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  فرم درخواست صدور مجوز احداث مركز پرتو درماني   ه-1فرم 
  : مشخصات متقاضي دريافت مجوز-1

  : نام و نام خانوادگي دارنده موافقت اصولي      : نام مركز دارنده موافقت اصولي
   :  فاكس                      :تلفن                             :                           آدرس 

  بيني  شده است؟ محل احداث براي كداميك از موارد زير پيش-2
     x دستگاه اشعه  –     ج      MV 10 شتابدهنده خطي كمتر از -    ب      60- كبالت-الف 

   سيمولاتور          –      و      MV 10 شتابدهنده خطي بيشتر از -     ه     براكي تراپي  –د 
  ساير چشمه هاي براكي تراپي  -ز

   مدارك مورد نياز جهت صدورمجوز احداث-3
  .    هاي مرتبط با مقررات قانون حفاظت در برابر اشعهدرخواست كتبي متقاضي و پذيرش مسئوليت) الف
ي مركز كه به نام شخص قانوني از طرف وزارت بهداشت و درمان و آموزش پزشكي صادر شده موافقت اصول)   ب

 .باشد

  :نقشه هاي ساختماني شامل)   ج
كروكي محل احداث مركز پرتودرماني با ذكر نام خيابان، كوچه وكاربري نواحي اطراف آن و جهات .  1.ج

 جغرافيائي

و نواحي اطـراف آن كـه لازم اسـت نكـات زيـر روي نقـشه                 بخش درمان   (نقشه دقيق داخل ساختمان     .  2.ج
 )مشخص شده باشد

  كاربري هريك از فضاهاي داخلي ساختمان و ابعاد آنها 
 محل نصب دستگاههاي پرتودرماني و سيمولاتور با ذكر نوع دستگاه 

 محل استقرار سيستم كنترل هر يك از دستگاههاي پرتودرماني و سيمولاتور 

 مردم به بخش پرتو درمانيمسير تردد كاركنان و  

 زيرين و اتاقهاي مجاور اتاقهاي پرتو درماني و سيمولاتور در صورت وجود     ،كاربري طبقات فوقاني 
  ).در صورت وجود ( مشخصات جنس و ضخامت اتاق سيمولاتور .   3.ج

  :محاسبات حفاظ هر يك از اتاقهاي درمان شامل)    د
   و ابعاد اتاقهاي درمانmazeجنس و ضخامت كليه ديوارها ، سقف،  

  )در صورت وجود (محل نصب درها وپنجره هاي سربي  
 وسايل ايمني و غيره مسير كانالهاي تهويه، لوله هاي آب و فاضلاب،  كابلهاي برق، دزيمتري،  

  .براي هر يك از اتاقهاي درماني بر اساس نقشه) 1ضميمه (تكميل فرم محاسبات حفاظ )  ه
 باشد، 2سازي، كه داراي مشخصات مندرج در ضميمه خصص آشنا به امور حفاظلازم است يك نفر مت

 همراه با جزئيات محاسبات انجام داده و به همراه كليه مدارك 1محاسبات فوق را براساس فرم ضميمه 
  مورد نياز، به اين امور ارسال نمايد
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  فرم درخواست صدور مجوز احداث مركز پرتو درماني   ه-1فرم 
  1ضميمه 

F2 

  
                                         F1                           F3                                                  

 
F4  

  :توضيح جدول
P :تابندديواري است كه پرتوهاي اوليه به آن مي                  .            A  :سطح پراكنده ساز  

:Sتابند ديواري است كه پرتوهاي پراكنده به آن مي           .               αx :ضريب پراكندگي پرتو  
d:و تا پشت ديوار مربوطه                  حداقل فاصله بين منبع پرت         :Bضريب تضعيف پرتو  

 dsec :                                          فاصله بين منبع پرتو تا پراكنندهHc :دز محدود شده هفتگي  
:U  كسري از زمان كار دستگاه كه پرتوهاي اوليه در سمت ديوار مربوطه قرار دارد   
:W در هفته  دز خروجي دستگاه بر حسب گري در فاصله يك متري حداكثر  
:Tكسري از زمان كار دستگاه كه افراد در پشت ديوار مربوطه قرار دارند   

 20 ميكرو سـيورت در هفتـه و بـراي نـواحي تحـت نظـارت برابـر                 100  براي نواحي كنترل شده برابر        Hc: توجه
  .ميكروسيورت در هفته مي باشد

گردد بايستي محاسبات مربوط به حفـاظ نـوترون نيـز            نصب مي  MV 10اي با انرژي بيش از      چنانچه شتابدهنده 
  .پيوست گردد

  .باشددر صورت رعايت شرايط زير ضخامت حفاظ ها قابل قبول مي: توجه
  ديوار مقابل پرتوهاي اوليه
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  :تاريخ:                                                               نام و امضاء

 نام ديوار S  ياPنوع حفاظ W B Aαx T U  dsec d  ضخامت حفاظ

         F1 

         F2 

         F3 

         F4 

 كف         

 سقف         
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   احداث مركز پرتو درمانيفرم درخواست صدور مجوز   ه-1فرم 
  

  سازي در مراكز پرتو پزشكي شرايط محاسب و ناظر حفاظ-2ضميمه 
 

     قبل از احداث مركز پرتودرماني، بايستي مجوز احداث از واحد قانوني دريافت گردد و يك نفر به عنوان 
 .سازي معرفي گرددمحاسب و ناظرحفاظ

  :شرايط محاسب و ناظر حفاظ سازي
هاي فيزيك پزشكي يا پرتو پزشكي قل مدرك تحصيلي كارشناسي ارشد در يكي از رشتهداراي حدا 

 .باشد

هاي مرتبط با واردات يا نصب  سال سابقه كار در مراكز پرتودرماني يا شركت2داراي حداقل  
  .دستگاههاي پرتودرماني باشد

 مرتبط با پرتو نظير هاي ساير افراد با حداقل مدرك تحصيلي كارشناسي در يكي از رشته:تبصره
اي با ارائه سابقه كار در يكي از مراكز كار با پرتو، پس از بررسي و راديولوژي، راديوتراپي، فيزيك هسته

بديهي است تائيد صلاحيت اين افراد بنا به . توانند معرفي گردندواحد قانوني نيز مي تاييد توسط
  .پذيردتشخيص واحد قانوني انجام مي

  :ازمدارك مورد ني
  .مدارك تحصيلي و تخصصي و سوابق كاري متخصص معرفي شده 
  .المللي كه براساس آنها طراحي حفاظ انجام گرفته استاعلام مراجع و منابع بين 
  . كه توسط محاسب امضاء و تائيد گرديده باشد1تكميل فرم ضميمه  

حفاظ نوترون در  محاسبات MeV 10دهنده هاي با انرژي بيش از سازي شتاب براي حفاظ:تبصره
  .صفحه جداگانه پيوست شود

ها در خصوص نظارت بر عمليات سازي مبني بر قبول كليه مسئوليتتعهدنامه محاسب و ناظر حفاظ 
 ساختماني در طول زمان احداث و تطابق حفاظ سازي با اصول حفاظت در برابر اشعه

  
  
  
  


