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　　【摘要】　目的　了解各种 X射线诊断机的运行状况 , 促进质量控制监测工作的开展 , 提高临床影像质量。方法
　主要使用瑞典 RTIElectronics生产的 SOLIDOSE400型 X射线机质控监测仪对 X射线机进行质量控制(QC)监测。
结果　X射线诊断机存在的问题较多 ,几何光学特性指标合格率低 , 输出量线性和曝光时间指示值的偏离指标偏低 ,
带故障工作的机器多 , 医院规模越小 ,机器存在的问题越多。 结论　对 X射线诊断机进行质量控制监测显得十分重
要 , 广东省大部分地区没有开展这项工作 ,各地疾病预防控制中心和职防院(所)应尽可能开展对医用 X射线机诊断
机的质量控制监测工作。
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　　目前 , 医用 X射线诊断机是非常普遍的常规医用诊断设

备 , 社会拥有量巨大 , 品种功能繁多 , 在目前使用的机器当中 ,
各个时期的产品均在使用 ,性能质量差别很大。在较大规模的
医院当中 , 拥有多台 X射线机 ,且型号较多。较小的规模的医
院 、门诊部甚至私人诊所 , 都至少有一台或以上 X射线诊断
机。 X射线诊断设备的质量控制监测目的是提高影像质量 ,尽
可能减少受检者和工作人员的受照剂量 ,减少废片率 , 节约检
查费用。为此 , 按照卫生部 46号令 [ 1] “放射诊疗管理规定 ”的
要求 , 医用 X射线诊断机必须每年进行一次性能质量监测 , 但

目前广东省除了少数地市有开展这项监测工作以外 ,大多数地
区都没有开展这项工作 , 经济较发达的珠三角也不例外。因
此 , 我们按照 “医用 X射线诊断设备影像质量控制检测规
范 [ 2] ”的方法和要求 ,抽测了珠三角部分地区的 107台医用 X
射线诊断机 , 了解机器的运行情况。现将结果报告如下。

1　材料与方法
1.1　监测对象　顺德 、中山等市的各种规模医疗单位。

1.2　监测设备　瑞典 RTIElectronics生产的 SOLIDOSE400

型 X射线机质控监测仪(内含 MPXkVp/时间计);国产 RMP
型高 、低对比度分辩率测试板 , 射束对准测试筒 , 光照野测试
板 , 滤线栅对中心测试板 , 自制 8inch×10inch单边增感屏片
盒 [ 3] ;光密度计。
1.3　监测项目 、方法和评价标准
1.3.1　管电压指示值的偏离　使用 MPXkVp/时间计。实测

值与预置值偏差应≤ ±10%。
1.3.2　曝光时间指示值的偏离　使用 MPXkVp/时间计。当
t<0.1s时为 ±0.1s;当 t≥0.01s时为 ±10%。
1.3.3　输出量重复性　固定 kV、mA和 s, 进行 10次曝光 , 得
出 10次曝光的照射量 , 计算出输出量重复性。其相对离散度
应≤5%。
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1.3.4　输出量线性　用 80kV和各相邻的 mA档曝光测量输

出量 , 计算出相邻两 mA档之间的输出量线性。其线性偏差为
≤10%。

1.3.5　有用线束半值层　使用 80kV进行检测。结果应≥2.
3mmAl。

1.3.6　有用线束垂直度偏离　使用准直测试板和垂直试筒测

试。结果应≤3°。
1.3.7　光野与照射野偏离　准直测试板测量。结果应≤2%

(SID)。
1.3.8　光野与照射野中心偏离　在上述光野与照射野偏离的

图像中 , 测量光野中心与照射野中心的距离。结果应≤2%
(SID)。

1.3.9　SID值的偏离　使用射束对准测试筒和光照野测试板
进行测量 , 再根据照片中的钢珠影像距离进行计算。结果应≤

±5%。
1.3.10　滤线栅与有用线束中心偏离　使用滤线栅中心对准

测试板进行测量 , 其测量照片用光密度计分别读出照片上测试
孔影像的密度值。其结果应呈现对称性分布。

1.3.11　受检者入射体表空气比释动能率典型值　增强器透
视使用 70kV、 1mA,荧光屏透视使用 70kV、 3mA。测量值应≤

25mGy/min(影像增强器)和≤50mGy/min(透视荧光屏)。
1.3.12　增强器透视空间分辩率　使用空间分辩率测试板。

监视器中央和边缘均应≥8Lp/cm。
1.3.13　增强器透视低对比分辩率　使用低对比分辩率测试

板 , 分别测出对比度为 2%和 4%时的分辩率。 要求≤ 4%,
7mm。

1.3.14　自动亮度控制(ABC)　用 ABC透视档进行透视 , 分
别测量透视 20mm铝和 40mm铝时的监视器同一测量点的光

亮度。亮度变化应≤15%。、
1.3.15　透视荧光屏灵敏度　测量荧光屏入射面中心在 70kV、

3mA条件下透视的 X射线剂量率 , 再测量荧光屏中心在相同透
视条件下的荧光亮度。要求≥0.08cd· m-2 /cGy·min-1。

射线机进行国产化有较大的实用价值。

6　讨论
这种方法的特点是充分利用数字 X射线机图像处理软件 ,

能够快速 、比较准确的测量牙科 X射线机的焦皮距。从数据的

对比中 , 也可以很明显的看到 , 这种测试方法要求放大倍数在
2左右 ,其测量误差可控制在 5%以内。另外通过对高频和工

频牙科 X射线机的拍片质量进行的对比可以很明显的看到 , 从
国外引入高频牙科 X射线机并实现其国产化有着较高的价值。
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2　监测结果与分析
2.1　照片项目的监测结果(表 1)　从表 1所见 , 合格率最高

的是输出量重复性 、有用线束半值层和管电压指示值的偏离三
项指标;合格率最低的是光野与照射野偏离 , 其次是光野与照

射野中心偏离 、SID值的偏离和滤线栅与有用线束中心偏离三
项指标。各项指标均合格的仅占监测台数的 19.4%, 说明 X
射线拍片机的现状不容乐观 , 多数状态不良 , 严重影响临床诊

断质量。
表 1　照片部分检测项目的检测数目及合格率

检测项目 检测台数 合格台数 不合格台数 合格率(%)

管电压指示值的偏离 103 83 20 80.6

输出量重复性 103 99 4 96.1

输出量线性 99 77 22 77.8

曝光时间指示值的偏离 103 79 24 76.7

有用线束半值层 102 93 9 91.2

有用线束垂直度偏离 98 67 31 68.4

光野与照射野偏离 78 19 59 24.4

光野与照射野中心偏离 78 33 45 42.3

SID值的偏离 74 33 41 44.6

滤线栅与有用线束中心偏离 50 22 28 44.0

2.2　透视项目的监测结果(表 2)由表 2的结果显示 ,合格率
最低的是屏比亮度 , 但目前使用荧光屏透视的机器越来越少。
由于采用荧光屏透视操作者要接受较多的漏射线 ,某些单位的

透视机目前只作摆设 。自动亮度控制监测台数较少 ,只因为大
多数国产机此功能处于故障状态或失灵 ,仅使用手动功能来进

行透视 , 导致无法对该项目进行测量。
表 2　透视部分检测项目的检测数目及合格率

检测项目 检测台数 合格台数 不合格台数 合格率(%)

　　比释动能典型值 66 61 5 92.4

　　空间分辩率 57 43 14 75.4

　　低对比分辩率 57 39 18 68.4

　　屏比亮度 28 11 17 39.3

　　自动亮度控制 7 5 2 71.4

2.3　107台 X射线诊断机的品牌结构　表 3列出了 107台 X
射线诊断机的品牌和数量。 万东 X射线诊断机占了 56.1%,

且各个时期的产品都有 ,型号较多 , 从大医院到诊所普遍都在
使用。在进口品牌当中 , 数量最多的要数东芝和岛津了 , 多数
为多功能 X射线线诊断机。欧美品牌相对较少。有些西南和

南京的早期机器还在使用 ,状态较差。
表 3　X射线机厂牌统计表

厂牌 台数 厂牌 台数

万东 60 日立 2

东芝 16 匈牙利 2

岛津 13 南京 1

GE 5 西门子 1

上海 3 皮克 1

西南 3

2.4　存在故障统计表　表 4列出了带故障工作机器的品牌和

数量。 107台机器当中 , 带故障工作的就有 35台 , 占总数的
32.7%。故障主要集中在限束器 、滤线栅 、透视 ABC等部位。

表 4　X射线机厂牌统计表

厂牌 台数 厂牌 台数

万东 24 日立 1

东芝 3 匈牙利 1

上海 3 南京 1

西南 3

3　讨论
3.1　X射线诊断机的综合合格率太低　本次共检测了 107台

X射线机 , 从检测结果来看 , 不论是新机 、旧机 、国产机或是进
口机 , 普遍都存在一些问题 , 比较突击地反映在如下五个指标

上:①光野与照射野偏离。 ②光野与照射野中心偏离。 ③SID
值的偏离。 ④滤线栅与有用线束中心偏离。 ⑤屏比亮度。自

动亮度控制功能状态值得关注。由于存在问题较多 ,造成废片
率和重拍率增多 , 阳性检出率降低 ,受检者受照剂量增加 [ 4] 。
3.2　机器日常维护不到位 ,质量意识淡薄 , 缺乏自我保护意识

　较大规模的医院拥有多台的 X射线诊断机 , 有专门的维修
和管理人员 , 设备状态相对较好。较小规模的医院和一些诊

所 , 由于经费不足 ,机器使用日久 ,机器老化 , 质量保证意识不
强 , 缺少系统保养 ,维修技术力量薄弱等原因 ,致使出现问题不
能及时维修 , 导致机器设备不能始终处于良好的运行状态 [ 5] 。

几何光学特性指标不合格是普遍存在的问题 ,其出现问题的主
要原因是因为限束器十字有机玻璃板未装正 ,光源与反光板角

度未调准 [ 6] ,有相当一部分光源灯已烧坏 , 或调光旋钮失灵 ,
照射野长期处于最大状态 , 对患者的 X射线防护十分不利。

滤线栅故障也是最常见的故障之一 , 导致照片清晰度降低 , 投
照条件增大。缺乏自我保护意识 , 新装机没有经过验收检测就
投入使用 , 厂家工程师为了赶时间 ,没有认真安装与调试 ,有图

像出来就收工 , 机器大部分指标未达到出厂要求。曾有新装岛
津 500mA多功能 X射线机透视高分辩率只有 6Lp/cm, 远未达

到出厂指标。
3.3　对患者的防护不够重视　对患者防护不够重视也是导致

几何光学特性指标不合格普遍存在的原因之一。认为只要保
持光野在最大的状态就能应付日常的所有工作 , 省事省时 , 光
野与照射野的指标并不重要 , 忽略了对受检者的保护 , 受检者

正常部位不加任何保护措施 , 使受检者正常部位接受不必要的
X射线照射 。即使限束器存在故障 ,不会妨碍日常工作。

3.4　各地质量控制监测能力不均 , 监测设备缺乏　质量控制
监测工作未能在全省范围内普及 ,即使是经济较发达的珠三角
地区 , 也只有少数地市开展这项工作。由于监测设备价格较

高 , 加上经费不足 ,很多地市疾病预防控制中心和职防院(所)
迟迟未能购买相关检测设备 , 导致不少地市 X射线诊断机质

量控制监测仍然是个空白。
3.5　必须强化质量意识和防护意识 , 加强日常质量控制监测

工作　质量控制监测是临床质量保证的重要手段 , 依照《放射
诊疗管理规定》的质量保证要求 , 新安装 、维修或更换重要部
件的设备 , 应当经省级以上卫生行政部门资质认证的检测机构

对其进行检测 , 合格后方可使用 ,定期进行稳定性检测 、校正和
维护保养 , 每年至少进行一次状态检测。对患者的防护必须加

以重视 , 限束器出现故障必须及时修复 , 在投照过程中尽可能
使用小的照射野 , 受检者的正常部位和敏感部位应当使用铅围

裙给予遮档。全省各地有能力的地市疾病预防控制中心和职
防院(所)应尽可能配备相关质量控制监测设备 ,尽快开展质
量控制监测工作 , 使医疗质量能够有较大的提高。

参考文献:

[ 1] 卫生部第 46号令.放射诊疗管理规定 [ S] .
[ 2] WS/T189-1999,医用 X射线诊断设备影像质量控制检
测规范 [ S] .

[ 3] 范荣 , 耿继武 , 郑红.医用 X射线诊断机质量控制监测曝
光条件的合理选取 [ J] .中国辐射卫生 , 2006, 15(1):60.

[ 4] 陈正其 , 刘定理 ,林欣.140台医用诊断 X射线机质控监测
[ J] .中国辐射卫生 , 2001, 10(1)57.

[ 5] 王凌 , 孔祥峰.济宁市任城区医用诊断 X射线机质控监测
与分析 [ J] .中国辐射卫生 , 2004, 13(1):46.

[ 6] 王新明 , 李彦.医用 X射线摄影机几何光学特性检测结果

分析 [ J] .中国辐射卫生 , 2002, 11(4):244.
(收稿日期:2007-06 -08)

·449·　中国辐射卫生 2007年 12月第 16卷第 4期　ChinJRadiolHealth, Dec2007, Vol16, No4


