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PROMIENIOWANIE JONIZUJÑCE W MEDYCYNIE
Pami´taj:
Badanie radiologiczne mo˝e zleciç tylko lekarz! Badanie lub leczenie z za-
stosowaniem promieniowania jonizujàcego wykonuje si´ na podstawie pi-
semnego skierowania lekarskiego. 

Bez skierowania mo˝e byç wykonane badanie: n przesiewowe n densytometrii kost-
nej n punktowe zdj´cie z´ba n w sytuacji bezpoÊredniego zagro˝enia ˝ycia pacjenta.
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Co to jest 
promieniowanie jonizujàce?
Promieniowaniem nazywamy ka˝dà form´ energii wysyłanà w postaci fal 
(np. promieniowanie radiowe, mikrofalowe, ultrafioletowe, gamma, rentge-
nowskie) lub strumienia czàstek (promieniowanie alfa, beta, neutronowe). 
Najcz´Êciej poj´cie to kojarzone jest ze Êwiatłem, ciepłem oraz substancja-
mi promieniotwórczymi. Promieniowanie jonizujàce jest to ten rodzaj pro-
mieniowania, który nie działa bezpoÊrednio na nasze zmysły, a przenikajàc 
przez materi´ powoduje powstawanie w niej ładunków elektrycznych  
czyli jonizacj´.

Promieniowaniem jonizujàcym jest np.: 
n promieniowanie alfa: strumieƒ jàder helu,
n promieniowanie beta: strumieƒ elektronów lub pozytonów,
n promieniowanie gamma: fala elektromagnetyczna.

Wymienione rodzaje promieniowania w ró˝ny sposób przenikajà przez ma-
teri´:

Promieniowanie jonizujàce wyst´puje powszechnie w przyrodzie jako promie- 
niowanie kosmiczne, promieniowanie emitowane przez naturalne radionukli-
dy znajdujàce si´ w skorupie ziemskiej i atmosferze. Poza tym istniejà sztucz-
ne sposoby wytwarzania promieniowania, np. w aparatach rentgenowskich, 
akceleratorach oraz reaktorach jàdrowych. 

Promieniowanie jonizujàce jest stosowane w ró˝nych dziedzinach ludzkiej 
działalnoÊci np. w energetyce, hutnictwie, przemyÊle elektronicznym, chemicz-
nym, wydobywczym. Urzàdzenia i êródła promieniowania jonizujàcego sà te˝ 
powszechnie stosowane we współczesnej medycynie,  zarówno w diagnostyce 
jak i w leczeniu.

Promieniowanie jonizujàce mo˝e uszkadzaç ˝ywe komórki, powodujàc nega-
tywne skutki dla zdrowia. Stosunkowo wczeÊnie odkryto, ˝e du˝a dawka pro-
mieniowania jonizujàcego mo˝e powodowaç tak ci´˝kie schorzenia jak choroba 
popromienna. Małe dawki promieniowania nie powodujà wystàpienia takich 
objawów chorobowych, ale mogà zwi´kszyç ryzyko zachorowania na chorob´ 
nowotworowà. Ryzyko to jest jednak bardzo małe. Wi´kszego ryzyka mo˝na 
spodziewaç si´ wdychajàc dym tytoniowy albo pył azbestowy oraz eksponujàc si´  
na promieniowanie ultrafioletowe.

Miarà wielkoÊci nara˝enia człowieka na działanie promieniowania jonizujàcego 
jest dawka równowa˝na lub dawka skuteczna. Jednostkà dawki równowa˝nej 
i skutecznej jest siwert (Sv). Siwert - to jednostka stosunkowo du˝a, dlatego 
u˝ywane sà pochodne jednostki: milisiwerty (1 mSv = 0,001 Sv) i mikrosiwerty 
(1 μSv = 0,000001 Sv). Uznaje si´, ˝e dawka jest mała, je˝eli nie przekracza 
wartoÊci około 100 mSv. Du˝e dawki to dawki rz´du kilku i wi´cej Sv.

W 2008 r. jedna czwarta Êredniej rocznej dawki skutecznej od wszystkich zródeł 
promieniowania dla statystycznego Polaka to dawka od zastosowaƒ medycz-
nych (wkład tej dawki systematycznie roÊnie w stosunku do Êredniej rocznej 
dawki skutecznej).
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Rys. 1.    Efekt jonizacji.
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Rys. 2.   WłasnoÊci promieniowania jonizujàcego.

PIERWSZA Z SERII

Wszystko to przez Roentgena
Przypadkowe odkrycie dokonane w roku 1895 przez Wilhelma  
Konrada Roentgena zmieniło histori´ naszej cywilizacji. Odkryte przez nie-
go promieniowanie X (nazywane równie˝ promieniowaniem rentgenowskim) 
stanowi podstaw´ wielu dziedzin nowoczesnej medycyny. Dzi´ki niemu czło-
wiek mógł po raz pierwszy zobaczyç wn´trze ciała bez koniecznoÊci wykona-
nia zabiegu chirurgicznego.

ŁatwoÊç wytworzenia, zdolnoÊç przenikania przez ciało człowieka i zaczer-
niania błon fotograficznych spowodowały, ˝e promieniowanie rentgenowskie 
od poczàtku stało si´ wa˝nym narz´dziem w diagnostyce medycznej. Z cza-
sem zacz´to wykorzystywaç inne êródła i rodzaje promieniowania. Równie˝ 
odkrycia naszej rodaczki Marii Skłodowskiej-Curie odegrały wa˝nà rol´  
w poznaniu promieniotwórczych własnoÊci materii (odkrycie radu i polonu).

Diagnostyka medyczna
Diagnostyka medyczna z zastosowaniem promieniowania jonizujàcego jest 
nieinwazyjnà metodà obrazowania wewn´trznych narzàdów człowieka. Obraz 
otrzymywany jest na błonach rentgenowskich lub w postaci cyfrowej prezen-
towany na monitorze komputera. Dzi´ki tej metodzie mo˝na diagnozowaç np. 
złamania koÊci, zmiany nowotworowe, stany zapalne. 
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Rys. 3.   Udział ró˝nych êródeł promieniowania jonizujàcego w Êredniej rocznej daw-
ce skutecznej (3,4 mSv) otrzymanej przez statystycznego mieszkaƒca Polski (PAA, 2008).

Rys. 5.   Mammograficzny aparat rentgenowski.

Rentgenodiagnostyka
Polega na rejestrowaniu promieniowania wytworzonego przez lamp´ rentge-
nowskà, osłabionego wskutek cz´Êciowego pochłaniania przez tkanki pacjen-
ta. Aparatami rentgenowskimi wykonuje si´ zdj´cia m.in. klatki piersiowej, 
czaszki, kr´gosłupa, miednicy, koÊci koƒczyn dolnych i górnych, z´bów, piersi.
 
W cz´Êci badaƒ rentgenodiagnostycznych stosuje si´ silnie pochłaniajàce 
substancje kontrastowe podawane przed lub podczas badania w celu lep-
szego uwidocznienia tych struktur ciała, które przy typowych badaniach  
byłyby niewidoczne. 

Rys. 4.   Wilhelm Konrad Roentgen i Maria Skłodowska-Curie. Po prawej – pierwsze zdj´-
cie rentgenowskie dłoni ˝ony Roentgena.

Otrzymywane w klasycznej rentgenodiagnostyce zdj´cia choç pokazujà 
wewn´trzne struktury ciała, to nie pozwalajà na precyzyjnà ich lokalizacj´. 
Dopiero wynalezienie tomografu komputerowego umo˝liwiło otrzymywanie 
trójwymiarowych obrazów.

Tomografia komputerowa (CT, TK)
Jest technikà rentgenodiagnostycznà umo˝liwiajàcà obrazowanie poprzecz-
nych warstw ciała pacjenta. Warstwy takie otrzymuje si´ dzi´ki zastosowaniu 
lampy rentgenowskiej, która wiruje wokół pacjenta oraz specjalnego progra-
mu komputerowego.

 

 

Medycyna nuklearna

Wykorzystuje rejestracj´ promieniowania 
emitowanego przez zgromadzony w tkance 
radiofarmaceutyk, celowo podany pacjentowi 
(do˝ylnie lub doustnie). Radiofarmaceutyk 
jest substancjà, która w swoim składzie posia-
da izotopy pierwiastków promieniotwórczych 
(radionuklidy). Rozmieszczenie radionuklidu 
umo˝liwia okreÊlenie lokalizacji, wielkoÊci 
oraz liczby obszarów chorobowych. Obrazy roz-
mieszczenia radiofarmaceutyków w tkankach 
nazywamy scyntygramami.

Dokładniejsze, anatomiczne umiejscowienie 
zmiany chorobowej mo˝liwe jest dzi´ki zasto-
sowaniu komputerowej tomografii emisyjnej.

Komputerowa tomografia emisyjna (SPECT/PET)
Jest nowoczesnà technikà obrazowania, która wykorzystuje jednoczeÊnie to-
mografi´ komputerowà i medycyn´ nuklearnà. Pozwala na trójwymiarowe, dy-
namiczne obrazowanie tkanek, narzàdów lub całego ciała, z u˝yciem małych 
iloÊci radiofarmaceutyków.

Radiologia zabiegowa
Radiologia zabiegowa to małoinwazyjna metoda przeprowadzania zabiegów 
wspomaganych obrazowaniem technikà rentgenowskà. Metoda ta zast´puje 
niebezpieczne zabiegi chirurgiczne. W odró˝nieniu od typowych zabiegów chi-
rurgicznych, procedury radiologii zabiegowej wykonuje si´ przez małe (punk-
towe) naci´cie skóry, cz´sto tylko w znieczuleniu miejscowym. Metodà tà 
wykonuje si´ np. precyzyjne zabiegi neurochirurgiczne i kardiologiczne, jak:  
embolizacj´ (zamierzone zamkni´cie Êwiatła naczynia krwionoÊnego), angio-
plastyk´ (poszerzanie naczyƒ krwionoÊnych), biopsj´. Pod kontrolà aparatu 
rentgenowskiego przeprowadza si´ te˝ zabiegi np. usuwania kamieni ˝ółcio-
wych, rozszerzania moczowodów.

Rys. 6.   Sposób powstania obrazu w rentgenodiagnostyce.

Rys. 8.   Scyntygram koÊci.

Rys. 7.   Po lewej – poprzeczne przekroje głowy uzyskane za pomocà tomografu 
komputerowego, po prawej – zrekonstruowany trójwymiarowy obraz barku wykonany   
przez tomograf komputerowy.

Radioterapia
Jest głównym sposobem leczenia nowotworów i polega na niszczeniu tkanki 
nowotworowej za pomocà promieniowania jonizujàcego. Leczenie prowadzi 
si´ tak, aby ograniczyç uszkodzenia sàsiednich tkanek lub narzàdów. Nawet 
przy dobrej praktyce i sprawnej aparaturze zdarzajà si´ powikłania, które 
mo˝na wyleczyç. Komórki rakowe mogà byç napromieniane z zewnàtrz (tele-
radioterapia) lub za pomocà małych êródeł umieszczonych w ciele pacjenta  
w bezpoÊrednim sàsiedztwie nowotworu (brachyterapia).

Radioterapia jest planowana indywidualnie dla ka˝dego pacjenta. Szczegóło-
wo ustala si´ wartoÊci dawek napromieniania oraz precyzyjnie projektuje si´ 
ustawienie êródeł promieniowania w stosunku do pacjenta, a tak˝e przygoto-
wuje si´ dodatkowe osłony na narzàdy szczególnie wra˝liwe na promieniowa-
nie, jak tarczyca czy gonady. 

Ochrona radiologiczna pacjenta
Celem ochrony radiologicznej w medycynie jest umo˝liwienie racjonalnego 
korzystania z dobrodziejstw wynikajàcych ze stosowania promieniowania 
jonizujàcego. Poniewa˝ nie jest ono lekiem samo w sobie i nieumiej´tnie za-
stosowane mo˝e byç szkodliwe dla zdrowia, ustalone zostały zasady bezpiecz-
nego wykorzystania promieniowania we współczesnej medycynie. n Badanie 
diagnostyczne z wykorzystaniem promieniowania jonizujàcego wykonuje si´ 
w wi´kszoÊci przypadków na podstawie pisemnego skierowania lekarskie-
go wystawionego po upewnieniu si´, ˝e inne alternatywne, nieinwazyjne  
i nienara˝ajàce na działanie promieniowania jonizujàcego metody, a tak˝e 
wczeÊniej wykonane badania z zastosowaniem promieniowania nie mogà 
dostarczyç równowa˝nych informacji. n Wykonuje si´ tylko takie procedury 
medyczne, które sà prawnie dopuszczone do stosowania. n Dawki otrzymy-
wane przez pacjentów utrzymywane sà na bezpiecznych poziomach.n Oso-
by wykonujàce procedury radiologiczne posiadajà specjalistycznà wiedz´ 
i szczególne uprawnienia w zakresie ochrony radiologicznej pacjenta. 
n Stosowana medyczna aparatura radiologiczna spełnia ustalone przepisa-
mi wymagania i podlega systematycznej kontroli. n Podczas badaƒ pacjent 
chroniony jest przed niepotrzebnym napromienieniem za pomocà osłon. 
n Wykonywanie badaƒ z zastosowaniem promieniowania jonizujàcego 
u kobiet w cià˝y, matek karmiàcych piersià i dzieci jest dozwolone, ale wy-
maga szczególnie ostro˝nego podejÊcia. n Pacjent ma prawo do informacji 
o wielkoÊci nara˝enia i ryzyku zwiàzanym z wykonywanym badaniem.

Powy˝sze działania, w połàczeniu z post´pem technologicznym sprawiły,  
˝e nara˝enie pacjenta na promieniowanie jonizujàce pochodzàce od 
zastosowaƒ medycznych jest porównywalne z nara˝eniem na promieniowanie  
od êródeł naturalnych.

Rys. 10.   Maska do uło˝enia głowy stosowana podczas teleradioterapii formowana 
indywidualnie dla ka˝dego pacjenta.
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Rys. 11.   Przeci´tne nara˝enie pacjenta na promieniowanie w rutynowych badaniach 
medycznych.

Rys. 9.   Umiejscowienie êródeł promieniowania, po lewej – w brachyterapii, po pra-
wej – w teleradioterapii.


