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为提高个人剂量监测技术水平， 我中心通过每年

参加中国疾病预防控制中心辐射防护与核安全医学所

组织的全国外照射个人剂量盲样考核， 以检验和确保

外照射个人剂量检测质量。 现将 ２０１７—２０１９ 年全国

外照射个人剂量考核情况进行分析。

１　 仪器与方法

１􀆰 １　 仪器　 ＲＧＤ⁃３Ｄ 型热释光个人剂量测读仪 （北
京海洋博创）， Ｖ 型精密退火炉、 ＣＴＬＤ⁃４０００Ｊ 能量鉴

别式剂量计 （北京光润意通）， 探测器采用 ＧＲ⁃２００
型 ＬｉＦ： Ｍｇ、 Ｃｕ、 Ｐ 圆片 （Φ４􀆰 ５ ｍｍ×０􀆰 ８ ｍｍ）。
１􀆰 ２　 照射方法　 根据全国年度外照射个人剂量考核

方案， 准备 ７ 组剂量计， 每组 ３ 个， 并在剂量计上清

楚标识机构名称及样品组号， １～５ 组为盲样组， 第 ６
组为跟随本底， 第 ７ 组为备用剂量计。 将 １ ～ ５ 组分

别置于 ３０ ｃｍ×３０ ｃｍ×１５ ｃｍ ＩＳＯ 充水组织等效板模

上， 利用不同能量、 剂量、 角度的 γ 或 Ｘ 线进行照

射， 不提供任何关于能量、 剂量和角度的相关信息。
约定真值与评估值均为个人剂量当量 ＨＰ （１０）。
１􀆰 ３　 结果判定

１􀆰 ３􀆰 １　 指标判定

（１） 单组性能 Ｐ　 Ｐｉ ＝［ＨＲ（１０）ｉ－ＨＰ（１０）ｉ］ ／ ＨＰ（１０）ｉ

式中： ＨＲ（１０） ｉ为检验参与者报告的第 ｉ 照射组

剂量计的个人剂量当量值； ＨＰ （１０） ｉ 为检验组织给

出的第 ｉ 照射组剂量计的个人剂量当量参考值。

（２） 综合判定指标　 Ｂ　 Ｂ＝Ｐ＝（１ ／ ５）∑
５

ｉ＝１
Ｐ ｉ

（３） 综合标准偏差 Ｓ　 Ｓ＝

　
∑
ｉ＝１

５（Ｐ ｉ－Ｐ） ２

４

１􀆰 ３􀆰 ２　 性能判定　 允许水平 Ｌ 取值 ０􀆰 ３。 （１） 单组

性能判定， ｜Ｐ ｉ ｜≤Ｌ， 判定 ｉ 照射组的单组性能合格；
如同一类型单组性能检验不合格组数≥２ 时， 则判定

个人剂量系统对该类型单组性能检验不合格。 （２）
综合性能判定， Ｂ２ ＋Ｓ２≤Ｌ２， 判定个人剂量系统对该

类型的综合性能检验合格。
１􀆰 ３􀆰 ３　 评定等级　 （１）合格， 单组性能和综合性能

判定中， 同时合格的个人剂量系统性能判定为合

格。 （２） 优秀， 同时满足 Ｂ２ ＋Ｓ２≤Ｌ２、 Ｐ ｉ ≤Ｌ， Ｌ
取 ０􀆰 １ 得 ７０ 分， 再对检测报告评分 （分值 １０ 分） ，
共得 ８０ 分方可参与优秀评比； 进行 Ｑ 值评定 （Ｑ
为质量控制分值， 评定分值为 ２０ 分） ， 总分≥
９５ 分。

２　 结　 果

２０１７—２０１９ 年我中心采用鉴别式热释光剂量计

参与全国盲样考核工作。 由表 １ 可知， 三年盲样考核

中， ２０１７ 年单组性能 ｜ Ｐ ｉ ｜最大值为 ０􀆰 ０９， 综合性能

Ｂ２＋Ｓ２ 为 ０􀆰 ０６， ２０１８ 年和 ２０１９ 年不论是单组性能

还是综合性能， 指标均减小， 尤其 ２０１９ 年单组性能

和综合性能基本控制在 ０􀆰 ０１ 左右， 说明实验室检测

系统性能良好， 数据稳定可靠， 符合国家标准相关要

求。 分析 ２０１７ 年偏差较大可能是由于新采购的热释

光测读系统立即投入比对使用， 人员设备操作不够熟

练， 环境温、 湿度等条件控制不到位， 新设备还未进

行日常质量控制等因素导致仪器准确性不够理想。
２０１８ 年和 ２０１９ 年单组性能和综合性能指标明显减

小。 可能是由于利用中心自备放射源 Ｃｓ⁃１３７ 进行多

次实验核查、 送计量院检定、 参加全国比对及加强对

仪器的日常维护保养等［１］， 使得误差进一步减小。
２０１７ 年由于检测报告出具 １５ 个剂量计检测值，

不符合考核组报送 ５ 组检测值的要求， 检测报告未能

满分， 被取消评优资格。 ２０１８ 年和 ２０１９ 年比对检测

报告纠正该问题后均满分。 三年的 Ｑ 值评分分别为

１９、 １８、 １９􀆰 ３， 说明本实验室原始记录书写、 数据处

理和不确定度计算基本符合要求， 个人剂量监测质量

符合国家标准要求， 检测数据准确可靠。
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表 １　 ２０１７—２０１９ 年参加全国外照射个人剂量比对结果

年份 组号
参考辐射

（能量， 角度）

评估值 （ｋ＝ ２）
［ＨＲ（１０） ｉ， ｍＳｖ］

参考值

［ＨＰ（１０） ｉ，ｍＳｖ］
单组性能

（Ｐｉ）

综合性能

（ Ｂ２＋Ｓ２ ）
等级

２０１７ 年 １ Ｎ１００ ０􀆰 ６２ ０􀆰 ６８ －０􀆰 ０９ 合格

２ Ｎ１００ ２􀆰 ３１ ２􀆰 ５２ －０􀆰 ０８

３ Ｃｓ⁃１３７ １􀆰 ９４ １􀆰 ９８ －０􀆰 ０２ ０􀆰 ０６

４ Ｃｓ１３７， ４０° ０􀆰 ４９ ０􀆰 ５１ －０􀆰 ０４

５ Ｃｓ⁃１３７ ３􀆰 ６７ ３􀆰 ８２ －０􀆰 ０４

２０１８ 年 １ Ｃｓ⁃１３７， ６０° ２􀆰 ２３ ２􀆰 ２５ －０􀆰 ０１ 优秀

２ Ｎ１００ ０􀆰 ７５ ０􀆰 ７０ ０􀆰 ０７

３ Ｃｓ⁃１３７ ０􀆰 ９３ ０􀆰 ９８ －０􀆰 ０５ ０􀆰 ０５

４ Ｎ１００ ０􀆰 ９９ ０􀆰 ９５ ０􀆰 ０４

５ Ｃｓ⁃１３７ ４􀆰 ２１ ４􀆰 ４０ －０􀆰 ０４

２０１９ 年 １ Ｃｓ⁃１３７ ０􀆰 ９８ １􀆰 ００ －０􀆰 ０２ 优秀

２ Ｃｓ⁃１３７， ６０° ２􀆰 ３０ ２􀆰 ３０ ０􀆰 ００

３ Ｎ１００ ０􀆰 ７９ ０􀆰 ８ －０􀆰 ０１ ０􀆰 ０１

４ Ｃｓ⁃１３７ ３􀆰 ４１ ３􀆰 ４０ ０􀆰 ００

５ Ｎ１００ １􀆰 ２４ １􀆰 ２５ －０􀆰 ０１

３　 讨　 论

参加全国个人剂量比对不仅是对检测单位仪器设

备、 人员的考核， 也是对实验室质量控制的检验。 采

用热释光技术参加全国个人剂量比对， 除了要做好日

常的实验室质量控制， 还应注意以下要点： （１） 检

定， 保证仪器设备在有效的检定时间内， 有条件检定

时能量响应和非线性响应都要做； 检定时不要用裸片

送检， 因为裸片和装盒后照射分别得到的刻度因子存

在偏差； 滤光片擦拭后会影响仪器灵敏度， 需重新检

定， 建议滤光片的擦拭可安排在每年仪器检定前［２］。
（２） 仪器， 比对时的高压、 模式等需与检定时一致；
保证仪器状态的稳定， 可以通过 １０ ｓ 光源读数、 暗

电流、 空盘读数等检验仪器的稳定性和噪声的大小。
（３） 探测器， 比对探测器需和检定时为一个批次。
检定和比对建议使用筛选过一致性较好的探测器进

行， 减小分散性引入的偏差［３］。 （４） 剂量盒， 为减

小能量响应偏差引入的不确定度， 建议使用能量鉴别

式剂量计［１］。 （５） 人员， 技术人员要熟悉仪器的操

作使用， 检测时探测器要放置在测读盘的同一位置。
如果是多通道测读系统， 为减小通道之间差别， 可考

虑使用其中一个通道进行检测［２］。 （６） 环境， 南方

雨季时仪器受潮后稳定性和灵敏度会受到影响， 可以

使用空调或除湿机控制实验室的温、 湿度等在适宜的

条件。 同时注意保持实验室的清洁， 避免大量灰尘附

着在滤光片而影响灵敏度， 以减少实验误差［３］。 （７）
检测报告、 原始记录书写和不确定度评定， 根据比对

方案的 Ｑ 值评分表要求， 核对检测报告和原始记录，
查看信息是否完善， 数据处理过程是否正确， 名词术

语、 符号是否规范。 熟练不确定度评定方法， 注意对

非线性响应偏差、 能量响应偏差、 角度响应偏差、 探

测器一致性、 校准因子等因素引入的不确定度分析。
注意公式、 符号的正确书写， 以及结果的正确表述、
有效数字的取舍等。

综上， 参加全国外照射个人剂量比对有助于检验

实验室检测质量水平， 应在注重日常质量控制的同

时， 积极参加并总结全国比对经验， 进一步提升检测

技术和质量。
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