللي كوري 100اقل من 
 كوري  10اقل من 

 ) يوضح تقسيم المختبرات تبعا لكمية النظائر المشعة . 9جدول ( 
 

 عة فور حدوثه .و نكاملأا عيجم عضتخ نأ بيج و ةروظلمحا تابرتخلما مجا نكاملأا كلذكلاورة لها لمراقبة التلوث لاكتشاف أي تلوث بأي من المواد المش
 أي تلوث فأنه تجب أزالته علي وجه السرعة حتى لا ينتشر هذا التلوث إلي مناطق أوسع مما يعقد عملية إزالته .و عند حدوث 

 
 مراقبة التلوث بالمواد المشعة  2-2-4

 -تدف مراقبة التلوث بالمواد المشعة إلي تحقيق العناصر الأساسية الآتية :
 ممكن . تخفيض كمية المواد المشعة المتداولة إلي أدنى حد .1
 احتواء المواد المشعة في أوعية محاطة بحاجزين علي الأقل . .2
 اتباع التعليمات و تنفيذ الخطوات الصحيحة المتعلقة بالملابس الواقية و الاغتسال ووسائل كشف التلوث . .3
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 القواعد العامة لمراقبة التلوث 

لمكــان الخاضــع للتــدريب أو ليــا و دوريــا علــي قواعــد العمــل في تلــك الأمــاكن و علــى كيفيــة تعتمــد عمليــة مراقبــة التلــوث علــي جميــع الأفــراد القــائمين بالعمــل في ا
 -التصرف في حدوث أي من الأخطار و أهم القواعد التي يجب اتباعها عند العمل في أي من هذه الأماكن ما يلي :

 الامتناع عن تناول الطعام والشراب و التدخين داخل هذه الأماكن . .1
 ل حركات بالفم كمضغ اللبان أو غيره .الامتناع عن عم .2
 تغطية الجروح مهما صغرت بوسيلة تمنع وصول السوائل إليها قبل الدخول إلي المكان حتى لا يصل التلوث إلي الدم . .3
 عند حدوث أي جروح لأي من الأشخاص داخل المكان يجب التبليغ عنها للمسؤول و إزالة التلوث عنها و معالجتها في الحال . .4
 استخدام المناديل العادية داخل المكان و استخدام المناديل الورقية الخاصة بإزالة التلوث بدلا منها .عدم  .5
 جميع الأشياء التي تخرج من هذه الأماكن تخضع للرقابة و يجب أخذ الموافقة علي إخراجها قبل التنفيذ . .6
وضع هذه الشـارات علـى جميـع الأدوات المسـتخدمة في تلـك الأمـاكن وعـدم  يجب وضع الشارات المميزة عليها ( شارات التلوث الإشعاعي ) كما يجب .7

 خلطها بالأدوات المستخدمة في الأماكن الأخرى .
 الملابس الواقية

كميـات بيستخدم الملابس الواقية لمنع حدوث تلوث الجسم بالمواد المشعة و يعتمـد نـوع هـذه الملابـس علـي طبيعـة التلـوث و كميتـة فعنـد تلـوث الأسـطح      
ن الإشـعاعات فأنـه يجـب قليلة من المواد المشعة يجب ارتداء المعطف العادي و الحذاء ذي الرقبة الطويلة و القفازات المطاطية أما عند تلوث الهواء بأي كميـة مـ

و عنـد حـدوث تلـوث بالسـوائل المشـعة يجـب ارتداء الحلة الكاملة و المغلقـة مـع اسـتخدام قنـاع حـول الـرأس مـزود بمرشـح للهـواء أو أنابيـب توصـيل الهـواء النقـي 
هذه الملابس مفصولة بحاجز  ارتداء الحلة الكاملة المغلقة و قناع الرأس المزود باسطوانة للهواء النقي و مهما كان نوع الملابس فيجب أن تتوافر غرفة قريبة لغيار

 -الغرفة :مناسب لمنع انتشار التلوث كما يجب توفير الوسائل التالية بالقرب من هذه 
 حوض لغسيل الأيدي ( ويفضل توفر دش ) .-
 أجهزة الكشف عن التلوث ( كشاف تلوث الأيدي و الملابس ) .-
 ملابس واقية نظيفة قريبة المنال .-
 مرحاض مناسب علي الجانب النظيف للحاجز .-
 حاويات للملابس المستخدمة الملوثة و للنفايات المشعة .-
 لمنع دخول غير المسؤولين و لتنفيذ التعليمات الخاصة باستبدال الملابس و غيرها .مكتب مراقبة عند الحاجز -
 تعليمات الطوارئ الخاصة بكيفية التصرف في حالة حدوث أي حوادث أخرى مثل الحريق أو التلوث الشديد لأحد العاملين .-

 
     Access Controlمراقبة المداخل   

 راقبة باستثناء العمال المعينين في تلك المناطق وغيرهم ممن يرخص لهم الدخول .يحظر دخول أي شخص إلي المناطق الم-
 يجب أن تطبق التعليمات المحلية النافذة علي دخول العمال إلي المناطق الخاضعة للإشراف .-
 لة عن مكان العمل .يجب ألا يسمح بدخول الزائرين إلي المناطق المراقبة و الخاضعة للإشراف الابعد موافقة الإدارة المسؤو -
 

 الممارسة الهندسية الجيدة 2-2-5
و تتــوافر فيهــا يــتم اختيــار مواقــع أو أمــاكن الممارســات و تصــميمها و بناؤهــا و إعــدادها للتشــغيل و صــيانتها وفــق معــايير هندســية ســليمة علــي النحــو الملائــم      

 -السمات التالية حسب الاقتضاء :
 ها على النحو الملائم .أن تراعى المعايير الموافق علي-
 ه اهيلع دمتعي ةيميظنت و هيرادأ تاسم اهمعدت نبدف ضمان الوقاية و الأمان طوال عمر المنشئ .-
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التأكيـد علـى  أن تشمل علي قدر كاف من هوامش الأمان الخاصة بالتصميم و التشييد على النحو الذي يضمن تحقيق الأداء مع مراعاة الجودة و الاستحاطة و-
 لولة دون وقوع حوادث و التخفيف من عواقبها و الحد من أي تعرضات في المستقبل .الحي
 ستفادة من التجربة.أن تراعى التطورات ذات الصلة في المعايير فضلا عن النتائج التي تسفر عنها أي بحوث ذات صلة في مجال الوقاية أو الأمان و الدروس الم-
 

 -مان :التحقق من الأمان و تقويمات الأ 2-2-6
وقع و التصـميم والتشـييد و تجرى تقويمات الأمان التي تتصل بتدابير الوقاية و الأمان التي تقع في إطار الممارسات خلال المراحل المختلفة بما في ذلك اختيار الم     

 -الإعداد للتشغيل تحقيقا للأغراض الآتية :
و ممكنة مع مراعاة أثـر الأحـداث الخارجـة عـن المصـادر وكـذا الأحـداث المرتبطـة مباشـرة بالمصـادر و  تحديد الوسائل التي يمكن من خلالها حدوث تعرضات عادية-

 ه ةقلعتلما تادعلمبا .
 تحديد الأحجام المتوقعة للتعرضات العادية و تقدير احتمالات و مقادير التعرضات الممكنة بالقدر المعقول .-
 مان .وتقدير حدود و أبعاد إجراءات الوقاية و الأ-
 المتطلبات الخاصة بالتدخل  2-2-7

 -تشتمل حالات التدخل التي تنطبق عليها هذه المعايير ما يلي :      
 حالات التعرض الطارئ التي تتطلب إجراء وقائيا لتقليل أو تجنب التعرضات المؤقتة بما في ذلك :-

 الحوادث و حالات الطوارئ .-1     
 ؤقت تحددها الهيئة الرقابية أو هيئة التدخل .أي حاله أخرى للتعرض الم-2     

 
 -حالات التعرض المزمن التي تتطلب إجراء علاجيا لتقليل أو تجنب التعرض المزمن بما في ذلك :-

 التعرض الطبيعي مثل التعرض للرادون في المباني و أماكن العمل .-1     
 الناتج من الممارسات . التعرض للتلوث الإشعاعي أو مخلفات إشعاعية كالتعرض-2     
 أي حاله أخرى للتعرض المزمن تحددها الهيئة الرقابية أو هيئة التدخل .-3     

 
 أماكن المنشآت و اختيار مواقعها  2-2-8

 -يراعى ما يلي عند اختيار مكان أي منشأ يقع في إطار المنشآت المشعة كالمستشفيات :     
 المنشأ و أمنه .العوامل التي قد تؤثر على أمان -     
 العوامل التي قد تؤثر على التعرض المهني و على تعرض الجمهور بما في ذلك التهوية و التدرع و البعد عن المناطق المأهولة بالسكان.-     
 قدرة التصميم الهندسي على مراعاة العوامل السابقة .-     

رس فيهـا نشـاط إشـعاعي كمـا أن هنـاك أسـس للهندسـة الوقائيـة لحمايـة البيئـة مـن خطـر حـدوث أي هناك عوامل يجب توافرها عند اختيار موقع لإقامة منشآت يمـا
 تلوث إشعاعي من أهم العوامل :

: المحددات الرئيسية الخاصة بالموقع 
 الموقع الجغرافي . -
 طرق الاقتراب و الاتصال .-
 الظروف و الاعتبارات البيئية المناخية بالموقع .-
 محاور حركه داخلية و اتجاهات رؤية .تخليق و إيجاد -
كاني سـواء أكانـت اقامـه عامل الكثافة السكانية عند اختيار موقع لإقامة منشأه نووية و ضرورة الاستعانة بالبيانات الخاصة بالكثافة السكانية مثل التعـداد السـ

 ستقبل و تأثير التعداد السكاني عند اختيار الموقع .دائمة أو مؤقتة و السبل الإحصائية المتوقعة الخاصة بالزيادة السكانية في الم
: الاعتبارات البيئية و المناخية للموقع 
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 درجات الحرارة و الرطوبة النسبية .-خطوط الطول و العرض                                      -      
 شدة السطوع الشمسي و مدته .-سرعة و اتجاه الرياح .                                        -      
 الارتفاعات و الضغط الجوى .-      

ار العـام و تـأثير الريـاح و ترجع أهمية الأرصاد الجوية عند اختيار مواقع لإقامة منشأه نووية مثل توزيع درجات الحـرارة خـلال طبقـات الجـو المختلفـة علـى متوسـط مـد
بة النسبية و الأمطـار علـى متوسـط مـدار العـام  إلى نسـبة ترسـيب المـواد المشـعة و الغبـار الـذرى و الـتي يكـون لهـا السطحية من حيث الاتجاه و السرعة و تأثير الرطو 

 تأثير مباشر عند اختيار الموقع المناسب لإنشاء المنشآت النووية الآمنة .
: التحكم في العناصر المناخية المؤثرة على التصميم المعماري 

درجه مئوية مع رطوبة نسبيه متوسطة و سرعة ريـاح لاتزيـد  27ة للمنطقة التي يتم في حدودها اختيار الموقع على درجة حرارة في حدود تنص حدود الراحة الحراري 
ية و م/ث .وبدراســة معطيــات المشــروع تصــبح مهمتنــا هــي الــتحكم في كميــة الطاقــة الحراريــة الســاقطة علــى الأســطح الخارجيــة نتيجــة ســقوط الاشــعه الشمســ5عــن 
نشــأة وبالتــالي تــؤثر علــى كفــاءه ــيرلا في مكحتحا ـبـعلا عقولماهو ماتويــة الفراغــات المعماريــة و الــتي تنتقــل داخــل الفــراغ المعمــاري و تــؤثر علــى الراحــة الحراريــة داخــل الما

 العمل .
 
 
 
 
: تخليق وإيجاد محاور حركه داخليه و اتجاهات رؤية 

لفصـل الواضــح بــين حركــة المشــاة و الحركــة الآليــة مــن خـلال إيجــاد مجموعــات مــن المســارات الحركيــة خــارج نطــاق يجـب الحــرص في كــل مشــروع علــى إيجــاد نــوع مــن ا 
فيهــا أوالمنطقــة الغــير  المنطقــة المــتحكم فيهــا و الــربط الجيــد لحركــة المشــاة كمــا يراعــى تقليــل معــدلات التلــوث و الضوضــاء داخــل منطقــة العمــل ســواء المنطقــة المــتحكم

 كذلك تباين وتنوع المسارات يساعد على كسر حاجز الملل بالنسبة للمنشأة .  خاضعة للإشراف
  يـة و ذلـك علـى دراسة الطرق الحسابية الدقيقـة المسـتخدمة لحسـاب الجرعـات ألا شـعاعيه المحتملـة و المتسـربة نتيجـة التشـغيل العـادي و عنـد حـدوث حادثـه نوو

 مسافات مختلفة من الموقع المقترح .
 تيــار أنســب يولوجيــة الواجــب توافرهــا عنــد اختيــار موقــع لإقامــة منشــأه نوويــة وكــذلك أهميــة دراســة جيولوجيــة الأرض المقــترح إقامــة المنشــأة النوويــة لاخالعوامــل الج

وفيـة بالاضـافه إلى دراسـة الهـزات المواقع لإنشاء المنشآت النووية الآمنة حماية للبيئـة وذلـك بعمـل إجـراء المسـح الهيـدرولوجى للموقـع و تحديـد أيضـا مسـارات الميـاه الج
 هزات ألا رضيه .ألا رضيه و الزلازل و بيان أهمية هذا العامل عند اختيار الموقع و التركيز على الأسس الهندسية الخاصة بتصميم منشآت نووية مقاومة لل

 نسـب الطـرق الخاصـة بـالتخلص مـن المخلفـات المشـعة و طـرق الإمـداد دراسة أهمية العوامل الاقتصـادية الـتي تـتحكم في اختيـار موقـع لإقامـة منشـأه نوويـة مثـل أ
 بالمياه و الكهرباء و الحياة الاجتماعية بالمنطقة .

 
 متطلبات التصميم  2-2-9

 -إيجاد مبنى جيد التصميم و التشغيل على النحو التالي :
 يوفر الوقاية و الأمان وفقا للمعايير .-
 ات الأداء و التشغيل .يفي بالمواصفات الهندسية و مواصف-
 يفي بقواعد الجودة علي النحو الذي يتناسب مع أهمية المكونات و النظم من حيث الوقاية و الأمان .-
د الجمهـور إلى يتم التصميم و التشغيل و الصيانة بحيث تمنع بقدر الإمكان وقوع حوادث و تحد بصفة عامة من حجـم و احتمـال التعرضـات المهنيـة وتعـرض أفـرا-
 دنى حد معقول مع مراعاة الاعتبارات الاجتماعية و الاقتصادية .أ

 الكشف و المراقبة بصفة دورية لاكتشاف أي تدهور قد يفضي إلى أوضاع غير عادية أو أداء غير سليم .-
  

 رصد مكان العمل  2-2-10
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خبير مؤهل و مسؤول عن الوقاية من الإشعاعات وتراعـى الشـروط التاليـة  يوضع برنامج لرصد مكان العمل و الحفاظ عليه و إبقاءه قيد المراجعة تحت إشراف     
 -في طبيعة ورصد أماكن العمل :

 تقويم الظروف الإشعاعية في جميع ظروف العمل .-
 تقويم التعرض في المناطق الخاضعة للرقابة و الخاضعة للإشراف .-
 . استعراض تصنيف المناطق الخاضعة للرقابة و الخاضعة للإشراف-

 الممكنة .وأن تعتمد علي مستويات مكافئ الجرعة المحيطة و تركيز النشاط الإشعاعي بما في ذلك التقلبات المتوقعة فيها و احتمال و حجم التعرضات 
 

 الخلاصة 
ديم التوجيـه الـلازم لحمايـة الانسـان والبيئـة مـن بعد ان توصلنا فىهدا الباب الى معرفة فلسفة الوقاية الاشـعاعية وهـدف المعـايير الاساسـية للامـان الاشـعاعىهو تقـ     

الـتى يـتم علـى اساسـها الاخطار الضارة الناجمة عن الاشعاع مع القيام بالاعمال المفيدة منـه وكـدلك تصـنيف العـاملين وتقسـيم امـاكن العمـل وهمـا مـن اهـم العوامـل 
 الركيزة التى يقوم على اساسها الدراسة التحليلية الهندسية فى الابواب القادمة.تطبيقات الوقاية من الناحية الهندسية ومتطلبات التصميم التى تكون هى 
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 مقدمة 
جميـع التكنولوجيـات  من الحقـائق المعروفـة في عالمنـا المعاصـر أن كـل تقـدم تكنولـوجي لـه مخـاطرة علـى البيئـة و بالتـالي علـى الإنسـان و الطاقـة الذريـة تختلـف عـن     

لبدايـة ا حيث عرفت منذ قنبلة هيروشيما بأ�ا على جانب كبير من الخطورة و لذلك فقد قامت الصناعة النووية بتحليل وتقويم هـذه المخـاطر منـذ اهروطبخ ىرخلأت
مان النووي في اختيـار الموقـع ه ةيوونلا ةقاطلل ةيملسلا تامادختسلاا ريوطت و ثوبح في ةقلطلما ةيولولأا و غلابلا مامتهلاا يوونلا ناملأا تطعبدف تحقيق مبدأ الأ

ا و البيئـة لأي ه ينـطيلمحا ناكـسلا و ينـميقلما و ينلماـعلا ضرـعت مدـع ساـسأ ىـلع ةعـشم رداـصم ىـلع ةـيوتلمحا تآـشنلما ليغـشت و ذيفنت و ميمصت لحارم عيجم بـ
 أخطار إشعاعية . 

ملـة لأي نشـاط نـووي و الأضـرار النوويـة تعـنى خسـائر في الأرواح أو أي ضـرر شخصـي و فاللامان النووي يعنى حماية الإنسان و البيئة من الأخطار و الأضـرار المحت
 لنشاط الإشعاعي .يكون ناشئا أو ناتجا عن الخواص الإشعاعية أو اجتماع الخواص الإشعاعية و السامة أو أي خواص خطرة متعلقة بالمنشآت التي يمارس فيها ا

يــتم داخلهــا اســتخدام أو نقــل أو تخــزين للمــواد الــتي لهــا نشــاط إشــعاعي ســواء لأغــراض البحــوث و التطــوير أو بغــرض و يتعلــق الأمــان النــووي بكــل المنشــآت الــتي 
 -ه تآشنلما هذه في و يعاعشلإا صيخشتلا و جلاعلا صخلأا ىلع و ةيملسلا تاقيبطتلبدف الأمان النووي إلى ما يلي :

 تخفيض احتمالات حدوث الحوادث الإشعاعية . -
 ن تسرب المواد المشعة خارج المنشأة بحيث يكون الخارج من المواد المشعة اقل قدر المستطاع .الحد م -
 الحد من تعرض السكان لأي جرعات إشعاعية تزيد عن الحد الأعلى المسموح به دوليا -
 
 تفاعلات الإشعاعات مع المادة  3-1-1 

كيلـو إلكـترون فولـت و فكرتـه تعتمـد علـى إخـراج إلكـترون مـن المـدارات   100 – 1ى الطاقـة مـن انـه واحـد مـن أهـم التفـاعلات في مـدالتأثير الكهروضوئي      
قــة حركــه الداخليــة للــذرة مــن خــلال ســقوط فوتــون حيــث يفقــد جــزءا مــن طاقتــه تكــون كافيــة لاقــتلاع إلكــترون مــن مــداره فينطلــق حــاملا مــا تبقــى علــى صــورة طا

 ا من طاقته .ليصطدم بإلكترون آخر يقتلعه و ينقل اله جزء
أيونـات سـالبة أمـا  وهكذا تكون النتيجة اقتلاع عدد من الإلكترونات التىينطلق كل منها ليصطدم بإلكترون آخر يدور في أحد مداراتـه وبـذلك تتحـول الـذرات إلى

الخارجية ملـئ فـراغ الإلكـترون الـداخلي فيقـترب مـن النـواة  هانوتركلا دحأ تدقف تيلا ةرذلتا من المدارات القريبة من النواة فلا بالبث أن يحاول إلكترون من المدارات
باحتمالات حدوثه و يطلق فوتون من الأشعة السينية ، ولكن تبقى الذرة مع ذلك فاقدة لإلكترون أي تكون موجبة كهربيا ( أيون موجب ) و يتصف هذا التأثير 

ويل نسبيا و يقل احتمالات حدوثها كلما ازدادت طاقة الإشعاع الساقط على المـادة أي بعبـارة العالي بالنسبة للأشعة المنخفضة الطاقة أي ذات الطول الموجي الط
 ثانية كلما قصر الطول الموجي .

اقـــتلاع إلكترونـــات وتشـــكيل  يـــؤدى إلىكومبيتـــون يـــؤدى إلى تحريـــر إلكـــترون و حـــدوث أيونـــات موجبـــة و ســـالبة و التـــأثير الثـــاني هـــو تـــأثير  والتـــأثير الكهروضـــوئى 
 وتونات لاتلبث أن تحدث أيونات موجبة و سالبة .ف

أو السـالبة و مـا يتغـير هدش و اهتيعون تفلتخا امهم اماج ةعشأ و ةينيسلا ةعشلأتا و قوة نفوذها تؤدى إلى حادثة فيزيائية واحدة و هي حدوث الأيونات الموجبة 
 نات التي قد تكون مبعثرة متباعدة أو قد تكون متقاربة متجاورة .بين أشعة و أخرى و ما يتغير بين نسيج ماص و آخر هو توزيع هذه الأيو 

تكو�ا بزمن قصير جـدا ولقد أمكن تعيين كثافتها بعدد الأيونات الكائنة على امتداد ميكرون واحد من الأشعة الواردة ولكن هذه الأيونات لا تلبث أن تتحد بعد 
 هربي من جديد إلى الجسم المشع .لتشكل ذرات متعادلة كهربيا و هكذا يعود التوازن الك
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    -المكافئ الرصاصي : 3-1-2
كميـة معطـاة هي إحدى الطرق للمقارنة المباشرة بين المواد المختلفة للحواجز الوقائية و هي السمك الـذي يسـبب نفـس التـوهين مثـل سمـك الرصـاص العـادي ل     

 ينة سواء كانت ضيقة أو عريضة مثال على ذلك :من طاقة أشعة اكس أو جاما و هندسية حزمة شعاعية مع
مم لحزمة شعاعية ضيقة من أشـعة اكـس بطاقـة  1لها مكافئ رصاصي  3جرام /سم  1,6بوصة كثافتها  4,5مم =  114طوبة (طوب مصمت اصفر ) سمكها 

 كترون فولت .ك إل 100مم لأشعة طاقتها  2,4مم من نفس الطوبة لها مكافئ رصاصي  288ك إليكترون فولت و  100
 و على ذلك فالمكافئ الرصاصي يمكن أن يحدد لأي طاقة .

و أمثلـة أخـرى للمكـافئ الرصاصـي   Barium Gypsum Plasterو الحماية المزودة بالطوب المصمت ( الآجر أو المصيص ) يمكن أن تزيد بإضافة باريوم مثـل  
) يجب أن نلاحظ أن ليس هنـاك علاقـة خطيـة بـين سمـك مـادة الحـواجز الوقائيـة و المكـافئ  10ك إلكترون فولت معطاة في جدول (  100لمواد أخرى عن طاقة 

 الرصاصي .
 
 
 
 
 
 
 

 مواد الحواجز الوقائية                                     ( mm )السمك               ( mm )المكافئ الرصاصي     

2.2 
4.1 

0.71 
0.48 
1.12 

13 
25 
4 
2 
4 

 ) 3.2وم   ( خرسانة الباري
 

 ) 7.9حديد             ( 
 ) 8.3النحاس           ( 

 كيلو الكترون فولت  100) يوضح المكافىء الرصاصى لبعض المواد عند طاقة  10جدول ( 
 

 مكعب. كثافة المواد تعطى في تصنيفات جرام / سم   kev 100المكافئ الرصاصي للأنواع المتعددة لمواد الحواجز الوقائية لأشعة اكس 
صــلوا علــى و مصــممين الحــواجز الوقائيــة لــيس لــديهم صــيغة بســيطة لتطبيقهــا لتقــدير المكــافئ الرصاصــي لمــادة عنــد كميــة معطــاة لطاقــة أشــعة اكــس و يجــب أن يح

)و WHOمـة الصـحة العالميـة () في واشـنطن و منظ NCRPالبيانات الهامة من جداول منشورة بواسطة خـبراء مثـل المعهـد الـدولي للوقايـة الإشـعاعية و القياسـات(
 ) . ICRP) و الوكالة القياسية الألمانية و الوكالة الدولية للحماية الإشعاعية (  B S Iالمؤسسة البريطانية للمعايير القياسية ( 

) كمـا 7كمـا في شـكل (  2,0– 1,-, 5و معظم البيانات عن المكافئ الرصاصي تعطى في بعض الأحيان كسمك مادة الحاجز الوقائي أسماك من الرصاص مثـل 
مللــي حمايــة مــن الرصــاص والرصــاص  1,5:  1,0كيلــو إلكــترون فولــت يتطلــب مــن   150:  50في الطــب التشخيصــى لطاقــات أشــعة اكــس عــادة في المــدى مــن 

 يكون المفضل كمادة حاجزة للحوائط و الأبواب في حجرات أشعة اكس عندما يكون الفراغ *.
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 يوضح تفاعل الاشعاعات المؤينة مع المادة . -) أ 7شكل ( 
كيلـوا فولـت و الشـكل البيـانى يعطـى سمـك المـواد بـالمليمتر الـدى مـنح نفـس   100يوضح المكافىء الرصاصى لانواع مواد مختلفة لقـوة اشـعة اكـس  -ب             
 مم من الرصاص .1التوهين 

إذا كان حجرة أشعة اكس بنيت أو صـممت مـن الـداخل في مستشـفى جديـدة أو إذا كانـت هـذه الغرفـة موجـودة بالفعـل أو تصميم الوقاية أو الحماية يعتمد على 
 معدلة .

ميجـــا إلكـــترون فولـــت تولـــد باســـتخدام  20:4و أشـــعة اكـــس في المـــدى مـــن  60الطاقـــات الإشـــعاعية المســـتخدمة في العـــلاج الإشـــعاعي أشـــعة جامـــا الكوبالـــت 
مللمـتر للحـواجز الوقائيــة ( بمعـنى آخـر الحـواجز الوقائيــة 1,5:1المكـافئ الرصاصـي لحجــرات أشـعة اكـس التشخيصـية يكـون مطلــوب اكثـر مـن المعجـلات الخطيـة و 

 ملليمتر فأن مكافئ الرصاصي لحجرات أشعة اكس التشخيصية يكون مطلوب ) . 1,5:1اكبر من 
صادية و الغرف المحصنة من الخرسانة البار يوميه تبنى لتجهيـزات العـلاج الإشـعاعي المسـتخدم فيـه ميجـا بناء الحواجز الوقائية بالرصاص في هذه الحالة تصبح غير اقت

 فولت بتصميمات خاصة للمداخل و تسهيلات لمراقبة المرضى .
 
*Keane and Tikhonov 1975,table 4 P83. 

 :   TVTعشر قيمة السمك   3-1-3
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عاعي يمكـن أن يعـبر عنهـا بمكـافئ الرصاصـي فأ�ـا في الغالـب تقـدم أو يعـبر عنهـا باسـتخدام جـداول أو رسـومات بيانيـة بالرغم من أن بيانـات الحـاجز الوقـائي الإشـ
عشـر  TVT) يوضـح اخـتلاف أو تبـاين   8بدلالـة منحنيـات الحـاجز الانتقـالي كمـا في شـكل (  TVTقيمـة السـمك   10/1و   HVTالسـمك   2/1لقيمـة 

 ميجا إلكترون فولت ( مليون إلكترون فولت ) .  18:4ع طاقة أشعة اكس من قيمة السمك للمواد المختلفة م
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 ميجاالكترون فولت 4:18عشر قيمة السمك للمواد المختلفة مع طاقة اشعة اكس من   TVT) يوضح تباين 8شكل (                
لإشعاعي ( النهاية الصغرى من المـدى ) مثـل الطاقـات المسـتخدمة في التطبيقـات لأشـعة اكـس الصـناعية لعمليـات و التي تتضمن طاقات التي تواجهها في العلاج ا

 الاختبار الغير هدامة .



 78 

 الخرسانة . –الصلب  –) يوضح عشر قيمة اسمك للنظائر المشعة المستخدمة في العلاج الإشعاعي مبينة لكل من الرصاص 11و في جدول (
 NCRP 1976مع النشاط الإشعاعي للنظائر    Tenth Value Thicknessقيمة عشر السمك   TVTغيير واختلاف ) يبين ت11جدول (

 
                                 
                                 TVT (mm) 
 

 طاقة اشعة جاما        
           (Mev) 

         
 النشاط الاشعاعى للنظائر 
 

 كثافة الخرسانه حديد رصاص
 جم /سم2,35

  

11 - 135 41,       AU 

20 43 147 13 ,- 1,06        Ir 

21 53 157 66,        Cs 

40 69 206 1,17 – 1,33        Co   

55 74 234 047 ,- 2,4        Ra 

 
 
 

 المنحنى الانتقالي : 3-1-4
ورق رسم نصف لوغاريتمي على المحور الأفقي ممثلة سمك مـادة الحـاجز الوقـائي و المحـور الرأسـي يمثـل الانتقـال المنحنيات الانتقالية ترسم برسم لوغاريتمي على      

 خلال مادة لطاقة معطاة عن أشعة اكس أو طيف من جاما .
كيلـو   200:  50الات مـن ) الانتق9,  ذلك يوضح في شكل (0001= 6- 10صفر  إلى تقريبا  10=1مختزلة من  10الانتقال عادة يسجل مرفوعة لقوى 

 إلكترون فولت من أشعة اكس خلال الحاجز الوقائي الرصاصي .
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 )يوضح سمك مادة الحاجز الوقائى ( رصاص ) مع انتقال الطاقة المعطاه لاشعة اكس9شكل (                             
 الاشعاعية  التحكم فى الاخطار 3-1-5
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للجلـد ضـعيفة  و عموما تنـتج الأخطـار الخارجيـة عـن جميـع أنـواع الإشـعاعات عـدا جسـيمات ألفـا فقـدرة هـذه الجسـيمات علـي اخـتراق الهـواء و الطبقـات الخارجيـة
ها الوصول إلي أي عضـو مـن الأعضـاء لـذا جدا أما جسيمات بيتا و الإشعاعات السينية و إشعاعات جاما و النيترونات فتتميز بقدرة عالية علي الاختراق و يمكن

 -امل هي :تعتبر جميع المصادر التي تصدر هذه الإشعاعات بمثابة مصادر للأخطار الخارجية و يخضع التحكم في الأخطار الإشعاعية الخارجية لثلاث عو 
 توفر الحواجز الوقائية ( الدروع ) . -ج                                المسافة       -الزمن                                                           ب  -أ 

 زمن التعرض 
لمعـروف أن الجرعـة إن ابسط طرق الوقاية من الأخطار الإشعاعية الخارجية هو قضاء اقل فترة زمنية ممكنة في الأماكن التي توجد فيها هذه الإشـعاعات و مـن ا     

 سان الذي يعمل في مثل هذه الأماكن تتناسب طرد يا مع كل من الزمن و معدل الجرعة لهذا المكان أي أن الإشعاعية المتراكمة في الإن
 الزمن × الجرعة الإشعاعية المتراكمة  =  معدل الجرعة 

Dc  =  Do.t 
 هو معدل الجرعة . Doحيث  

           t  . هو الزمن 
         Dc  .هو الجرعة الإشعاعية المتراكمة 

الــزمن وفيهــا  في ضرـعتلا نــمز عــم اـيدرط بــسانتت ةــصتملما ةـعرلجا رــخآ مجالــال الإشــعاعي للمصـدر المشــع كمـا أن المصــادر المشــعة لهـا خاصــية الاضــمحلال مـعبمعـ
 تتناقص قوة الإشعاع بعد فترة زمنية .

ينة يسهل تحديدها بعد معرفة معدل الجرعة المكافئـة في المكـان المعـني و  و هكذا فانه يتضح انه للوقاية من الأخطار الخارجية يجب ألا يتجاوز زمن التعرض قيمة مع
 كلما زاد معدل الجرعة انخفض الزمن المسموح به للمكوث في هذا المكان .

 المسافة 
كــان معــدل الجرعــة   إن تــدفق الإشــعاعات الصــادرة عــن مصــدر مشــع في خطــوط مســتقيمة علــي شــكل نقطــة يتناســب تناســبا عكســيا مــع مربــع المســافة و لمــا     

ناسـب تناسـبا عكسـيا الإشعاعية يتناسب تناسبا طرد يا مع عدد الإشعاعات التي تخترق وحـدة المسـاحة في الثانيـة (أي مـع التـدفق )فانـه يتضـح أن معـدل الجرعـة يت
شــعاعي ( قــانون المســافة الــذي يــنص علــى أن معــدل مــع مربــع المســافة مــن المصــدر المشــع أي أن معــدل الجرعــة الإشــعاعية يقــل بشــدة بزيــادة المســافة مــن المصــدر الإ

 النقص في قيمة الجرعة الإشعاعية يتناسب طرديا مع مربع المسافة ابتداء من المصدر المشع ) .
 1/ 100تعـادل , مـتر فالقيمـة1سـم و عنـد مسـافة  1سم تساوى ربع القيمة المطلوبة عندما تكـون المسـافة  2و على ذلك فأن قيمة الجرعة الإشعاعية على بعد 

سـم تـزداد بقيمـة أربـع أمثالهـا و تـزداد مائـة مثـل علـى  50متر و بالعكس فأن قيمة معدل الجرعة الإشعاعية على بعد مصدر إشعاعي معـين يسـاوى  1القيمة عند 
 تر .م 1سم و ذلك بالمقارنة بالمسافة الأصلية  1متر أي على بعد  100/1سم و تزداد عشر آلاف مثل عند مسافة  10بعد 

جيجـا بيكريـل علـى بعـد مسـافات مختلفـة مـن المصـدر فـإذا   4) يبين العلاقة العملية بين معدل قيمة الجرعة الإشعاعية لمصـدر إشـعاعي قيمتـه 12و الجدول التالي (
مبللـي سـيفرت و هـي جرعـة سـاعة  2/60× مبللـي سـيفرت  10,000سـم لمـدة دقيقتـين فـان قيمـة الجرعـة الإشـعاعية الممتصـة تعـادل  1كان المصـدر علـى بعـد 

 ميللى سيفرت فقط . 300تزيد عن الحد المسموح به دوليا و التي تعادل 
 
 

 كوري ) .  100جيجا بيكريل (  4) يبين العلاقة بين معدل الجرعة الإشعاعية على بعد مسافات من مصدر إشعاعي قوته 12جدول (
 المسافة             

 ( البعد عن المصدر )      
 معدل الجرعة الإشعاعية              

 سيفرت / ساعة                
 متر  10
 متر 3
 متر 2
 متر 1

 سم 50

0,01 
11 ,0 

0,25 
1 
4 

25 
100 
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 سم 20
 سم 10
 سم 5
 سم 1

400 
10,000 

 
للمصـدر و علـى ذلـك فـان معـدل الجرعـة  فنجد أن تتناسب معدل الجرعة الإشعاعية عند مسافة معينة من المصـدر الإشـعاعي تناسـبا طرديـا مـع النشـاط الإشـعاعي

 جيجا بيكريل يعادل ضعف القيمة في المثال السابق . 8الإشعاعية لمصدر قوته 
كثير من المصـدر الجـامى و حيث أن جسيمات ألفا لها قوة اختراق ضعيفة في الهواء فان معدل الجرعة الإشعاعية يقل بالنسبة لبعد المسافة عن المصدر بقيمة اكبر ب

عنــد حســاب  ضــافة إلى المصــدر المشــع لــه خاصــية التواجــد بكثــرة حــول المصــدر نفســه و لكــن عنــد تقــدير الجرعــة الإشــعاعية يجــب الأخــذ في الاعتبــار عامــل بيتــابالإ
 ه دجوي نكامأ في لمعلا دنع و ةعرلجبا كمية الإشعاع تساوى اكثر من قيمة جيجا بيكريل .

عـدل الجرعـة و المصـدر المشـع تكـون صـحيحة للمصـادر الصـغيرة أو قليلـة الامتـداد إمـا عـن المصـادر الممتـدة فـيمكن اعتبـار وتجدر الإشارة إلي أن هذه العلاقة بـين م
ل مـن معـدل الجرعـة  العلاقة صحيحة إذا كانت المسافة بين المصـدر و النقطـة المطلـوب إيجـاد معـدل الجرعـة عنـدها اكـبر بكثـير مـن امتـداد المصـدر و هكـذا يـرتبط كـ

D o  المسافة   وR  . بالقانون المعروف بقانون التربيع العكسي 
مــتر مــن المصــدر و هكــذا فانــه بزيــادة المســافة إلي الضــعف يــنخفض معــدل  3,2ميكروســيفرت / ســاعة عنــد مســافة قــدرها  50فمــثلا يــنخفض معــدل الجرعــة إلي 

 تسع مرات و هكذا .الجرعة بمقدار أربع مرات و بزيادة المسافة ثلاثة أضعاف ينخفض معدل الجرعة 
 علاقة معدل الجرعة الإشعاعية بالمسافة :

ميجــا بيكريــل و ادا كــان معــدل الجرعــة المكــافئ بواســطة هــدا المصــدر عنــد  100في حالـة وجــود مصــدر مشــع ضــعيف المســتوى الإشــعاعي بقيمــة إشــعاعية تســاوى 
 واحــد مــن مصـدر إشــعاعي قوتـه مبللــي كــوري واحـد فــان معـدل الجرعــة يعــادل ميكروســيفرت / ســاعة أي أن عنـد مســافة مـتر 25مسـافة مــتر واحـد تســاوى تقريبـا 

ميكروسيفرت / ساعة فادا فـرض أن  25ميجا بيكريل فان الجرعة الإشعاعية  100متر من مصدر إشعاعي قوته  1مبللي ريم واحد / ساعة بمعنى أن عند مسافة 
فــان معــدل الجرعــة المكــافئ تزيــد بقيمــة عشــر أمثــال الجرعــة الســابقة ادا عمــل إنســان عنــد مســافة مــتر أمثــال المصــدر الســابق فبالتــالي  10النشــاط الإشــعاعي يعــادل 

ميكروسيفرت ومن ناحية أخرى  5نصف ساعة = × ميكروسيفرت /ساعة  25دقيقة فان الجرعة المكافئة تساوى  12واحد من مصدر مشع جاما لمدة مقدارها 
 ميكروسيفرت . 200ساعات =  8× ميكروسيفرت / ساعة  25رعة المكافئة تعادل ادا عمل إنسان لمدة ثمان ساعات فان الج

المصـدر و المسـافة أما بالنسبة لاسـتخدام مصـادر تشـع جسـيمات بيتـا فـان الأمـر يختلـف فـادا كـان المصـدر مغلـق تمامـا فـلا توجـد أي قاعـدة تحكـم العلاقـة بـين قـوة 
مـرة منـه  100وحة و التي لها خاصية إشعاع جسيمات بيتا فان معدل الجرعة في المكان المحيط بالمصـدر يكـون اكـبر ومعدل الجرعة المكافئة و في حالة المصادر المفت

منهـا الانتشـار في  في حالة المصدر الجـامى ودلـك لان جسـيمات بيتـا لهـا قابليـة اخـتراق اقـل مـن أشـعة جامـا ولكـن المسـافة بـدون حـواجز وقائيـة مناسـبة لهـا أخطـار
 لفة وينتج عنه زيادة في معدل الجرعة .اتجاهات مخت

 
 
 

      Shielding الحواجز ( الدروع ) الواقية    
ض الأحيـان تكـون تعتبر الحواجز الواقية من أهم و سائل الوقاية من الأخطار الإشعاعية الخارجية حيث أن عاملي المسـافة و الـزمن لا يصـلحان دائمـا ففـي بعـ     

 يمكن الاقتراب منه حتى لمسافة عدة عشرات من الأمتار .شدة المصدر كبيرة بحيث لا 
حــتى لا يتجــاوز  وبالتــالي فانــه لا يمكــن إنجــاز الأعمــال عليــه كــذلك فــان الاعتمــاد علــي عــاملي المســافة و الــزمن فقــط يتطلــب وجــود مســؤول الوقايــة بصــفة مســتمرة

 العاملون المسافات أو الأزمنة المحددة .
ن عامــل المســافات لا يكفــى فقــط للوقايــة مــن المصــادر المشــعة ودلــك لإقــلال كميــة الجرعــة الإشــعاعية للأشــخاص العــاملين في تــداول لــدلك نجــد في حــالات كثــيرة أ

 المواد المشعة ولدلك تستخدم مواد لها قابلية إقلال كمية الجرعة الإشعاعية .
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و سمكــه علــي نــوع الإشــعاعات و طاقتهــا و شــدة المصــدر و كــذلك علــي معــدل لــذلك توضــع المصــادر المشــعة عــادة داخــل دروع واقيــة و يتوقــف نــوع مــادة الــدرع 
رقـة رقيقـة (حيـث الجرعة المطلوبة خارج الدرع فبالنسبة لمصادر جسيمات ألفا فـان الأمـر لا يحتـاج إلي أي دروع حيـث أن هـذه الجسـيمات تمـتص بالكامـل خـلال و 

 سم ) . 3,5يصل مداها في الهواء إلي حوالي 
من خطـر تسـرب  فاءة الوقائية للدرع يجب فحص المواد المكونة له و دراسة آثار الإشعاع النووي عليها و الطريقة المثلى لتصميمها و دلك لحماية البيئةو لزيادة الك
 المواد المشعة .

 
 خصائص المواد المشعة 

 :المواد المشعة لها خاصية الانبعاث المستمر للطاقة و هده الطاقة تكون على هيئة      
   Alpha Particalesجسيمات آلفا  -1
   Beta Particalesجسيمات بيتا   -2
   Gamma Raysأشعة جاما   -3

 و تفاعل هده الإشعاعات مع المادة تحت ظروف معينة يؤدى إلى انبعاث الأشعة السينية و جسيمات النيوترونات .
و الأشعة السينية تماثل أشعة جاما ولكن لها طولا موجيا أطول ولهدا فهي تحمل طاقة اقـل وبالتـالي أشعة جاما هي اخطر الأنواع و أقواها نظرا لقصر طولها الموجي 

 هردق في لقتا على النفادية و لكل قيمة من الطاقة لها استخدام خاص مناسب للتطبيق .
يمات آلفـا لهـا وزن اثقـل و تنبعـث بطاقـة اكـبر ولكـن مـداها اقـل أشعة بيتا عبارة عن إلكترونـات لهـا مـدى مـن الطاقـة علـى حسـب النويـات المنبعثـة منهـا بينمـا جسـ

 ولدا تستخدم في حالة التأين لمسافات قصيرة مثل كواشف الدخان .
واد مـع كثـير مـن المـ تنبعث جسيمات النيوترونات من خلط المواد المشعة أو من مولـدات الإشـعاع أو المفـاعلات النوويـة و هـي شـديدة النفاديـة و ينـتج عـن تفاعلهـا

لفـا قليلـة الضـرر هردـق عـم بـسانتت تاعاعـشلإا هدـه نـم ةميـسج راـطخأ جتـنتو اماج ةعشتا علـى الاخـتراق و النفاديـة و الطاقـة المنبعثـة منهـا لـدا فـان جسـيمات آ
 هردق نأ ثيتا على الاختراق ضعيفة جدا و يمكن التحكم في الأخطار الإشعاعية بثلاث عوامل :

 الدروع أو الحواجز الوقائية                                                                                                    -3المسافة             -2                 الزمن                 -1
 

 أساسيات تصميم الدروع الوقائية 3-1-7
ف هندسـيا ليحتـوى المصـدر الإشـعاعي و يكـون كافيـا لحمايـة العـاملين و العامـة و يختلـف حجمـه هـو فـراغ مغلـ   Shielded Enclosureالمحتـوى المـدرع   -1

 حسب نوع المصدر و الغرض منه .
) وأهميتـه في قيـاس النفاديـة للمصـدر المشـع متجمعـا في 10هـو حـاجز علـى هيئـة مسـتطيل مجسـم كمـا بالشـكل (   Primary Shieldingالـدرع المبـدئي    -2

   T  الأشعة الصادرة متجمعة بطريقة آمنة حتى تصل إلى الحاجز بدون انتشارات ضارة ويكون معامل النفادية نقطة و تكون 
= T      D (o)    × D (1) 

 معدل الجرعة في حالة وجود حاجز     D (1)حيث    
           D (o)   معدل الجرعة بدون حاجز 
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 ى و الاولى .) يوضح الحاجزان الابتدائ10الشكل (

 
يجب الاستعانة بأشكال تمثل النفادية لعدة مواد تستخدم في الدروع الوقائية كدالـة في شـدة المصـدر المشـع   Primary Barrier  ولتعيين سمك الحاجز الابتدائي  

 ع من المصادر المشعة المستخدمة فى العلاج والتشخيص .) انواع مختلفة من مواد الحواجز الابتدائبة لبعض انوا 13و نوع الإشعاع المنبعث منه و نرى فى الجدول (
 سمك الحاجز الابتدائي                                       المصدر المشع         

 الخرسانة المسلحة ( سم )         مادة الرصاص ( مم )           
 أشعة اكس لتشخيص الأسنان
 أشعة اكس للتشخيص الطبي 

 الصناعة أشعة اكس في
 193مادة أيريد يوم 

 60كوبالت 
 المعجل الخطى

,5 
2,0 

10,0 
70,0 

180,0 
300,0 

5,0 
15,0 
50,0 
60,0 
80,0 

200,0 

 )  يبين نوع المصدر وسمك الحاجز الابتدائي لمادتي الرصاص و الخرسانة.13الجدول (
 

  Secondary Shielding For enclosure الحاجز الثانوي للمحتوى    -3
  Leakage and Scattered Radiationالحاجز يقوى الحاجز الابتدائي و يضيف مزيدا من الوقاية للعاملين و يحمى البيئة من الأشعة المتسربة و المبعثرة   هدا

 ) يوضح أهمية الحاجز الثانوي .10و يمكن اختيار السمك المناسب لهدا الحاجز كما ذكرنا من قبل شكل (
 قيمة انتشار على بعد متر واحد من المصدر) يوضح أعلى 14جدول ( 

 أعلى قيمة انتشار على بعد متر واحد من المصدر المصدر المشع
 ( مصدر جاما ) 192أيريد يوم 

 ( مصدر جاما ) 60مصدر كوبالت 
                  2 % 
                  1% 

 
ن من مادة ثقيلة مستخدمة عالميا في عمليات الحـواجز و الـدروع الوقائيـة وألا يفـتح البـاب مباشـرة الأبواب المستخدمة في الحاجز الوقائي الثانوي يجب أن تكو  -4

 ) .10على المصدر المشع بل يكون كما هو موضح بالشكل (
ب ) يوضـح -أ 11شـكل ( تقنيات مختلفة تستخدم عند الفتحات و أماكن اللحام و الاتصال لتقليل أضرار الإشعاع و الجرعات الممتصة على قدر الإمكان -5

 هده الأساسيات في التقنية .
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 ب ) يوضحاساسيات تقنية ابواب حجرات الاشعة-أ 11شكل (                                                 
 المواد المستخدمة في الحواجز الوقائية :

لزم لـذلك حـواجز حيـث أن اكثـر أشـعة آلفـا طاقـة تمـتص تمامـا بواسـطة طبقـة مـن الهـواء سمكهـا لا يزيـد عـن عـدة في حالة استخدام و تـداول مشـعات آلفـا فـلا يسـت
الخطورة في مشعات سنتيمترات قليلة و حتى عند ملاصقة مشعات آلفا للجلد فأن الطبقة الخارجية للجلد تحمى الأنسجة الداخلية من اختراق مشعات آلفا لها و 

ا في نفس الوقت نتيجة لعمليات الاضمحلال فيكون الضرر الواقع ناتج عن مشعات جاما و بالرغم من عدم التأثير الإشعاعي لمشعات آلفـا آلفا عندما تشع جام
ل عناصــر ذلــك بتــداو علــى جســم الإنســان فــان جميــع العناصــر الــتي تشــع آلفــا لهــا سميــة و يجــب اتبــاع القواعــد و القــوانين الــتي تحمــى الإنســان مــن الســمية العاليــة و 

 مشعات آلفا داخل صناديق قفازات مدرعة أو غير مدرعة .
ك معـين طبقا للمدى القصير لجسيمات بيتا فـان يمكـن اسـتخدام حـواجز وقائيـة ذات عـدد ذرى صـغير مثـل الخشـب و الزجـاج و البلاسـتيك ، وعنـد اسـتخدام سمـ

تا ذو الطاقة العالية بالإضافة إلى الخواص العالية للمادة البلاستيكية فلها أيضا خاصية سم فانه يحث امتصاص كامل لمشعات بي 2,1من البلاستيك يتراوح ما بين 
د المسـتخدمة لحفـظ مصـادر عدم التفاعل الكيميائي مـع المصـدر نفسـه ولهـا مقاومـة كيميائيـة كبـيرة بجانـب الخاصـية الشـفافية لهـذه المـواد ، في حـالات كثـيرة فـان المـوا

اما للوقاية من أشعة بيتا الصادرة و يجب الأخذ في الاعتبار عند تداول مشعات بيتـا خاصـة عنـد السـطح حيـث أن لهـا قـوة اخـتراق لجلـد مشعات بيتا فأ�ا كافية تم
ت بيتــا يــة مــن مشــعاالإنســان في حالــة خــروج أشــعة جامــا مــع مشــعات بيتــا فيؤخــذ في الاعتبــار الحــواجز الوقائيــة الكافيــة لأشــعة جامــا و هــي الــتي تكفــى تمامــا للوقا

 بجانب أشعة جاما .
 

 حسابات الدروع الوقائية فى المنشآت العلاجية  3-1-8
 الدروع الواقية لمصادر بيتا 

في بعـض المـواد مثـل  أن جسيمات بيتا تتميز بقدرة علـي الاخـتراق اكـبر بكثـير بالمقارنـة بجسـيمات ألفـا فأشـعة بيتـا تخـترق الهـواء لعـدة أمتـار و لعـدة سـنتيمترات     
 ) يوضح مدى النفادية لأشعة بيتا من خلال بعض المواد 15لاستيك وجسم الإنسان و جدول (الب

 مدى النفادية بالملليمتر                          مدى الطاقة المنبعثـة بالميجـا  المصدر المشع    
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 ألومنيوم خشب بلاستيك هواء إلكترون فولت
 147برومثيوم 
 204ثاليوم 
 32فوسفور 

 90ريوم اوت

,23 
,77 

1,7100 
2,26 

400 
2400 
7100 
8500 

,6 
3,3 

_ 
11,7 

,7 
4, 
_ 

14,0 

,26 
1,5 

_ 
5,2 

 
 

 ) يوضح السمك النصفي لبعض المواد بالنسبة لبعض المصادر المشعة 16و الجدول (
 السمك النصفي بالسنتيمترات                                     المصدر المشع   

 سانةخر  حديد رصاص

 99تكنسيوم 
 131يود 

 137سيزيوم  
 192أيريد يوم 
 60كوبالت 

,2 
,72 
,65 
,55 
1,1 

_ 
_ 
 

1,6 
1,3 

2, 

_ 
4,7 
4,9 
4,3 
6,3 

 
 تـدريجيا مـن خـلالويفضل استخدام الخرسانة في كثـير مـن الحـالات نظـرا لـرخص ثمنهـا خصوصـا للحـواجز الوقائيـة الثابتـة وعلـى هـدا فـيمكن تقليـل طاقـة أشـعة بيتـا 

 اختراقها للمواد و بالتالي يسهل امتصاصها .
تتناسـب   Bremsstrahlungالمواد الثقيلة مثل الرصـاص تمـتص أشـعة بيتـا بقـوة ولكـن ينـتج عـن هـدا الامتصـاص نـوع مـن الأشـعة السـينية تسـمى أشـعة الانكبـاح 

دروع الخاصـة بمصـادر بيتـا مـن مـادة خفيفـة مثـل الألومنيـوم أوالبريسـبكس تناسبا طرديا مع كل من العدد الدرى للمادة وطاقة جسيمات بيتا لـدا يفضـل أن تصـل الـ
لفائقـة علـى امتصـاص لتقليل أشعة الانكباح الصادرة ولامتصاص الأشعة السينية الصادرة من الدرع الألومنيومي يحاط هدا الأخير بدرع آخـر مـن الرصـاص لقدرتـه ا

 هدا النوع من الإشعاعات .
ميجـا إلكـترون فولـت يفضـل اسـتخدام مـواد عـددها الـذرى صـغير مثـل الألومنيـوم أوالبرسـبكس   10و  1صادر بيتا التي تـتراوح طاقتهـا بـين و لعمل الدروع الواقية لم

Perspex   سـم و عـدة سـنتيمترات حسـب طاقـة الجسـيمات و تجـب الإشـارة إلي أن مثـل هـذا الـدرع لا يكفـى لأغـراض الوقايـة فقـد  1و يـتراوح سمـك الـدرع بـين
تصــاص هــذه رفنــا علــى أن هــذه الجســيمات تفقــد طاقتهــا إمــا عــن طريــق تــأين المــادة أو عــن طريــق إشــعاعات الانكبــاح لــذا فــان درع الألومنيــوم الــذي يكفــى لامتع

نكبــاح الجســيمات يصــبح مصــدرا لإشــعاعات الانكبــاح ( أشــعة ســينية و إشــعاعات جامــا ) ، وحيــث أن طاقــة جســيمات بيتــا الــتي تفقــد في شــكل إشــعاعات الا
كـالألومنيوم أو   تتناسب تناسبا طرد يا مـع كـل مـن العـدد الـذرى للمـادة و طاقـة جسـيمات بيتـا فانـه يفضـل أن تصـنع الـدروع الخاصـة بمصـادر بيتـا مـن مـادة خفيفـة

اط هــذا الأخــير بــدرع آخــر مــن البرســبكس ، وذلــك لتقليــل كميــة إشــعاعات الانكبــاح الصــادرة و لامتصــاص الأشــعة الســينية الصــادرة مــن الــدرع الألومنيــومي يحــ
 الرصاص لقدرته الفائقة علي امتصاص هذا النوع من الإشعاعات.

و لكـن هـذا الاعتقـاد و قد يعتقد البعض انه يمكن التعامل مـع مصـادر بيتـا المكشـوفة حيـث أ�ـا لا تشـكل خطـورة كبـيرة بالمقارنـة بإشـعاعات جامـا أو النيوترونـات 
  3,7ميجابيكريــل ( أي  1ة و لبيــان مــدى هــذه الخطــورة يكفــى أن نعــرف أن معــدل الجرعــة النــاتج عــن مصــدر بيتــا شــدته خــاطئ تمامــا و يحمــل خطــورة جســيم

 مم من هذا المصدر . 3جراى / ساعة و ذلك علي مسافة  1مللي كوري ) يكون مساويا  10-1
 

 حواجز الإشعاعات السينية و إشعاعات جاما 
) الـذي يـنص    exponential lawعات جامـا عنـد مرورهـا خـلال المـواد لقـانون الامتصـاص المعـروف بالقـانون الأسـى ( تخضـع الإشـعاعات السـينية وإشـعا     

ير عــن معــدل علـي أن كميــة هـذه الإشــعاعات تتنـاقص أســيا مـع زيــادة سمــك المـادة الممتصــة حيـث أن معــدل الجرعـة يتناســب مــع كميـة الإشــعاعات فانـه يمكــن التعبـ
 هذه الإشعاعات كالآتي *الجرعة الناتجة عن 
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D  = Do e-µx 
 معدل الجرعة قبل اختراق الحاجز . Doحيث أن  

             D   هو معدل الجرعة بعد اختراق حاجز سمكهx .سم 
              µ . معامل الامتصاص الخطى لمادة الحاجز 

 /سم)1ز و على طاقة الإشعاعات ووحدة هذا المعامل هي مقلوب الطول( أي على نوع المادة المستخدمة في عمل الحاج µويعتمد معامل الامتصاص الخطى 
) وهو عبارة عن ذلك السمك من المادة المعينة الذي يؤدى إلي إضعاف كمية الإشعاعات الساقطة عموديا عليه إلي النصـف   HVLو يعرف السمك النصفي ( 
 باستخدام المعادلة يلاحظ أن 

  D  = 0,5  = exp. (-µx) 
Do 

 و منها إيجاد السمك النصفي وهو 
X1/2  = 0,693 
                  µ 

عاعات و هكذا فان الحاجز ذا السمك النصفي يؤدى إلي خفض معدل الجرعة إلي النصف فإذا كان سمـك الحـاجز خمسـة أضـعاف السـمك النصـفي بالنسـبة للإشـ
مــرة و عنـدما يكــون سمــك الحـاجز عشــرة أضــعاف السـمك النصــفي يــنخفض  32/1= 5)2/1( ذات الطاقـة المعينــة فانــه يـؤدى إلي إضــعاف معــدل الجرعـة بمقــدار

 مرة و هكذا . 1024/1معدل الجرعة بمقدار 
عرفـة السـمك النصـفي و استخدام السمك النصفي مفيد للغاية عند إجراء الحسابات التقريبية السريعة لسـمك الحـاجز المطلـوب و يتضـح مـن المعادلـة السـابقة انـه لم

) قـيم معامـل الامتصـاص الخطـى 17ادة ما و لإشعاعات ذات طاقة معينة يكفى معرفة معامل الامتصاص الخطى لهذه المادة عنـد الطاقـة المعينـة و يبـين الجـدول (لم
µ  و قيمة السمك النصفيX ½ ت جاما .بالسنتيمتر لبعض المواد المستخدمة لعمل الحواجز و الدروع الواقية عند قيم مختلفة لطاقة إشعاعا 
 
 

طاقــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــة             
 الإشعاعات   

 (م.أ.ف )  

 أسمنت مسلح        رصاص           حديد            ماء             

 (سم)µ 2/1x)1-(سم (سم)µ 2/1x)1-(سم (سم)µ 2/1x)1-(سم (سم)µ 2/1x)1-(سم

0,01 
0,1 
0,5 
1,0 
1,5 
2,0 

5 
10 

 

4,48 
0,65 

0,069 
0,07 

0,034 
0,031 
0,025 
0,022 

0,155 
4,2 
15 
19 
20 

22,5 
27,5 
32,5 

1330 
2,60 
1,32 
0,47 
0,38 
0,33 
0,28 
0,23 

0,0005 
0,27 
0,53 
1,47 
1,82 
2,10 
2,48 
3,01 

1340 
582 
1,65 
0,77 
0,48 
0,39 
0,50 
0,54 

0,0005 
0,012 
0,42 
0,90 
1,45 
1,8 

1,40 
1,28 

57,8 
0,397 
0,224 
0,150 
0,107 
0,087 
0,072 
0,054 

0,012 
1,75 
3,09 
4,62 
6,48 
7,97 
9,62 
12,8 

 لبعض المواد . xوقيمة السمك النصفى  µ) يوضح قيم معامل الامتصاص 17جدول (
 

ر مـرات وبالإضافة إلي السمك النصفي يستخدم أحيانا سمك آخر يسمى بالسمك العشري و هو عبارة عن سمك المادة الذي يؤدى إلي خفض معدل الجرعة عشـ
 أي أن *

X1/10  = In10  = 2.303 
                µ            µ      
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ا عـدد ذرى عـالي أواسمـاك أما أشعة جاما و الأشعة السينية لها قابلية كبـيرة جـدا علـى اخـتراق المـواد ، ويمكـن إقـلال طاقـات هـذه الأشـعة السـينية باسـتخدام مـواد لهـ
 ة مثل الرصاص والحديد و الباريت المسلح و الحديد المسلح بالأسمنت .مختلفة كبيرة من بعض المواد و الحواجز الوقائية الشائع

السـمك المناسـب والمـادة و عند استخدام الماء أو الهواء أو الألومنيوم كحواجز وقائية فتقل كمية الإشعاع بحد ضئيل جدا ، و يجب أن تعين كمية الإشعاع لتحديد 
اد المختلفـة المطلوبـة لإقـلال معـدل الجرعـة الشـعاعية إلى عشـر الكميـة الأصـلية و هـذه النتـائج صـالحة للمـواد المشـعة ) يبين السمك اللازم لمو 18المناسبة و الجدول (

, سم من الرصاص للوصول إلى نفس المستوى الإشعاعي عند استخدام مصدر جامى قوتـه 3سم من الماء يعادل  35قوية الطاقة و يتبين من الجدول أن السمك 
 ن فولت و حتى تصل إلى عشر قيمته الأصلية ., مليون إلكترو 1
 
* 
 

 السمك المطلوب   سم             المادة            

 المادة
 الأسمنت العادي
 الأسمنت الباريت

 الحديد
 الرصاص

 

6,6 
3,1 
2,1 
,9 

4,7 

 إلكترون فولت . , مليون1)يوضح السمكالمطلوب لبعض المواد ( سم ) للحواجز الوقائية لمصدر جامى قوته 18جدول (
 

 حواجز النيوترونات السريعة 
ثــل المــاء و البــولي ـسكل ـنورتوينلاـس تاـشم اكولهابا لأشــعة جامــا حيــث أن النيوترونــات لهــا قابليــة للاخــتراق و لــذلك تســتخدم المــواد ذات العــدد الــذرى الصــغير م

 هذا الشأن .ايثيلين و الأسمنت المسلح و الحديد و الرصاص كحواجز وقائية هامة في مثل 
الخفيفــة كالهيــدروجين إن النيترونــات الســريعة تفقــد طاقتهــا أساســا عــن طريــق التشــتت المــرن علــي الانويــة الخفيفــة وقــد ورد انــه يفضــل اســتخدام مــواد غنيــة بالعناصــر 

ذلـك باسـتخدام طبقـة ذات سمـك مناسـب مـن المـاء أو ه لاوأ بـيج ةعيرسلا تانورتوينلا نم ةيقاو زجاوح لمع دنع اذل تانورتوينلا ةئدهتتدئـة هـذه النيوترونـات و 
 شمع البرافين لاحتوائهما على الهيدروجين بنسبة عالية .

تصــادما مــع ذرات الهيــدروجين و عنــد معرفــة  19– 18وقــد وجــدنا أن متوســط عــدد التصــادمات اللازمــة لتحويــل النيــوترون الســريع إلي نيــوترون حــراري هــو حــوالي 
ريعة إلي وترون في المـادة المعينـة فأنـه يمكـن حسـاب سمـك المـادة ( المـاء أو البرافـين ) اللازمـة لتهدئـة النيوترونـات و بعـد تحـول النيوترونـات السـمتوسط المسار الحـر للنيـ

لهذا الغـرض   Cd حرارية يصبح من السهل امتصاصها وذلك باستخدام مادة ذات مقطع عرضي كبير لامتصاص النيوترونات الحرارية ، وتستخدم مادة الكادميوم 
 حيث أن المقطع العرضي للامتصاص النيوتروني علي الكادميوم كبير للغاية و نتيجة للامتصاص النيوتروني تنطلق إشعاعات جاما .

من مـادة الكـادميوم  سم ) يليه شريحة رقيقة 30-25وهكذا فانه عند عمل حواجز واقية من النيوترونات فانه يستخدم سمك من الماء أو شمع البرافين ( في حدود 
 تجة .لامتصاص النيوترونات الحرارية  ,  ثم تغطى هذه الشريحة الأخيرة بسمك من الرصاص أو الأسمنت المسلح و ذلك لامتصاص إشعاعات جاما النا

ام سمـك كبـير مـن المـاء أو شمـع البرافـين ويقـوم و في اغلب الأحيان لا تتاح إمكانية استخدام شرائح الكادميوم لامتصاص النيوترونات الحرارية و إنما يكتفي باسـتخد
للنيوترونـــات عـــن معامـــل امتصـــاص   µالحـــاجز بعمليـــة التهدئـــة و الامتصـــاص النيـــوتروني حيـــث يتنـــاقص عـــدد النيوترونـــات مـــع اخـــتلاف قيمـــة معامـــل الامتصـــاص  

) كيفيـة تغـير هـذا المعامـل 12ات و على نوع المادة الممتصة ويبين الشكل (إشعاعات جاما ، ويعتمد معامل الامتصاص النيوتروني اعتمادا كبيرا علي طاقة النيوترون
 بتغير طاقة النيوترونات ، وذلك لعنصر الهيدروجين عند وحدة الكثافة .

ب معرفــة النســبة الوزنيــة فــإذا كانــت المــادة المســتخدمة للامتصــاص النيــوتروني عبــارة عــن مركــب كيميــائي يحتــوى علــي الهيــدروجين كأحــد العناصــر المكونــة لهــا فانــه يجــ
 النسبة الوزنية للهيدروجين أي أن   x Qفي هذا المركب هي عبارة عن حاصل ضرب كثافة المركب   Qللهيدروجين في هذه المادة وتكون كثافة الهيدروجين  

Q  = CQ 
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 µمعامـل الامتصـاص عنـد وحـدة الكثافـة  Q xفي المركـب  هو عبارة عن حاصل ضـرب كثافـة الهيـدروجين   µو عندئذ يكون معامل الامتصاص النيوتروني الفعلي 
 ) .19كما فى جدول (    Q µ   =µأي أن 

 
 

 / جم ) 2(سم   µمعامل الامتصاص          العنصر 

 حديد
 هيدروجين
 أكسجين
 كالسيوم
 سليكون

                    0,020           
                    0,602  
                    0,041 
                    0,024     
                    0,295                      

 ) يبين معامل الامتصاص لبعض العناصر .19جدول (
 
 
 
 

M (cm2/gm)                                                                                                                                    
 

                                                    1000           100             10     t                 t 
                  E  ( Kev )  
                  

 ة من طاقة النيوترونات ) يوضح معامل الامتصاص النيوتروني عند وحدة الكثافة للهيدروجين كدال12شكل (
 
 
 

 الشروط المطلوب توافرها في أماكن العمل بالإشعاعات و المواد المشعة 3-2-1
 عند تصميم أماكن العمل بالمواد المشعة يجب توجيه العناية الكاملة لنظام التهوية وللحالة الخارجية للأسطح و الجدران و الأرضيات .     

 نظام التهوية
تلـف نظـام في المختبرات النووية و الإشـعاعية إلي التبـديل المسـتمر للهـواء حـتى لا تتجـاوز نسـبة تركيـز المـواد المشـعة فيـه حـدا معينـا و عمومـا لا يخ تدف التهوية     

 -التهوية في المختبرات النووية عن نظام التهوية في المختبرات الكيميائية إلا في عدة جوانب بسيطة أهمها ما يلي :
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 هرست مدع و ءاولها في ةقلاعلا ةبلصلا ةعشلما داولما زجلح تاحبا للخارج .ضرورة وضع مر  .1
ات أو في حالـة وجــود مــواد مشـعة في حالــة غازيــة يجـب توجيــه عنايــة خاصــة إلي المرشـحات و إلي مخــارج التهويــة بحيـث يــتم التأكــد مـن ترشــيح هــذه الغــاز  .2

 تشتتها تشتتا تاما و عدم تركيزها في أماكن قريبة .
ويـة إلي و ذـفاونلا عـيجم نع ةديعب ةيوهتلا جر مجا نكاـملأا وأ تابرـتخلما كـلت ليإ ءاوـلها لوـخد مدـع نامـضل لخادـلمالـاورة و يجـب مـد مخـارج التهتكون  .3

 ارتفاعات عالية حتى يتحقق التشتت .
 

 الحالة الفنية للأسطح 
 ه دجوي تيلا نبا مصادر أو مواد مشعة مفتوحة :يجب أن تتحقق الشروط التالية في جميع الأسطح و الجدران في الأما      

تكون جميع الأسطح مثل أسطح الطاولات و الجدران و الأرضيات علي درجة عالية من النعومة وخالية من أي خـدوش أو كسـور أو تشـققات ويسـهل  .1
 تنظيفها و إزالة التلوث منها .

 صاص الماء أو السوائل الأخرى .طلاء جميع الجدران بطلاءات خاملة كيميائيا و غير قابلة لامت .2
 تغطية الأرضيات بمواد مقاومة للحرارة و للتفاعلات الكيميائية و لصقها جيدا بحيث لا تتسرب أي كميات من المواد المشعة تحتها . .3
ح بلاصـق جيـد يحقـق المقاومـة تغطية الطاولات بأسطح من الفورمايكا أو أي مواد ناعمة مقاومة للحـرارة و للتفـاعلات الكيميائيـة و تلصـق هـذه الأسـط .4

 الحرارية و الكيميائية اللازمين .
 وضع مفاتيح التوصيل الكهربي في أماكن بعيدة حتى لا تتعرض للتلوث بالمواد المشعة . .5
 توجبه عناية خاصة إلي وضع المكيفات حيث أ�ا تشكل أسطحا يمكن أن يترسب عليها الغبار الملوث . .6
 كالأرفف و الخزانات ذات الأدراج داخل المكان .عدم و ضع أي أسطح غير ضرورية   .7
 تخصيص غرفة مجاورة لاستخدامها كغرفة غيار الملابس على أن تزود بالماء الساخن و البارد و بأجهزة كشف التلوث و الملابس الواقية . .8

و الرابع و أمـا بالنسـبة للنـوع الأول و الثـاني فأنـه مـن المفضـل  و تجدر الإشارة إلي ضرورة توافر هذه الإمكانات في جميع المختبرات و الأماكن من النوع الثالث
 أن تتوافر لها تلك الإمكانات .

 
 حسابات الدروع الوقائية في المنشآت العلاجية 

الاسـتخدام الآمــن    ادزدـصاخ ةعــشلما رداـصملل ةـعونتلما تامادختـسلاا  ةفي  مجالـال العلاجـي و لـذلك لابــد أن تكـون هـذه المصـادر مرخصـة مــن حيـث طريقـة     
 كيفية تداولها و حفظها داخل درع واق و من هذه المصادر مصادر الأشعة التشخيصية و العلاجية .

صـادر ة الـدروع الوقائيـة حـول المه نيدفتسلما ينلماعلا ةياملح الهوادتل ةنمآ ةقيرط ةعشلما رداصلما هذه نم عون لكل با و حماية البيئة التي نعيش فيها لذا كانت أهميـ
و ذلك لحمايـة البيئـة مـن خطـر المشعة و لزيادة الكفاءة الوقائية للدرع يجب فحص المواد المكونة له و دراسة آثار الإشعاع النووي عليها و الطريقة المثلى لتصميمها 

 تسرب الإشعاع .
 
 
 
 
 

 المواصفات الخاصة لإقامة وحدة أشعة تشخيصية 3-2-2
الخاص بتنظيم العمل بالإشعاعات المؤينة و الوقاية من أخطارها و لائحة التنفيذية و مذكرته الإيضاحية فأنه تتبع الإجراءات  1960لسنة  59طبقا للقانون      

 الخاصة بالوقاية من الإشعاع للجدران المحيطة بجهاز أشعة تشخيصية .
لات يتم حسابات الإشـعاعات المؤينـة الصـادرة مـن الجهـاز و هـي الأساسـية و يتم عمل حسابات مما هذه الجدران بمعدلات رياضية تخضع لعوامل كثيرة هذه المعاد

 و المشتتة و المتسربة .
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 و غيرها من الهيئات المعنية  أما العوامل التي تخضع هذه المعادلات الرياضية فأ�ا مقننة طبقا للمعايير الدولية التي تضعها كل من الوكالة الدولية للطاقة الذرية
 )IAEA – ICRU – ICRP   و لاس ردــصت تاــئيلها هذــهس اذــه روــصت عــم اهروــصت عباــتتت ةــيملعلا تارــشنلا نــم لــامجلــال ،  و مــن هــذه العوامــل (عامــل

و  نبوبـةعامل الانشغال ) و من هذا المنطلق فأنـه يلـزم عمـل حسـابات الوقايـة لجهـاز أشـعة مراعـاة كـل هـذه العوامـل و المسـافات اللازمـة بـين بـؤرة الأ –الاستخدام 
 مــن احتياطــات الحــوائط الحــاجز و الــتي قــد لا تنفــذ لجهــازين مــع بعضــهما و لكــن قــد تتناســب مــع الاشــتراطات العامــة مــع جميــع الأجهــزة و أيضــا لتــوفير جــزء كبــير

 الوقاية من الأشعة أثناء الإنشاء.
 وحدات الأشعة العلاجية 

 –مليــون إلكــترون فولــت و تختلــف في أنواعهــا ( أشــعة اكــس  20شــعاعي حيــث تصــل إلى حــوالي نظــرا لارتفــاع طاقــة الإشــعاعات المؤينــة المســتخدمة في العــلاج الإ
كجـم /مــتر   2,35أشـعة إلكترونــات ) يسـتلزم اســتخدام مـواد أخـرى لعــزل هـده الحجــرات و بشـكل أساســي مـن الخرسـانة المســلحة دات الكثافـة العاليــة (  –جامـا 

للحائط و السقف و دلك للقدرة على امتصاص الإشعاعات المباشرة و المشتتة الصادرة مـن هـده الأجهـزة و  متر2مكعب ) أو تزيد و بسمك يصل إلى اكثر من 
لتشـغيل وتـبطن يتم وضع وحدات التحكم و المراقبة لهده الأجهزة في غرف خاصة بعيدة عـن الجهـاز كمـا أن يـتم عمـل أبـواب محكمـة تعمـل أتوماتيكيـا مـع جهـاز ا

 ن هده الوحدات في الأدوار الأرضية لثقل وز�ا و للتغلب على الأشعة الفعالة ناحية الأرض .بالرصاص مع ملاحظة أن تكو 
 وحدات الاشعة التشخيصية 
 أجهزة الأشعة التشخيصية :

 10م 1150 10م 1000إلى  10م 500القوة تتراوح من      
ترابيــزة واحــدة أو ترابيــزة واحــدة و أنبــوبتين تعمــل إحــداهما للتصــوير و م لإقامــة أنبوبــة أشــعة واحــدة علــى  5×  4المسـاحة : لا تقــل مســاحة الحجــرة عــن  •

 الثانية للفحص النظري .
وحدة الـتحكم : يـتم عمـل وحـدة تحكـم خارجيـة ( منفصـلة ) عـن حجـرة الأشـعة بحيـث تكـون لهـا نافـذة مراقبـة مـن الزجـاج المرصـوص بمكـافئ رصاصـي  •

 شعة المشتتة و كدا الهواء المؤين داخل الغرفة.يتناسب مع سمك الجدار الموجودة به للبعد عن الأ
مــدا ـي : ناردـلجـجح لزـع متـصيخشتلا ةعـشلأا تارـملأا نـع ةيه ةـطيلمحا نكابــا و دلـك لمنــع تعـرض العــاملين مـن غــير مسـتخدمي الإشــعاعات المؤينـة معت •

 على عوامل كثيرة منها :
اعات المؤينــة مثــل الطــوب الأحمــر المصــمت أو الطفلــى المصــمت لــرخص ســعره و قدرتــه العاليــة اســتخدام الحــوائط العازلــة مــن مــواد لهــا قــدرة علــى امتصــاص الإشــع -

 سم ( طوبة كاملة )  . 25على امتصاص الإشعاعات المؤينة ذات الطاقات المنخفضة و بسمك حوالي 
 –سلم و عدم توجيه ( تحريم ) إلى حجرة التحميض  –منور  –شارع  –أن يراعى عند تركيب الأجهزة توجيه الأشعة الفعالة على أماكن غير مأهولة مثل الفراغ  -

 السكن ) . –غرفة الطبيب  –وحدة التحكم 
 مم رصاص . 2 – 1,5مراعاة تبطين أبواب غرف الأشعة برصاص يكافئ على الأقل سمك الحائط  -
 الشعاع الفعال نحوها . عمل برافانات ثلاثية الأجنحة في حالة وجود وحدات التحكم داخل الحجرات مع عدم توجيه -
ســم إن أمكــن و خاصــة اســفل جهــاز أنبوبــة الأشــعة علــى أن  20الســقف و الأرضــية : يستحســن عمــل بلاطــة الســقف مــن الخرســانة المســلحة بســمك  •

بيـزة التصـوير في مـتر اسـفل ترا 2×  1,5مم رصاص بمساحة  1,5أو إضافة سجادة من الرصاص سمك   3كجم /م   2,025تكون الخرسانة بكثافة لا تقل عن 
 حالة عمل خرسانة السقف بالسمك العادي .

م مـن أرضـية الحجـرة إلا إذا كـان علـى شـارع  2م و تكون فتحات التهوية بـالحجرة علـى ارتفـاع اكثـر مـن 3ارتفاع السقف : ارتفاع السقف لا يقل عن  •
 عمومي كبير و في أدوار عليا .

 إحداهما للتصوير و الثانية للفحص النظري ) .و في حالة جهاز أشعة أنبوبتين و ترابيزتين (  •
سـم ( نصـف  15م و بسـمك مـن المبـاني لا يقـل عـن 2م علـى أن يفصـل بـين الأنبـوبتين حـائط بارتفـاع  5×  4يتم تخصـيص مسـاحة مناسـبة لكـل أنبوبـة حـوالي 

 في المنتصف بين الأنبوبتين .طوبة ) من الطوب الأحمر المصمت أو بدائله أو مكافئه الرصاصي على أن توضع وحدة التحكم 
 

بعض أنواع الحماية فـي تفاصـيل  3-2-3
 -متطلبات حجرة الأشعة : 
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( شـكل  رصاص إطارات الحواجز الوقائيـة 
13 ( 

الإطــــار المعــــدني القياســــي المــــبطن بالرصــــاص  
" × 48ذات المصدات المتحركة تكون بأبعاد 

" × 8" خـــارج قـــوائم النافـــذة واقـــل أبعـــاد 96
ارات المعدنيــــة المفرغــــة تتناســــب " و الإطــــ10

 أيضا مع الأبواب المعدنية المفرغة .
و يمكـــــن تصـــــنعيها لتقبـــــل أي سمـــــك للزجـــــاج 
أوالاكريليــــك و يمكــــن زيــــادة المقاومــــة بإضــــافة 

 الفولاذ .
 
 

 لاطار المعدنى المبطن بالرصاص) يوضح مساقط وقطاعات ا13شكل (                                                                           
 الإطار المعدني المتداخل :

" و يقبـل 16" : 3" و يصـنع مـن الرصـاص المصـمت الممتـد بسـمك 6 4/1إلى  4" 4/1تملئ الإطارات المعدنية بالرصاص لتتكيف مع سمك الحـوائط مـن       
 " . 2/1" للوزرة و جميع الإطارات تأتى مع مصد متحرك 4/3" : 5" و يستخدم في التداخل مع الحائط حتى سمك 2زجاج بسمك حتى اكثر من 

 الرصاص المالئ للألومنيوم المتداخل :
 " مع المصدات المتحركة .6 4/1" : 4 4/1ملليمتر ) رصاص و يتساوى مع الحائط من  1,5" ( 16/1يكون بسمك      

 
 الألواح الجبسية و الحجر المغطى بشرائح

 جبسيه : 
للكــــــــود المخصــــــــص  يــــــــتم تصــــــــنيعها طبقــــــــا

للحريق للألـواح الجبسـية و الرصـاص المـبطن 
للألــــواح الجبســــية يجهــــز مــــع بطانــــة رصــــاص 

" ويتصـل بـألواح 4/1" : 64/1سمك مـن 
" و 8/5" أو 2/1جبســــــيه بســــــمك مـــــــن 

الرصـــاص المــــالئ للجــــبس يجهــــز مــــع شــــريط 
" مـــن نفــــس سمـــك الرصــــاص وارتفاعــــه و 2

شــــريط مــــن الرصــــاص علــــى شــــكل مخــــروط 
يمكــــن أن تصــــنع لمقاســــات " و 8/3قطــــره 

 " في القطر.8/5اكثر من 
 ) يوضح طريقة تركيب وقطاعات الالواح الجبسية14(شكل                                                                         

 الألواح الجبسية الجدارية المصفحة بالرصاص :
 ح للسمك القياسي للألواح الجدارية و الوصلة تكون متماثلة مع الطبقات المستمرة للمعجون .يتألف من لوح مفرد غير مثقب من الرصاص المصف     

 
 الألواح الجدارية المصفحة بالرصاص :

 "بوصة فوق مركز وسط ارتفاع الغرفة .12"بوصة فوق مركز الحدود لكل لوح و على الأقل  8لابد من تثبيتها على الأقل      
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ح الرصاص بنفس السمك لابد أن تطبـق لكـل وصـلة بارتفـاع الغرفـة قبـل تركيـب الألـواح الجداريـة و هـذه الشـرائح مـن ألـواح الرصـاص " بوصة عرض شريحة من لو 2
ـصوبةمجا حاوـللأا عـم لخادـت لـاورة و كـل رابطـه تغطـى بشـرائح مـن الرصـاص (علـى شـكل اسـطوانة )تسـاوى في السـمك الرصـاص المصــفح 1يشـترط ضـرورة وجـود 

 دارية ليمنع إمكانية تسرب إشعاعي في نقاط الربط أو عند أماكن الربط .للألواح الج
 

 ) 15شكل الحجر المغطى بشرائح خشبية :  (
" و مقــاس الطــوب المنحــوت 2/1" إلى 64/1يســتخدم الحجــر أو الطــوب الجبســى المغطــى بشــرائح خشــبية لكــل الاســتعمالات و يكــون سمــك الرصــاص مــن      
16 "48 49بمقـــاس الرصـــاص " و يكـــون محكـــوم"17 بـــنفس سمـــك الرصـــاص كمـــا أن يمكـــن تجهيـــز رصـــاص 8/5" وكـــل طبقـــة تجهـــز بأســـطوانة رصـــاص "

 لإحكام لصق الألواح الضخمة .
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

                                                          
 

 عات الحجر او الطوب الجبسى المغطى بشرائح جبسية ) يوضح طريقة تركيب وقطا15شكل (                               
 الحواجز الوقائية الإشعاعية للأبواب :

أكــد مــن تصــنع الأبــواب في حجــرات الأشــعة التشخيصــية بأشــعة اكــس باســتخدام افضــل المــواد المتاحــة و بــالتحكم في الجــودة و الفحــص المتواصــل يمكــن أن نت     
 وظائف الحواجز الوقائية الممكنة للأبواب .الحصول على المتانة و افضل مواصفات و 

تتكون من طبقات فردية من ألواح الرصاص في مركز الباب و الخشب المركزي للباب يكون مصفح تحت ضغط هيدروليكي على كل جانب من الرصـاص   الأبواب
 " من الحدود .1" :2/1على بعد  " بوصة في المركز2) أما قلب الباب يتماسك بقوة بواسطة صب عمود من الرصاص 16كما فى شكل (

مـــع  و يصــنع الرصـــاص حســـب المواصــفات المطلوبـــة مـــع الزجـــاج الرصاصــي و فتحـــات الشـــبابيك و فتحلــت التهويـــة و تجهـــز الـــدعامات المعدنيــة و رصـــاص الحشـــو
 إطارات الأبواب المعدنية المفرغة مع أو بدون جهاز إنذار للأبواب .
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) يوضح مساقط وقطاعات لبعض نمادج من الابواب المستخدمة فى حجرات اشعة اكس 16شكل (                       

 معلومات تصنيفية :
 -تصنيف الأبواب لابد أن يحتوى على المعلومات التالية :  

 يتطلب معرفة دقيقة لارتفاع و عرض الباب . .1
 مكان واتجاه تعليق الباب . .2
 سمك الرصاص . .3
 ت للموقع .الإضافات و الاختيارا .4
 عرض ).×مقاس و مكان الزجاج الرصاصي ( طول  .5
 عرض ) .× مقاس و مكان الفتحات المرصصة ( طول  .6

 * .3بزاوية   2" × 8/1الأسطح المائلة  .7
في الأبــواب المزدوجـــة يجـــب أن نبيـــت أيهمــا المتحـــرك لكـــي يـــؤمن  .8

 بحلق .
 مقاومة الحريق ( تصنف الأنواع حسب أنواع الحريق ) . .9
مــواد  –مــواد بلاســتيكية مصــفحة  –( قشــرة خارجيــة مــواد النهــو  .10

 �و مصفحة ) .
 إنذار ضوئي مانع للتسرب . .11

 -الطرق الأولية لتركيب الأبواب تحتوى المعلومات الإضافية الآتية :
 سمك الحوائط . .1
 مفصلات . .2
 محاور ارتكاز . .3
 موضع المفصلات و الأقفال . .4

 حجم و مقاس الزجاج الرصاصي . .5
 اتجاه الفتح . .6
 نواع الإطار ( الإطار المفرغ القياسي ) .أ .7
 سمك الرصاص . .8

 -أحجام الدعائم :
1. 7 × "2,5 " 
2. 7× "2,6" 
3. 7 × "3" 

4. 7 × "3,6" 
5. 7 × "4" 

 
 
 

الزجــــاج الرصاصــــي و الاكريليــــك ( البلاســــتيك ) 
 الرصاصي .

يكــون ملــون بلــون زجــاجي  الزجــاج الرصاصــي     
ذوضـــوء اصـــفر كهرمـــاني يكـــون مناســـب التجهيــــزات 

لشاشات و الأبواب وهذا يخصـص للرؤيـا لإجـراءات ا
ــــــــاح في مكــــــــافئ  التصــــــــوير الإشــــــــعاعي و يكــــــــون مت

 ) :20رصاصي كما هو مبين فى جدول (
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مـــم _  3,5مـــم _  2,6مـــم _  2,1 –مـــم  1,5
 مم . 10

المتــاح منــه المكــافئ الرصاصــي البلاسـتيك الرصاصــي 
 له :
 مم _ 1, مم _ 8, مم _ 5, مم _ 3
 مم .2مم _   1,5 

المقاســــات المطلوبــــة تحضــــر -المقاســــات القياســــية :
 حسب 

 ) .17الطلب كما فى شكل (
 ) يوضح شكل والاحجام المتوفرة من الزجاج الرصاصى المستخدم فى حجرات اشعة اكس 17شكل (                                                      

 
       لطاقة أشعة اكس   ( mm )مكافئ رصاصي 

 ( mm )لزجاج الرصاصي   سمك ا
                  200 Kev   100  Kev                

                _ 
               1.5      
               2.0   
               2.5      

              1.5  
              2.0 
              2.5   
              3.0        

               5.0       
               6.5  
               8.0  
               9.5   

 Refraactive Index 1,8و معامل انكساري    gcm-3 5,2  -  0 ,5) يعطى المكافئ الرصاصي للزجاج الرصاصي كثافته  20جدول ( 
 الزجاج المرصص 

التشخيصية تصنع من الزجاج المرصـص بينمـا السـمك يعـبر عنـه بالمكـافئ الرصاصـي و خاصـة لطاقـة أشـعة النوافذ و الشاشات داخل حجرات الإقامة للأشعة      
) توضــح قــيم متوســطة  5-4اكــس و هــي بتجهيــز العديــد مــن الشــركات الصــناعية المتخصصــة الــتي أيضــا تحــدد الكثافــة و معامــل الانكســار البيانــات في جــدول ( 

 ا ببساطة يعطى مساعدة أو دليل و للحصول على قيم أدق فأن المواصفات التجارية يجب أن تراجع .للمكافئ الرصاصي للزجاج الرصاصي و هذ
                      Lead Wool       الرصاص الوبري 

بغرض منع الانزلاق لا مجا صاصرلا لابح نم نوكي بغ زلما صاصرلدولة التي تفك داخل إطار طوقي و هو اكثر ملائمة للاستخدام من مصهور الرصاص      
 نه يتطلب تسخين أو صب .

 ه نوكي ةقدب يربولا صاصرلا بيلعت بدف منع الانزلاق و عمل مـانع تسـرب محكـم مـن مصـهور الرصـاص افضـل مـن الـذي يـتقلص سـطحه بعـد الصـب ويكـون
 لحشو الصدوع . الهدف هو ملئ الفتحات التي توجد في الألواح المعدن أو القرميد و تكون إيجابية كأفضل الطرق

 
  Lead Shotالرصاص الموخط ( خيوط الرصاص )    

المعـادن أو القرميـد غـير  خيوط الرصاص تثبت لتكون من الوسائل المثالية لتزويد الحواجز الوقائية أو الحصى المفـروش بـه المسـاحات المكشـوفةعندما تكـون الألـواح أو
 عملية .

 ," قطر .36," قطر إلى 05أحجامها دقيقة جدا و ناعمة مثل التراب -
 .    Ibs 440إلى  425الكثافة الوزنية لكل قدم مكعب يمتد من -
 متر مكعب للرصاص المصهور أو المطحون .  Ibs  708مقارنة ب -

 شرائط تكون ملائمة تتلاءم مع المواصفات المطلوبة . –قضيب  –سلك  –يمكن التوصية على أشكال معينة مثل الجلبة أو الغطاء 
 أو الرصاص الصلب .   Antimonialالحاويات و أنواع أخرى مثل  –ك يمكن بسهولة تصنيع رصاص الحشو للاماكن الصغيرة كذل
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 -الخط الكامل لتصنيع الرصاص النقي :
يــة ) مـــن قوالـــب بــأي مقاســات أو مواصـــفات شــرائح الرصــاص المصــفحة ( مكســـوة بصــفائح معدن –ســبائك  –قوالــب مضـــغوطة مــن الرصــاص  –تتضــمن قرميــد 

 " و معظم هذه المنتجات يمكن أن تقطع قطع أو رولات .64/1
    -الحواجز الوقائية :

 (حواجز أشعة اكس المتحركة و المركبة )
 مواصفاتها :

 قادرة على الحركة . .1
 شفاف . .2
 في ينمدختسلما ةياملح ةيئاقو زجا مجالال الطبي . .3
 وي .الوقاية في الاستخدامات الطبية من الإشعاع الثان .4
 فتحات بلاستيك رصاصي . –انحرافات حرة  –عرض إضافي  .5

 اختيار مقاسات الحواجز لفرد أو اثنين أو اكثر من شخص . .6
 جذاب متين سهل الحمل . .7
العنايـة المركــزة  –العمليـات  –يسـتخدم للعمـل في غـرف الفحـص  .8

أجنحـة الطـب النـووي  –التصوير الإشـعاعي  –وحدة رعاية القلب  –
. 

 
 اكس المتحرك : حاجز أشعة

يعمل على حمايـة كامـل الجسـم وسـهولة الرؤيـا الصـافية مـن خـلال بلاسـتيك  
مللــــــي للحمايــــــة و زيــــــادة  1 -, 8 -, 5رصاصــــــي لهــــــا مكــــــافئ رصاصــــــي 

 المقاومة و المتانة للاستخدام الشاق .
و في كل موديل من الحواجز المتنقلة شباك مستند على قاطوع منخفض كمـا 

 ) .18لحركة ويمكن فكه و تركيبه بسهولة شكل (انه مزود بعجل سهل ا
الشـــباك البلاســـتيك الرصاصـــي الشـــفاف ينصـــح بـــه عنـــدما يكـــون 
مطلــوب رؤيــة واضــحة في المســاحات الكبــيرة يمكــن أن يصــنع مــن 

 قدم وحسب الطلب . 8× 6المقاسات فوق 
 
 
 
 

 ) يوضح شكل الحاجز الوقائى المتحرك 18شكل (                                                                                                 
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 وصف الحاجز المتنقل : 
الجـزء العلــوي فـوق مجــال الرؤيــا نـرى كيــف تسـتطيع تثبيتــه في الحــائط 

) يبــين الابعــاد المختلفــة 21" ) جــدول (36"  48(قطــاع عرضــي 
 لكل جزء .

) ليثبــــت بقمــــم الزوايــــا المثلثيــــة   J يمكـــن تعــــديل أعمــــدة الــــربط (
)D ) ـــة الراســـية للزوايـــا المثلثـــة ) إلى   C)الراســـية المتقابلـــة و النهاي

  (K"  36) رابطة الزوايا المثلثة   Lالحوائط الساندة لزوايا المثلثة ( 
" قــاطوع الرؤيــا و يتصــلوا بقمــم قضــيب 36) يكــون موضــوع علــى 

 الربط 
 J )  ايـــة زوايـــا مثلثـــة يمكـــن تثبيتهـــا " نجمـــع رأســـي أو 84) أي�

بالحــائط أو الســقف بواســطة وســائل يمكــن تعــديلها بقطعتــين أعــواد 
ــــة الراســــية  ــــا المثلث ــــت إلى قمــــة الزواي ــــربط يثب ــــة عمــــود ال ــــط في �اي رب

 والنهايات الأخرى نربط بالحائط الساند.
الزوايــا المثلثــة هــذه تكــون ملحقــة بالحــائط وألا عمــده تســتطيع أيضــا 

 متصلة بدعامة السقف .أن تكون 
 K )  ـــة الزوايـــا مـــن ـــع الفجـــوات في �اي ـــا المثلثـــة يمن ) رابطـــة الزواي

قواطيع الرؤيا و هي لابد أن تكـون مركبـة بـين قمـم لكـل �ايـة زوايـا 
)   L).( 18ه ةنترقلما اياوزلاب هبيرق و ةيسأر ةثلثبا كما فى شكل (

المعــدني  " سمــك الســاند16" طــول 34الأعمــدة الســاندة بالحــائط 
يكــــون ســــاند أفقــــي علــــى الحــــائط و يحتــــوى ثــــلاث ســــواند  مفرغــــه 

 لقضيب الربط . 
 أ) يبين الابعاد المختلفة للحلجز الوقائى المتحرك21جدول (                                                                              

  
منتجـــــــــــــات الحــــــــــــــواجز الوقائيــــــــــــــة 

لــى أبــواب ( ذو تحتــوى ع الإشــعاعية :
القلــب الخشــبي الصــلب أو المصــمت ) 

 –المعـــــدن المقـــــوى  –رصـــــاص الحشـــــو 
الرصــــــــاص المــــــــبطن للألــــــــواح الخشــــــــبية 

 –الــــــــدعامات المكســــــــوة  –والجبســــــــية 
ــــــــك   –الزجــــــــاج الرصاصــــــــي و الاكريلي
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الأبـــواب  –الرصـــاص المـــالئ للإطـــارات 
 و أنواع أخرى.

ومــــــــــواد الحــــــــــواجز الوقائيــــــــــة يتطلــــــــــب 
في التصــنيع فهــي  تخصــيص تقنيــة عاليــة

بالغــــة الأهميــــة ليكــــون لهــــا دقــــة وضــــوح 
 ب).21متناهية كما فى (جدول

 
 ب) يوضح المكافىء الرصاصى لانواع مختلفة من الحواجز الوقائية المتحركة 21جدول (                                                              

 
 الخشب الرقائقى الرصاصي 

تشـخيص ) و طـب الأسـنان و يسـتخدم -اص بتوسع في العديد من الأشكال على هيئة مادة لحاجز وقائي في مهنـتي الطـب الإشـعاعي (عـلاجيستخدم الرص     
 ألواح الخشب الرقائقى الرصاصي لحوائط و أبواب حجرات أشعة اكس التشخيصية و كذلك لوقاية الشاشات و غرف الإقامة بالمستشفى .

 ن يقف خلف جزء داخلي لحجرات أشعة اكس في وقت التعرض للجرعات الإشعاعية .المصور الإشعاعي يستطيع أ
 )18شكل (

 الرصاص المطاطي 
ص أو المطاط الرصاصي يسـتخدم في عمليـات التشـخيص بأشـعة اكـس علـى هيئـة حرملـة رصاصـية مطاطيـة و علـى هيئـة قفـازات أو سـتائر و رقـائق مـن الرصـا     

 لأشعة اكس لحماية المختص باستخدام الأشعة .المطاطي تندمج في وحدات الكشف 
 الطوب الرصاصي 

 -الطوب الرصاصي المصمت و نظام الطوب المعشق يكون جزئيا مفيد يعتمد عليه في العديد من الأغراض الخاصة فعلى سبيل المثال :     
در المشـــعة المصــمتة المســـتخدمة في العـــلاج الإشـــعاعي في حجـــرة في جــزء رئيســـي مـــن المبـــنى في معمــل حـــار للطـــب النـــووي ينـــدمج في تــرولى متحـــرك يصـــمم للمصـــا

 العمليات .
 قوالب الرصاص 

كـن أن تضـع القالب الرصاصي يستخدم لإدخال أنابيب أشعة اكس فيه أما الحاوية الرصاصية تستعمل لنقل المصادر إلى المستشـفيات أمـا الصـبة الرصاصـية يم     
للأســرة الــتي تقــي العــاملين بــالتمريض مــن التعــرض الإشــعاعي أثنــاء رعــايتهم للمرضــى المعــالجين بالمصــادر الإشــعاعية وهــذه  لأكثــر مــن وظيفــة مثــل الحــواجز الوقائيــة

 الحواجز تبدو منحنية القمة و جانبين متوازيين مبتورتان لتسهيل إجراءات التمريض.
 الخرسانة 

ديــــد للغــــرف المحصــــنة الــــتي تســــتخدم في العــــلاج الإشــــعاعي المســــتخدم الميجافولــــت عــــادة في نــــوع خرســــانة البــــاريوم يضــــاف بعــــض الأوقــــات رصــــاص أو كســــر الح
 البحثية .أوالتجهيزات المستخدم فيها التصوير الإشعاعي بأشعة اكس و كتل الخرسانة تستخدم أيضا في التصميم للوقاية الإشعاعية للطاقات العالية 

 دراسة لنماذج متنوعة لأقسام المعالجة الإشعاعية
 

  Seald Sours Roomحجرة المصدر المغلق      3-3-1
 النوع الأول   

) و كــذلك المصــادر المشــعة الأخــرى للعــلاج الإشــعاعي  192أيريــد يــوم  – 137الحجــرة الوقائيــة للمصــدر المحكــم الغلــق لســهولة تخــزين مــواد مشــعة مــثلا ( كــازيوم 
 القصير .

 النوع الثاني 
 ريض فترة قصيرة عندما يكون المصدر المشع داخل الجسم .ه ىقبي تيلا ةحنجلأا وأ تارجلحبا الم
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 فالحجرة المنفصلة لابد أن يحتاط لها عندما يكون هناك إمكانية تخزين المصدر المتحرك يحمى بواسطة الرصاص و الكلابات .
 يستخدم مصطلح " حجرة المصدر الإشعاعي المغلق ".عندما يكون مصدر الراديوم و الرادون مستخدم تعرف هذه الحجرة باسم " حجرة الراديوم " و لكن ألان 

 The UK Nationalو متحــرك يوصــل في الحجــرات المختلفــة و يعــرف بــالموزع أو المعمــل الحــار ونجــد في  131و عنــدما يكــون المصــدر غــير مغلــق مثــل اليــود 
Radiological Protection Bord ( NRPB ) 1983 

 ينما يكون مصدر العلاج الإشعاعي القصير مجهز .يشترط ثلاث ملاحظات إرشادية للحجرة أ 
يـار أساسيا يشترط حجرة منفصلة لتركيب و تنظيف المصدر و مشتملا ته و هذه الحجرة لابـد أن تكـون مشـغولة فقـط أثنـاء العمـل ولابـد أن يكـون اخت -1

در المختلفـة مـع أن كـل جهـد لابـد أن يبـذل ليخفـف معـدل الجرعـة في الحجـرة موقعها في المنطقة المراقبة أو المتحكم فيها إشـعاعيا لمراقبـة الشـعاع الخـارجي مـن المصـا
لحوائط و بواسطة استخدام حاجز وقائي موضعي في المصـادر الغـير مغلقـة لكـن قـد يحـدث تلـوث لـذلك لابـد أن تصـمم الغـرف بحيـث يكـون سـهل إزالـة التلـوث فـا

 ة كيميائيا .الأرضيات لابد أن تكون ملساء غير مسامية سهلة التنظيف خامل
من الأساسي أن يكون باب الحجـرة عليـه إشـارة تحذيريـة تـدل علـى نشـاط إشـعاعي مـؤين و لـو كانـت هـذه الحجـرة في منطقـة مـتحكم فيهـا تكـون هـذه  -2

 الإشارة جزء ضروري من الإنذار التحذيري .
 جرة أو في تخزين منفصل للمصدر وفي تخزين المصدر المغلق لابد أن يكون مرتب ربما يكون في التخزين الآمن المعد له في الح -3

 National Council On Radiation Protection and Measurment ( NCRP ) USA (NCRP1978 a  
 -توصيات فيما يتعلق بسهولة التخزين : 

 الغلق الوقائي للتخزين الآمن لابد أن يركب في حجرة مزودة بوسيلة لمنع الدخول . -1
 تحكم إداري من المشغل المسؤول . حجرة التخزين لابد أن تكون -2
 ه نأ دبلا مويدارلا نيزختلا ةقطنتوى يفضل بواسطة توجيه الانبعاثات إلى الخارج الصادرة  من إمكانية تسرب الرادون . -3
بـد أن يكـون سـهل حجرات التخزين بخاصة لمصادر العلاج الإشعاعي القصير لابد أن تتضمن بالوعـة للتنظيـف مـزودة بمحـبس للـروائح يمنـع التسـرب ولا -4

 الفك و الصيانة .
 عداد الفحص الإشعاعي لابد أن يكون متاح لهذه الحجرات و يكون مؤهل لقياس الإشعاع . -5

قائمــة قيمــة لنصــف الســمك و عشــر الســمك لســمك   NCRP a 1978و للمســاعدة في تصــميم الحــواجز الوقائيــة لمصــدر العــلاج الإشــعاعي القصــير قــدمت 
 ) .23كذلك الخرسانة ذات الصلة بالنظائر المشعة بجدول () و  22الرصاص بجدول ( 

 
 
 
 
 
 

             HVT  ( cm )            TVT ( cm ) النظائر ذات النشاط الإشعاعي

 226راديوم 
 60كوبالت 
 137كازيوم 
 182تانييلوم 
 192اينديوم 
 198ذهب 

1.4 
1.2 

0.65 
1.2 
0.3 

0.33 

4.6 
4.0 
2.1 
4.0 
2.0 
1.1 

 
 ) يوضح نصف قيمة السمك و عشر قيمة السمك للرصاص لاختيار النظائر ذات النشاط الإشعاعي . 22( جدول 
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 ( mm )    TVT                                 
 

          

           طاقة أشعة جاما     
     ( Mev  ) 

 النشاط الإشعاعي للنظائر

 كثافة الخرسانة    حديد      رصاص      
جرام / سم مكعب 

2.35   

 
 
 

0.41 
1.06 – 0,13 
0.66 
1.33 – 1,17 
2.4 – 0,047  

 

11 
20 
21 
40 
55 

_ 
43 
53 
69 
74 

135 
147 
157 
206 
243 

 
 NCRP 1976مع النشاط الإشعاعي للنظائر    Tenth Value Thicknessقيمة عشر السمك   TVT) يوضح تغيير و اختلاف  23جدول ( 

 
تكـون اقـل في شـروط الحـواجز  198و الـذهب  182و أيريـد يـوم  137ية للنظائر الإشعاعية المستخدمة للعلاج الإشعاعي القصـير مثـل كـازيوم و متطلبات الوقا

 . 60الرصاصية من الطاقة العالية المنبعثة من نظائر جاما مثل راديوم و الكوبالت 
 : من الطرق الأساسية لتجهيز حجرة المصدر المغلق- 
 لمصدر إطلاقا باليد .عدم لمس ا •
 لابد أن تكون هناك مسافة بين المصدر و المشغل . •
فـــوق   Lيجــب إضـــافة حــاجز وقـــائي علــى شـــكل حــرف  •

) وهـــي تحمـــى المشـــغل كمـــا يمكـــن وضـــعه علـــى 19المنضـــدة شـــكل (
 الترولى الذي يحمل المصدر المتحرك .

 
 
  L) يوضح  حاجز وقائى على شكل حرف 19شكل ( 
 
 فوق فتحة المراقبة لتقليل التعرض الإشعاعي في الوجه . Lى شكل حرف يوضع حاجز وقائي عل •
•  )NCRP a   (1978  شـكل حـرف ) ينص على أن الحاجز العاديL  يسـتخدم مـع مصـدر العـلاج الإشـعاعي القصـير في حجـرة التخـزين لـه اقـل (

 سم . 5حد مكافئ رصاصي 
لطبيعـي أن تكـون مصـممة علـى أسـاس معـدل التعـرض للأيـدي علـى عكـس معـدل في حالات تجـاوز الحـد الأقصـى لسـاعات العمـل سـوف يكـون مـن ا •

 ) .18شكل (  L   blockالتعرض بجزء من الجسم الذي يتم وقايته بواسطة 
 لابد أن نتأكد عند التخطيط لحجرات المصادر المغلقة أن يكون الموقع بعيد عن مناطق الاستقبال و أجنحة المرضى و مكاتب السكرتارية . •
 ا الحجرة تكون في بعض الأوقات مندمجة داخل الأجنحة للتأكد فقط من قصر الوقت الضروري لمرور المصدر .عملي •

 و الجزء الداخلي لقسم العلاج الإشعاعي يكون قريب من الحجرة المحصنة بالخرسانة .
 

 حجرة المعالجة :
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ة الخرســانية و الــتحكم عــن بعــد للعــلاج الإشــعاعي القصــير بعــد تحميــل الماكينــة للشــعاع الخــارجي تصــميم خــاص ملائــم للحجــرة المحصــن  Supervoltageفي      
مثاليـا يحتـاج جنـاح مـن الحجـرات و الأسـلوب المتبـع في العديـد مـن  131يتطلب تجهيزات وقائية خاصة كما أن إدارة كميات العلاج الإشعاعي السائل مثل اليـود 

أسرة منفردة أو أجنحة متجاورة أو في زاوية في أجنحة كبـيرة بحيـث تكـون بعيـدة بقـدر الإمكـان عـن المـريض  المستشفيات بغرض توزيع مرضى العلاج الإشعاعي في
 الآخر .

 العناية بالتمريض :
المسـتقبل  ريضلا يجلاعلا يجرالخا عاعشلا ةطساوب جلاع لبقتسلما ضير و ايعاعشإ لاعف نوكي مج يعاعشإ رطخ لثتملا ةعرلجالموعـة التمـريض مـع ذلـك المـ     

 العلاج الإشعاعي القصير يكون خطرا إشعاعيا و لكن فقط للمعالجة المستمرة الطويلة .
 . NRPB  1983و  NCRP a  1979و الاعتبارات العامة للعناية بالتمريض حددت بواسطة 

 -و هذه التوصيات :
ين مـن الأسـرة و مكـان المتابعـة المخصـص للتمـريض نتأكـد مـن انـه مجـاور للحجـرات كلما أمكن المعالجة يجب أن تتم خارج الأجنحة المحتوية على واحـد أو اثنـ      

 -المدرعة بقر كاف مع ذلك لو كان أسرة المرضى في الأجنحة العامة لابد أن يتبع الترتيب الآتي :
 الانسجام مع المساحة المصممة و نظام العمل . )1
 فرد و الجماعة للمرضى الآخرين الغير خاضعين للعلاج .يأخذ في الاعتبار الجرعة الإشعاعية المتوقعة لكل من ال )2
 متر . 2,5لذلك المسافة بين مركز السرير و الآخر يكون على الأقل  )3

 الاعتبارات العامة للعناية بالتمريض :
 طول الوقت الذي تقضيه الممرضات في ملازمة المريض لابد أن يكون محدد بالتعرض الذي ربما يستقبله . -1
ل مكـان الأقل للعاملين بالمستشفى أثناء مباشرة العمل لابد ألا يكون مركز في منطقة واحدة و لكن يكون موزع في بعض الإدارات و ربما يكون افضللتعرض  -2

 في حجرات خاصة أو أجنحة تحت رعاية مسؤول مدرب الذي يكون مصنفا من العاملين بالإشعاع .
ين بالعمــل الإشــعاعي لابــد ألا تخصــص للعنايــة لأكثــر مــن مــريض إشــعاعي كــل شــهر خــارج موافقــة مســؤول الوقايــة الممرضــة الخاصــة العاملــة باســتثناء المصــنف -3

 الإشعاعية .
يـارة السـيدات الحوامـل مـن الز الزائرين يجب ألا يبقوا بجوار سرير المريض المعالج إشعاعيا فترة طويلة و خاصة المشـار إلى السـرير بإشـارة تحذيريـة و يمنـع الأطفـال و -4

 طالما إشارة التحذير معلقة .
) تعطــى الوقــت الــذي تقضــيه  26-25-24قــدم للمــدة المحــددة كــل يــوم وجــداول ( 2بعــد انتهــاء المعالجــة الإشــعاعية يمكــن للتمــريض أن يقــترب و لكــن لمســافة 

 الممرضة مع كل نظير إشعاعي .
 
 

 
  ( min )الراديوم )  الوقت المباح للتمريض (                   ( mg )كمية النشاط 

5 - 10      
10 – 20 
20 – 40  
40 – 60 
60 - 100 

60 
30 
15 
10 
5 

          ( After Royal Marsden Hospital 1968 )) يوضح توصيات الوقت المباح للتمريض لعنصر الراديوم  24جدول ( 
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 وقت التمريض للرعاية                                         يوم

 
1 
2 
3 
4 
5 
6 
7 

20-40 mci 40-60 mci 60-80 mci 80-120 mci 150 mci 
60 
Rn 

_ 
 
_ 
 
_ 
 
_ 

30 
45 
60 
Rn 

 
_ 
 
_ 

30 
30 
45 
60 

_ 
_ 

15 
30 
30 
45 
45 
60 
Rn 

10 
15 
15 
30 
30 
45 
60 

                          Administered Activitie                ( Rn Remore notice )) يوضح الوقت المسموح به للتمريض لمختلف 25جدول ( 
 
 

     ( Radionuclide )الانوية المشعة     ( mci )حدود الانتقال العام      ( mci )حدود الانتقال الخاص 
30 
60 

15 
30 

 131اليود 
 198الذهب 

 
 (UK transport activity limits    .      After DHSS 1972 )) يوضح النشاط المنقول  26جدول ( 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 Protection in Diagnostic Radiologyالوقاية فى وحدات التشخيص الاشعاعى                       3-3-2

 
 حجرات أشعة اكس :

بكثـير  و نجـد انـه عنـدما تنـدمج متطلبـات الوقايـة داخـل حجـرة أشـعة اكـس تكـون اقـل  150Kevقـديما كـان الحـد الأقصـى لطاقـة وحـدة أشـعة اكـس التشخيصـية 
بعض من المتطلبات المشار إليها في معلومات أو بيانات التقنية في الحواجز الوقائية علـى   Megavoltageتطورا و تحكم عنه في حجرة العلاج الإشعاعي العميق 

 سبيل المثال :
 ) . 27عشر قيمة كثافة ( سمك ) للمواد المتنوعة جدول (  -1
 ) . 7لأشعة اكس شكل (  100kevل المكافئ الرصاصي للمواد المتنوعة  -2
 ) . 28جدول (   Barium Gypsum Plasterالمكافئ الرصاصي  -3
 ) . 10النحاس جدول (  –الصلب  –المكافئ الرصاصي لخرسانة الباريوم  -4
 . ) خلال الرصاص kev 200 -50نفاذ أشعة اكس (  -5
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 كثافة مادة الامتصاص
g cm -3 

 )  mmقيمة عشر السمك  ( 
Kv 50 Kv 100 Kv 150 

 رصاص
 خرسانة
 طوب
 جبس

11,3 
2,35 

1,8 
,84 

,18 
13 
36 
45 

,84 
55 

104 
172 

,96 
70 

145 
260 

 ) يوضح قيمة عشر السمك للمواد المتنوعة لثلاث طاقات لأشعة اكس الفوتونية غالبا ما تستخدم للتشخيص  27جدول ( 
( Keane and Tikhonov 1975 , Table 5, P 83 )                                                                                            

 
 

 )  27بالطريقة الملائمة مع جدول (   H V T   -   T V T مواصفات خواص الحواجز الوقائية يتم بحساب 
 السمك الماص           
                           T ( mm ) 

 طاقة الفوتونات المنقولة خلال الامتصاص                           
                                           ( % ) 

O 
1T ½ 
2T ½ 

3 T ½ 

100 
50 
25 

12,5 
السـمك ) وقيمـة عشـر الطبقـة أو  HVL) أو قيمـة عشـر الطبقـة (   HVTيسمى " قيمة عشـر السـمك " (   T 2/1أ )  يوضح السمك الماص  27جدول ( 

 % . Than  50%  10سوف توهن الشعاع بنسبة 
 

 
 
 
 

 
 سمك الجص أو اللاصق          kV 200 – 50مكافئ الرصاص بالملليمتر للمولد الكهربي لأشعة اكس ذات القوة من 

            )mm  (   50                75                 100              125              150        200           

0.7 
1.0 
1.2 

0.9 
1.3 
1.6 

1.2 
1.7 
2.1 

1.6 
2.4 
3.1 

1.4 
_ 
_ 

0.6 
_ 
_ 

               13 
               19 
               25      

 
 أ ) يوضح المكافئ الرصاصي للجبس الباريومى لمولدات أشعة اكس المتنوعة القوة ( الجهد الكهربي ) .28( جدول 
 من أكسيد الباريوم من قياسات    mm   3وضحة لإعداد أكسيد الباريوم للطلاء التحتي لطوب الحوائط يحتوى البيانات الم

          NRPB ( British Gypsum 1981 UDC 666. 81 June 83 )الموضوع بواسطة                                                
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 مواد الحواجز الوقائية                                     ( mm )السمك               ( mm )المكافئ الرصاصي  

2.2 
4.1 

0.71 
0.48 
1,12 

13 
25 
4 
2 
4 

 ) 3.2خرسانة الباريوم   ( 
 

 ) 7.9حديد             ( 
 ) 8.3النحاس           ( 

 
كثافة  المواد تعطى في تصـنيفات جـرام / سـم مكعـب    kev 100وقائية لأشعة اكس ب )  يوضح المكافئ الرصاصي للأنواع المتعددة لمواد الحواجز ال28جدول  (
 . * 

 
 و تراعى كلما أمكن أن تجرى فحوصات أشعة اكس التشخيصية داخل الحجرات المخصصة لهذا الغرض .

جــراءات الوقايــة الإشــعاعية تحتــاج أن تكــون مــع ذلــك بعــض الأحيــان يكــون ضــروري إجــراء الفحــص في مكــان آخــر مســتخدمين تجهيــزات متحركــة في هــذه الحالــة إ
 مدروسة لكل موقع خاص على سبيل المثال :

 الفحوصات يمكن أن تجرى في الأجنحة أو مكان التشغيل بينما يكون المريض تحت العلاج الإشعاعي . •
زداد كثـيرا احتماليـة امتصاصـه بواسـطة التـأثير و هكـذا تـ Z   =82يستخدم الرصاص كثيرا للحواجز الوقائيـة للطاقـة التشخيصـية لان لـه رقـم ذرى كبـير  •

 رى المقابلة له .الكهروضوئى ولان  للوزن الذرى أهمية فالمواد عالية  الرقم الذرى تكون اكثر فاعلية امتصاص من التي تكون منخفضة أو متوسطة الرقم الذ
 
 
 

    NCRP 1976الإشعاعي للنظائر   مع النشاط  Tenth Value Thicknessقيمة عشر السمك   TVT*تغيير و اختلاف 
 عي .لكن تكلفة و حجم متطلبات الرصاص في بعض الأوقات يمنع استخدامه و في هذه الحالة تستخدم خرسانة الباريوم كبديل لحجرات العلاج الإشعا

) أيضــا هــذا ضــروري   ALARAحمايــة الغــرف لابــد أن تكــون مصــممة لكــي تحفــظ كــل الجرعــات للعــاملين و المرضــى في اقــل قــدر معقــول ( قاعــدة  •
 للتأكد من أن لا أحد خارج الحجرة يمكن أن يستقبل جرعة عالية على أن هذا خصص بواسطة نظام أو قانون دولي لأعضاء عامة الشعب .

كــاف لــبعض بنــاء أو إنشــاء الحــوائط ربمــا تكــون بنيــت مــن طبقتــين مــزدوجتين مــن الطــوب أو الرصــاص و هــذه تصــبح مــزوده مــن نفســها بحــاجز وقــائي   •
 ) . 7طاقات أشعة اكس التشخيصية كما في شكل ( 

ئ الحــوائط الحــاجزة أو الفاصــلة مــن المحتمــل تطلــب تــدرع إضــافي لــو كــان تكــوين بنــاء الحــائط غــير معــروف عنــد إذن يجــرى قيــاس عملــي لتحديــد المكــاف •
سـنه )  433و العمـر النصـفي لهـا =   kev – 125 kev 26( مصـدر لكافـة أشـعة جامـا في حـدود   Americium 241  الرصاصـي مثـل تحديـد أو معـايرة 

 ) . a-b 29مجا صاصرلا ولدول جدول (  Lead – Ply.الحواجز الوقائية الإضافية لو ضرورية يمكن أن تضاف على شكل  
 
 
 

 ) : a - 29( جدول 
 سمك الحاجز               

 كثافة الخرسانة
 )2.35 gcm  ) (mm  ( 
 

 
 الرصاص
( mm ) 

 
 المسافة من الهدف 

( m )          

 
 الحد الأقصى للجهد الكهربي

( KV )                
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150 
130 
100 
170 
150 
110 
190 
170 
130 

1.8 
1.6 
1.2 
2.1 
1.8 
1.3 
2.2 
1.9 
1.4 

2 
3 
5 
2 
3 
5 
2 
3 
5 

100 
 
 

125 
 
 

150 

) ضـــد الشــعاع الثـــانوي الناشـــئ مـــن جهـــاز الكشـــف بالأشـــعة الخـــرج أثنـــاء  bة و ( ) الشـــعاع الأولى لتجهيـــزات أشـــعة اكـــس التشخيصـــي aالحــواجز الوقائيـــة ضـــد ( 
 التصوير الإشعاعي و البيانات مأخوذة من ملحق 

Tables 1 and 2 of keane and tikhonov ( 1975 ) Reproduced by permission of the World Health Organisation . 
كل أسبوع للتصـوير الإشـعاعي ويجـب أن يخفـف التعـرض بالمسـافة المحـددة    A.min 150لمنجز في مدة محددة الغير مفرط القيمة الموضحة بالجدول مناسبة للعمل ا

 في الاسبوع . mR 10ل 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

( b-29) : 
  سمك الحاجز                  

 
 المسافة من الهدف

 
(m )                  

 
 

 الحد الأقصى للجهد الكهربي
( KV )              

 كثافة الخرسانة                        الرصاص
2.35 g cm –3                         

       ( mm )                        ( mm )  

130 
105 
85 

110 
90 
70 

110 
90 
70 

1.2 
1.0 
0.8 

1.35 
1.05 
0.85 
1.4 
1.1 
0.9 

1 
2 
3 
1 
2 
3 
1 
2 
3 

85 
 
 

100 
 
 

125 

 
ضــد ناســبة فقــط لإعــداد تجهيــزات أينمــا يقــاوم الشــعاع الأولى بحــواجز الرصــاص عنــد التصــوير الإشــعاعي فــالحواجز الوقائيــة للحجــرات لابــد أن تصــمم هــذه القيمــة م

 ) . aالشعاع الأولى جدول ( 
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  mR / week 10لمسـتوى المبـاح و الحـد الأقصـى ل mA min / week 300هذا الجدول معد للاستخدام في الوقت المحدد الغـير مفـرط للكشـف بأشـعة اكـس 
. 
 

) تعطـى   NCRP 1976الألـواح تكـون الوصـلات مهمـة و في (   Lead Ply) مـع ملاحظـة انـه في حالـة  28جـدول (   Barium Plasterأو جـبس البـاريوم 
 -توصيات تشتمل على الآتي :

سـم أو ضـعف سمـك اللـوح  1الأحرف متداخلة ليس اقل مـن الوصلات بين ألواح الرصاص يجب أن تكون محكمة فلابد أن تكون الأسطح متصلة و  -
 أيهما افضل و تلحم أو تحرق لحامات الرصاص لتكون مضبوطة . 

أبــواب حجــرات أشـــعة اكــس التشخيصــية لابـــد أن تــبطن بالرصـــاص بمــانع للتســرب الإشـــعاعي حــول الحـــدود كمــا يمكــن الحشـــو أو التغطيــة بالرصـــاص  -
 ذلك على تصميم الباب سواء مفصلي أو منزلق . بأحكام أو بالمانع الرصاصي و يعتمد

 هذه الاعتبارات تعطى أيضا للنوافذ و المناطق التي ربما تكون مشغولة وراء النوافذ .
 حجرة صور الأشعة يفضل على الأقل بعض الضوء الطبيعي كلما أمكن و لكن لا يستحسن إذا خالف قوانين الوقاية . -
 من الزجاج الرصاصي . و الحل المكلف يكون بتركيب نوافذ 

 أما الحل العملي هو بتوجيه مصدر وحدة أشعة اكس بعيد عن الفتحات .
) و الأبـواب لابـد دائمـا  6علامات التحذير الإشعاعية مهمة فلابد أن تكون واضحة على كل بـاب ليمنـع دخـول الأشـخاص الغـير ضـروريين شـكل ( -

وء الأحمـر الـذي يضـاء أتوماتيكيـا و يكـون في مكـان بـارز وواضـح خـارج البـاب ليـدل علـى التشـغيل عنـدما تكون مغلقة أثنـاء التشـغيل و تضـاء العلامـات مثـل الضـ
 تعمل وحدة أشعة اكس .

ون بـه تجهيزات الجزء الداخلي لحجرة أشعة اكس لابد عمل حمايـة لشاشـة الرؤيـا أو المهجـع بـين المـريض و حامـل التصـوير الإشـعاعي وهـذا لابـد أن يكـ -
 اف للوقاية ضد الإشعاعات المبعثرة و لو أمكن لشعاع أشعة اكس ليكون موجه نحو الشعاع الأولى .مكافئ رصاصي ك

 -نافذة الزجاج المرصص يجب أن توضع كالتالي : -
 شعاعي .ترى مداخل الحجرة بوضوح لرؤية أي شخص دخل أثناء التشغيل كما يجب أن يكون واضح الرؤيا لإمكانية رؤية المريض أثناء عملية التعرض الإ

في   Radiographعلى العكس بواسطة   Fluoroscopyو من المعروف أن أشكال الوقاية مختلفة في نطاق محدود عندما يكون المريض بفحص داخليا بواسطة 
 هذه الحالة التشخيص بالأشعة يكون المصور الإشعاعي و الممرضة يمكث خارج شاشة الرؤيا الوقائية أو مهجع المريض .

و هي مسطح عريض لدن التي تكون جزء مكمل للتجهيـزات   Lead Rubber Flapsلمطاط الرصاصي للقفازات و المآزر يضيف وقاية تزيد باستعمال بإضافة ا
 لأشعة اكس .

 Keaneو() يعزز هذا المثال NRPB 1983و ملاحظات (   U Kالخاصة بإنشاء واجهة أو هيئة حجرة أشعة اكس التشخيصية يعطى بيانات من التوصيات 

and Tikhonov1975 ) (WHO(  
Xray diagnosis Publication          

 -يعطى توصيات كافية عند تخطيط الحجرة كما يلي :
  داخل حجرة أشعة اكس تخطيط التجهيزات لابد أن يصمم ليتجنب اتجاه الإشـعاع الغـير ضـروري حـول حـواجزEnroute   للحجـرة المظلمـة وللمـريض

لمحمية و يجب ملاحظة أن شعاع اكس المتصل لا يجب جعله يسقط على حائط الحجرة المظلمة و يجب ألا يكون بصورة تكرارية أو مسـتمرة في و لألواح التحكم ا
 موضع قريب من الأبواب أو النوافذ .

 ع الحـاجز الوقـائي قريـب مـن المصـدر في عندما يقوم أحـد العـاملين بالإشـعاع في الحجـرة بـبعض الفحـوص الاسـتثنائية فمـن الخـبرة أو العـادة الجيـدة أن يضـ
 المسافة بينه و بين المصدر .

للحمايـة المطلوبـة للتأكـد  NRPB  (1983 إنشاء الواجهة أو الهيئة و الوقاية ضد الإشعاعات لحجـرة أشـعة اكـس التشخيصـية و الوقايـة الملائمـة تحـدد بواسـطة (
 ) و في أي حالة لا يتجاوز حدود الجرعة الملائمة لكل فئة من الأشخاص المعرضين .  ALARAمن الجرعة المستقبلة تكون اقل من المعقول الممكن ( 

            Structural Aspectإنشاء الواجهة  
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و حجرة الأشعة التشخيصية تكون متصلة بحجـرة أشـعة اكـس و يمكـن أن يشـغل الجهـاز داخـل الحجـرة المـزودة بحـواجز وقائيـة ملائمـة لجميـع الأشـخاص  .1
ريقتـه الحجرة يخصص حاجز وقائي لحجرة أشعة اكس العلاجية لكن ينصح بذلك الحواجز الوقائية لابد أن تكـون تحـدد قيمتـه و حجمـه و تصـميمه وفقـا لطخارج 

لعمـل أسـبوعيا و  ) و يجب أن نتأكد بالنسبة للحواجز الوقائية أن نأخذ في الحساب الحد الأقصى المتوقع لحجـم ا  of ICRP publication 21 12في النشرة ( 
) إذا تكون غير ضروري أن يسمى أي منطقة محيطة منطقة محكومة مع  300Msv  )30 mrenكذلك الجرعة المساوية في المناطق المحيطة ألا تتجاوز في الأسبوع 

 ذلك ربما تحتاج تكون منطقة مراقبة .
المعيشـــة أو الجنـــاح التصـــميم الأســـبوعي للحـــدود لابـــد أن يخفـــض إلى ـــف وــم درــهملجا نــهم روــضقيل ءىــقو ىــطأ تفي لو ــقطنلمامجا ةلـــاورة مثـــل حجـــرة  .2

100Msv (10 mrem )  . في الأسبوع و مشرف الوقاية الإشعاعية لابد أن يبحث مرحلة التخطيط و قبل التعديلات الجديدة المستخدمة 
 -كما يلي :  لكي نحقق حاجز وقائي ملائم فعال و اقتصادي يجب أن تركب التجهيزات في حجرة أشعة اكس .3
 عند استخدام الشعاع المفيد يمكن أن يوجه بعيدا عن المناطق القريبة المشغولة . -
 الإشعاع الثانوي ( المبعثر ) يمتص بالقرب من مستقبل الصورة و المريض .  -
 الأسقف متضمنة الأبواب و النوافذ. –ئط الحوا –لو مواد البناء العادية للحجرة لا تمنح متطلبات الوقاية فمواد الوقاية لابد أن تطبق في الأرضيات  -
 -لمنح وقاية كافية و ملائمة للأشخاص العاملين في حجرة أشعة اكس يجب اتباع مميزات الآتية : .4
 جميع حجرات أشعة اكس يكون لديها مكان كاف للتزود بتجهيزات أمنية للمقيمين . -
 الجرعة الإشعاعية المستقبلة هناك للأشخاص اللذين لا يرتدون الملابس الواقية. المناطق المحمية تكون مشترطة للأشخاص عند كل لوحات التحكم أن -
 فالوقاية لمثل هذه المناطق لابد أن تكون معدله بوسائل وقاية حجرات الإقامة مثل ألواح الوقاية المزودة بسمك مكافئ رصاصي . 
ت يقــاس أو يرتــب الوقايــة المناســبة ( ألــواح الوقايــة جــزء منفصــل عــن أينمــا يســتعمل حجــرة أشــعة اكــس لأكثــر مــن إجــراء طــب إشــعاعي في نفــس الوقــ -

 ) . 27الحجرة ) للتأكد أن ليس هناك تعرض هام إضافي للعاملين أو المعالجين . ( 
اعي العـلاج الإشـع –في المستشفيات جميع الفحوصات بأشعة اكس ماعـدا اصـغر حجـم ممكـن مـن التصـوير الإشـعاعي ( التصـوير الإشـعاعي للأسـنان  .5

ســن أن الظــاهري ) يفضــل أن تكــون في قســم الأشــعة التشخيصــية المحتــوى علــى واحــد أو اكثــر مــن حجــرات أشــعة اكــس إذا كانــت حالــة المــريض غــير مهيــأة يستح
 يجرى الفحص داخل الجناح أو في مكان التشغيل .

 سعة بقدر كاف لمرور الأسرة من الأجنحة خلاله .هذا يمكن أن يكون ميسر لو المداخل إلى القسم الإشعاعي و أبواب حجرات أشعة اكس وا
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 Protection Against Scattered Radiationالوقاية ضد الشعاع المبعثر  3-3-3

لمشغل و مساعده ضـد الإشـعاع المبعثـر أساسي أن جميع المناضد و الحوامل المستخدمة لأجهزة الكشف بأشعة اكس تكون محمية باستعدادات ملائمة لوقاية ا     
 -من المريض و المواد التي تكون موجودة بين مصدر أشعة اكس و المريض و عندما يكون المريض تحت أنبوبة أشعة اكس يجب اتخاذ الآتي :

 سم طول . 45سم عرض و  45تكون المسافة واسعة بقدر كاف لا يقل عن  -
يشــترط حجــرة منفصــلة وأي حجــرة أشــعة اكــس يجــب أن تكــون حجمهــا ملائــم   Tomographyللتقنيــات الخاصــة مثــل الكشــف الســطحي مــثلا  -

ـــة المســـتوى البســـيط و هـــو المســـتوى الأول مـــن التصـــوير الإشـــعاعي  6×4للســـهولة الكاملـــة الـــتي تحتاجهـــا فتكـــون لـــيس اقـــل مـــن   Simpleمـــتر مربـــع في حال

Radiography  ة للمكاتب و حجرات الانتظار و يجب أن تكون مدرعة .و جميع مستويات التصوير يخصص لها حجرات منفصل 
 الطبيب و المصور يجب ألا يكونوا موجودين في حجرة تشغيل جهاز التصوير الإشعاعي و حجرة المراقبة المنفصلة يجب أن تدرع أيضا . -
 ه نوكت نأ لضفبا على الأقل مريض واحد . 5-4-3إما في المستوى  -

 -بالنصائح التالية تحت عنوان " الوقاية الإشعاعية " :زود   EMICTدليل  1969في عام 
أرضـية و الأبـواب تصـنع مـن مـواد المطلوبـة  –سـقف  –حـوائط   Scanner Room.    الشخص المسؤول يزود الوقاية الإشعاعية بواسطة صـيانة حجـرة الفحـص 

 للحواجز الوقائية .
 صاصي بالمليمترات ..    مجموع متطلبات الوقاية يعبر عنها بسمك المكافئ الر 

 من الرصاص .  mm 1,5.    اقل حد مباح للوقاية يعتمد على الشعاع المبعثر في المتر الواحد من أنبوبة أشعة اكس يتطلب مكافئ سمكي 
    .EMI   تضـيف للمعلومـات المطلوبـة فيمـا يتعلـق بالمكـافئ الرصاصـي للوقايـة المطلوبـة لحجـرة الكشـف الإشـعاعيScanner Room الأسـقف  –حـوائط لل– 
 أبواب . –أرضية 

 .  Scanner Room.     النقاط التالية لابد أن تأخذ في الاعتبار عندما يحدد متطلبات الحواجز الوقائية لحجرة الكشف المستقلة 
 مراقبة الإشعاع أو التحكم الإشعاعي بالطرق الأساسية لمتطلبات الوقاية . -
 . ه بكري تيلا ةرجلحا مجبا وحدة الفحص -
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 تكرار عدد مرات استخدام وحدة الفحص . -
 ه مدختسلما ةرجلحا جراخ ناكلما نم ضرغلبا وحدة الفحص . -

 -الوقاية الإشعاعية الملائمة يمكن أن تزود باستخدام المواد الآتية :
 : شرائح الرصاص لكساء الألواح الخشبية-                                                 Lead sheet in woodecladding   

ات عنـد موضـع كساء الألواح الخشبية يطلب ليكون مساعد لشرائح الرصاص و يحمى الرصاص من الحوادث المتلفة و عنـد تركيـب الألـواح يجـب أن تتـداخل النهايـ
 الوصلة .

 ول إطار الباب.باب حجرة الفحص لابد أن تزود بألواح الرصاص و يجب أن يضمن أو يتأكد من عدم وجود تسرب للإشعاع ح
 : الإنشاء الخرساني- 

نايـة خاصـة للحصـول ه عوضولما نيابلما ءاشنإ في مدختسي اقبسم عونصم بلاق في تنسملأل ريزغلا بصلا ةطساوب نىببا حديد ( المباني المسلحة ) و هـو يتطلـب ع
 على كثافة متماثلة و متواصلة طوال المزج و الصب .

 : ( الآجر ) البناء الجبسى- 
 الحوائط المستخدم ألان ربما يستخدم لزيادة الوقاية ليعوض السمك المكافئ المطلوب للرصاص .طوب 

عنـدما يكـون الطـوب الجبسـى لا                                                    Brickwork Plus Barium Plaster -البنـاء بـالآجر بالإضـافة للبـاريوم الجبسـى :
رصاصي المطلوب يستخدم الباريوم الجبسـى بالسـمك المطلـوب وفقـا للقـوانين المحليـة يمكـن أن يضـاف للطـوب الجبسـى في حالـة اسـتخدام يعوض السمك المكافئ ال

  K.V 10 هابلطتم نـم ناـف نانـسلأاب صاـلخا سكا ةعشأ ةرجتـا أن تكـون كبـيرة بقـدر كـاف لتناسـب تجهيـزات الأشـعة وإذا كانـت الأشـعة المسـتخدمة في حـدود
 متر من جهاز الأشعة و من المريض . 2:  1,5ن يقف المشغل على الأقل على بعد فيجب أ

 
 الوقاية من الشعاع الخارج للعلاج الإشعاعي 3-3-4
و مـن المعـروف أن   Teletherapyالشعاع الخارجي للعلاج الإشعاعي يعرف باسـم  

لمـريض مثـل مصدر الإشعاع داخل ماكينة المعالجة على بعد و ليس علـى اتصـال بجلـد ا
) يوضـــح الجرعـــة الإشـــعاعية الموزعـــة بصـــورة تخطيطيـــة في حـــدود المنحـــنى  20شـــكل ( 
 التجريعى .

 هناك ثلاث تصنيفات متميزة للأشعة الخارجية العلاجية مصممة لأشعة اكس 
 كيلو فولت .  150-10علاج سطحي           •
 كيلو فولت .  300-200علاج عميق              •
                                                                              مليون إلكترون فولت .                                                                                                          1إلكترون فولت )      علاج عالي ( مليون •
 
 
 
 

 الاشعاعية فى حدود المنحنى التجريعى .) يوضح توزيع الجرعة 20شكل (
 

 حجرة المعالجة :
نـوع و فيما مضى طاقة الإشعاعات الايونية للعلاج السطحي و العميق و العالي بأشعة اكس تختلـف كثـيرا كـذلك تختلـف تصـميمات الحجـرات الخاصـة بكـل      

 التجهيزات و المتطلبات لحماية الحجرات .
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د من المستشفيات القديمة و المعاهد التعليمية أقسام العلاج الإشعاعي تصمم بطريقة خاصـة تسـتغرق وقـت طويـل و تجهيـزات معقـدة ففي التطبيق العملي في العدي
يتعلـق بـالأذن  قـة المثاليـة فيمـاو التوسع للأقسام الجديدة يحدد غالبا بالمساحة المتاحة و الاحتفاظ ببقاء المبنى و لابد من اتباع دليل لأسلوب تكوين الأقسـام بالطري

 بالدخول و أماكن انتظار المريض و حجم العيادات مع تصحيح شروط الوقاية في حجرات المعالجة .
كيلــوا إلكــترون فولــت لا تحتــاج إنشــاء خــاص   20يعــرض في تقريــرهم لأشــعة اكــس اقــل مــن    NCRP  1976مللــس الــدولي للوقايــة الإشــعاعية و القياســات  

كيلـوا إلكـترون فولـت عنـدما   50 – 40بـاني العاديـة تـوفر وقايـة ملائمـة تجـاه الطاقـة الإشـعاعية المنخفضـة و كـذلك أشـعة اكـس بطاقـة مـن للحواجز الوقائيـة لان الم
FSD  2 . سم ( علاج إشعاعي بالتماس ) لان فترة المعالجة قصيرة 

كـلذ عم سك ه يحطـسلا يعاعـشلإا جلاـعلا تارـجح مـظعمبـا حـوائط كيلو إلكترون فولت لأشعة   150لكن وقاية الحجرات تكون ضرورية في حالة مجال طاقة 
 مم من الرصاص . 2-1و أبواب تم وقايتهم ( مدرعين ) 

لـواح أو في أركـان الحجـرة عادة يكون ألواح الخشب الرقائقى المرصص إنشاءه بسيط نسبيا إلى الألواح المثبتة تماما في الحائط لضمان ألا يكون هناك فجـوات بـين الأ
. 
 لأبواب تكون ملصوق عليها رصاص للحماية لذلك لا يوجد إشعاعات مبعثرة من خلال درع الباب .ا •
 مم . 2-1شباك المراقبة يكون من الزجاج المرصص بمكافئ رصاصي  •
لاحـظ أن تصـميم ملاحظة أن جميع ماكينات العلاج الإشعاعي العميق بأشعة اكس لابـد أن توضـع في مكـان آمـن في حجـرات المعالجـة المسـتقلة كمـا ن •

شـــباك المراقبـــة و إذا كـــان ضـــروري  –الأبـــواب  –الحجـــرات يكـــون مشـــابه لحجـــرات العـــلاج الإشـــعاعي الســـطحي باســـتثناء الوقايـــة الإضـــافية بـــالتجهيزات للحـــوائط 
 الأرضيات و الأسقف.

ايـة و الحـواجز يمكـن أن تكـون مصـنفة تصـنيفا ملائـم مم من الرصاص و مع ذلك ليس كل المساحات تتطلب نفـس الكميـة للوق 5-3عادة يكون التدرع بواسطة 
 حواجز ثانوية .–مثل حواجز أولية 

 
 -الحواجز الأولية :

 هي التي توهن حزمة الشعاع الأولى المباشر للمدى المطلوب .     
 -الحواجز الثانوية :

ذلـك نجـد أن حجـرات العـلاج الإشـعاعي السـطحي و العميـق تكـون فقـط   المتسـرب للمـدى المطلـوب و بـالرغم مـن –المبعثـر  –هي التي توهن الشعاع الشارد      
" و عـادة لهـا حـوائط و أبـواب تنشـأ بإضـافة اسمـاك فرديـة مـن Megavoltageكمية بسيطة نسبيا من الوقاية المطلوبة مقارنة بتجهيزات العـلاج الإشـعاعي العـالي "

 , مم رصاص 1, مم رصاص قد يصل إلى 5له معيار مركب الرصاص الرقائقى ( خشب رقائقى مرصص ) هذا الرصاص الوقائي 
كـذلك   ه اـضيأ قـيمعلا و يحطـسلا يعاعـشلإا جلاعلا تارجح بـا منظمـات أمـان لتمنـع الـدخول إلى الحجـرة عنـدما يكـون جهـاز أشـعة اكـس في حالـة تشـغيل و

 يوجد إشارة تحذير ضوئي .
الإشعاعي العميق عندما يكون أوقات المعالجة أطول من العلاج الإشعاعي السطحي و هي مكيف  و من المميزات الهامة في تصميم هذه الحجرات خاصة العلاج

ة اكــس الهــواء الــذي قــد يكــون نســبى في بعــض الأوقــات في مرحلــة التخطــيط عنــد التحضــير للتجهيــزات ليضــغط داخــل اصــغر مســاحة ممكنــة في حالــة ماكينــة أشــع
 العميقة .

) للحــواجز الوقائيــة ينشــأ في حجــرات العــلاج الإشــعاعي الســطحي و العميــق ليكــون لــه مميــزات فــوق حــواجز ألــواح الحــائط ( خشــب رقــائقى مرصــص  •
كيلــــوا إلكــــترون فولــــت لكــــن في حجــــرات العــــلاج الإشــــعاعي العــــالي   100 – 60الخرســــانة في �ايــــات اسمــــاك الحــــوائط للمبــــاني الحاليــــة و المســــاحات للطاقــــات 

Megavoltage  لكمية الرصاص الضرورية يمنع أو يعوق استخدمه و تستخدم الخرسانة كبديل له . تكون التكلفة العالية 
تحتــوى جــداول و بيانــات للحــد الأدنى لمتطلبــات الحــواجز الوقائيــة مــن الرصــاص و الخرســانة لتجهيــزات العــلاج و التشــخيص  NCRP  1976نشــرة  •

 الوقائية الأولية و الثانوية و المسافة بين مصدر أشعة اكس و الحواجز الوقائية . الإشعاعي في حدود المناطق المتحكم و غير المتحكم فيها و الحواجز
" و القطاع العرضـي خـلال نفـس حجـرة   Megavoltage Treatment Room) قطاع منظوري لنموذج غرفة خرسانية محصنة تسمى غالبا "  21في شكل ( 

 ى .ميجاالكترون فولت معجل خط 5المعالجة معد بصورة دقيقة ل 
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 ) يوضح مسقط افقى وقطاع منظورى لغرفة علاج اشعاعى 21شكل (

 -وهذا يدمج العديد من المميزات العامة الموجودة في تصميمات الغرف الخرسانية المحصنة الأخرى و على سبيل المثال :
 عي خارج الحجرة يمكن أن يراقب المريض أثناء المعالجة .من داخل الحجرة لذلك عامل التصوير الإشعا  TVالتحكم عن بعد من خلال شاشة  ♦
 الحد الأقصى لسمك الحوائط الموجودة في اتجاه الشعاع الأولى . ♦
 ممرات .حواجز وقائية مرققة القوام خارج حوائط شبكة ممرات المداخل كما يمكن أن يشترط المزيد من المتطلبات الوقائية في الحوائط الداخلية لل ♦
 أمنى ينظم الدخول إلى شبكة الممرات .حاجز كهربي  ♦
 مرتبطة بالموجودة في حجرة المعالجة .  TVوحدة التصوير الإشعاعي تحتوى على وحدة التحكم بالمعالجة و شاشة  ♦
   الــداخل في مجــال المعجــلات   75SL-5) المشــير إلى معجــل خطــى فــردى  21المعــادلات الحســابية مســتخدمة لتصــميم حجــرة المعالجــة في شــكل (  ♦

 . SL       14-75SL       5-75 SL 75-20)  1984الخطية المتاحة في ( 
 -للماكينات عالية الطاقة الحواجز الوقائية لابد أن تكون زائدة على سبيل المثال : ♦
  75-14في التصميم النموذجي SL   75-5الحاجز الوقائي الأول يزيد عن الموجود ل SL   متر خرسانة 1,80متر إلى  1,55من . 
  متر .98, متر إلى 85الحاجز الثانوي في خلف الماكينة يزيد من , 
  متر . 90, متر إلى ,70و في الداخل حوائط شبكة الممرات يزيد من 
  ) 75-14مــتر مربــع لماكينــة   10,90×  10,10مــتر مربــع و هــذه يمكــن أن تزيــد إلى  9,5×  8,2)  20إجمــالي أبعــاد الحجــرة في شــكل SL  

 متر مربع . 4×  4ة صغيرة للعلاج الإشعاعي العميق لأشعة اكس ربما يكون بالمقارنة حجر 
) ليكـون  21ول شـكل ( عندما تستنتج متطلبات سمك أو كثافة الحواجز الوقائية للإشعاعات المبعثرة بدلا عن الحواجز الأولية المحددة لابـد أن تسـتخدم عامـل الأ

 الجانبان للحوائط البعيدة عن الحواجز الأولية . –الأسقف  –اوية للأرض متضمنا جرعة الإشعاع المبعثر تكون مس 7=  1\4
, 2بفـرض الحـد الأقصـى لشـدة هـذا التسـرب الإشـعاعي يكـون   SL 75-14العامل الآخر هو الإشعاع المتسرب خلال رأس الماكينة في جميع الاتجاهات لماكينة 

 % للكثافة ( الشدة ) الأولية *.
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مليـون  16في  SL 75-20مليـون إلكـترون فولـت سـوف يطلـق فوتونـات فعالـة مـن انويـه ذرات اغلـب العناصـر و ل  12تونية اكثـر مـن أشعة اكس بالطاقة الفو 
, % للجرعة الإشعاعية العلاجية متناسبة مـع نفـس المسـافة مـن المصـدر و هـذا لابـد أخـذه 15, % إلى 5إلكترون فولت أشعة اكس قدرة النيوترونات تكون بين 

 تبار عند تصميم حجرة المعالجة .في الاع
) لـه منعطفـين في الاتجـاه المضـاد فتـوهين أشـعة اكـس يكـون فعـال و لكـن تـوهين النيـترون يكـون ضـعيف هـذا يمكـن أن  21متاهة المدخل النموذجي مثـل شـكل ( 

 ع البرافين .يضعف أي منهما بواسطة تصميم غير عادى مدخل أو متاهة طويلة أو يدمج الباب المحشو بالبورون و شم
 -ليس واضح بدقة و الاعتبارات لابد أن تحتوى الآتي :  Megavoltageباختصار تصميم الغرفة المحصنة للعلاج الإشعاعي 

 . توهين الشعاع الأولى 
 . توهين أشعة اكس المتسربة خلال رأس الماكينة 
 لحوائط ) .الشعاع المبعثر في المساحات خارج حاجز الحوائط الأولى ( الحاجز الأولى ل 
  مليون إلكترون فولت .                           12توهين النيترونات لو أشعة اكس لها طاقة فوق 

 ) يعطى مجال الطاقة لماكينات العلاج الإشعاعي العالي  30جدول ( 
    ( Mev ) إلكترون               ( Mev )أشعة اكس           الماكينة             
SL 75 –5 
SL 75-14 
SL 75-20 

5 
 10او         8
 16و          8

 لا يوجد
4-6-8-10-12- 14    
5-6-8-10-12-14-17-20 

 كمثال للمعجل الخطى   Philips  ( SL 75 )حدود طاقة ماكينة 
)  22*شكل (  Particle Accelerator Division MEL ( crawley 1982 )                                                    

  “ Planning Information For The ( Philips SL 75-14 ) Medical Linear Accelerator Publ .No1159 Machines 422-8 .                                                    
 

 Protection In Interacavitary Radiotherapy                  الوقاية فى وحدة العلاج الاشعاعى                              3-3-5
هي أسلوب للعلاج الإشعاعي القصير التي يكون فيهـا المصـدر موضـوع في فجـوة في الجسـم الطبيعـي أمـا ألان فتـتم المعالجـة   Intracavitaryالمعالجة بواسطة      

 بالإشعاع الخارجي .
 حجرة المعالجة :

و من الضـروري   Interstitialtherapyاكثر من   Intracavitarytherapyلوقائية للمصدر المشع الذي له نشاط عالي مثل هناك ضرورة لوجود الحواجز ا     
المصـدر عنـدما يـتم أيضا تذكر حواجز الرصاص الوقائيـة مضـافة للحاويـة لابـد أن تكـون متاحـة في الحـواجز الوقائيـة للأسـرة ( جوانـب أسـرة المرضـى ) لتحتـوى علـى 

 .تحريكه 
) و في هذا الشكل نرى حجرة الماكينـة و توصـيله المصـدر في المكـان موصـلة  22و للتحكم عن بعد لتشغيل ماكينة يكون ضروري حماية خاصة للحجرة شكل ( 

ن الآخــرين منفــردين بأجنحــة بــالمريض أمــا المشــغل و الممرضــة  واقفــين خــارج الحجــرة يســتخدموا لوحــة الــتحكم الحــائطي لتشــغيل الماكينــة في الموقــع و نشــاهد الســريري
Curietron  . القريبة 
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 ) يوضح قطاع منظورى لحجرة معالجة اشعاعية22شكل (
سـريرين كمـا نـرى و من الممكن أيضا تصميم أجنحة مزدوجة لتوصل إلى جهاز واحد ( يوجد جهاز له ستة وصلات ) و نرى أيضا أن الحواجز الوقائية تبـنى بـين ال

 لآمنة بين كل مريضين و حاجز الحائط الذي يفصل حجرة التحكم و المشغل عن الوحدة العلاجية .الوقاية ا
ــــرى منظــــر تخطيطــــي نمــــوذجي لجنــــاح الحجــــرات  23في شــــكل (  ــــك الــــتي في   Cathetron) ن يلاحــــظ هنــــاك مــــداخل ممــــرات أو ممــــرات دخــــول متماثلــــة لتل

Megavoltage   ) نجد مساحة مـداخل الممـرات للحجـرات النموذجيـة مصـممة ل  21للشعاع العلاجي الخارجي في الشكل (Cathetron   4,30تكـون  ×
) بنـاء علـى هـذا هنـاك 21متر مربع في شـكل (  9,5×  8,20قدم ) مقارنة ب  24×  19متر مربع (  7,30×  5,80قدم ) و  26×  14متر مربع (  8

 بعكس ما تخطط لاستخدام معدل جرعة منخفضة .  Cathetronالعالية مثل  ضمانات مالية كبيرة عندما تجهز لحجرات ماكينة معدل الجرعة
 

 ) نرى منظر تخطيطي نموذجي لجناح 23في شكل ( 
 الحجرات الخاصة بالمعالجة الاشعاعية . 
 
 
 
 
 

               Protection Radioactive Iodine 131 Radiotherapy    131الوقاية فى وحدة العلاج الاشعاعى باليود  3-3-6
  

مــن المصــادر المفتوحــة فهــو  131قــوانين الحمايــة الإشــعاعية العلاجيــة و الملاحظــات و التوصــيات دائمــا تقســم مصــادر مغلقــة و مصــادر مفتوحــة و يعتــبر اليــود   
 مدى كبير . يستخدم في الحالة السائلة ضمن انبعاث أشعة جاما لعلاج الغدة الدرقية و يستخدم المصادر المفتوحة الإشعاعية لأي

 حجرة المعالجة :
لتلـوث مـن التدرع الخاص لحجرات المعالجة يكون مطلوب في العلاج الإشعاعي القصير و مع ذلك مع العلاج الإشـعاعي بـاليود يكـون هنـاك خطـورة إضـافية ل     

 البول المشع بخاصة في أول يومين التاليين للمعالجة .
لمستشـــفى لبنـــاء وحـــدات خاصـــة لحجـــرات مرضـــى العـــلاج الإشـــعاعي بـــاليود الـــتي يمكـــن أيضـــا أن تســـتخدم للعـــلاج ـله ـــطلخا هذــه ةروتـــدف الاســـتعدادات داخـــل ا

 الإشعاعي القصير .
 Rudolf- Virchow Hospital- Berlinتشخيص ) في مستشفى  –) يظهر ترتيب الأسرة في أجنحة الطب الإشعاعي ( علاج 24شكل (
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 ة فى اجنحة الطب الاشعاعى) يوضح ترتيب الاسر 24شكل (

الأعلـى علـى يسـار في التغاير للترتيب المتماثل المعتاد لأجنحة المستشفى هذه الأجنحة للطـب الإشـعاعي ترتـب مـن الأعلـى إلى الأقـل نشـاط بحيـث يكـون النشـاط 
 الأجنحة و الحجرات للمرضى الخاليين من النشاط الإشعاعي على اليمين .

 -لاث مجموعات في هذه الأجنحة :و حجرات المرضى تبنى في ث
 . 60للكوبالت   450mciعلى الأقل سرير واحد عالي التدرع ( حجرة منفردة عالية التدرع ) لنشاط إشعاعي فوق  )1
 ) . 198للذهب   250mci( الحاجز الوقائي يكون كاف تماما ل  60للكوبالت  mci 150اثنين أو ثلاثة حجرات مفردة مدرعة لأعلى من  )2
لكل سرير من ناحية أخرى لـيس مـن الممكـن دائمـا  198أو الذهب يود  131لليود   mci 5رات المزدوجة ( سريرين ) مدرعة لأعلى من بعض الحج )3

 إنشاء مبنى بغرض أجنحة الطب الإشعاعي و الأسلوب العملي ربما تكون بتحويل واحد أو اثنين من الحجرات الفردية الحالية .
) مــــع  25ة العــــلاج الإشــــعاعي شــــكل ( البــــديل يكــــون بدمجــــه داخــــل حجــــر 

ليـوزع و   Lملاحظة أن خزانة التهويـة تكـون مدرعـة بحـاجز علـى شـكل حـرف 
 يخفض الجرعة و يستعمل لتصريف النفايات المشعة .

و ذلــك بخــلاف حــوض غســيل قريــب مــن النافــذة الــتي يكــون أيضــا لاســتخدام 
 المريض فقط .

ـك ــكلذ ـطغيــه ىبـــا   Polytheneيرقـــد المـــريض علـــى طاولـــة مغطـــاة بـــألواح 
 الأرض تحت المريض و ذلك لتجنب أي آثار ممكنة للتلوث أثناء المعالجة 

 )يبين تحويل احد الحجرات الفردية الى جناح للطب الاشعاعى  25شكل (
 
 

 تحليل هندسي لنموذج وحدة التشخيص الإشعاعي 3-3-7
 المتغيرات في حساب سمك الحوائط :

 قوة الأجهزة .-1
 الأجهزة من الحجرات . موقع-2
 نوع المباني المستخدمة .-3

 اتجاه الأشعة على الحوائط .-4
 زمن الاستخدام أثناء الاستخدام .-5
 المساحة .-6

 نوعية المباني لاحد وحدات التشخيص الإشعاعي :
أن المكـافئ لهـدا الطـوب متقـارب عنـد الطاقـات  يستخدم في المباني لحجرات الأشعة التشخيصية طوب احمر مصمت أو طفلي مصمت أو أسمنتي مصمت حيث-

 ) يوضح سمك مواد البناء المختلفة و المكافئ الرصاصي لها :30و الجدول (Ku 150  المختلفة المستخدمة في الأشعة التشخيصية و التي تصل إلى 
 سمك المسلح المقوى كثافة =  سمك الرصاص الكيلو فولت المستخدم

 جم / سم مكعب 2,4    
 المسلح العادي كثافة =سمك 

 جم / سم مكعب 2,05
 سمك لبنات البناء العادي

 كيلو فولت  75
 ك . ف 100
 ك . ف 150
 ك . ف 200

 مم 1
 مم 1
 مم 1
 مم1

 مم 80
 مم 77
 مم 75
 مم 65

 مم 94
 مم 90
 مم 88
 مم 76

 مم 175
 مم 140
 مم 115
 مم 107
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 ك . ف 250
 ك . ف 400
 ك . ف 500

 مم1
 مم1
 مم1

 مم 28
 مم 18,5

 مم 12

 مم 33
 مم 22
 مم 14

 مم 48
 مم 30
 مم 30

 ) يوضح سمك مواد البناء المختلفة و المكافئ الرصاصي لها مع الطاقات المختلفة30الجدول (
لأشــعة % مــن ا 80ســم طــوب مــن الأنــواع الســابقة تكفــى إلى حــد كبــير الأشــعة المشــتتة الصــادرة مــن أجهــزة الأشــعة التشخيصــية ولكــن تكفــى إلى حــوالي  25-

 ) .26كما يتضح فى الشكل (    Primary الأساسية  
 و الخلاصة :

لو اتبـع في بنـاء حجـرات الأشـعة التشخيصـية اسـتخدام هـدا 
النوع من الطوب فـان سـبل الوقايـة تتـوافر بنسـبة عاليـة تصـل 

 % . 90إلى 
 أبواب غرفة الأشعة :

نتيجــة لان الأبــواب مصــنوعة مــن الخشــب فــان الخشــب مــن 
تي لـــيس لهـــا معامـــل امتصـــاص للأشـــعة ولـــدا يعامـــل المـــواد الـــ

الباب كأنه فتحة ( فراغ ) و يجب إضافة طبقة من الرصاص 
علــى الأبــواب بمــا يكــافئ الحــائط الــدى بــه مــع مراعــاة دلــك 
أيضا في حلق الباب و عدم وجود فـراغ �ائيـا بـين الحـائط و 

 الأبواب .
 
 
 

ن ) يوضــح نمــودج لحجــرة اشــعة اكــس مبنيــة مــ26الشــكل (
 الطوب الاحمر ومغطاه بطبقة من الرصاص .

 
 الشبابيك :

 أولا في الأدوار الأرضية :
 متر من مستوى سطح الأرض خارج الغرفة . 2,25يراعى أن تكون جلسة الشباك على ارتفاع لا يقل عن 

 
 ثانيا في الأدوار العلوية :

 الشبابيك و يكفى الهواء لامتصاص الأشعة الخارجة . متر فانه لا يلزم أي ضوابط على 5ادا كان الشارع مساحته في حدود 
 

 الأرضية :
 أولا ادا كان دور أرضى فانه لا يلزم أي نوع من الوقاية .     
ه سيـل ( ةتمـصم مـبـا طـوب مفـرغ ) و هـدا يكفـى لامتصـاص  20ثانيا ادا كان دور علوي و أسفله مأهول فانه يستحسن عمل بلاطة الخرسانة في حـدود      
ســم كمــا هــو متبــع يلــزم >لــك حســاب الأشــعة الفعالــة علــى الســقف و إضــافة ســجادة مــن الرصــاص  14شــعة و ادا كانــت المبــاني عاديــة و الخرســانة بســمك الأ

 متر اسفل الجهاز المستخدم في التشخيص بالإشعاع مباشرة . 2×  1,5بالسمك المطلوب و بمساحة 
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 السقف :
 ة المباشرة و دلك لان أنبوبة الإشعاع الخاصة بالجهاز تكون غالبا موجهة إلى اسفل لتكون في اتجاه المريض .في اغلب الأحيان لا يتعرض السقف للأشع

 المساحة :
مــتر في حالــة الأجهــزة ذات القــوة المنخفضــة أو لكــل  5×  4افضــل مســاحة عــادة تســتخدم في غــرف التشــخيص الإشــعاعي لابــد أن تتــوافر مســاحة لا تقــل عــن 

 أنبوبة أشعة .
 لتصميم :ا

النـاتج  أولا  لابد وضع تصميم وحدات التحكم في غرف منفصلة و دلك للبعد عن الأشعة المشتتة الصادرة من أجهزة التشـخيص و كـذلك البعـد عـن التـأين     
 في الغرفة و هو أحد أسباب الإصابة البيولوجية بالاستنشاق أو البلع .

 متر من مستوى سطح الأرض حتى لا تحتاج إلى وقاية . 2يستحب عمل الفتحات على بعد حوالي   اينا ه لمعتوية جيدة في حجرة الأشعة و     
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 تحليل هندسي لنموذج وحدة العلاج الإشعاعي 3-3-8
ك عمل نوع من الحـواجز الوقائيـة نظرا لان الأجهزة المستخدمة في العلاج الإشعاعي لها قوة إشعاعية عالية و تتوقف درجتها على طبيعة العلاج و درجته فيلزم لدل

ح دلــك فى في جميــع أجــزاء الوحــدة و لــدلك نجــد أن الغرفــة المخصصــة للعــلاج بالإشــعاع تكــون عبــارة عــن كتلــة خرســانة لهــا مواصــفات معينــة و سمــك معــين ويتضــ
 ب ) .27-أ27الشكل (
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 أ) يوضح مسقط افقى وقطاع رئسى لنمودج وحدة العلاج الاشعاعى27(شكل                                       
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 ب) يوضح قطاع منظورى لوحدة العلاج الاشعاعى 27شكل (                                         
 

 الأبعاد :
 ده الأبعاد من مكان لأخر حسب الموقع و طبيعة العمل .متر و تختلف ه 3× متر  8,20× متر  6,20تكون الأبعاد في حدود 

 مواد البناء :
ســم و اســتخدام الخرســانة للوقايــة مــن  150ســم :  120تكــون الحجــرة عبــارة عــن كتلــة خرســانية متجانســة مــن حــوائط و أســقف و أرضــية بســمك في حــدود 

 ما أو أنواع أخرى .الإشعاع يتم بثلاث طرق معتمدا على نوعية الإشعاع سواء كان آلفا أو جا
 طرق البناء :

عاع هاـسح متـي ةيرـبك تاـناختب ةـكيسم ةناـسرخ مادختـسبا بمعـادلات تحكـم العلاقـة بـين الإشـعاع و اسمـاك الخرسـانة أو المسـافة الـتي سـيقطعها الإشـ  الطريقة الأولى
 طة بالمبنى و الأسقف و الأساسيات .متر لكل من الحوائط المحي 2,5متر إلى  1,5داخل الخرسانة و عادة يكون السمك ما بين 

 استخدام خرسانة كثيفة ذات تخانان متوسطة و لكن مع استخدام كسر الحديد بدلا من الزلط :  الطريقة الثانية
 ( رمل + كسر حديد + أسمنت بنسب يتم تصميمها من المختصين ) .

ط الخرسانية بـألواح مـن الرصـاص ذات سمـك مناسـب يـتم تصـميمه لمقاومـة الإشـعاع بالتعـاون مـع الطريقة الثالثة  استخدام تخانان قليلة إلى متوسطة مع تغطية الحوائ
 سمك رصاص و غالبا هده الطريقة هي المستخدمة في منشات العلاج بالإشعاع .  2/1سم خرسانة +  25الخرسانة فمثلا سمك 

 
 الخلاصة 

سمك ونوعية الحواجز الوقائية و المواصـفات الهندسـية لوحـدات العـلاج والتشـخيص الاشـعاعىودلك  بعد التعرف على كيفية التحكم فى الاخطار الاشعاعية و معرفة
 -من خلال مراجعة هده المواصفات العالمية التى تم النعرف عليها من خلال المراجع و الحالات الدراسية مثل :
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مستشــفى القصــر العيــنى التعليمــى  –ل ( المستشــفى القــومى لــلاورام ) وكــدلك المواصــفات المصــرية مــن خــلال الحــالات الدراســية مثــ……………( مستشــفيات 
 )  . …………مستشفى جامعة المنوفية التعليمى  –مستشفى الجلاء العسكرى  –مستشفى الدمرداش  –مستشفى عين شمس التخصصى  –الجديد 

 ستشفيات .يمكننا فيماسيلى وضع الدليل المبسط للمهندسين فيما يتعلق بمتطلبات اقسام الاشعة بالم
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
  

    
 
 
 
 

 واء الثابت أو المتحرك.تتميز مباني الوحدات العلاجية بمعايير يجب ان تؤخد فى الاعتبار نظرا لطبيعة المهمة التي تؤديها ونوعية المستعملين ونوعية الأثاث س    
الرعايـة الطبيـة) كمـا أن لهـا وظـائف  –الخـدمات  –ساسـية و التقليديـة ( العـلاج ولان الهدف الأساسـي هـو تقـديم أنـواع العـلاج المختلفـة للمرضـى وهـي الوظيفـة الأ

مـن الواجـب أن  أخرى مثل تعليم و تدريب الأطباء في مختلف التخصصات وإجراء البحوث العلمية والطبية ومن الصعب الفصل بين الأهداف الثلاثـة السـابقة بـل
 تتكامل جميعها في عملية التصميم لأي وحدة .

 -فلسفة التصميم : 4-1-1
يعتمد اسـتخدام الفـراغ علـى فلسـفة وهـى أن اسـتخدام الفـراغ يجـب 
أن يشبع هدفين مزدوجين هي الكفاءة القصوى للاستخدام ووضع 
اعتبــار كبــير للمــريض كإنســان يجــب فيهــا مراعــاة ظروفــه الصــحية و 
ــــة يجــــب أن يكــــون لهــــا  ــــة وكــــل منطقــــة وظيفي النفســــية و الاجتماعي

 و أبعادها الملائمة والمناسبة لطبيعة النشاط . نشاطها الخاص
و بالرغم من أن كتب الكثير عن تخطيط أقسام الأشعة و حجـرات 
المناظير،حديثا كل التصورات المطبقـة عمليـا يفضـل انتكـون مسـتقلة 
خـــــارج توســـــيع أو تطـــــوير التوجيـــــه العـــــام الأصـــــلي و غالبـــــا يكـــــون 

طــــيط نفســــه التصــــميم لإحــــداث تجــــانس مفضــــلا عــــن تطــــوير التخ
ميــزة المكــان **الأصــلي و لــدينا في مستشــفى "مــاك ماســتر "بكنــدا 

المشترك للمناظير و الأشـعة حيـث تم تغيـير مكـان معـد لغـرض آخـر 
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لاســـتخدامه لغـــرض الاشـــعة وعلـــى كـــل فـــأن المبـــاني لم تكـــن عـــائق 
مادامـــت المبـــاني ذات هيكـــل تـــداخلي فراغـــي بـــدون حـــوائط تحميـــل 

لتكـــوين الـــداخلي الســـابق في أيــــام حيـــث أن هـــدا يســـمح بإزالــــة ا*
معـــدودة و إحلالهـــا بإنشـــاءات جديـــدة فســـهولة التحويـــل هـــو مـــن 
ضــمن أهــداف فلســفة التصــميم الحــديث الــدى يتــيح تغيــير العمــارة 
ــــار العوامــــل  ــــنى آخــــذا في الاعتب ــــير اســــتخدام المب ــــة تبعــــا لتغي الداخلي

م للمبـنى الطبيعية مثل االوقع والاتجـاه الـدى يعتمـد عليـه التوجيـه العـا
والعوامل الاجتماعية الـتى يتحـدد علـى اساسـها تصـميم عنـابر النـوم 
سـواء مفتوحـة او مغلفـة وكـدلك تحديــد مسـارات الحركـة امـا العوامــل 

 التكنولوجية مثل التجهيزات الفنية للاجهزة .
و نحن نـرى أن مفهـوم الفصـل للمسـارات بواسـطة المنـاطق الوسـطية 

ـــــرة طـــــورت في اســـــكندنافيا و أصـــــبحت مـــــ ترابط بجـــــزء وســـــط (جزي
)**الــتي تكــون ملتقــى للمرضــى المقيمــين و الخــارجيين ويتضــح دلــك 

 ب ) .              -أ 28فى الشكل ( 
 يات اسكندنافيا.ب) يوضح منطقة المسارات باحد مستشف-أ28شكل (                                                                                                   
 *Department of Radiology, Mc Master University Medical Center . 

** Department of Medicine, Mc Master University Hamilton , Ontario, Canada. 
 -البعد الإنساني في تصميم المستشفيات بصفة عامة و الوحدات المتخصصة مثل أقسام الاشعة بصفة خاصة : 4-1-2

وا فيـه الشـفاء والعافيـة ادا كانت المستشفى أو الوحدات العلاجية بالنسبة للطبيب مكانا للعمل و التجربة و البحث فهي بالنسـبة للمـريض المـلاذ والملجـأ الـدى يرجـ
فيجب علـى المستشـفى أن تعطـى للمـريض ولدا فان إنسانية مبنى الوحدة العلاجية أو المستشفى تعتبر من ضروريات العلاج و بالتالي فهي من أساسيات التصميم 

الوظيفيــة عــن طريــق ـسحلإـملأاب ساـحارلاو ناـس ةهاغارف في ءاوتــا الداخليــة أو الخارجيــة و يمكــن تحقيــق دلــك عــن طريــق العديــد مــن الوســائل المعماريــة مثــل تحقيــق 
 دراسة علاقات مسارات الحركة . –و الأحجام دراسة مقياس الكتل  –الألوان  –ربط الفراغات الداخلية بالخارجية  –الإضاءة الطبيعية 

 -الاعتبارات الأساسية في التصميم : 4-1-3
جيـة و مـع هـدا مع التطور الكبير الدى يحدث في أساليب العلاج و التشخيص كان لابـد أن يواكبـه تطـور مماثـل في تخطـيط و تصـميم المستشـفيات الوحـدات العلا

اتجـــاه واحـــد ثابـــت لتصـــميم المستشـــفيات و لكـــن هنـــاك مجموعـــة مـــن المبـــادئ العامـــة الـــتي يجـــب تطبيقهـــا علـــى كافـــة التطـــور فانـــه يجـــب التأكيـــد علـــى عـــدم وجـــود 
 المستشفيات بغض النظر عن الاتجاه التصميمى لها ومن هده المبادىء العامة : 

 -المرونة : -1
ـستـسا ىعدتـغارف مادختـفلتمخ تاـعبت ةـطتل اـعم روهادتا ، فينبغــي أن يســمح في نظــرا للتغــير المســتمر في أســاليب العــلاج و التشــخيص و الرعايــة الطبيــة و الــتي     

تغيـــير التصـــميم للمستشـــفى بمرونـــة كافيـــة لتغيـــير و تبـــديل اســـتعمال الفراغـــات حســـب الحاجـــة و يكـــون دلـــك باســـتخدام مـــود يـــول و أســـلوب إنشـــاء مـــرن يســـمح ب
لوب مناسب للتوصيلات الميكانيكية و الكهربائية و الصحية بحيث يسهل التوصيل و الصـرف مـن الفراغات الداخلية لاستيعاب أنشطة متعددة و كذلك توفير أس

 أي فراغ عند تغيير استعماله .
 

 -القابلية للامتداد : -2
لامتـدادات و نسـبها وأن هناك أقسام تكون عرضة اكثر من غيرها من الأقسـام للامتـداد و التوسـع فمـن اهـم وظـائف المصـمم للمبـنى التنبـؤ باحتمـالات هـده ا     

لنظـام الإنشـائي الـدى يصمم المبنى بحيث يسمح لهده الامتدادات أن تكون أفقية أو راسية و دلك إما بتشكيل المساقط الـتي تسـمح بالامتـداد الأفقـي أو باختيـار ا
 ه الاحتياجات المستقبلية .يسمح بمرونة استخدام الفراغات أو الامتداد الرأسي أو بأي طريقة أخري يراها مناسبة لمواجهة هد

 -العلاقات : -3
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مناسـبة لانتظـار مرضـى لابد أن نؤمن بأهمية العلاقة بين قسم الأشعة ومشاركة المرضى في والحجز وعناية التمـريض وتكـون النتيجـة الشـفاء مـع مراعـاة وجـود أمـاكن 
ه ةيلخادلا ماسقلأا ىضرلم ةبسنلاب و تائدهلما يرثأت تتح م�ا ثتيئـة سـبل توصـل العيادة الخارجية و كد لك وجوب وجود مرافقين للمرضى لمصاحبتهم لمنازلهم ح
 المرضى إلى اقسامهم على كراسي متحركة أو تروللى حتى المصاعد و الأقسام *.

 -مراحل التصميم : 4-1-4
 بة .ه تيلا ىفشتسلما وأ ةيجلاعلا ةدحولا عون ديدبا وحدة علاج أو تشخيص إشعاعي و سعته المطلو  .1
اري الخـاص إعداد برنامج العمل و متطلبـات المشـروع و المنشـآت المـراد إنشـاءها ضـمن المشـروع و المسـاحة المتوقعـة لكـل قسـم أي إعـداد  البرنـامج المعمـ .2

 با .
 البدء بأعداد الفكرة الأولية للتصميمات . .3
 مناقشة التصميمات و مراجعتها حتى نصل إلى الفكرة النهائية المقبولة . .4
 العمل بأعداد التصميمات والإدارة التنفيذية للمشروع . بدء .5
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 -طريقة إعداد برنامج العمل و جمع المعلومات و تحليلها : 4-1-5
إلى في إعــداد أي برنــامج لعمليــة تصــميم مستشــفى أو وحــدة علاجيــة يشــترك مجموعــة مــن المتخصصــين و منــدوبينمن الهيكــل الادارى للمستشــفى بالإضــافة      

مجا جالموعـة إلى صاصتخلاا ضعبو ينيرامعلما ينسدنهاو ىرـخلأا ت ـه ءاـضعأ ىـلع بـيجدمجا هلموعـة معرفـة الخطـة العامـة لعمليـة تخطـيط الوحـدة العلاجيـة و تح
 مشورة الهيئة الطبية لاستيفاء البيانات و المعلومات التي تحتاج إليها و تتم هده العملية تحت قيادة المعماريين وإدارة المشروع .

 -:*إعداد البرنامج المعماري 
دة فريــق المخططــين فيقــوم بأعــداد قــوائم بكافــة الأقســام و بكافــة إن إعــداد البرنــامج المعمــاري هــي مــن اهــم مهــام المصــمم المعمــارى بحيــث يتقــدم المعمــاري بقيــا     

م الإنشـــائي الفراغـــات الضـــرورية موضـــحا مســـاحتها الصـــافية كمـــا يقـــوم بإعـــداد المواصـــفات الـــتي تعتـــبر جـــزاء مكمـــلا للبرنـــامج المعمـــاري وهـــى تشـــتمل وصـــف النظـــا
لمواصـــفات تجهـــز في مرحلـــة مبكـــرة لاخـــد موافقـــة العميـــل عليهـــا لتأثيرهـــا الكبـــير علـــى الفكـــرة والأعمـــال الخارجيـــة و الإ�ـــاء و غيرهـــا مـــن الأعمـــال المكملـــة و هـــده ا

 -التخطيطية للمشروع وكدلك العامل الاقتصادى وبناء على دلك يحدد مبدئيا :
 -تصنيف المستشفى من حيث النوعية : -1

 وحدات و مستشفيات عامة غير متخصصة . •
 وحدات و مستشفيات متخصصة . •
 مستشفيات تعليمية أو جامعية .وحدات و  •

 -تصنيف نوع المستشفى من حيث الحجم :
 سريرا . 50مستشفى يسع  •
 سريرا . 150 – 50مستشفى يسع  •
 سريرا . 600 – 150مستشفى يسع  •
 سريرا . 1000 – 600مستشفى يسع  •

 نسمة عدد الأسرة التالي في مستشفى عام : 1000مع الاخد فى الاعتبار ان يخصص لكل 
 اسره . 303لإقامة الطويلة مرضى ا -
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 سرير . 705 -5مرضى الإقامة القصيرة  -
 حجم المستشفى  - 2

 -يتوقف حجم المستشفى أو الوحدة أو القسم على العديد من الاعتبارات المتعلقة بما يلي :     
 ظروف الموقع . .1
 عدد السكان المطلوب خدمتهم . .2
 نوع التخصصات . .3
 ا .ه ةبولطلما ةيبطلا تامدلخا عاونب .4

 % للممرات و المصاعد و السلالم و آبار الصرف و التهوية و سمك الحوائط . 40و تحدد المساحة للفراغات االانتفاعية و يضاف إليها حوالي 
ن مكان لآخـر نسمة بالمدينة و يختلف هدا المعدل م 1000كما يتم تحديد حجم المستشفى العام لأي مدينة على أساس معدل يحدد عدد الأسرة المطلوبة لكل 

لمحـولين إليهـا مـن حسب اعتبارات فنية و اقتصادية و اجتماعية كثيرة  علما بأن العبء المحمل على المستشفى ليس فقـط للمـترددين مـن منطقـة المستشـفى بـل مـن ا
 الحاجة إليها .مناطق محيطة أو البعيدة آخذا في الاعتبار أن الوسائل المتاحة و العاملين هي التي تحدد مستوى الخدمة و ليس 

نسمة معدل متوسط مناسب لتوفير خدمة علاجيـة مناسـبة و جيـدة مـع الاخـد في الاعتبـار مـدة بقـاء المـريض وحجـزه للسـرير  1000أسرة لكل  5و يعتبر معدل 
 عمار و طبيعة العمل .كما يختلف قيمة هدا المعدل حسب عوامل عديدة مثل المستوى المعيشي و نوع المهن السائدة و معدل الحوادث و معدل الأ

 
*Design of Gastrointestinal Endoscopy Units .Report by Endoscopy Committee – Britishsociety of Gastroenterology, London- 
England 19

 -موقع المستشفى : -3
الســكنية مــا عــدا منطقــة المــدخل و يفضــل أن تزيــد هــده المســافة عــن يحــاط موقــع المستشــفى عــادة بســور يفصــل بــين المنــاطق التابعــة للمستشــفى و بــين المنــاطق      

 مجا نىبلما عافترا فلاور .
 -:*الشروط الرئيسية الواجب توافرها في ارض المشروع كما يلي♦
 يهة و الحشرات .يجب أن تكون الموقع المنتقى نظيفا وأن يكون المكان بعيدا عن مناطق الضباب و الرياح و الغبار و الدخان و الروائح الكر  -
مــتر مربــع لكــل ســرير كمســاحة  10مــتر لكــل ســرير كمــا يؤخــذ  70 – 65هنــاك علاقــة بــين مســاحة الأرض و بــين عــدد الأســرة للمرضــى و يؤخــذ عــادة   -

 الحدائق .
   متر عن الطريق التابع للمستشفى  40يتم تقليل الصوت بزرع الشجيرات الدائمة الخضرة كما يجب أن يبعد مبنى المستشفى  -

 متر عن الطرق العامة . 8و      
الموقـع  يجب أن يكون الموقع على اتصال بشبكات الطرق الرئيسية و محطات المواصلات العامة التي تعمل داخل نطاق خدمة المستشفى كما يجـب أن يكـون -

 ب القمامة  و غيرها .مقال –المستنقعات  –الورش  –المصانع  –هادئا و بعيدا عن الضوضاء مثل تقاطعات الطرق الرئيسية 
 و يفضل عموما اختيار الأماكن المرتفعة الخلوية و الحدائق لإنشاء المستشفيات .

 -نطاق مجالات الخدمه للمستشفى : -4
:  4المستشفى العام على مستوى المدينة يخدم من  .1

 كم حول المستشفى .  8
المستشفى العام على مستوى إقليم المدينة يخدم من  .2

 د أقصى حول المستشفى .كم كح  30:  20
المستشفى التخصصي نطاق الخدمة منه غير محدود  .3
. 

 -و المكونات و العناصر الأساسية للمستشفى :
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يمكن تقسيم عناصر المستشفى وظيفيا إلى اربعة أقسام 
 أساسية 
 -) : 29( شكل 

وحدات التمريض .                                                            -
 أقسام الكشف و العلاج .   -
 ) يوضح العلاقات الوظيفية التى تربط اقسام المستشفى 29العيادة الخارجية                                                          شكل (   -
 الخدمات الطبية المساعدة و الخدمات العامة والادارة .   -
 -المداخل و محاور الحركة  : – 5
ن يكـــون للمستشـــفى مــدخل وحيـــد للســـيارات يجــب أ -

مـــن الشـــارع كمـــا يفضـــل وجـــود مـــدخل رئيســـي للمشـــاة مـــع 
طريق يمتد مـن أمـاكن انتظـار السـيارات حـتى البوابـة الرئيسـية 
و يلحق به مركز للاستعلامات و مكان لبيع الزهور و يجـب 
أن يكون مدخل السيارات باتجاه واحد و يكون لـه إمكانيـة 

بعيــد عــن ازدحــام المستشــفى و تكــون التوســع بشــكل كــاف 
 منطقة الدخول غير مسورة .

 هاقلاعو لخادلما حضويتا بالمستشفى.30شكل (
انبيـا ولا يجب أن يكون مدخل سيارات الإسعاف بعيد عن الأنظار ابتداء من البوابـة الرئيسـية و يتصـل مباشـرة بقسـم اسـتقبال الطـوارئ ويفضـل أن يكـون ج -

 ة .يطل على الشوارع الرئيسي
متر للذهاب و الإياب للمطبخ والمغسلة و الموقد و مركز الكهربـاء  30كما يوجد مدخل إلى ساحة التخزين بحارتين و مساحة داخلية للمناورة بقطر حوالي  -

 و الغاز .
واحتمــال أن يكــون المــدخل مــن  لابــد مــن وجــود مــدخل مســتقل إلى صــالة التشــريح يكــون معــزولا عــن مجــال الحركــة العامــة عنــد المــدخل أو عــن طريــق المرضــى -

 ساحة التخزين بحيث يكون بعيدا عن الأنظار بدءا من البوابة الرئيسية .
 -توجيه المستشفى : -6

افضل توجيه بالنسبة لصالات الخدمة و المعالجة هو الشمال شرقي إلى الشمال غـربي أمـا توجيـه      
كون مناسبة عند الصباح وتجمـع الحـرارة غرف المرضى فيكون جنوبيا أو جنوبيا غربيا حيث الشمس ت

) وعلــى اعتبــار أن المــدة المتوســطة للإقامــة في  31ضــعيف مــع اشــعة تــوفير الشــمس المرغوبــة ( شــكل 
المستشــفى هــي قصــيرة نســبيا فالاهتمــام بالتوجيــه يكــون قلــيلا ويفضــل فى تصــميم بعــض الأقســام في 

 ريبا نحو الشمال .المستشفى أن يكون هناك عددا كافيا من غرفها موجها تق
 
 

 ) يوضح افضل توجيه لاجنحة النوم31شكل (                                                                                                           
 التكوين المعماري 4-1-6

 -:*) 34-33-32 شكل (يمكن للمبنى أن يتخذ تشكيلا معماريا تبعا للأسلوبين الآتيين كما يتضح فى
 أسلوب التوزيع الأفقي :♦



 123 

يـا مـع يعمل هدا الأسلوب على تقسـيم وحـدتي الخـدمات العلاجيـة والفحـص الداخليـة و خـدمات الفحـص الداخليـة و الخارجيـة إلى أقسـام صـغرى تتجـاور أفق     
ــ ابر الجراحــة قســم العمليــات و قســم الأمــراض الباطنيــة و الأورام لقســم الأشــعة أقســام التمــريض ( عنــابر النــوم ) الــتي تــربط معــا بخدمــة طبيــة محــددة فمــثلا تجــاور عن

 وكدلك العلاج الإشعاعي بقسمي الأشعة و التحاليل .
 -و لهدا الأسلوب في التوزيع بعض المميزات و العيوب التي يمكن تلخيصها في الآتي :

 المميزات 
 المساحة . يعتبر هدا التوزيع الأفقي مناسبا للأراضي غيرالمحددة .1
 و مونلا ربانع ينب ةقيثو ةلص ءىشنوصالخا بيطلا جلاعلا ةدحةه با . .2
 يستخدم هذا الأسلوب في التوزيع للوحدات و المستشفيات الصغيرة . .3
 العيوب 
 تعدد الخدمات الطبية و التجهيزات مثل وجوب وجود جهاز أشعة في قسم العمليات و الأقسام الأخرى . .1
 متقدمة للسيطرة على تشغيل الأقسام . تحتاج لإمكانية إدارية .2
 عدم المرونة اللازمة لزيادة و نقصان عدد الأسرة الخاصة بكل قسم تبعا لطبيعة الأمراض السائدة . .3
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 ات كنمادج لاسلوب التوزيع الافقى ) يوضح النمادج المعمارية المختلفة للمستشفي34-33-32شكل (                            
 أسلوب التوزيع الرأسي :

قسـم الاسـتقبال والحـوادث )  –خـدمات الفحـص الداخليـة و الخارجيـة  –يعمل هدا الأسلوب على تجميع وحدات الخدمات الطبيـة ( خـدمات علاجيـة داخليـة    
 م ) رأسيا .في مستوى أفقي واحد على أن يكون اتصالها بوحدات الإقامة ( عنابر النو 

 المميزات 
يـة والـتي وجود اتصال مباشر وسريع بين الخدمات الطبية المتماثلة مع بعضها مثال على دلك وجود قسم مركزي للعمليـات ممـا يتـيح للحـالات الغـير طبيع .1

يتـــيح علاقـــة مباشـــرة و أفقيـــة بـــين قســـم ــــيلمعل جاــيحارج تاــقتنلاا ةــشابلما لاــجح لىإ رــيلمعلا تارمجا تالـــاورة ممـــا يســـاعد علـــى ســـرعة الانتقـــال وكـــذلك 
 المعامل ) . –التحاليل  -العمليات و قسم الفحص الداخلي و الخارجي ( الأشعة 

المستشفى مواكبـة ه و ئراوطلا وأ ةئبولأا تلااح في امك فورظلا تايرغتلم اعبت ةفلتخلما ضيرمتلا ماسقأ ىلع ةرسلأا عيزوت ةنوربذا الأسلوب يتاح لمبنى  .2
 اداء وظائفه الطبية على احسن وجه .التطور و 

 سهولة التنظيم الإداري نظرا لمركزية الإدارة التي تسيطر على تشغيل جميع وحدات العمليات . .3
 الاقتصاد في تكاليف التجهيزات المعمارية و الآلية ودلك بجعلها مركزية تخدم الأقسام الطبية التي تشترك فيها . .4
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 -تكوين الزهرة :اسلوب 
هنــاك أســلوب توزيــع جديــد يجمــع بــين الأســلوبين الســابقين في التوزيــع و هــو مــا يطلــق عليــه " تكــوين 
الزهــرة " و هــو تكــوين ذو صــفة إشــعاعية بحيــث يحتــوى مركــز الإشــعاع الخــدمات الطبيــة كلهــا و تشــع 

 ) . 35منها وحدات عنابر المرضى ( شكل 
 اخل الحركة الأفقية و الرأسية و المد

أن دراســـة الحركـــة في المستشـــفيات كمـــا و نوعـــا تـــدرس طبقـــا للحاجـــة الحقيقيـــة و تعتـــبر الأســـاس      
الأول في التصــميم لان الحركــة القصــيرة تســاعد علــى تــوفير الوقــت و الجهــد للمتعــاملين مــع المستشــفى 

 سواء كانوا أطباء أو ممرضات أو مرضى أو إداريين .
هبة في التصـميم للمستشـفيات يعـد مـن أهـم الأمـور الواجـب دراسـتها كما أن فصـل الحركـة الغـير متشـ

 عند تصميم المستشفى فيجب مثلا فصل العلاجات النظيفة عن المصحوبة بتلوث . 
 ة فى تصميم المستشفيات) يوضح اسلوب تكوين الزهر 35المداخل                                                                                  شكل(أولا: 

 غالبا ما تكون للمستشفى مداخل منفصلة لخطوط الحركة الرأسية و المداخل الأساسية ويمكن توضيحها كالاتى  :
 مدخل المرضى الداخلين و الزوار . •
 مدخل العيادات الخارجية . •
 مدخل الإسعاف . •

 مدخل الخدمة . •
 مدخل المشرحة . •

 تعد الخطوة الأولى في تصميم المستشفيات حيث يجب ربط هده المداخل مع تحقيق سهولة مراقبة الحركة بينهم . وبدراسة العلاقة بين هده المداخل
 *) 37-36مسارات الحركة الأفقية و الرأسية ( شكل ثانيا :
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 الرأسية فى المستشفيات  ) يوضح تحليل مسارات الحركة الافقية و37-36شكل (                                      
 -تصمم مسارات الحركة الأفقية والرأسية بحيث تخدم المناطق المختلفة بالإضافة إلى كل من :

 المرضى النزلاء . -
 الأطباء و الممرضين و الفنيين المشتغلين بالأقسام الطبية . -
 المواد و الأدوات الطبية المعقمة . -

 المواد الملوثة و الغير نظيفة . -
 ت و التقارير الطبية .الملفا -

تصــمم هــده المســارات بحيــث لايــتم الوصــول لأي قســم عــبر قســم آخــر 
لمنــع حــدوث انتقــال تلــوث و عرقلــة العمــل بالأقســام الــتي يــتم المــرور مــن 

 خلالها .
وكــــــدلك تصــــــمم مســــــارات الحركــــــة بحيــــــث تســــــمح بعمليــــــات الامتــــــداد 

و المنـاور للمستشفى بـدون إعاقـة و يجـب أن توضـع السـلالم و المصـاعد 
في مكان مركزي مع عمل مصعدين في الاجناب لتفريـق تـدفقات الحركـة 
مـــع عمـــل ممـــرات للمرضـــى المحمـــولين و أخـــرى للمرضـــى غـــير المقيمـــين ( 

ـيج و ــــجاوتت نأ بــــطقنلا في دــــتباثلا ةــــكل ةــــسم لـــه ىوتبــــا  38شــــكل 
دورات مياه للرجال و السيدات و دورات للمرضى الغير مقيمـين والـزوار 

مــتر ا امامهــا صــالة  1,40, × 90ن دورات الميــاه مــن مســاحة و تتكــو 
 توزيع .

 ) يوضح ابعاد مصاعد الاسرة و المسافة المناسبة بين المصاعد 38شكل (                                                                                 
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 حركة المرضى غير المقيمين في المستشفى   ثالثا : 
مـين و حجمهـا تكـون أن مكان غرف معالجة المرضى غير المقيمين تدخل في تنظيم دوائر الحركة و شـكل البنـاء كمـا أن زيـادة المنشـآت العلاجيـة للمرضـى غـير المقي
المرضــى الغــير مقيمــين و  مختلفــة و تتطلــب خــدمات خاصــة مــن المنطقــة الــتي تقــدم الخدمــة وعــادة مــا تكــون مســتقلة كقاعــدة عامــة يجــب منــع أي تقاطعــات لمعالجــة

 المقيمين في المستشفى .
 

 الطرقات رابعا : 
يجــــب أن تكــــون الطرقــــات مضــــاءة و مهــــواه بفتحــــات تبعــــد الواحــــدة عــــن 

ه ينمأت ماظن يرفوت بيج امك رثكلأا ىلع تربـا ضـد الحريـق  2,5الأخرى 
لأنه قـد تكـون أحـد وسـائل نقـل النـيران بالإضـافة لأ�ـا طريـق الهـروب عنـد 

حريــق ،ولهــدا الســبب أيضــا يجــب تفــادى طــلاء الجــدران بمــواد قابلــة  نشــوب
مـتر بـأبواب تغلـق تلقائيـا لمنـع  30للاشتعال و يفضل تقسـيم الممـرات كـل 

تســـرب الـــدخان أو النـــيران عنـــد نشـــوب حريـــق كمـــا يلاحـــظ عمـــل عـــازل 
صــوتي لهــا و يكــون ارتفاعهــا منخفضــا عــن الغــرف كمــا يفضــل الاسترشــاد 

ة الموضـــحة بالشـــكل في تصـــميم الطرقـــات لتســـهيل حركـــة بالأبعـــاد القياســـي
 ) .41-40-39السير ( شكل 
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 ) يوضح عرض الممرات اللازمة لتسهيل الحركة .39شكل (
 ة .) يوضح حركة الاسرة فى الوضع المستقيم والوضع المائل فى حالة الطرقة المستمرة و الطرقة المسدود40شكل (
 ) يوضح المسافة بين السلالم وابعاد سلم الطوارىء وابعاد ابواب الطوارىء .41شكل (

 
 وحدات التمريض ( غرف الإقامة )

وشـراب وغسـيل هو القسم المخصص لإقامة المرضى الداخليين ويتشابه مع الفنـادق في كونـه مكانـا للإقامـة و خـدمات المعيشـة اليوميـة الـتي يقـدمها مـن طعـام      
الفحـص  لابس و خلافه و يضاف إليهـا الخـدمات العلاجيـة لتكـون بـدلك بديلـة عـن السـكن خـلال فـترة المـرض ،كمـا يقـدم مـن خلالهـا العـلاج الـلازم و يشـملم

 والمعالجة و تقديم الأدوية حتى يتم للمرضى شفائهم و يصبحون قادرين على العودة للحياة الطبيعية .
غــرف المقــابلات مــع اتصــالها بممــرات ربــط ويكــون مطــابق  –مكــان الانتظــار  –منطقــة الإقامــة  –ير الاحتياجــات مثــل الحمــام فنــرى أن منطقــة المرضــى تطــورت لتــوف
 % من المساحة. 30لنصائح وتوصيات التصميم و تكون 

العمليــات او غــرف الفحــص و التحاليــل وأيــن  ونظــرا لان المــريض هــو أســاس الاهتمــام الأول بالمستشــفى ،ولــدلك يجــب الاهتمــام بالوســائل المناســبة لنقلــه الى جنــاح
 ينتظر ادا كانت الغرفة المخصصة له لم تجهز بعد ؟

% من حجم المبـنى في التصـميم وعـادة مـا تكـون هـده الوحـدة في مركـز مجموعـة  40فنجد أن أبعاد وحدة التمريض هي العنصر الأساسي و تشكل مالا يقل عن 
 بحيث يكون بجانب المصاعد .غرف المرضى و يهيأ موقع وحدة التمريض 

 تمريض .ولان موقع وحدة التمريض له اكبر الأثر في تسهيل أو تعقيد مهمة التمريض فكلما كان موقع الوحدة في محله الصحيح كلما تم تسهيل عمل ال
% مــن  50ون غرفــة التمــريض مشــرفة علــى كــذلك يجــب في التصــميم الجيــد مراعــاة المراقبــة الســهلة للمــريض مــن قبــل الممرضــات ففــي بعــض الأحيــان يجــب أن تكــ

 ارجية .الأسرة ودلك لزيادة الاطمئنان على المريض كما يجب أن تكون بعيدة عن المسارات المحتملة لتحريك الاسرة وممرات الخدمة الداخلية و الخ
ي لان تجميـع عـدد مـن الوحـدات بكـل طـابق لا يـؤدى كما أن النظـرة الجديـدة لتصـميم وحـدات التمـريض بالنسـبة للحجـم قـد اختلفـت عمـا كانـت عليـه في الماضـ

خدمـة الليـل حيـث يكـون فقط إلى فائدة اقتصادية بتوفير عدد المصاعد و الخدمات و إنما تؤدى أيضا إلى توفير عدد العاملين بالدور الواحـد وتظهـر أهميـة دلـك في 
 عدد العاملين اقل منه �ارا .
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 صميمية المتبعة في تجميع مكونات وحدة التمريضالاساليب الت 4-1-7
 

  عنابر مفتوحة  .1
يــق الإشــراف المباشــر و يـتم فيهــا تجميــع الأسـرة كلهــا في صــالة كبـيرة بحيــث تكــون الاسـرة عموديــة علــى الحـوائط الخارجيــة ،وتقــع محطـة التمــريض في وســط العنـبر لتحق

مدخل العنبر أما الحمامات فتقع على الطرف الآخر منه ،وقد اختلفـت إشـكال العنـابر فبـدأت بشـكل  على المرضى بينما تقع خدمات التمريض ودورات المياه عند
 ) . 42ه بيلصلا و عبرلما و نمثلما لثم ىرخأ لااكشأ ذخأتل تروطت ثم ليطتسبدف تقريب المسافة بين محطة التمريض و الأسرة ( شكل 

 وحدات التمريض ذات الممر المفرد  .2
محطـة التمـريض وغـرف الخـدمات  يـتم فيهـا تجميـع

ووحـــدات إقامـــة المرضـــى علـــى جـــانبي ممـــر رئيســـي 
    Singel Loade  سواء على جانب واحد  

وقـد ظهـر   Double Loadedأومن الجـانبين  
ـــــابر المفتوحـــــة  ـــــا كبـــــديل للعن هـــــدا الحـــــل في أوروب
لتحقيق المزيد من الخصوصية للمرضى عن طريق 

أســـــرة  4:  1تـــــوزيعهم في وحـــــدات تضـــــم مـــــن 
ه قحلبا خدمات والتجهيزات الصحية اللازمـة 
ــــــع  ــــــين الغــــــرف بحــــــوائط أوقواطي ــــــتم الفصــــــل ب وي
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خفيفـــــة ويعيـــــب هـــــدا الحـــــل التقليـــــل مـــــن قـــــدرة 
الممرضات على متابعة المرضى والإشراف علـيهم 

. 
 وحدات التمريض المزدوجة  .3

يهدف هدا الحـل إلى تقسـيم وحـدة التمـريض إلى 
ث تضــــم كــــل قســــمين أو وحــــدتين صــــغيرتين بحيــــ

واحــدة محطــة تمــريض مســتقلة و تشــترك الوحــدتان 
معـــا في خـــدمات التمـــريض اللازمـــة والـــتي توضـــع 
بينهمـــــا و يخـــــترق وحـــــدة التمـــــريض ممـــــر داخلـــــي 
ويهـــدف هـــدا الحـــل إلى تحســـين مســـتوى الخدمـــة 

ســريرا  20بتخصــيص عــدد الأســرة قــد يصــل إلى 
فقـــط لكـــل قســـم و يشـــرف علـــى الوحـــدتين معـــا 

انـه يراعـى الجانـب الاقتصـادي رئيسة واحـدة كمـا 
المتمثل في زيـادة عـدد الأسـرة الممكـن تجميعهـا في 

 الوحدة الواحدة 
 ) يوضح الافكار المتبعة فى تجميع مكونات وحدات التمريض42شكل (                                                                         

 ن  العمالة التمريضية حيث يشرف على كل سرير فريق عمل مكون من ممرضة واحدة مدربة ومساعدتين .سريرا ) و يحقق أقصى استفادة م 40( 
 
 

 وحدات التمريض ذات الممر المزدوج .4
دمات مـريض والخـظهر هدا الحل كمحاولة لتجميع اكبر قدر ممكن من غرف المرضى على المحيط الخـارجي للمسـقط الأفقـي دون أن يـؤدى إلى المسـافة بـين محطـة الت
ه ىـلع فرـغلا تويـة و بين الأسرة و في هدا الحل تقع خـدمات التمـريض في قلـب المسـقط الـدى يخترقـه ممـران رئيسـيان يـتم الـربط بينهمـا بممـرات ثانويـة و تحصـل هـد

 وإضاءة صناعية كما اصبح هدا هو الاتجاه الجاري تطبيقه في أمريكا و أوروبا .
 وحدات التمريض على أفنية داخلية  .5
مفتوحــة تجمــع  ض مصــمموا المستشــفيات في إنجلــترا مبــدأ الاعتمــاد الكلــى علــى التهويــة و الإضــاءة الصــناعية و مــن هنــا جــاءت فكــرة ضــرورة عمــل أفنيــة مغلقــة أورفــ

 عليها خدمات التمريض كما فى حالة الدراسة ( مستشفى عين شمس التخصصى ).
 وحدات التمريض ذات المسقط الأفقي الصليبي أو المركب  .6

رضـى حـول ويهدف هدا الحل إلى تحقيـق امكانيـه اكـبر وسـهولة في الإشـراف علـى المرضـى مـن جانـب هيئـة التمـريض عـن طريـق تجميـع اكـبر قـدر ممكـن مـن غـرف الم
 محطة التمريض بينما توضع الخدمات في القلب و قد ظهر هدا الحل مع بداية السبعينيات .

 أو الإشعاعي وحدات التمريض ذات المسقط الأفقي المركزي  .7
ة أو مثمنــة أو مربعــة يهــدف هــدا الحــل إلى تقصــير المســافة بــين محطــة التمــريض وأســرة المرضــى إلى اقــل حــد ممكــن و تأخــذ فيــه المســا قــط الأفقيــة أشــكالا مختلفــة دائريــ

 وتحتل محطة التمريض فيه المركز أو القلب كمافى حالة ( مستشفى الدمرداش ).
 لاثي وحدات التمريض ذات الممر الث .8

ي يفصــل بــين يخــترق فيــه وحــدة التمــريض ثــلاث ممــرات داخليــة بحيــث يحــاط المحــيط الخــارجي لوحــدة التمــريض مــن الخــارج بممــر ،كمــا يخترقهــا مــن القلــب ممــر رئيســ 
ا الأوسـط عـن مسـارات خدمات التمـريض وغـرف إقامـة المرضـى وهـدف هـدا التصـميم هـو الفصـل الكامـل بـين مسـار حركـة الأطبـاء و الممرضـات والـتي ينفصـل فيهـ

 حركة الزوار و باقي العاملين .
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ا في وحـدات العنايـة و غالبا ما تزود غرف المرضى مـن ناحيـة الممـرات الخارجيـة بقـوا طيـع زجاجيـة يمكـن للـزوار مـن خلالهـا رؤيـة المرضـى و لـدلك فهـي تسـتعمل غالبـ
 المركزة التي يحتاج فيها المرضى لرعاية خاصة .

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 -مرحلة البناء و التنفيذ : 4-2-1
التمويـل الـلازم  نظرا للارتفاع الكبير في تكاليف إنشاء وحدات العلاج و التشخيص بالإشعاع و إنشاء المستشفيات المحتويـة علـى هـده الأقسـام وصـعوبة تـوفير     

حلــة الأولى لهــا إلى أن يــتم تــوفير التمويــل الــلازم للمراحــل الباقيــة ويلــزم لهــا ،فقــد اصــبح إنشــاء المستشــفيات الحديثــة علــى مراحــل أمــرا ضــروريا لكــي يســتفاد مــن المر 
 لتحقيق دلك أن يسمح التصميم المعماري بالبناء على مراحل دون تعطيل للأجزاء التي تم إقامتها عن أداء عملها اليومي .

 
 التطور في تصميم وحدة التمريض و العوامل التي أدت إليه 4-2-2

لمتبـع طور التاريخي في تصميم وحدة التمريض خلال العصور السابقة و حتى العصر الحديث نجد أن هناك اختلافـا كبـيرا قـد طـرأ في أسـلوب التصـميم ابمتابعة الت     
 ، فبينما كانت أجنحة المرضى في البداية عبارة عن فراغ واحد رئيسي يضم كل الأنشطة التمريضية .

لخدمات هده تختفي من داخل جناح المرضى ليكون فراغات مستقلة ، أي أن جنـاح المرضـى اصـبح مخصصـا لاقـامتهم فقـط نلاحظ انه تدريجيا بدأت الوظائف و ا 
 -تحت إشراف هيئة التمريض المسؤولة عن رعايتهم وكانت أهم العوامل التي أدت الىهدا التطوير هي :

 التحول من العنابر المفتوحة إلى الغرف الصغيرة♦
سـريرا و توزيـع الأسـرة فيـه  35-25رضى في أواخر القرن التاسـع عشـر و بدايـة القـرن العشـرين عبـارة عـن عنـبر يحتـوى علـى عـدد يـتراوح بـين كان تصميم أجنحة الم

الآخـر منـه  في الطـرفعموديا على الحوائط الخارجية بحيث تكون متقابلة ، وتقع خـدمات التمـريض عنـد مـدخل العنـبر بينمـا تقـع دورات الميـاه و الحمامـات اللازمـة 
 ،أما محطة التمريض فتقع في قلب العنبر مما يحقق إشرافا و عناية جيدة بالمرضى .

المرضـى و هيئـة التمـريض  وتميزت هده العنابر بأ�ا اقتصادية من حيث التجهيز والمساحات و التشغيل وجيدة الإضاءة و التهوية و يتحقق فيها الاتصال المباشر بـين
. 



 132 

التحكم في الضوضاء الناشـئة مـن تجمـع المرضـى و انعـدام الخصوصـية ، وصـعوبة فصـل الحـالات الـتي تحتـاج إلى عـزل ،واسـتحالة الـتحكم في منـع هويع امبا هي عدم 
في حالــة شــدة ار ضــوئي ـعلـه ىودـضلإاب ادـلح ةفاـيت ثودـيئاوه تاراـخاد ةـنعلا لـنع برـيق دـئيه ماـمتلا ةـفب ضيرـفاونلا حتـلباقتلما ذـنثأ ةـمعلا ءاـيلا لـحو يموهإ ثودبــ

 ) . 43الإضاءة نظرا لتقابل النوافذ مع الأسرة ( شكل 
كمــا أن هنــاك نقــص في التجهيــزات الصــحية مثــل دورتــا 

 مياه و
 حوض غسيل أيدي لكل عنبر .

" في كوبنهــاجن   Reagz  وتعــد مستشــفى " ريجــز  
واحــده مــن أوائــل المستشــفيات الــتي تم فيهــا تعــديل هــده 

ضــــى موازيــــة للحــــوائط الخارجيــــة العنــــابر ووضــــع أســــرة المر 
أســرة علـى جــانبي ممــر  4:  3ووزعـت في مجموعــات مـن 

ـه ينـب لصفلا متف،برنعلا طسودمجا هلموعـات بحـواجز 
 1,80ســم وارتفــاع  30رأسـية تعلــو عــن الأرض بحــوالي 

مـــــــــــــــــــتر و هنـــــــــــــــــــاك غرفـــــــــــــــــــة واحـــــــــــــــــــدة مســـــــــــــــــــتقلة في                                             
ام غرفــــــة الممرضــــــات يــــــتم فيهــــــا عــــــزل   وســــــط العنــــــبر أمــــــ

ـضرلمـلا ىـلطتت تيـح بـيبطلا مهتلاـلد ةكـ هو،بــدا أمكــن 
) 44تحقيـــق قـــدر اكـــبر مـــن الخصوصـــية كمـــا فى (شـــكل 

هلإا عـنمو ةـيعيبطلا ةءاـضلإا ىوتـسم ينستحبـار الضـوئي 
 لان الأسرة موازية للحائط الخارجي .

 يوضح تصميم العنابر المفتوحة ) 43(شكل 
 ضح تعديل العنابر المفتوحة )يو  44(شكل 

ســـهولة  كمـــا أن هـــدا التصـــميم يحقـــق مرونـــة اكـــبر في اســـتعمال أوأشـــغال الأســـرة حســـب الجـــنس أو التخصـــص الطـــبي أودرجـــة الحالـــة المرضـــية كمـــا انـــه يـــؤدى إلى
" حيــث قــام  E.F.Stevensلمعمــاري"ى. ف ســتيفنز   الاتصــال بــين هيئــة التمــريض و المرضــى و تــأثير كثــير مــن المعمــاريين بتصــميم عنــابر " ريجــز " و مــن بيــنهم ا

 بتصميم جناح  المرضى به غرفة مفردة و عنابر صغيرة .
غرفـة مفـردة و  12أسرة و غرفة واحدة مفردة ولكن نجد تصميم " ستيفنز " ضـم  3:4سريرا موزعة في مجموعات من  26وبالمقارنة نجد أن عنابر " ريجز " ضمت 

) و لكـن وضــعت عموديــة علــى الحــائط الخــارجي موجهــة ناحيـة بــاب الغرفــة حــتى تــتمكن هيئــة التمــريض مــن  45أســرة ( شــكل  3نهــا عنـابر صــغيرة تضــم كــل م 4
 القيام بالخدمة و الأشراف بسهولة و كفاءة .

ود كل منها بدورة ميـاه مسـتقلة و تشـترك جميعهـا كما قام بتزويد الغرف المفردة بدورات مياه خاصة على أن تشترك كل غرفتين في حمام واحد أما العنابر الصغيرة فتز 
 ه و كترشم ماع ماحم بدا أمكن تحقيق قدر اكبر من الخصوصية عن عنابر " ريجز " .
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 )  يوضح تعديل تصميم عنابر "ريجز "الى تصميم عنابر "ستيفتر" 45شكل (                                       
مييم ســتبفنز انــه أصــبحت الغــرف والعنــابر مســتقلة ومحــددة بحــوائط تفصــلها عــن بعضــها وعــن الممــر الرئيســي كمــا أمكــن تقليــل طــول الممــر ونجــد انــه مــن مميــزات تصــ

 الداخلي عن طريق وضع الأسرة عمودية على الممر بما يقلل مسافة سير الممرضات بالإضافة لزيادة التجهيزات الصحية الملحقة بالغرف .
الأمريكــي و استشــاري مبــاني المستشــفيات "  ثم قــام المعمــاري
" بـــاقتراح تصـــميم جنـــاح   Rosen Fieldروزيـــن فيلـــد  

) و  46للمرضى لثمانية أسرة مجمعة كل اثنـين معـا ( شـكل 
يمكــــن الفصــــل بينهمــــا بســــتارة داخليــــة بمــــا يحقــــق مزيــــدا مــــن 
الخصوصـــية لكـــل مـــريض ، ولكـــن جـــاء ترتيـــب الأســـرة موازيـــا 

فـــــتح الوحـــــدات الصـــــغيرة الـــــتي تضـــــم للحـــــوائط الخارجيـــــة و ت
ـسلأــــــلع ةرــــــص ىــــــمم وأ ةلاــــــضي رــــــيهتج مــــــصاخ تازـــــه ةبيئــــــة 
التمريض لنتمكن من القيام بعملها بجوار المرضى و أخيرا قـام 

" بتصـميم  Carl Erikson  المعمـاري " كـارل أر يكسـون  
مستشفى تضـم غرفـا مفـردة فقـط و حـتى يمكـن الوصـول لحـل 

رضـــى مـــن جانـــب و تحســـين وســـط بـــين تـــوفير الخصوصـــية للم
) في 47معــــــــدلات الاشــــــــغال مــــــــن جانــــــــب آخــــــــر (شــــــــكل

المستشــفى فقــد قــام بتصــميم غرفــة مزدوجــة ومفــردة في نفــس 
الوقت بحيث تفتح علـى ممـر داخلـي ويـتم الفصـل بـين الأسـرة 
 بواسطة حائط منطبق و يشترك كل سريرين في دورة مياه . 

 ) يوضح تصميم غرفة مزدوجة و مفتوحة فى نفس الوقت47ح تصميم"روزين"لجناح المرضى         شكل()يوضح اقترا 46شكل (                          
 تقليل مسافة سير الممرضات   ♦

كانت لمشكلة نقـص العمالـة و الخـبرة في مجـال التمـريض بعـد 
الحــرب العالميــة الثانيــة دورا بــارزا في ضــرورة تقليــل المســافة الــتي 

أقصــى اســتفادة مــن الوقــت أثنــاء تقطعهــا الممرضــات لتحقيــق 
العمــل و لــدلك فقــد ظهــرت محــاولات عديــدة لحــل المشــكلة 

 منها :
فكـرة وحــدة التمـريض ذات الممــر المـزدوج و الــتي  •

تقــــع فيهــــا خــــدمات التمــــريض في القلــــب و يخــــترق المســــقط 
الأفقــــي ممــــران رئيســــيان تــــربط بينهمــــا ممــــرات ثانويــــة و هــــدا 

بــين خــدمات التمــريض التصــميم يعمــل علــى تقريــب المســافة 
و غرف المرضـى الـتي تحتـل المحـيط الخـارجي للمسـقط الأفقـي 

 ) . 48( شكل 
غـرف بطريقـة  4أو  3تجميع مجموعة من الغـرف  •

حــول طرقــة أو ردهــة  Stagger Overlap  متداخلــة 
صغيرة متفرعة من الممر الرئيسي بدلا من وضعها متجاورة ( 

 ) . 49شكل 
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المفـردة و المزدوجـة  وضع الأسـرة في حالـة الغـرف •
عموديــا علــى الحــوائط الخارجيــة و في أركــان الغرفــة بــدلا مــن 
وضـــعها موازيـــة الممـــر وهـــدا الحـــل يقلـــل مـــن عـــرض الغرفـــة و 

 ) . 50بالتالي طول الممر( شكل 
 
 

 يم وحدة التمريض بطريقة متداخلة ) يوضح فكرة تصم49)يوضح فكرة تصميم وحدة التمريض دات الممر المزدوج   شكل(48شكل(                       
وقـت،   هاـبلط ةـيبلت و ىـضرلما ةـلاح ىـلع فرـعتلا لياـتلاب و ةـفرغلا ضرـع لـيلقت لىإ لـلحا ادـه ىدؤـي و يرطق عضو في وأ لائام ريرسلا عضتم في أسـرع •

 ).        51كمايضاف الى دلك اقتراح "فوجانسكى " الدى يوضحه (شكل 
 
 زات الصحية اسباب زيادة الخدمات والتجهي♦

أســرة  9رة واحــدة لكــل لم تكــن العنــابر المفتوحــة أو أجنحــة المرضــى مــزودة التزويــد الكــافي بالخــدمات و التجهيــزات الصــحية فقــد بلــغ الحــد الأقصــى لــدورات الميــاه دو 
 إلى زيادة هده الخدمات  سريرا ، ولكن ظهرت هناك مجموعة من العوامل و الأسباب أدت 33بينما بلغ الحد الأدنى دورة مياه واحدة لكل 

 والتجهيزات منها :
والـدى يهـدف إلى تحريـك المـريض أثنـاء العـلاج أو بعـد العمليـات الجراحيـة حيـث ثبـت علميـا أن هـدا  Early Ambulation  أولا مبـدأ الحركـة المبكـرة للمرضـى 

ى إلى ضرورة تزويد كل غرفة بدورة مياه خاصة وما يتطلبه دلك مـن ضـرورة يساعد في تعجيل الشفاء كما يزيد من قدرة المريض على الاعتماد على النفس ،وقد أد
 لهم . تزويد غرف المرضى بأحواض لغسيل الأيدي لتمكين الأطباء و هيئة التمريض من غسيل الأيدي بعد الكشف على المرضى أوعمل الغيارات اللازمة

فتوحة إلى عنابر صغيرة و غرف مفردة و مزدوجة لتحقيق الخصوصية المطلوبة وما يتطلب من زيادة في ثانيا ثم أخيرا التحول في تصميم أجنحة المرضى من العنابر الم 
 التجهيزات الصحية ،وقد أدى دلك لحدوث آثار و نتائج على تصميم أجنحة المرضى منها : 

 ووجـود طرقـة أو ممـر صـغير   1949 مربع/سـرير سـنة مـتر2,05إلى  1939, مـتر مربع/سـرير في سـنة 84زيادة مساحة الخدمات الصحية المخصصة للسرير من 

سـتهلك و الأدويـة وهـى عند مدخل غرف المرضى يؤدى إلى دورة المياه ،أما منطقة الإمداد التقـني تشـمل أمـاكن اتحضـيرات و النظافـة و التخـزين للمنـاظير ومخـازن الم
 %.20تمثل 
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 )يوضح تصميم به قواطع منزلقة التى تفصل الغرف عن بعضها51الة وضع الاسرة فى الغرف المفردة و المزدوجة     شكل() يوضح ح50شكل(
 اعتبارات الحد من التلوث وانتقال العدوى عبر الهواء♦

المخلفــات ،وعــدم تــوافر أحــواض غســيل بعــد أمكــن تحديــد بعــض أســباب حــدوث تلــوث و منهــا عــدم الفصــل بــين مســارات حركــة المــواد النظيفــة و المــواد الملوثــة أو 
وث عــبر الهــواء الكشــف علــى المــريض ،وقيــام الأطبــاء وهيئــة التمــريض بــإجراء الكشــف و الغيــار في نفــس غرفــة الإقامــة حيــث لا يمكــن الــتحكم في منــع انتشــار التلــ

 أوالبياضات و الأغطية .
تم أجراؤهــا وجــدت المتعلقــات الخاصــة بالممرضــات فــوق صــندوق الغيــارات الملوثــة ،ونظــرا للأهميــة ومــن الاســباب المؤديــة للتلــوث ايضــا انــه في إحــدى الدراســات الــتي 

% مـن أجمـالي المرضـى بالمستشـفيات المتقدمـة فقـد أدخلـت بعـض التعـديلات  10:  4القصوى لهـدا الاعتبـار و الـدى قـد يـؤدى إلى إطالـة مـدة إقامـة المرضـى مـن 
 على تصميم أجنحة المرضى منها :

يتصـل كـل  د كل وحدة تمريض بغرفة علاج أو فحص يتم فيها الغيار والكشف على الجروح ،وكدلك غرفة للخدمة النظيفة و أخرى للخدمة الغير نظيفة بحيثتزوي
بتكييـف هـواء يعمـل  ه صالخا ) ةمدلخا ( ةلوانلما دعصم ةفرغ لكل نوكي نأ ىلع ةلوانلما كابش للاخ نم جلاعلا فرغب اهنبـا ،وضـرورة تزويـد وحـدات التمـريض
ه ( ةـفيظنلا يرـغ ءازـبـا على تغيير الهواء الداخلي بمعدلات كبيرة ( بدون إحداث تيار مباشر ) للحد من التلوث الإشعاعي و تخفيفه بحيث لايتم نقل الهواء من الأ

 تلوث إشعاعي أو مصادر مفتوحة ) إلى غرفة العلاج أو غرف المرضى .
فتوحة إلى مجموعات اصغر مـن الأسـرة و زيـادة المسـافة بـين محـاور الأسـرة وبعضـها وتزويـد وحـدات التمـريض بغرفـة للطبيـب المعـالج وغرفـة هدا بجانب تجزئة العنابر الم

 استراحة و تغيير ملابس الممرضات .
 

 مكونات وحدة التمريض  4-2-3 
عالجة بشكل عام مـن ثـلاث مجموعـات تـتلاءم مـع نـوعين مـن الخدمـة  خدمـة عاديـة وحدة المعالجة و العناية واقامة المرضى ،وتتألف وحدات العناية و الم تتكون من

حتمـال صختم ةمدخصهاصاصتخا مهنم ةدحاو لكل و دحاو ىوتسم في ةعممجو ةتا و يجـب أن تكـون كـل منهـا بـنفس الحجـم مـع ضـرورة أن يوضـع في الاعتبـار ا
 -رضى و تنقسم وحدة العناية المركزة إلى :التوسع ،كما يجب أن يكون استعمالها مرن حسب خطورة حالة الم

 وحدات العناية العادية . -1
 وحدات العناية المركزة . -2
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 وحدات العناية الخاصة . -3
   عمق الغرفة♦

 9:  7مـق مـن متر أما ادا كانت ضوء النهار يدخل من الجانبين كمـا في الصـالات فيـتراوح الع 6,5:  3يعتمد عمق الغرفة على توزيع الأسرة و يتراوح العمق من 
لقـوا طيـع بـين غـرف متر و يمكن تقليل تكاليف البناء بتقليل طول الممرات و طـرق الحركـة فكلمـا كانـت الغرفـة عميقـة ازدادت قـدرة الاسـتيعاب لهـا ،ويكـون سمـك ا

 حتياطات العزل الصوتي المطلوب .سم تقريبا مع الأخد في الاعتبار عمل ا 12سم أما قوا طيع الفصل القابلة للفك فيكون سمكها الأدنى  25المرضى 
ه لــيس مــن المــريح و التهويــة في منطقــة الانتظــار يجــب أن تكــون مريحــة و الإضــاءة في غرفــة الإقامــة يجــب أن تكــون غــير مباشــرة فلورســنت في أطــراف الغرفــة حيــث انــ

نفصل،ويجب أن يكـون هنـاك أزرار خاصـة للاسـتدعاء ومـن اللطيـف النظر من السرير إلى إضاءة قوية ،وعند الاحتياج يستحسن وجود إضاءة عامة للغرفة بمفتاح م
 وجود خلفية من الموسيقى الخفيفة يمكن إغلاقها بسهولة .

 الأبواب ♦
لكاوتشـوك ه قلغت نأ بجيف باوبلأا امبدوء و بأحكام على جوانبها الأربعة وتصنع عادة من الخشب و تكون مكساه بالصلب مـن اسـفل مـع وجـود عـازل مـن ا

مــتر ،ولا يوجــد نــوع مــن  1,20 – 1,10ت و الغبــار ،وبــالرغم مــن أن مقاســات الأســرة موحــدة فــان عــرض الأبــواب يختلـف مــن مكــان للآخــر ويــتراوح بــين للصـو 
لا  تكـاكالأرضيات يفضل علـى الأنـواع الأخـرى بشـرط أن يكـون مـاص للصـوت غـير مسـامي مـانع للتزحلـق مغطـى بطبقـة لسـد المسـام خامـل كيميائيـا مقـاوم للاح

 تتغير ألوانه سهل التنظيف .
 
 
 
 منطقة الدعم و الإمداد ♦

لمنـاطق التنظيـف و  يمكن أن تشارك سلسلة من الغرف المتشابه في العمل كمخازن للمعدات الإضافية و الاحتياطيـة و البياضـات و المنظفـات و المطهـرات بالإضـافة
لاســتيعاب العربــات و مصــممة بحيــث تفصــل المنــاطق النظيفــة عــن المنــاطق المتســخة ،والمنطقــة تتطلــب الغســيل ،ويجــب أن تكــون هــده المنطقــة واســعة بمــا فيــه الكفايــة 
 إضاءة جيدة و مخارج كهرباء كافية وهواء في أنابيب التنظيف .

 غرفة المنظار ♦
ريـق أبـواب بكـلا الغـرفتين ،ويجـب أن تتشـابه متر مربع و لو وضعت أماكن الإمدادات خارج الغرفة يجب أن يكون هنـاك اتصـال عـن ط 25تكون الغرفة في حدود 

اصــة يقــع الغــرف في الأحــواض و الصــرف و منافــذ الطاقــة و المفــاتيح و أمــاكن التخــزين و يستحســن اماكنيــة تخفــيض درجــة الإضــاءة ،ويطلــب لــبعض الأمــاكن الخ
 بترتيب خاص و منافذ الطاقة اما أماكن المراقبة تكون على الحوائط.  Spots ضوئية 
ص مــن رج الأكســجين و غــازات التخــدير وأجهــزة القلــب ،بالإضــافة إلى التهويــة يجــب أن تكــون جيــدة و ذو تيــار عــالي مــع عــدم رجــوع الهــواء لضــمان الــتخلو مخــا

الليـزر يجـب  ةالروائح ،ويجب عزل توصيلات ومحولات الأجهـزة جيـدا لمنـع أي آثـار ضـارة مـن التيـارات الأرضـية مـع مراعـاة في بعـض الأمـاكن حيـث يسـتخدم أجهـز 
 استخدام أبواب ذاتية الغلق .
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 أقسام الأشعة 4-2-4
 -بدأ العلاج بالأشعة و التشخيص بالنظائر المشعة يأخذ أهمية كبرى في هده الاونه و قسم الأشعة يتكون من الأقسام الأربعة آلاتية:     

 التشخيص بالتصوير الإشعاعي . -1
 اعي .العلاج الإشع -2
 الطب الإشعاعي . -3
 الأشعة المقطعية .-4

 و هده الأقسام يمكن جمعها مع بعض و يمكن أن تكون منفصلة .
 أولا: التشخيص بالتصوير الإشعاعي 

يمكــن أن تــتم  التشــخيص بالتصــوير الإشــعاعي عبــارة عــن أخــد صــورة داخليــة للمــريض و هــده الخدمــة الطبيــة تــتم طــوال العــام و لــيس لهــا أي غــرض علاجــي و     
ة و في حالـة تطـوير للمرضى المقيمين بالمستشفى و المرضى الخارجيين ،وفي الدراسات الحديثة وجد أن العديد من المستشفيات لا تعطى مسطحا كافيـا لقسـم الأشـع

 المستشفى و امتداده لا يمكن توسيع هدا القسم عمليا .
يير الملابس تساعد كثيرا في العمل وحركة المرضـى ،ونقـص هـده المسـطحات يتسـبب في ضـياع الوقـت والجهـد و المسطحات الكافية للانتظار ودورات المياه وغرف تغ

 واضطراب جداول تنظيم الكشف على المرضى .
ا يؤثر علـى أداء كما أن تصميم قسم الأشعة بطريقة غير ملائمة يسبب أزمة للمستشفى ولقسم الأشعة معا لان المستشفى تفقد وقتا كثيرا في تشخيص الأشعة ،مم
 جدوله المقرر . باقي أقسام المستشفى وهدا الأمر مهم بصفة خاصة لمستشفى صغير يعمل به استاد أشعة زائر لانه من المهم له و للمستشفى أن ينهى عمله في

 الموقع :
يكـون قسـم الأشـعة قريبـا مـن المصـاعد وان يلاصـق قسـم يجب أن يكون قسم الأشعة في الدور الأول ويسهل دخوله للمرضى الخارجين والـداخلين ،كمـا يفضـل أن 

ا الموقـع لـن المرضى الخارجيين ويكون قريبا من خدمات العلاج والتشخيص الأخرى و مـن افضـل أسـاليب وضـع قسـم الأشـعة هـو وضـعه في �ايـة الجنـاح ، ففـي هـد
-53-52ل مقدار مـن الحـواجز الوقائيـة نظـرا لوقوعهـا علـى الخـارج (شـكل ترتبك الأنشطة داخل قسم الأشعة بسبب أي مرور من قسم لاخر ،كما يحتاج إلى اق

54-55 . ( 
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 ب) يوضح رسم تخطيطى لعلاقة مكونات قسم الاشعة 52أ) يوضح رسم تخطيطى لعلاقة قسم الاشعة بالاقسام الاخرى    شكل(52شكل(        
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 )يوضح مسقط افقى لجناح الاشعة التشخيصية54) يوضح مسقط افقى لمكونات وحدة التشخيص بالتصوير لاشعاعى       شكل(53شكل(      
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 ) يوضح مسقط افقى ومنظور لجناح اشعة نمودجى يضم ثلاث غرف اشعة55شكل(                                   
 ى يجب اخدها فى الاعتبار عند اتصميم : الاعتبارات الت

شـعاعي تحـت الشروط الفنية والقواعـد الأمنيـة ضـد التعـرض الإشـعاعات مثـل تـوفير الحمايـة  بالرصـاص المسـتخدم في العـزل وفي حالـة وجـود غـرف التصـوير الإ -1
 منسوب الأرض يجب عمل الاحتياطات اللازمة لمقاومة الرطوبة .

  على أسرة إليها .سهوله وصول المرضى المحمولين -2
 يجب أن تكون مسارات المرضى مفصولة تماما عن مسار الفنيين . -3
 ).    يجب أن تكون غرف الأشعة معزولة عن باقي أقسام المستشفى بأنواع معينة من ألواح الرصاص أو معدن الباريوم (كما سبق شرحه فى الباب     -4
 غرفة يجب أن يتكون من ضلفتين .متر و باب ال 5:4:3ارتفاع غرفة الأشعة يتراوح بين  -5
و قـد يوجـد بـالقرب منهـا غرفـة أخـرى متعـددة الاسـتعمالات لأجـراء  U وقسم التصوير الإشعاعي يأخذ عدة أشكال أما الشكل الصليبي أو الشكل حـرف  -6

 الفحوصات الخاصة و عمل المناظير للأمراض الباطنية و فحص المثانة بالمنظار .
 متر مربع مع مكتب لتحضير السوائل المركزة و غرفة مجاورة للعمل و فحص الأفلام وأخرى لحفظها . 20احة كما توجد غرفة للخدمة بمس -7
 يوجد غرفة اتصال بين صالة التشغيل و الخدمة . -8
وزيـع بالإضـافة لوجـود متر مربـع و يمكـن الوصـول إليهـا عـن طريـق صـالة ت 10متر مربع بالإضافة للغرفة المظلمة بمساحة  6يفضل وجود مركز تشغيل بمساحة  -9

 أماكن للعمل الجاف و العمل الرطب.
 متر مربع . 40يجهز قسم الأشعة بدولاب جاف و مكان للمحفوظات المركزية بمساحة  -10
كـانين لخلـع متر و تجهز بمنضدة خاصـة للتصـوير بالإضـافة لم 4×4متر مربع و مركز المعمل بمساحة  30:  25وتبلغ مساحة صالات التصوير الإشعاعي من -11

 الملابس و مرحاض للحقن الشرجية .
 كما يوجد أيضا أماكن للانتظار مع عمل فصل بين المرضى غير المقيمين و المقيمين في المستشفى .-12

 
 صالات فحص الأجسام بالأشعة  :

% مـن 25العلاج عن طريق مدخل خاص و هي تمثل  تتكون من غرف المناظير فضلا عن غرف الأشعة مع مداخل تتسع لاسرة المرضى مع ارتباطها بمنطقة طاقم
 لفحوص المكان و يجب أن يتوفر فيها التعقيم كما يوجد على الأقل مكانين لخلع الملابس كما توجد صالة تحضير لفحص الأجسام بالأشعة و مقصورة ل

 ) . 58-57-56وكتابة التقارير (شكل 
 ا في قسم الأشعة حيث تكون تحت إشراف وسيطرة القسم و تحت الطلب حين الحاجة إليها .المتنقلة يجب حفظه X – ray كما أن وحدة أشعة اكس  
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 ) يوضح مسقط توضيحى لتفاصيل قسم الاشعة56شكل(                                          
)يوضــــــــح مســــــــقط افقــــــــى لقســــــــم اشــــــــعة 57شــــــــكل(

 (صالات فحص الاجسام )
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 مريض  8400) يوضح مسقط افقى لجناح اشعة اكس لخدمة 58شكل(                                            
 

 الغرفة المظلمة  ( غرفة التحميض ) :
علـى شـكل بلاطـات سمـك  يجب أن يكون سطح منضدة تحميض شريط الاشعة من مادة غير اسـتاتيكية و يفضـل الخشـب أو لينـوليم الفينيـل أو الفنييـل اسبسـتوس

وائل المسـكوبة نصف بوصة كما يمكن استخدامه للأرضيات بكامل القسم و لكن أثبتت التجارب أن بلاطات الإسفلت و أرضيات اللينوليم لا تقـاوم تـأثيرات السـ
. 

 :  X- ray  غرفة أشعة اكس  
لا تحتـاج غرفـة الأشـعة ) و  59 يجـب أن تكـون هنـاك علاقـة مروريـة بـين القسـمين ( شـكل نجد أن المنطقة الخاصة بالأشعة و التصوير و المتداخلة مـع منطقـة المنـاظير

تكــون مــن إلى تشــطيبات خاصــة فــيمكن عمــل الأرضــيات مــن بلاطــات اســفلت عرضــية و نظــام متبــادل مــن البلاطــات الداكنــة والفاتحــة ، أمــا الحــوائط و الأســقف ف
ث أ�ــا تســاعد علــى خفــض الذبــذبات ،كمــا يجــب وضــع حــواجز علــى جميــع أســطح الغرفــة أو الــتي المصــيص و يفضــل للأســقف وضــع بلاطــات مانعــة للصــوت حيــ

المتســرب كــدلك  تتعــرض لمســار أشــعة اكــس و المنطقــة المشــغولة ،كمــا يجــب تــوفير حــواجز ثانويــة علــى اوجــه الغــرف الخارجيــة ويجــب الاهتمــام بالإشــعاع المباشــر أو
 مع منع أي تسرب إشعاعي أو أشعة أخرى مبعثرة .الاهتمام بالإشعاع الثانوي المستفاد منه 

 أما عدد العاملين داخل قسم الأشعة فهو :
 طبيب أخصائي أشعة .

 فنيين أو ثلاثة فنيين أشعة . 
 ثلاثة موظفين للسكرتارية و الاستقبال و الأرشيف .
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 حركة الافلام المحمضة خلال قسم الاشعة  -مسارات المرضى و الافلام  بمسقط افقى لجناح اشعة يوضح  -ب) يوضح أ-أ59شكل(           
 ثانيا : العلاج الإشعاعي و النظائر المشعة 

ض القـوانين هو القسم المخصص للعلاج بالأشعة وبسبب الكمية الكبيرة للأشعة المنطلقـة للعـلاج يجـب أن يكـون هـدا القسـم محصـن ضـد تسـرب الأشـعة منـه ،وبعـ
ا القسم في الطوابق السفلية ،ويجب أن يكون السقف و الجدران والأرضية مصممة من الخرسانة المسلحة وأن تزود بتصريف خاص للفضلات ويـتم تفرض وجود هد

 التحكم في فتح الأبواب وغلقها بشكل مركزي من غرفة مجاورة (كما سبق شرحه فى الباب        ).
 : قد تكون المواد المشعة موطن خطورة من طريقتين

 : لا عاعشإ ضعب لثتماه ينطيلمحا صاخشلأل ايجراخ ارطخ اتهبا كما في حالة أجهزة أشعة اكس .
ذا تمثـل خطـرا داخليـا ثانيا: عندما تستخدم النظائر المشعة في شكل سائل أو بـودر فقـد تبتلـع أو تستنشـق بطريـق المصـادفة نتيجـة لسـكبها أوالتنـاول دون خـبرة وهكـ

وهــدا يفــرض علينــا أن نعــير اهتمامــا كبــيرا للتقنيــات والاحتياطــات الآمنــه للحــد مــن الضــرر الإشــعاعي الممكــن وغــير المقصــود علــى كــل مــن هيئــة علــى هيئــة العــاملين ،
 العاملين و المرضى عند تناول أوإعطاء الأدوية المشعة .

 الحماية من الإشعاع :
ـــد تصـــميم و إنشـــاء أمـــاكن اســـتخدام النظـــائر المشـــعة يجـــب  عن

مليــــا في إمكانيــــة حــــدوث أخطــــار داخليــــة و خارجيــــة  التفكــــير
ولحماية هيئة الموظفين مـن الإشـعاع النـاتج عـن المـواد الإشـعاعية 
الموضوعة في الخارج ،فمن الضـروري أن يكـون هنـاك غطـاء واق 
مصـــنوع مـــن الرصـــاص وفى معظـــم الحـــالات يكفـــى رص قوالـــب 
صـــغيرة مـــن الرصـــاص حـــول أوعيـــة النظـــائر المشـــعة كـــواق و مـــن 
الهم عناصر الحماية مـن المخـاطر الداخليـة للمـواد المشـعة العمـل 
علـــى منـــع استنشـــاقها و ابتلاعهـــا عـــن طريـــق تقنيـــات التشـــغيل 
الآمنـــــة ،ويمكـــــن اســـــتخدام هـــــده التقنيـــــات في تصـــــميم تركيـــــب 
النظائر المشعة و التي يمكن استخدامها في مراحـل العمـل الآمنـة 

اضد ناعمـة و غـير ،ومثال على دلك يجب أن تكون أسطح المن
 ).  60مسامية مع وجود أحواض لتسهيل التنظيف (شكل 

 ) يوضح مسقط افقى لغرفة العلاج بالنظائر المشعة 60شكل (                                                                                   
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 الموقع 
ية أن تحـدد المستشـفى قسـما واحـدا لاسـتعمال النظـائر المشـعة ،وفي العديـد مـن المستشـفيات تكـون النظـائر من المفضل من جهة الآمن والحـد مـن الاخطـار الاشـعاع

وجود نـوع مـن المشعة مسؤولية قسم الطب الإشعاعي فان وضعت وحدة النظائر المشعة بالقرب من القسم التابعة له فهدا من شأن تسهيل العمليات حيث يسمح 
هو راظتنلاا و صحفلا فرغ مساقتب اضيأ حمسي و ينلماعلا ةعوبذا يعتمد تحديد موقع وحدة النظـائر المشـعة إلى حـد مـا علـى موقـع التداخل الكفء بين مهام مج

 القسم الدى يفترض انه سوف يتكامل معه فى العمل .
نظــائر المشــعة فيجــب أن تمــد لهــم طريقــا مناســبا مــن و هنــاك عناصــر أخــرى أيضــا تــؤثر في اختيــار الموقــع مثــال دلــك المرضــى الــدين يتلقــون جرعــات تشخيصــية مــن ال

 م في المرور .الممرات أو المصاعد لتوصيلهم الى غرفهم كما أن وضع أحد خدمات النظائر المشعة على زاوية خارجية للمبنى أو�اية ممر سوف يسمح بالتحك
 
 
 
 
 

     60مستلزمات غرفة الكوبالت 
كــوري ( وحــدة النشــاط الإشــعاعي ) كمصــدر و بســبب تكلفتهــا المرتفعــة فهــي ليســت   5000خدام جهــاز قوتــه أن حجــب الإشــعاع يــتم حســابه علــى أســاس اســت
كــوري   500بوصــات و لمصــدر مقــداره  3كــوري كمصــدر ينــتج عنــه انخفــاض في سمــك الجــدار مقــداره   2000مســتخدمة ألان بكثــرة والان اســتخدام جهــاز قوتــه 

 ) . 63-62-61لتكلفة لان معظم اتكلفة تكون فى الحواجز الوقائية كما يتضح فى (شكل بوصات اكثر مما يساعد على خفض ا 5انخفاض 
ك لمرونتهـا ولـدا فـان كما أن وجود درع ابتدائي ماص على الآلة يقلل بدرجة كبيرة متطلبات الحماية و بعض الفنيين يفضلون استخدام الآلة بدون هدا الـدرع و دلـ  

 بدون الدرع الابتدائي الماص فيجب أن تصميم حماية الغرفة يراعى الاستخدام في الحالتين . بعض الآلات مصممة للاستعمال مع أو
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



 145 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 ) يوضح مسقط افقى لوحدة الشعاع الثابت ( وحدة المعالجة بالكوبالت )61شكل (                                  
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 ) يوضح مسقط افقى لغرفة الكوبالت ومسقط افقى يحدد موقع غرفة الكوبالت من المبنى 62شكل (                         
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 ) يوضح قطاع طولى لوحدة العلاج بالكوبالت 63شكل (                                            
 ي ثالثا : الطب النوو 

هــو عبــارة عــن مكــان للتشــخيص للمرضــى و يــتم فيــه حقــن المــريض 
بمواد مشعة و متابعة سيرها بواسطة أجهزة تلفزيونيـة متطـورة و غـرف 
هدا القسم يجب أن تكون معزولة وهى لاتأخـد مسـاحة كبـيرة كبقيـة 
الأقســام ففــي هــدا القســم يمكــن وضــع عــدة مرضــى في مكــان واحــد  

 64ه ةقحلم نبذا القسم (شكل كما يجب مراعاة وجود غرف تخز 
. ( 

 
 
 
 

 )يوضح دياجرام لنشاط العمل فى وحدة الطب الاشعاعى64شكل(
 

 رابعا : التصوير المقطعي
فــة تحكــم هــي طريقــة جيــدة للتصــوير و هــي عبــارة عــن تقســيم الجســم إلى مقــاطع وهميــة وتصــويرها بشــكل منفصــل وهــدا الجنــاح يحتــاج عــادة إلى غرفــة كشــف مــع غر 

 ) . 66 – 65از الكمبيوتر و غرفة ملحقة لكتابة التقارير و مكان لخلع الملابس كما فى شكل (خاصة لجه
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 ) يوضح غرفة اشعة لقسم الحوادث او لعموم المستشفى66)يوضح مسقط افقى ومنظور لغرفة الاشعة المقطعية        شكل ( 65شكل(       
 شعة مكونات ومتطلبات قسم الا 5-1-1

 تتكون اقسام الاشعة من عناصر اساسية هى : 
 غرف الانتظار العمومية  ▪

ة إلى يسـار يوضع عادة أماكن انتظار المرضى في مدخل القسم ويسع حوالي عشـر مرضـى، ومـن هنـا يـتم توجيـه المـريض إلى غـرف تغيـير الملابـس كمـا تخصـص منطقـ
تحرك و نقالة للمرضىوهدا الجزء تفصله ستارة أو حاجز لتحقيق شـئ مـن الخصوصـية كمـا يجـب إضـافة عـدد ه عضوي لابقتسلاا ةيراتركس راوبج و لخدلمبا كرسى م

 كان.آخر من المقاعد لجلوس المرافقين خصوصا في منطقة الانتظار أو حتى لجلوس المزيد من المرضى في حالة حضور عدد زائد عن طاقة استيعاب الم
 السكرتارية و الاستقبال ▪ 

ال المرضـى القسم جميع الأنشطة الإدارية و أرشيف الأعمال الخاصة بالقسـم و الـبرامج الزمنيـة للمقـابلات بالإضـافة إلى نتـائج الفحوصـات ،كمـا أن إدخـيحوى هدا 
الانتظـار و غـرف الإدارة  لغرف تغيير الملابس يتم عن طريق قسم السكرتارية في الاستقبال ،ويوضع كـونتر الاسـتقبال في المنتصـف مباشـرة و أمـام المـدخل بـين غـرف
 % .25حتى تتمكن سكرتارية الاستقبال من مراقبة و إدارة انتظار المرضى و تناول الأوراق الخاصة بأرشيف المرضى و هده المنطقة تمثل حوالي 

 حجرة الأطباء لفحص الأفلام  ▪
طبيــب لاستشــارته بســرعة ،كمــا تكــون هــده الحجــرة ســهل الوصــول تقــع حجــرة الأطبــاء لفحــص الأفــلام بقــرب مكتــب أخصــائي الأشــعة بحيــث يمكــن اســتدعاء ال

تبــاحثوا بعيــدا عــن اليهــاويقع وبقــرب الســكرتارية والأرشــيف ولاتكــون في مكــان معــوق لســير الحركــة كمــا تعطــى لهــا الخصوصــية بحيــث يســتطيع الأطبــاء أن يناقشــوا و ي
 مقاطعة المرضى لهم .

 مكتب أخصائي الأشعة  ▪
لأشـعة غرفـة اخـذ الأشـعة وسـكرتارية الاسـتقبال و الأرشـيف كمـا لا يكـون الـدخول اليـه سـهلا و مباشـرة لبـاقي المتعـاملين و المرضـى ويفـتح ملحق بمكتب أخصائي ا

 مباشرة على ممر الخاص بأخصائي وفني الأشعة ويعتبر مخرج الطوارئ بابا إضافيا يفتح على الممر الخاص بفني الأشعة .
 أرشيف الأفلام  ▪

ن الأفلام في منطقة مكاتب أخصائي الأشعة و حيث انه من المطلوب أن تبقى الأفلام صالحة للعمل خـلال خمـس سـنوات فـان المكـان المطلـوب لتخـزي يقع أرشيف
م معدنيــة أمــا مــتر مربــع و بعــد هــدا الوقــت يجــيء الاحتيــاج إلى مكــان إضــافي لتخــزين الأفــلام الأقــل صــلاحية و يفضــل ان تكــون علــب الأفــلا 7الأفـلام لا يزيــد عــن 

 التعليمية .الأفلام التعليمية فليست مطلوبة في المستشفيات الصغيرة و لكن عند الاحتياج يخصص جزءا من مكان الأفلام الصالحة للعرض لحفظ الأفلام 
 الخدمات العامة :▪

 غرف تغيير الملابس  -
الأشعة في مأمن من دخول الضوء غير المرغوب فيه بـالرغم مـن فـتح الأبـواب و يجب تحديد ثلاث غرف تغيير ملابس لكل غرفة فحص بالأشعة بحيث تكون غرفة 
 دخول و خروج الأخصائيين أثناء اخذ الأشعة أو أثناء تغيير المرضى لملابسهم .
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 الثلاجة  -
لــى المــرارة والمــواد الكربونيــة المســتخدمة في بعــض العناصــر الــتي تســتخدم في قســم الأشــعة مثــل محلــول البــاريوم للمعــدة والأمعــاء و الأصــباغ المســتخدمة في الكشــف ع

 فحص المعدة تحتاج للحفظ في ثلاجة وتوضع الثلاجة تحت الكونتر الموضوع به حوض ومكان استخدام الباريوم في معمل فني الأشعة .
 المخازن و التعقيم  -

 الأشعة .من المفترض أن قسم الإمداد و التعقيم المركزي للمستشفى يوفر جميع الخدمات لقسم 
 الحمامات  -

 يفضل تغطية أرضية الحمامات ببلاطات السيراميك لسهولة تنظيفها .
 غرف استشارة الأطباء  -

 يراعى فيها عزل الصوت لتقليل احتمالات سماع مناقشات و آراء الأطباء من المرضى المنتظرين قريبا منهم .
 -متطلبات قسم الاشعة :

 مواد التشطيب  -
 التشطيبات في المستشفيات ما عدا غرفة الأشعة فلها تشطيبات خاصة مثل انواع الحواجز الوقائية ( السابقة دكرها فى الباب           ). تستخدم نفس مواد

 الإضاءة  -
مــع إضــاءة إضــافية للقــراءة مــتر/ شمعــة  3مــتر/ شمعــة في الممــرات بــين الغــرف غــير المســتخدمة للقــراءة ،وغرفــة الانتظــار تحتــاج إلى  3الإضــاءة لا يجــب أن تقــل عــن 

 متر/شمعة.21متر/شمعة و من الأفضل أن تكون  15ه تيلا قطانلما و بتاكملبا موظفون عاملون التى يلزمها على الأقل 
تــوفير الإظــلام كمــا أن تركيبــات الضــوء الغــير مباشــر لازمــة لغــرف أشــعة اكــس لان المــريض يتعــرض للانبهــار الضــوئي عنــدما يرقــد ووجهــه لاعلــى أثنــاء الفحــوص و ل

يضـاف لمبـات إضـاءة بلـون توضع الستائر أو تدهن بالون الأسود و في بعض الحالات تلغى النوافذ مع توفير التهوية الجيدة و في حالة الإضاءة و التهويـة الصـناعية 
 ضاءة و التهوية الطبيعية لها .احمر في غرف الأشعة والفحص و التحميض أما الطرقات ودورات المياه و غرف تغيير الملابس فيتم توفير الإ

 تكييف الهواء  -
صــور الأشــعة و الغرفــة  تكييــف الهــواء مــع التهويــة الطبيعيــة الفعالــة يعــد ضــروريا لتغيــير الهــواء داخــل القســم وكــذلك لتــوفير جــو ملائــم لمنــع انتشــار الــروائح مــن غــرف

 المظلمة و الحمامات و الخزائن .
يسمح لضغط جوى سالب نسبيا على الممرات الملحقة و أن يستمر في  الغرف و يمكن تنفيذ دلك عن طريق سـحب هـواء كما يجب تصميم نظام التهوية بحيث 

مـن  الممـرات اكثر من  الغرف عن الهواء الداخل إليها وعكـس هـده الخطـوة في الممـرات ،كمـا يجـب رفـع أبـواب الحمامـات مـن اسـفل حـتى يمكـن للهـواء أن يـدخل 
دون إعادة ضخه ،وبسبب مشكلة الروائح لا يجب إعادة دوران الهواء القادم من غرف جهاز أشـعة اكـس في أوقـات اسـتخدام هـده الغـرف مـا إلى هده المناطق و ب

 لم تركب أجهزة تحكم للروائح ملحقة بنظام التهوية .
العــادم بمــراوح يمكــن تشــغيلها مــن داخــل الغرفــة الــتي  و للتشــغيل الاقتصــادي حــين لا يكــون هنــاك حاجــة لاســتخدام أجهــزة تحكــم في الــروائح فيجــب إمــداد جهــاز

 ستوجه الهواء إلى الأبواب الخارجية حين استخدام الغرف أو يجدد الهواء أثناء فترات عدم الاستخدام .
الخارجية من الغرفـة ويـتحكم فيـه  أما ادا كانت الغرفة المظلمة ستستخدم لفترات أطول من غرف الأشعة فيجب توفير نظام مستقل لضخ الهواء الفاسد إلى الأبواب

 من مفتاح داخل الغرفة .
 درجات الحرارة المطلوبة بجناح الأشعة  -

 .* هواء متغير كل ساعة  2/11 -1% و معدل التهوية  50ف مع رطوبة نسبية تبلغ  72مناطق الإدارة و انتظار المرضى : درجة الحرارة المطلوبة  -1
 هواء متغير كل ساعة . 2% و معدل التهوية  50ف مع رطوبة نسبية  80إلى  75الحرارة المطلوبة من  طرقات المرضى و فنيي الأشعة : درجة -2
هـواء متغـير   6% ومعـدل التهويـة  50ف مـع رطوبـة نسـبية  80إلى  75حجرات جهاز فحص الجهاز الهضمي و أشعة اكس : درجة الحرارة المطلوبة مـن  -3

 كل ساعة .
 هواء متغير كل ساعة . 10% و معدل التهوية  50ف مع رطوبة نسبية  72المطلوبة  الغرفة المظلمة : درجة الحرارة -4
 الحماية من الحريق -
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الحريــق لــدا يجــب أن  لتــوفير عوامــل حمايــة كافيــة مــن الحريــق للمرضــى و العــاملين في هــدا القســم يجــب إعطــاء عنايــة لعوامــل التصــميم و التشــييد الخاصــة بالحمايــة مــن
م أشعة ه دجوت و قاترحلال ةلباق يرغ تابيطشت و قيرحلل ةمواقم داوبم با أجهزة إطفاء ،ويفضل استخدام الملفات المعدنية المغلقة لتخزين أفلايشيد البناء الأساس

،كمـا يجـب تـوفير  اكس ،وفي حالة استخدام الأرفف المفتوحة كبديل فأنه يجب تركيب نظام الإطفاء برش الماء من رشاشات مثبتة في السقف فـوق منطقـة التخـزين
ئ يقـع خـارج ممـر طفايات الحريق و توزيعها بالمكان لتسـاعد في التغلـب علـى الحريـق ،ويجـب تـوفير منفـذين للموقـع أحـدهما عنـد مـدخل القسـم و الآخـر مخـرج طـوار 

 المرضى كما يجب أن يتجه هدا المخرج مباشرة إلى المستوى الأرضي خارج المبنى بسلم هروب .
 
 
 
* 
 الكهربائية  التركيبات -

يجـب أن تكـون ثابتـة حـتى تكـون وصـور الأشـعة متجانسـة و يراعـى وجـود مولـد مسـتقل دى سـعة    X- ray أن قوة التيار الكهربائي الدى يمد وحدة أشعة اكس  
 دب قوة التيار الكهربائي .% كما يجب وجود محول منفصل لإمداد و حدة أشعة اكس لتقليل تدب 3كافية لمنع انخفاض قوة التيار الكهربائي لاكثر من 

 
 نظام الاتصالات  -

تية في كــونتر أن إدخـال نظـام اتصـالات صـوتي داخــل قسـم الأشـعة يزيـد مـن كفــاءة وسـرعة العـاملين و الخـدمات المقدمـة في القســم وتوضـع مخـارج الاتصـالات الصـو 
خدام نظام اتصال صوتي يمكـن التحـدث والاسـتماع مـن خلالـه ودلـك حـتى لا يـترك سكرتارية الاستقبال وغرفة الأشعة والغرفة المظلمة وممر فني الأشعة ويفضل است

 رفة المريض .أخصائي الأشعة مكانه أثناء العمل ولكي يستطيع أن يوجه ملاحظاته للمريض في غرفة الأشعة من مكان المراقبة دون الحاجة للانتقال إلى غ
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 التخطيط لقسم الأشعةتأثير التقنية على  5-1-2
اثـر هـدا علـى  اليوم يعتبر التصوير الرقمي وعرض المعلومات مكونات دائمة لقسم الأشعة الحديث و مقدر لهده التقنيـة أن تنتشـر خـلال كامـل المستشـفى وقـد     

غـرف الأشـعة و التوقيـت و خطـط العمـل الـدى أدى  تخطيط أقسام الأشعة من حيث انه يوجد في استقبال قسم الأشعة كمبيوتر عليه بيانات المرضى و اشـغالات
عـــن طريـــق إلى تقليـــل مســـاحة الاســـتقبال و أمـــاكن انتظـــار المرضـــى وكـــذلك لم نعـــد بحاجـــة لغـــرف الأرشـــيف وبســـبب تنظـــيم الوقـــت و نظـــام النـــداء الآلي للمرضـــى 

 غرف الانتظار و بالتالي تقل منطقة غرفة الانتظار .الكمبيوتر فانه ألان من الممكن تخفيض وقت المرضى الدى يقضى في قسم الأشعة خصوصا في 
تـوفير كبـير  و مع دخول مكونات إلكترونية اصـبح مـن الممكـن جـدا تخفـيض حجـم المعـدات التقنيـة و يمكـن تنفيـذ الأعمـال الإداريـة عـن طريـق أنظمـة الحاسـب مـع

 -للفراغ فمثلا على سبيل المثال : 
المبـين   CRT4كـان يمكـن إجـراء فحوصـات عديـدة للجمجمـة منـد عشـرين سـنة بواسـطة جهـاز أشـعة بسـيط مثـل )  67غرفة إجراء فحوصات الجمجمـة ( شـكل 

 متر مربع لغرفة التحكم . 5متر مربع بالإضافة إلى  9بالشكل و هده الوحدة تحتاج غرفة فحص من 
ه لمعلا بلطتي و ةنس نبذا النظام مجموعة من الغرف تشـمل ) مند حوالي عشر  68( شكل   C  Tو كانت أول صورة للجمجمة بواسطة جهاز أشعة مقطعية  

مـتر مربـع و قـد أدخلـت منـد عشـر سـنوات طريقـة  120 – 80غرفة الفحص و غرفة التحكم و المعدات المساعدة و غرفة الكمبيـوتر و تحتـل المسـاحة الكليـة بـين 
ـه مدختـستودمجا ةـقيرطلا هلـالات المغناطيسـية بـدلا مـن الأشـعة السـينية و  69( شـكل   MR تشخيصية جديـدة لفحوصـات الجمجمـة و هـي الـرنين المغناطيسـي 

 يمثل الرنين المغناطيسي خطوة عظيمة في اتجاه التشخيص الممكن الاعتماد عليه اكثر و في نفس الوقت تشخيص سريع .
مجا ةوــق ىــلــال المغناطيســي و ضــرورة وجــود تــدرع خــاص  مــتر مربــع تعتمــد 240 – 120و يتطلــب إدخــال هــده الأنظمــة تكــاليف مرتفعــة و يحتــاج إلى منطقــة 

 للمغناطيس .
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 ) يوضح غرفة اجراء فحوصات الجمجمة 67شكل (                                                 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 CT  لغرفة جهاز الاشعة المقطعية  ) يوضح منظو68شكل (                                                
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 ) يوضح غرفة الرنين المغناطيسى 69شكل (                                                          
 احدى طريق تخطيط قسم الاشعة  5-1-3

ة لترتيب المنـاطق الوظيفيـة بطريـق كـفء و منظمـة ويعـنى هـدا في أقسـام الأشـعة في تصميم الفراغ المعماري سواء كان منزلا أو مصنعا أو قسم أشعة هناك محاول     
مراجعـات عديـدة و ىضرملل ديج قفدت قي في ريراقتلا مجاو مسقلاب لمعلل مهيلإ ينجاتلمحا صاخشلأا ددع ضفخني ينحلهـود المبـذول في هـدا التصـميم يتطلـب 

النهــائي للقســم وكثــير مــا يكــون مزعجــا و مكلفــا تغيــير الرســومات لمحاولــة تنظــيم جديــد والرســومات لا تســمح  للرسـومات الهندســية و الــتي تتطــور بالتــدريج للتصــميم
سـية لترتيـب القسـم لإنتـاج دائما بالرؤية السهلة للعلاقات الوظيفية و نناقش هنا طريقة تصميم مستخدمة تقنيـة النظريـة الحسـابية لمشـاهدة العلاقـات الوظيفيـة الاسا

 اكثر كفاءة في وقت قصير .ترتيب للقسم 
) أو حسـابات التشـتيت هـو علـم مـن فـرع الرياضـيات الـدى يتعامـل مـع الخصـائص الداخليـة للأشـكال الهندسـية الـتي تظـل هـي نفسـها  Topology  توبولـوجى ( 

 بصرف النظر كم هي مشتتة .
واحــدة مــن ضــمن المــؤثرات المبكــرة الــتي أدت 

دم في إلى تطـــور التوبولـــوجى و الـــتي ســـوف تخـــ
      توضيح النظام و هي المشكلة الكلاسـيكية 

Seven Bridges of Konigsberg in 
Prussian city   كــــان   1700في أعــــوام

مركز مدينـة كـونجبربرج البروسـية في جزيـرتين في 
�ر بر يجل و كانت الأجـزاء المختلفـة للمدينـة 

) وتعجـب  70مرتبطة بسـبعة كبـارى (شـكل 
ادا مــا كــان مــن الممكــن المواطنــون لكــونجبزبرج 

ـــاري الســـبعة  ـــة و عـــبر الكب الســـفر حـــول المدين
حـل عـالم  1736فقط مرة واحدة و في عـام 

ـــــارد ايـــــولر   الرياضـــــيات السويســـــري "ليون

Leonhard Euler  . هده المشكلة " 
 1700لقديم لمدينة كونجزبرج فى عام ) التخطيط ا70شكل (                                                                           

مـن الجـزر مـن خريطـة المدينـة إلى شـكل رمـزي مبسـط و قـدم الأرض في  Functional Relationships في هده الطريقـة اختصـر ليونـارد أولا العلاقـات الوظيفيـة 
أي يمكـن  unicursal تحليـل شـبكة لتحديـد أيهمـا  ) وعندئـذ طـور نظريـة في  71نقـاط أو رؤوس والكبـاري كخطـوط أو أقـواس لإنتـاج شـكل شـبكي ( شـكل 

وعلـى دلـك  unicursalكلذـك نـكت لم تيـلا و رمتـس هبـده الطريقـة كـان قـادرا علـى أن الشـكل الشـبكي يرمـز لكـونجبزبرج لم يكـن   penstroke رسمها بواسـطة 
 فالرحلة المفترضة حول المدينة لم تكن مستحيلة .
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الرابطــة لا تــؤثر علــى الوصــلات الوظيفيــة ومــن الواضــح أن طــول وشــكل الأقــواس 
للرؤوس فلو كانت الأقواس خيوط قابلة للثنى كان يمكن أن تتحـرك علـى الصـفحة 

 لمواضع مختلفة بدون التأثير على الوصلات الوظيفية . 
 

 ) يوضح الشكل الرمزى المبسط لانتاج شكل شبكى71شكل (                                                                                           
لإنتـاج تصـميم   هلايـصوت و سوؤرـك فرـغلا لـيثتم نـكيم و ةـيجولوبوت طيـطتخ ةكبـشك ةعشلأا مسق ليثتم نكيمتم الوظيفيـة بـالأقواس و يمكـن عندئـذ تشـكيل الخيـوط

لحقيقــة مثــل هــده النمــاذج تكــون مربكــة و بــديلا عــن دلــك يمكــن رســم كــفء و يمكــن عمــل نمــوذج عمــل طبيعــي حقيقــي بعيــدا عــن الخيــوط و الأزرار و لكــن في ا
طقـة عمـل اسكتشات شبكية غير منقحة ومعدلة ببساطة لتوضيح هده التقنية و سوف يتاج القسم أيضا إلى منطقة استقبال و مكتب عمـل و منطقـة ملفـات ومن

 أ ) شبكة وظيفية أولية لتدفق  72المظلمة و يوضح ( شكل تقني و مكتب أخصائي الأشعة و غرف لبس المرضى وحمامات فضلا عن الغرف 
 

المرضــى وتــدفق الأفــلام و في حالــة المرضــى والأشــخاص 
فــان الأقــواس الرابطــة قــد يعتقــد أ�ــا تمثــل طــرق البوابــات 

 و الردهــــــات و في حالــــــة الفــــــيلم فــــــالأقواس تمثــــــل 

passboxes  . موصلة من منطقة عمل إلى أخرى 
الـــرؤوس المختلفـــة علـــى الشـــبكة  بـــدءا لايهـــم أيـــن تقـــع 

حيــــــث أن الاعتبـــــــار الوحيــــــد هـــــــو الوصــــــلات الرابطـــــــة 
أ ) الــرؤوس  72الوظيفيــة الملائمــة للــرؤوس و في (شــكل

بعيــدة عــن مواضــعها المرغوبــة و مــع أن الردهــات مهمــة 
فهــي أساســا فراغــات غــير منتجــة فلــو أن أحــد اســتطاع 
تخفــيض منطقــة الردهــات عندئــذ ســوف يتــاح فــراغ اكثــر 

لغـــرف المنتجـــة عندئـــذ يمكـــن تحليـــل الشـــبكة لتحســـين ل
المواقــع للــرؤوس و لتقليــل الطــول للأقــواس في حــين يظــل 

 توفير الوصلات الوظيفية .
 ب) فهو اكثر كفاءة ( تشتيت  72كما فى (الشكل 

distortion  ) أ ) والـــتي مازالـــت  72) مـــن شـــكل
تحـــــــتفظ بـــــــالأقواس الواصـــــــلة الوظيفيـــــــة نفســـــــها و الـــــــتي 

 الطول . نقصت في
 أ) يوضح تخطيط لشبكة وظيفية اولية 72شكل(                                                                                        
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 لقسم اشعة ج) يوضح شبكة الشكل الوظيفى النهائى 72ب) يوضح شبكة الوصلات الوظيفية اكثر كفاءة     شكل (72شكل(          
ــــــه بالتوجــــــه إلى احســــــن تصــــــميم  عمومــــــا ســــــوف نجــــــد ان
ـــدها  بتخفـــيض طـــول الأقـــواس ســـوف تصـــل إلى نقطـــة عن
فان أي تخفيض زيادة في أي خط سوف يؤدى إلى زيـادة 
في طول الخطوط الأخرى عند هده النقطة يجـب أن نقـدم 
الأقـــواس و الـــتي هـــي اكثـــر أهميـــة و الـــتي قـــد تقتصـــر علـــى 

 رى .حساب الأطوال الأخ
ج ) هـو شـكل وظيفـي �ـائي للقسـم 72و يمثل ( شكل 

وأضـــــيف حمـــــام ثـــــاني لتقليـــــل عـــــدد الخطـــــوط المتقاطعـــــة و 
لتســـهيل التـــدفق للمرضـــى وبمجـــرد الحصـــول علـــى الشـــبكة 
ــــــذ ترجمتــــــه إلى رســــــومات هندســــــية  الوظيفيــــــة يمكــــــن عندئ
لتناســــــــب الفــــــــراغ المتــــــــاح كمــــــــا هــــــــو مبــــــــين في (شــــــــكل 

لخطـــــة الأوليـــــة ج)وســـــوف يكـــــون دائمـــــا تعـــــديلات ل72
 بسبب تحديد الفراغ أو بسبب قوانين البناء .

علـــى كـــل بفهـــم الوصـــلات لكـــل وحـــدة وظيفيـــة فـــان مـــن 
الممكــن تــوفير فــراغ و تطــوير ترتيــب عــالي الكفــاءة للقســم 

 في وقت قصير نسبيا . 
 د ) يوضح التخطيط النهائى لقسم الاشعة72ل (شك                                                                                    

تخطيط الهندسـي و قد استخدم أحد المصممين هده الطريقة في تصميم قسمين وتعديل في آخر نتج عنه تخفيض ملحوظ في كمية الفراغ المفقود اكثر كفاءة عن ال
 د ). 72الابتدائي كما فى شكل (

 % من فراغ الأرضية كما رسم في البداية وسمح بتخفيض في الطاقم بفني واحد . 80فقط  ففي إحدى الحالات تطلب الفراغ الوظيفي المستخدم
ا في عمليـة التصـميم حتى في المشاريع المعقدة يسمح التوجه الطوبولوجى برؤية الوصـلات الوظيفيـة للتصـميم الهندسـي و يسـاعد الاهتمـام بالوصـلات الوظيفيـة مبكـر 

 في مواصفات التصميم لدلك قد تكون هده الطريقة مفضلة لإنتاج تخطيط هندسي كفء بسرعة أكفاء .في توضيح المناطق القابلة للتصادم 
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 دراسة حاله عالمية
 

عــام للأشــعة التشخيصــية 15)نتيجــة تطــوير   LAQUILAتغيــرات المشــروع فــي قســم الأشــعة للمستشــفى الأكــاديمي الجديــد ( لاكــويلا  5-1-4
 والعلاجية

وجــات فــوق التطــور التقـني للأشــعة نمـوا ســريع و غالبــا غـير متوقــع و في الحقيقـة في الخمســة عشــر عامـا الأخــيرة قـد تولــدت تقنيــات حديثـة وعديــدة مثـل الميبـين      
ة للأشعة مع الحديثـة بعـض ) ويتطلب تجهيز التقنية القديم MR) و الرنين المغناطيسي (  DA) وتصوير الأوعية الرقمي (  CT) و الأشعة المقطعية (  USالصوتية ( 

" الجديد في لاكويلا بإيطاليا فقد بدأ تشييد المستشـفى التعليمـي في السـبعينيات بغـرض  S. Salvatore    التعديل لمشروع قسم الأشعة لمستشفى " سى.سالفاتورى  
عامة و الموجات فوق الصوتية و الأشعة المقطعية و الطـب النـووي و الوفاء بمتطلبات التدريس و العلاج و البحث ويشمل قسم الأشعة أقسام مختلفة مثل الأشعة ال

نســمة يعيشــون في  105,000ســريرا لحــوالي  955الــرنين المغناطيســي وتصــوير الأوعيــة الرقمــي و عــلاج الأورام بالأشــعة و ســوف تحتــوى المستشــفى الجديــد علــى 
فهو يمد خـدمات الأشـعة و الـتي كانـت 1968ة أما المشروع الأصلي و الدى تم إنشاءه في سنة مدينة وقري 37منطقة الوحدة الصحية المحلية لاكويلا و التي تضم 

 بالتأكيد غير كافية للاحتياجات الجديدة .
 

فالتقنيــــات التصــــويرية الــــتي تطــــورت في العشــــر 
) لم  US  - CT - MR السـنوات الأخـيرة (

يحســــــب لهــــــا فقــــــط غــــــرف الأشــــــعة التقليديــــــة 
خطــيط لهــم وحســب وغــرفتي طــب نــووي تم الت

فقـــــط للأشـــــعة التشخيصـــــية طاقـــــة منخفضـــــة 
ـــــــات الأورام  ـــــــة لمتطلب ـــــــدلك فهـــــــي غـــــــير كافي ل

 الحديثة .
 

 ) يوضح طريقة تصميم لقسم الاشعة  "الطريقة المركبة" 73شكل (                                                                     
القــديم التركيــب  1968مختلفتــين و الــتي تســمى "الســاندويتش" الخطــى التركيــب و الطريقــة المركبــة و يبــين مشــروع عــام  و عــادة فــان قســم الأشــعة يظهــر بطــريقتين

 على أرضية لواحد من التجمعات المركزية للمستشفى  )  73الخطى (شكل
ممـر  2ي المنطقـة المتبقيـة و مخطـط القسـم التشخيصـى لـه من المسطح الكلى في حين يأخذ الأشعة العلاجية و الطـب النـوو  3/2وتأخذ الأشعة التشخيصية حوالي 

) وكـان يوجـد hibrid linear  خارجي لمرضى القسم الداخلي و ممرين داخليين لمرضى العيادة الخارجيـة و لا يوجـد جنـاح للطـاقم الطـبي لـدا اعتـبر هـدا الشـكل ( 
غـرف مظلمـة بـين الممـرات  4ن المقـترح عملـه ووضـعت الغـرف التشخيصـية معـا مـع سبع غرف تشخيصـية و عـدد كبـير مـن أبحـاث الجهـاز الهضـمي والمـراري كـان مـ

أجهـزة مسـح  2فلـه الخارجية و مقسمة إلى مجموعتين جانبتيين منفصلتين ووضعت غرف التقـارير و الأرشـيف والمقـابلات بـين الممـرات الداخليـة أمـا الطـب النـووي 
 الثمانينيات بدا المشروع الأصلي غير كاف لدلك كان هناك حاجـة لـبعض التعـديلات للاتجاهـات الحديثـة في في غرفتين و عندما كان المبنى على وشك الانتهاء في



 157 

 hibrid  ظ بشكل ( حترقا ثيح ةيجلاعلا ةعشلأا و ةعشلأ ه ةيرهولجا تلايدعتلا طقفبدف الحفاظ على الهياكل التي تم بناءها بقدر الإمكان لدلك تم الاحتفا

lineaبالإضــافة إلى زيــادة قســم آخــر خــاص لأشــعة الثــدي و تم تخفــيض عــدد الأنظمــة المخصصــة حيــث  9إلى  7ادة عــدد الغــرف التشخيصــية مــن ) ولكــن تم زيــ
 ) . 74زادت الأنظمة ذات التحكم عن بعد (شكل 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 ) 73صميم شكل () يوضح التعديلات التى تمت لتطوير ت74شكل (                                           
ثم تم نقلهـا إلى المربـع وتم الاستعاضة عن الغرف المظلمة بتركيب مركزي وضع بالقرب من غرفة المشاهدة و التقارير ووضعت غرفة الانتظار أولا بالقرب مـن المـدخل 

عة فـوق الصــوتية و الطـب النــووي ووضـع في الغــرف ) و هكـذا يمكــن اسـتخدام الممــر الخـارجي لعبــور مرضـى العيــادة الخارجيـة للأشــ Central Block المركـزي ( 
 مها في التدريس .المفترض أ�ا للأشعة العلاجية غرف أطقم التمريض و الأطباء و غرفة الانتظار وتم تزويد الغرفة الأخيرة بمعدات سمعية و بصرية لاستخدا

دم لمــد قســم الطــب النــووي ووضــع التقنيــات الأشــعة الجديــدة وتم الحصــول علــى أمــا البــدروم الــدى تم تخصيصــه في المشــروع القــديم للخــدمات العامــة و مخــزن اســتخ
في  مســاحات لكــاميرات أشــعة جامــا المســتخدمة للجســم كلــه و قســم لتقيــيم وظــائف التــنفس و تم الحصــول عليهــا مــن الغــرف اســفل قســم الطــب النــووي ووضــعت

) وهـو مكـون مـن  75م الأشعة العلاجية فقـد بـنى بـالقرب مـن منطقـة الطـب النـووي ( شـكل نفس المكان غرف لتغيير الملابس و الحمامات للطاقم الطبي أما قس
 و غرفة ثالثة لتقييم خطط العلاج . Simulator  مجهز بمعجل خطى و غرفة ثانية  Bunker  غرفة محصنة تحت الأرض 

وضــع و تركيــب الأجهــزة الرقميــة الأخــرى و الــتي تتطلــب مجهــودات تركيــب   أمــا المواقــع القريبــة فهــي تســتخدم لغــرف الطــاقم الطــبي و غــرف انتظــار المرضــى و يفــترض
 كبيرة مع الأرشيف العام اسفل الأشعة التشخيصية العامة و يوضع في هده المنطقة مدخل واحد لمرضى

MR- CT- DSA  القرب من تصوير الأوعية وتوضع غرفة و غرفتي انتظار لمرضى القسم الداخلي واحدة منهما توضع بالقرب من الرنين المغناطيسي و الأخرى ب
 و يتصل الطابقان بمصاعد و سلم .  DSA – CT   للتعقيم و غرفة لتخزين مواد تصوير الأوعية بالقرب من منطقتي 

رتيب كفء للموقـع " مهندسين و أخصائي أشعة للحصول على إعادة ت S. Salvatore    " سى.سالفاتورى  و قد تطلب المشروع الحديث لقسم الأشعة لمستشفى 
 و قد بدل مجهود للحفاظ على وظيفة المنشأة مع افضل استخدام للفراغات مع الاحتفاظ بنفس التصميم السابق لتجنب إعادة البناء بالكامل .
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 ) يوضح موقع قسم الاشعة العلاجية من منطقة الطب النووى 75شكل(                                           
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 العوامل المؤثرة على تصميم غرف الأشعة 5-2-1
ن تصــميم غــرف الأشــعة هــو عبــارة عــن عمليــة مركبــة وتتطلــب عوامــل عديــدة يجــب تقــديرها فمــن الضــروري أن يشــمل قــرار التصــميم علــى عــدة آراء ويفضــل أ     

 يشترك في اتخاذ القرار كل من: 
مدير أدارى قسم الأشـعة مـع المهنـدس المعمـاري و  –هيئة التمريض  –ملاحظي البناء  –وموردى الأجهزة الطبية  – أخصائي الباطنة –الفنيين  –أخصائي الأشعة 

 مهندس التصميم الداخلي لتلبية الاحتياجات بأسلوب هندسي مريح و مدروس .
ة كــل مــن مجــرى وســير العمــل مــع المرضــى وطــاقم العمــل و يجــب وضــع اعتبــار للمعــدات الموجــودة كــل حســب وظيفتــه ســواء موقعــه أو طريقــة تشــغيله و يجــب مراجعــ

 ووضع المعدات في المناطق المخصصة .
 متطلبات المكان : 

لتشخيصـية هناك سبع أنواع من غرف الأشعة التشخيصية الثابتة و كل نوع من الغرف له متطلبات منفردة من الأرضية و المساحات ونوعيات غـرف الأشـعة ا     
 الثابتة هي :

 أشعة ذات نوعية خاصة . –أشعة عادية  –الأشعة المقطعية و الكمبيوتر  –أشعة الجمجمة  –أشعة الصدر  –أشعة الثدي  –ن الأسنا
اصــة مثــل ولتقــدير متطلبــات المكــان لمختلــف أنــواع غــرف الأشــعة فانــه يجــب وضــع اعتبــارات لمنطقــة الــتحكم و المعــدات ،ويجــب مــد الفــراغ لغــرف ذات طبيعــة خ

إلى صقة والكمبيوتر والمخازن وعناصر أخرى قد تكون مطلوبة ، مع استعداد كـاف لسـهولة دخـول الطـاقم الطـبي لامـاكن الغـرف المختلفـة بالإضـافة الحمامات الملا
 هدا يجب أن تصمم الغرف لكي تحوى معدات إغاثة الحياة التي قد تصاحب مرضى الحالات الحرجة .

المفترضــة و تقــاس أجهــزة الأشــعة علــى الــورق ووضــع المعــدات في مواقعهــا المختلفــة في الفــراغ المتــاح و يــتم دراســته  و لمراجعــة المكــان يجــب عمــل مقيــاس رســم للغرفــة
لغـرف ذات ثـلاث  ،وحتى مع الرسومات فانه عادة يكون صعب الرؤية الملائمة للوضـع مـع الحركـة الآليـة للمعـدات في ثلاثـة اتجاهـات لـدلك يسـتخدم أحيانـا نمـاذج

 ت الأشعة لتوصيل تصور اكثر واقعية .أبعاد مع معدا
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  Floor Space) متطلبـات الفـراغ المرغـوب فيهـا لمختلـف غـرف الأشـعة و مسـاحة الأرضـية المطلوبـة و يبـين الجـدول قائمـة مـن التوصـيات  30و مبين بالجـدول (
الحمامات ( لو ضرورية ) ويشتمل على فراغ كاف  –لتحكم منطقة ا –خزائن الإلكترونات  –لبعض أنواع الغرف هده التوصيات بخصوص معدات أجهزة الأشعة 

 لتسهيل خروج الطاقم الطبي *.
 
 
 
 
 
 

سمـــــك الحـــــاجز الوقـــــائى مـــــن            الحمل الحرارى **           مساحة الفراغ *              نوع حجرات اشعة اكس       
 الاشعاع ***
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film processor ) 
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Radiographic unit 
 
 
Fluoroscopic unit 
 
Bi-plane special procedures 
(with digital radiography ) 
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Floors and Ceillings 
 
 

 متر مربع )    9,29متر(  3,05×3,05 
 
 متر مربع ) 26,1متر(  6,10×4,27 
 

 متر مربع ) 37,9تر( م 7,32×5,18
 

 متر مربع ) 37,9متر(  7,32×5,18
 

 متر مربع ) 46,8متر(  7,32× 6,40
 

 متر مربع ) 93متر(  12,2× 7,62
 

 متر مربع ) 97,8متر(  10,7× 9,14
 
 

2,000-3,000 BTU/HR 
 
 
 
 
 

8,000-12,000 BTU/HR 
 

11,00-20,000 BTU/HR 
 

40,000-55,000 BTU/HR 
 

60,000-70,000 BTU/HR  

ســم مــن الــواح الجــبس  3,20
 الحائطية .

 
 
 
 

 مم رصاص 0,3-0,8
 

 مم رصاص 0,5-1,0
 

 مم رصاص 0,75-1,5
 

 مم رصاص 0,5-1,6
 سم خرسانه 8-15
 

 * مساحة الفراغ :
 ت مجموعة العمل).ممرا –مغسلة  –دولاب تخزين  –دورة مياه  –الكميسوتر  –تتضمن متطلبات كل نوع من الحجرات من ( حجرة التحكم و التشغيل 

 **الحمل الحرارى :
ضـافى لحجــم الحمـل الحـرارى هــو عبـارة عــن الحـرارة الناتجــة فقـط عــن التجهيـزات او المعــدات الـتى تعمـل بحجــرة اشـعة اكــس الـدى يضــاف فى الحسـابات كتبريــد ا

 حجرة اشعة اكس مع الحمل الحرارى الناتج من الاشخاص العاملين .
 لاشعاع :***سمك الحاجز الوقائى من ا

 قيمة السمك يعتمد على حجم حجرة اشعة اكس و بعد الحاجز عن الجهاز وقدرة الجهاز ، ويحسب للاشعاع الثانوى فقط .
 

 الإضاءة :
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زة مـن أجهـيجب لن تكون الإضاءة في غرف تصوير الأشعة التشخيصية كافية و يمكن التحكم فيها من خلال مدى واسع من مستويات الشدة و تتكون الإضاءة 
ورســنت متعــددة للإضــاءات الفلورســنت موزعــة بتســاوي حــول الغرفــة ذات تحكــم منفصــل متــوهج الإضــاءة متصــل بمفتــاح مخفــض ( مقــيم ) و عــادة الإضــاءات الفل

 هوقلو دودلمحا اهادم ببسب ) ةمتعم ( ةضفخنم حيتافبم ةلصتم يرغ نوكتا الخفيفة .
بـات علويــة ، و توضــع كـل المفــاتيح في أمــاكن مناسـبة وتعتمــد شـدة الإضــاءة المطلوبــة لغـرف الأشــعة علــى و يجـب أن توضــع كـل الأضــواء بحيــث لاتحجـب بــأي تركي
 حجم الغرفة و مسافة الإضاءة أعلى الأسطح العاملة .

فانـه يجـب تـوفير /قـدم مربـع مـن أرضـية الفـراغ يجـب أن يكـون كـاف و لتحقيـق هـده التوصـيات للشـدة لمختلـف الإضـاءات  lumens  100و عموما فـان إضـاءة 
و علـى دلـك يتحـدد  lumens 2600وات مـن الإضـاءة الفلورسـنت تنـتج  40و   lumens 450وات مـن الإضـاءة ينـتج  40مخارج مثالية فان توهج مقداره 

 توزيع الإضاءة على عدد توزيع الأضواء .
 
 
 
 
 

 * Department of Radiology,College of physicians and surgeone, columbia university. 
   The Columbia – presbyterian medical center, new York, 10032, USA. 

 
 القوه الكهربائية :

و يجب أن يكون هناك عناية لتحديد ما ادا كانـت   Three Phaseذو قوة كهربائية ذات ثلاث اوجه  VAC 480-380و تتطلب معدات الأشعة الحديثة بين 
ويفضـل ان يكـون لـه خـط  VAC 380أمبـير مـن التيـار عنـد  300 – 150ات ( تيـار مسـتمر ) ، ويحتـاج المولـد التصـويري المثـالي مـن الطاقـة خاليـة مـن التموجـ

 مخصص ويحدده صانعي أجهزة الأشعة القوة الكهربية المطلوبة .
هابلتـا لمتشـددة مـن القـوة الكهربيـة فيجـب أن تكـون منظمـة بـدون و المعـدات الإلكترونيـة الدقيقـة فهـي لهـا مت  MRIو الأشـعة المقطعيـة   CTأما أجهزة الكمبيوتر 

 ارتفاعات أو انخفاضات لهدا السبب فان مكيفات الطاقة توضع عادة عند مداخل الخطوط لهدا النوع من معدات الأشعة .
 تكييف الهواء :

ب أن تبدد حتى تعمـل الأجهـزة بكفـاءة لأ�ـا حساسـة في عملهـا للحـرارة الزائـدة و تولد أنابيب الأشعة و المعدات الكهربائية و الإلكترونية حرارة اثناء تشغيلها ويج
ف و للاحتفاظ بالحرارة المناسبة فانه لمن المهم تزويد إمداد هواء كاف  72-62من الشائع عزل هده الأجهزة في غرف مكيفة و تكون درجة الحرارة المطلوبة هي 

المبرد من خلال الأرضية و من خلال قـاع الخـزائن الإلكترونيـة ليعـود الهـواء إلى الحـائط فلـو كـان إزالـة الحـرارة غـير كـاف فـان  عبر المكونات الإلكترونية ، ويدور الهواء
 فشل المعدات متوقع .

يبـين )* 30ز وجـدول ( و لتقدير متطلبات تكييف الهواء لغرفة فانه يجب تقدير تبديد الحرارة لجهـاز و يمكـن حسـاب الحمـل الحـراري مـن معـدل الكيلـووات للجهـا
مـن القـدرة التبريديـة مطلوبـة   BTU \ HR 140إلى  105قائمـة بالمقـادير المثاليـة لمختلـف الأنـواع مـن أجهـزة الأشـعة و بالإضـافة للحمـل الحـراري للجهـاز فـان 

 \ BTU 1500إلى  400دية يجب أن تكـون مـن لكل متر مكعب من الفراغ الداخلي و لحساب الحرارة الصادرة من شخص موجود في الغرفة فان القدرة التبري

HR . مجالموع الكلى لهده المكونات الثلاثة تمد سعة القدرة الهوائية التكيفية الضرورية 
لهـا وكـل إمكانيـة أيضـا يجـب أن يكـون  BTU \ HR 12,00و أحيانا يعـبر عـن قـدرة تكييـف الهـواء بـالطن مـن السـعة أو القـدرة التبريديـة فـالطن الواحـد يسـاوى 

 خطط للطوارئ المحتملة في حالة حدوث اضطراب في عمل وحدات تكييف الهواء .
        Radiation Shielding   الوقاية من الإشعاع :

 -هناك العديد من العوامل المختلفة التي تحدد التستر الضروري ومن الإشعاع من أهم العوامل التي يجب اخدها في الاعتبار :
 أبعاد الغرفة . -نوع الأشعة .                                                        -                                              قوة الجهاز .        -
 أقصى كيلو فولت مستخدم . -موقع الجهاز داخل الغرفة .                                       -
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 ئط .في غارفلا ل مجا قطانلمالاورة للحا -
 حومسلما ةعشلأا ةيمكل رابتعا عض  هبا من خلال الحوائط . -

الأولي قـد يتطلـب في معظم الأحوال فـان موانـع الإشـعاع مختصـة فقـط بتسـرب و تبعثـر الإشـعاع ( الإشـعاع الثـانوي ) و في مواضـع أخـرى تتطلـب منـع أولى و المنـع 
وقاية من الإشعاع يجب تقديره بشكل فردى عن طريق أخصائي فيزيائي لكل تركيب أشـعة جديـد و وقاية أو تستر اكثر و بسبب وجود ظروف كثيرة متنوعة فان ال

 ) **.6( 49) تقرير رقم   NCRPهب فترعلما عج وه ضرغلا ادله مدختسلما هاسايق و عاعشلإا نم ةياقولل يموقلا سللمجاتا بالولايات المتحدة الأمريكية ( 
) يضـم لائحـة عـن سمـك الحـواجز الإشـعاعية  30الفردي فانه من الصعب التعميم عن الوقاية من الأشعة و عموما فان جدول ( و بسبب تفرد المتطلبات للتركيب

 الثانوية لأنواع قليلة من معدات الأشعة على سبيل المثال .
 

* Nickoloffel: Design considerations for diagnostic radiology room. 
Applied radiology, 15:23-29, 1986 

**NCRP No.49, structural shielding design and evaluation for medical use of x-ray and gamma rays of energies up 10 Mev.national council on 
radiation protection on measurements, Washington, D.C, 1976.  

 
 لاشعة التوقعات المتوقف عليها تصميم اقسام ا 5-2-2

ة الهامـة الـتي اكبر صـعوبة تواجهنـا في التخطـيط المبـدئى انـه يجـب علينـا أن نتوقـع المسـتقبل فيجـب علينـا أن يكـون لنـا نظـرة واسـعة متفحصـة ومـن بعـض الأسـئل     
 لابد علينا أن نجيب عليها :

 كيف نحدد حجم القسم ؟ -1
 كيف نحدد حجم الغرف ؟ -2
 كيف نحدد عدد غرف الأشعة ؟ -3
 قات الأخرى الهامة في المستشفى ؟ما هي العلا -4
 ما التصادم الدى قد تؤدى إليه الأنواع الجديدة مثل الرنين المغناطيسي و هل يستحق هدا اهتمام كبير ؟ -5
 ما هو دور الحاسب في التسهيلات الجديدة ؟ -6
 ما هي اعتبارات التخزين و التي قد نواجهها كنتيجة للتطور التقني ؟ -7

حتياجــات الخاصــة للقســم و محاولــة الإجابــة علــى الأســئلة الســابقة يــؤدى بنــا إلى التصــميم النهــائي و كــان أول تكليــف هــو التعــرف علــى مــع الأخــد في الاعتبــار الا
دا نوصـى ى مهمـة جـدا ولـمتطلبات الفراغ الدى لدينا و المساحة المربعة كاملة و العدد الكلى للغرف و حجم كل غرفة وكانت العلاقة الفيزيائية مع الأقسـام الأخـر 

 بالآتي :
 إن قسم الأشعة يكون بالدور الأرضي لسهولة دخول المرضى الخارجيين . -
 أن يكون ملاصق لقسم الطوارئ ( الإسعاف ) . -
 ان يكون ملاصق لغرفة الكسور . -
 ان يكون متجاور مع قسم الدخول للإقامة القصيرة ووحدة التشخيص الطبي . -
 ان يكون على اتصال بقسم الطب النووي . -
 هولة الدخول لقسم العناية المركزة و غرف العمليات ( يفضا وجود مصعد مخصص بين الأشعة و العناية المركزة و غرفة العمليات ) .س -

 التوصيات العامة في طريقة التخطيط لأقسام الأشعة :
 الاستعانة بأخصائي الأشعة و الطاقم الطبي مع الطاقم الهندسي في التخطيط مع الاستشاريين . -
 ستقبلية في التخطيط .الم -
 الاحتفاظ بالمرونة في تغيرات التصميم التي قد تحدث بعد عدة سنوات من التخطيط . -
 تجنب اختيار الجهاز الاعندما يكون هناك ضرورة حتمية . -
 استخدام غرف متعددة الأغراض متى كان هدا ممكنا . -
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 تجنب المعدات المكلفة التي لم يثبت جدواها في شكلها البدائي . -
 -التصورات الرئيسية :

 عدم عرقلة سير المرضى من و إلى القسم . -
 الفصل بين اتجاهات سير المرضى . -
 الفصل بين مرضى القسم الداخلي و الخارجي . -
 تتيح فراغات العمل المفتوح التعاون بين الأشخاص و ملاحظة سير العمل . -
 يعتبر غرفة المراقبة الرئيسية قلب القسم . -
 هاشتلما تاصوحفلا ةطشنبة معا . تجمع -
 يكون هناك اتصال جيد بين القسم وخارجه للإدارة و المكاتب و الأقسام العلاجية و غرف الطوارئ . -
 
 

 -بالنسبة لمتطلبات الفراغ :
تشخيصية وقد كانت الأقسام لها غـرف سوف يتم استخدام وحدات عالمية مستقبلا فيجب أن تكون أحجام الغرفة قابلة للتكيف للأغراض المخصصة للوحدة ال -

 متر مربع ،ونحن نوصى بإنشاء داخلي مرن يسمح بإعادة الوضع بشكل غير مكلف للحائط عندما نحتاج إلى وحدة أخرى . Standar 35أشعة قياسية  
اعدة الطبيــة ،كمــا أن أنظمــة الكمبيــوتر في معظــم أمــا الأرضــية المعتــادة لمكــان مولــدات الأشــعة فهــى تظــل كمــا هــي،ولم تعــد اليــوم غرفــة الــتحكم مكــان فقــط للمســ

 الوحدات التشخيصية الجديدة اليوم تحتاج إلى مكيفات هوائية خاصة بسبب حساسيتها .
م ق اســتخداووجــد أن محاولــة منطقــة انتظــار المرضــى كافيــة للغايــة في تحقيــق الغــرض الأصــلي مــن إمــداد المرضــى ومــن يــرافقهم بجــو خــاص وملائــم نفســيا عــن طريــ -

حـوائط مـع إضـافة ديكور مبهج وكـلا مـن الحـوائط و اغطيـة الارضـيات تكـون ملونـة مـع تجنـب ألـوان المستشـفى الرماديـة ،ويمكـن اسـتخدام اللـون الأبـيض و البـيج لل
 لوحات فنية و زهور ملونة و يفضل تزيين صور الأشعة بالزهور والصور المبهجة .

 مريحة وطولات جانبية و وحدات اضاءة كالتي تستخدم بالمنازل .و تجهز المناطق الخاصة بالانتظار بمقاعد  -
الآخــر و يحــتفظ بخصوصــية المرضــى بوجــود ممــرات تســتخدم للمــرور لامــاكن أخــرى بالمستشــفى ،واســتخدام ممــر واحــد لغــرف الفحــص لمرضــى العيــادة الخارجيــة و  -

موعتين ووضع غرف الغيـار ملاصـقة مباشـرة  لكـل غرفـة فحـص ودلـك مراعـاة لشـعور في ارثؤم نوكي ناب ىعسنو، يلخادلا مسقلا ىض يصوصخ يرفوتةمجا لاكل ل
 المرضى بالحرج وهم بملابس الكشف .
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 مراجعة على مواقع العمل بوحدات العلاج والتشخيص الإشعاعي بالمستشفيات 5-2-3
 

 -مواصفات الأمنية للرقابة الإشعاعية لابد من القيام بعدة خطوات :عند عمل مراجعة على مواقع اعمل للتأكد من إ�ا مطابقة لل
 بالقياس بالأجهزة يمكن معرفة المكافئ الرصاصي و نوعية المباني بمعرفة كمية الإشعاع الساقط و كمية الامتصاص التي حدثت . -1
هاقتـا بالمسـافة بـين الجهـاز و الحـوائط و نوعيـة الحـوائط و اتجـاه و عـن طريـق حسـاب قـوة الأشـعة المركـزة و الأشـعة المشـتتة و ع Power معرفـة قـوة الجهـاز  -2

 الأشعة ( درجة دوران أنبوبة الإشعاع و عدد الأنابيب الموجودة ) .
لجهـاز ة مـن امعرفة طبيعة الحوائط المعرضة و مكونة من أي نوع من الطوب أو الخرسانة و المكافئ الرصاصي لها و هل هو كافي لحجـز كميـة الأشـعة الصـادر  -3

 الموجود ( يتوقف على نوع الجهاز ) .
 معرفة هل الحوائط المعرضة للإشعاع تكون على فراغ أو منور أو سلم أو أسا نسير أو طرقة . -4
 -ملاحظة أن : -5
 كل جهاز له قوة معينة تختلف من مكان إلى آخر و من استخدام لآخر حسب نوع التشخيص . -
 نبوبة لها اتجاه للأشعة المركزة أو الأشعة المشتتة فحسب نوع الاستخدام المطلوب .كل جهاز له عدد من أنابيب الإشعاع و كل أ -
درجــة و علــى دلــك يتوقــف الاحتياطــات الأمنيــة للحــوائط فــبعض الأجهــزة تكــون الحــوائط المعرضــة  360و كــل أنبوبــة أشــعة لهــا اتجــاه دوران قــد يصــل إلى  -

ون حـائط واحـد و الأرض أو حـائطين أو حـائطين و سـقف و ارض و علـى دلـك يختلـف التصـميم للإشعاع المشتت ( حسب درجة دوران الأنبوبة ) قد يك
 -المثالي من حالة إلى أخرى حسب نوع التشخيص و بدلك يتوقف على :

 نوع الجهاز المستخدم . -
 قوة الجهاز . -
 عدد الأنابيب . -
 اتجاه دورا�ا . -
 ساقطة .اتجاه الأشعة المركزة و المشتتة وعلى أي الحوائط تكون  -

نظــام التهويــة و ســرعة  –الأبــواب _ الشــبابيك  –و يتوقــف علــى دلــك مســاحة الحجــرة و نوعيــة مــواد البنــاء ( حســب المكــافئ الرصاصــي المناســب ) نوعيــة التــدريع 
 مواد النهو . –تغيير الهواء المطلوبة 
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 -التوصيات :
 لوقت المناسب .تصنيف مراحل التلوث الاشعاعى لامكانية عمل خط دفاع فى ا -1
 منع التعرض الغير ضرورى . -2
قعـــة             تحديـــد الجرعـــات المتاســـبة لكـــل نـــوع مـــن التعـــرض الطـــبى بحيـــث يكـــون تعـــرض المـــريض للاشـــعاع منخفضـــا الى ادنى حـــد معقـــول مـــتلائم مـــع النتـــائج المتو  -3

 . وضع مستويات ارشادية للتعرض الطبىمع 
 ضرورة وجود الرقابة الاشعاعية . -4
 العوامل التى تحدد تأثير الاشعة على الجسم .معرفة  -5
 يجب سرعة التبليغ عند التعرضات الطارئة .  -6
 التصميم الجيد للمنشأت العلاجية المستخدمة الاشعاع. -7
 تطبيق التشريعات المصرية . -8
 يجب تحاشى تماما التعرض الاشعاعى الغير ضرورى . -تطبيق قواعد و مبادىء الوقاية الاشعاعية :       -9

 حومسلما ةعرلجا ىدعتي نا ناسنا ىلا حمسي هبا .-                                                  
 تؤخد الاحتياطات الوقائية عند تداول المصادر المشعة غير المغلقة .-                        
 عمل قياس دورى لتحديد المصستوى الاشعاعى .-                        

منع تناول الطعام او الشراب او التدخين فى المنـاطق الـتى تسـتخدم المـواد المشـعة   ويمنـع تمامـا الاشـخاص الـدين -                        
 بم بعض الجروح من العمل .

ى اسـتعمال هـده النمـاذج علـي الـرغم يسمح استخدام النماذج البيئية بوضع علاقات بين عمليات الإطلاق والمستويات البيئية والجرعات الناتجة عنها و يؤد -10
 في يربك طيسبت ليإ  اهديقعت  مجا يلعفلا لاقتنلاا تايلمعلمل المسالك التي تربط الإطلاق أو المواد المشعة بالتعرض الإشعاعي.

 تصنيف العاملين لتسهيل اجراءات الوقاية على أساس تصنيف عملهم . -11
 تصنيف مناطق العمل حسب مستويات التعرض . -12

 
  

 
 
 
 
 
 
 
 
 

 تطبيق المماراسات الهندسية الجيدة .-14
 تحقيق متطلبات التصميم .-15
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 من الدليل المبسط معرفة افضل المواد المستخدمة فى الحواجز الوقائية لانواع من الطاقات المختلفة .-16
 ؤينة و المواد المشعة .من الدليل المبسط تطبيق الشروط المطلوب توافرها فى اماكن العمل بالاشعاعات الم -17
 من الدليل المبسط تطبيق الاعتبارات الاساسية فى التصميم .-18
 تقليل مسافات سير العمل .-19
 من الدليل المبسط التوصيات الخاصة للاقسام المختلفة .-20

 
جز الوقـــــائى مـــــن          سمـــــك الحـــــا  الحمل الحرارى **           مساحة الفراغ *              نوع حجرات اشعة اكس       

 الاشعاع ***
Mammography  
 
 
Automated chest unit (with 
film processor ) 
 
 
Laminar sectionTomography 
 
 
Radiographic unit 
 
 
Fluoroscopic unit 
 
Bi-plane special procedures 
(with digital radiography ) 
 
CT scanner 
 
 
Floors and Ceillings 
 
 

 متر مربع )    9,29متر(  3,05×3,05 
 
 متر مربع ) 26,1متر(  6,10×4,27 
 

 متر مربع ) 37,9متر(  7,32×5,18
 

 متر مربع ) 37,9متر(  7,32×5,18
 

 متر مربع ) 46,8متر(  7,32× 6,40
 

 متر مربع ) 93متر(  12,2× 7,62
 

 متر مربع ) 97,8متر(  10,7× 9,14
 
 

2,000-3,000 BTU/HR 
 
 
 
 
 

8,000-12,000 BTU/HR 
 

11,00-20,000 BTU/HR 
 

40,000-55,000 
BTU/HR 

 
60,000-70,000 

BTU/HR  

ســم مــن الــواح الجــبس  3,20
 الحائطية .

 
 
 
 

 مم رصاص 0,3-0,8
 

 مم رصاص 0,5-1,0
 

 مم رصاص 0,75-1,5
 

 مم رصاص 0,5-1,6
 سم خرسانه 8-15
 

 * مساحة الفراغ :
 ممرات مجموعة العمل). –مغسلة  –دولاب تخزين  –دورة مياه  –الكميسوتر  –ت من ( حجرة التحكم و التشغيل تتضمن متطلبات كل نوع من الحجرا

 **الحمل الحرارى :
ضـافى لحجــم الحمـل الحـرارى هــو عبـارة عــن الحـرارة الناتجــة فقـط عــن التجهيـزات او المعــدات الـتى تعمـل بحجــرة اشـعة اكــس الـدى يضــاف فى الحسـابات كتبريــد ا

 اشعة اكس مع الحمل الحرارى الناتج من الاشخاص العاملين .حجرة 
 ***سمك الحاجز الوقائى من الاشعاع :

 قيمة السمك يعتمد على حجم حجرة اشعة اكس و بعد الحاجز عن الجهاز وقدرة الجهاز ، ويحسب للاشعاع الثانوى فقط .
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UAbstract  
 
     Every technological progress has its risks as far as the environme4al conditions are concerned .  
These environmental dangers have their risks on man.  This progress has its positive as well as its 
negative aspects.  Progress in technological uses of radiation in time of peace, especially in medical 
fields has resulted in a b ig leap as f ar as the treatment and the diagnosis are concerned.  T his 
technology is used nowadays in treating dangerous diseases.   I t is also used in diagnosing several 
cases of diseases.  Undoubtedly it has remarkably served humanity.   However, its negative aspects 
include exposition to harmful radioactive rays as a result of exposition to an excessive quantity of 
radiation.  This exposition may be the result of radioactive leak from the appliances used in 
treatment and diagnosis.  It also may result from radiation used in treatment.  The dose might be 
more than permitted. 
 
     Most of Radiation departments in hospitals suffer from some kind of defects concerning the 
specialized architectural designs of radioactive treatment and diagnosis.  These defects may cause 
dangers including physical and hereditary to whoever deals with these departments.  These victims 
may be workers involved in the treatment or the patients or even visitors.  This radioactive pollution 
which is probably the most dangerous kind of environmental pollution urged specialists to search 
the topic of how to stop or lessen these dangerous effects on human beings.  S ome radioactive 
harmful rays penetrate the walls of the buildings in which they are processed.  Exposition to such 
radioactive rays harm human bodies soon after the exposition takes place. Hereditary harms appear 
in next generations. 
 
Objectives of the thesis: 
     The purpose of writing this thesis is directing everybody’s attention to the significance of 
environmental dimension.  This comes as a result of curbing or controlling environmental pollution.  
This control needs some kind of study and analysis of the architectural space and the medical 
dimension so as to reach a panoramic and more effective treatment of the subject. 
This objective can be achieved through putting specific environmental and architectural dimensions 
To decide on the essential requisites to avoid dangers related to exposition to ionize rays which may 
cause harm to patients or workers or even to the public resulting from exposition to radiation. Good 
architectural designs which consider the above mentioned dimensions will lessen the harmful effect 
of  
Radiation on the public. 
 
In this way radioactive treatment units will complement the architectural environmental studies as 
far as radioactive treatment and diagnosis are concerned. 
 
This study has two directions: 
 
1) A theoretical direction in which: 
Nuclear safety dimensions were put under consideration 
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Biological effects of radioactivity were discussed 
 
2) A field study which attempted  
A study of some radioactive departments in hospitals. 
Writing a simplified guide to engineers and specialists to design radioactive units for treatment and 
diagnosis. 
 
This thesis falls into an introduction and five main chapters (subdivided into eleven chapters) 
dealing with the main points of the study as follows: 
 

1) A definition of radioactivity, units of its measurements, sources of radioactivity and 
different kinds of exposition to radioactivity. 

2) Biological effects on Man 
3) Dimensions of Nuclear safety concerning medical uses of radioactivity and its effects on 

substance. 
4) Main considerations of designing a radioactive unit. 
5) Conclusion and recommendations.  
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