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輻射基礎概論

2016/10/1 3



什麼是輻射
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輻射分類
輻射輻射

非游離非游離游離游離

直接直接 間接間接

pp++、、αα++++ ee--、、ee++ γγ、、xx nn

除除γγ、、xx外的外的
電磁波電磁波

2016/10/1 5



X 光

1895年，德國物理學家侖琴（Wilhelm Conrad Rontgen）
發現某種強穿透性的輻射線，命名為X光。
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X 光特性
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輻射劑量的測定
輻射單位：
◎能量單位（Energy）
◎活度單位（Activity）
◎曝露單位（Exposure）
◎吸收劑量單位（Absorbed Dose）
◎等價劑量單位（ Equivalent Dose）
◎有效劑量單位（ Effective Dose）
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◎能量單位：電子伏特（eV）

‧定義：在真空中，一個電子（e﹣）在1伏特

（volt，V）的電位差所獲得的動能為一

電子伏特（eV）。

1eV=1.602×10-19 C×1V=1.602×10-19 J

KeV，MeV
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◎活度單位：居里 Curie （Ci）

‧定義：1克的鐳226每秒的蛻變數目，其值為

每秒蛻變3.7 ×1010次。

‧SI單位：貝克（Bq ） →每秒蛻變的次數

（S-1），自發核變化1次為1Bq；

1Bq=1 S-1

1 Ci= 3.7 ×1010Bq
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◎曝露單位：侖琴Roentgen（R）

‧定義：1cm3的空氣裡釋放1靜電單位的電荷
所需的輻射 。

‧SI單位：（1 X 單位）庫侖/公斤 （C/Kg）
1侖琴=2.58 ×10-4 庫侖/公斤
1 C/Kg =3876R

X →曝露量
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◎吸收劑量：格雷Gray （Gy）= （J/Kg）

‧定義：指單位質量物質接受輻射之平均能量。

‧ SI單位：格雷（Gy） = 1（J/Kg）

‧舊單位：雷得（rad）

1 Gy=100 rad=1J/Kg
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◎等價劑量：專用單位→侖目（ｒｅｍ），
新國際單位→西弗（Ｓｖ）

用於以吸收劑量計算組織與器官等價劑量之修
正因數
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◎有效劑量：專用單位→侖目（ｒｅｍ），
新國際單位→西弗（Ｓｖ）

用於以各組織或器官等價劑量HT計算有效劑
量之修正因數
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輻射劑量單位摘要
輻 射 量 專用單

位
定 義 國際新

單位
兩 者 關 係 附 註

曝 露
（Exposu

re）

侖琴
(R)

Roent
gen

1靜電量／
cm3

of  air

庫 侖／
kg 1R=2.58*10-

4c/kg
x或γ在air中
輻射場強度

吸收劑量 雷 得
（rad）

100erg／g J／kg
戈雷

（Gy）

100 rad =1 
Gy

物質吸收的
輻射能

有效劑量 侖 目
（rem）

rad * Q J／kg
西弗

（Sv）

100 rem =1 
Sv

表示人體受
傷害的程度

放 射 度
（Activity）

居 里
（Ci） 3.7*1010d

／s
一克鐳每秒
的蛻變數

秒-1

巴克
（Bq）

1 Ci 
=3.7*1010Bq

（1Bq=1 
dps）

放射源強度
的單位

2016/10/1 16



醫用輻射防護相關法規
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我國輻防體系之演變
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我國的輻防法規
 游離輻射防護法與施行細則
 游離輻射防護安全標準
 放射性物質或可發生游離輻射設備操作人員

管理辦法
 放射性物質生產設施運轉人員管理辦法
 放射性物質與可發生游離輻射設備及輻射作

業管理辦法
 輻射醫療曝露品質保證組織與專業人員設置

及委託相關機構管理辦法
 輻射醫療曝露品質保證標準
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法源
 游離輻射防護法第31條
 放射性物質、可發生游離輻射設備或輻射作業，應依主管

機關之指定申請許可或登記備查。
 許可應向主管機關申請審查，經許可或發給許可證後，始

得進行輻射作業。
 登記備查應報請主管機關同意登記後，始得進行輻射作業。
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設備物質登記證、許可證



合理抑低
◎合理抑低(As Low As Reasonably Achievable) 
◎游離輻射防護安全標準第6條
 輻射作業應防止確定效應之發生及抑低機率效應之發

生率，且符合下列規定：
 一、利益須超過其代價。 (正當化) 
 二、考慮經濟及社會因素後，一切曝露應合理抑低。

(最適化) 
 三、個人劑量不得超過本標準之規定值。(限制化) 
 前項第三款個人劑量，指個人接受體外曝露及體內曝

露所造成劑量之總和，不包括由背景輻射曝露及醫療
曝露所產生之劑量。
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輻射工作人員劑量限度
◎輻射工作人員職業曝露之劑量限度規定：
每5年週期之有效劑量＜100毫西弗，且單1年內之
有效劑量＜50毫西弗

眼球水晶體之等價劑量於1年內＜150毫西弗

皮膚或四肢之等價劑量1年內＜500毫西弗

第一款5年週期，自民國92年1月1日起算
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16歲~18歲劑量限度
◎基於教學或工作訓練，其個人年劑量限度規定：
 年有效劑量＜6毫西弗

 眼球水晶體之等價劑量＜50毫西弗

 皮膚或四肢之等價劑量＜150毫西弗
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一般人劑量限度
◎安全標準第12條輻射作業造成一般人之年劑量限
度規定：

有效劑量＜ 1毫西弗

眼球水晶體之等價劑量＜ 15毫西弗

皮膚之等價劑量＜50毫西弗
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懷孕女性劑量限制
◎安全標準第11條對於女性輻射工作人員懷孕後其
妊娠期間之劑量限制：

應即檢討其工作條件，使其胚胎或胎兒接受與
一般人相同之輻射防護

女性輻射工作人員，其賸餘妊娠期間下腹部表
面之等價劑量＜2毫西弗，且攝入體內放射性
核種造成之約定有效劑量＜1毫西弗
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罰則
◎輻射工作人員有下列情形之一者，處新臺幣二萬元

以下罰鍰：
 一、違反第十四條第五項規定，拒不接受教育訓練。
 二、違反第十六條第七項規定，拒不接受檢查或特

別醫務監護。

☆重點：罰個人，不是罰雇主。
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罰則
第18條醫療機構對於協助病人接受輻射醫療者，其
有遭受曝露之虞時，應事前告知及施以適當之輻射
防護。

第42條有下列情形之一者，處新臺幣40萬元以上
200萬元以下罰鍰，並令其限期改善；屆期未改善
者，按次連續處罰，並得令其停止作業；必要時，
廢止其許可、許可證或登記：…(第7款)違反第18條
規定，未對協助者施以輻射防護。
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罰則
第45條有下列情形之一者，處新臺幣4萬元
以上20萬元以下罰鍰，並令其限期改善；屆
期未改善者，按次連續處罰，並得令其停止
作業：…(第1款)依第18條規定有告知義務，
未依規定告知。
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罰則(醫事放射師法)
第34條第1項未取得或經廢止醫事放射師或醫
事放射士證書而執行醫事放射業務者，處3年
以下有期徒刑，得併科新臺幣3萬元以上15萬
元以下罰金，其所使用藥械沒收之。

第41條第1項但在醫療機構於醫事放射師指導
下實習之醫事放射系、科、組學生或取得畢
業證書日起6個月內之畢業生，不在此限。
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罰則(醫事放射師法)
第40條第1項第1款醫事放射所有下列各款情
形之一者，處新臺幣2萬元以上10萬元以下罰
鍰；其情節重大者，並得廢止其開業執照：
容留未取得或經廢止醫事放射師或醫事放射
士證書人員擅自執行醫事放射業務。
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罰則(醫療法)
第12條第3項醫療機構之類別與各類醫療機
構應設置之服務設施、人員及診療科別設置
條件等之設置標準，由中央主管機關定之。
第102條有下列情形之一者，處新臺幣1萬元
以上5萬元以下罰鍰，並令限期改善；屆期
未改善者，按次連續處罰：…(第3款)違反中
央主管機關依第12條第3項規定所定之設置
標準。
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罰則(醫療法)
第23條本標準自中華民國102年1月1日施行
附表(五)牙醫醫院設置標準表
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馬偕紀念醫院
輻射防護實務分享
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馬偕醫院輻射防護管理組織
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輻射防護及品保會議
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曝露劑量之評估
輻射工作人員認定基準，指從事游離輻射作業

之人員，其所受曝露經評估有超過游離輻射防
護安全標準所定一般人劑量限度之虞：

應由經主管機關認可之從事輻射防護偵測業者
或專職輻射防護人員評估。

以放射性物質或可發生游離輻射設備之輻射安
全測試報告推估。
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年度輻射環境偵測
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年度輻射防護設備安全檢測
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輻防相關問題諮詢
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COVID-19輻射防護工作建議
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1. Infection control and prevention requirements for radiological staff

2. Requirements for disinfection of diagnostic equipment and examination room

3. Radiological protection requirements during diagnostic X-ray examination



2016/10/1 47

3.1. Basic requirements

1. Epidemic contact history and physical signs
2. Optimizing imaging parameters and 

minimizing the radiation doses
3. Radiation workers
4. Personal dosimeters
5. Workplace protection monitoring
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3.2. Radiological protection requirements for mobile DR equipment

1. Fever clinic
2. The length of the cable connecting the exposure switch > 3m
3. Exposure field 
4. 65–70 kV and tube current up to 10–15 mAs     obese
5. 55 kV, 1–2 mAs for children aged 3–5 years

3.3. Radiological protection requirements for fixed DR equipment

1. High voltage of above 100 kV and automatic exposure mode
2. For children patients, automatic exposure mode with lower 

voltage of about 80 kV



3.4. Radiological protection requirements for fixed CT equipment

1. Shielding thickness should be not less than 2.5 mm Pb equivalent
2. Hold breath
3. Using the automatic tube voltage
4. Repeated examinations, use low dose scanning technology

effective dose below 1 mSv

3.5. Vehicle-mounted and in-cabin CT equipment

1. National Standards Radiological Protection Requirements
2. Radiation protection shielding should be slightly higher than for fixed CT room
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ISRRT

Mobile Radiography: Radiation Protection Summary Flow Chart
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Optimization of the procedure ALARP / ALARA
ISRRT
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Harborview Medical Center 
in Seattle, WA. (2020)

1. The COVID-19 patient “will be at distances varying from 
2 meters to as far as 5.5 meters from the x-ray tube

2. 120 kVp @ 3.2 mAs ( 21 cm ) / Grid ratio of 6:1 to 12:1

3. Increasing kVp / reduction in mAs

4. The radiographer ＞ 2 meters (6 feet) from the patient

5. Radiation protection - time, distance and shielding
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(Harborview Medical Center, 2020)

Through glass technique

(Mossa-Basha et al, 2020)
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Through glass technique

Physical and Engineering Sciences in Medicine (2020) 43:765–779Australia
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110 Kv  / average 5.5 mAs 
SID ranging from 180 to 300 cm 
average patient dose was 0.02 millisieverts (mSv) per image 



(90 kV, 1.4 mAs, 2.8 m SID)

(110 kV, 5.6 mAs, 3 m SID)(110 kV, 5 mAs)

(110 kV, 5 mAs, 2.8 m SID)
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