DOSIMETRIE

Neue MessgroBen im Strahlenschutz:
Aktueller IGRU-Vorschlag

Das Komitee RC 26 der ICRU schldgt neue Strahlenschutz-Messgrafen fir
externe Strohlung vor. Diese basieren auf derselben Grundlage wie die
Schutzgrifien und gelten fir einen erweiterten Bereich von Teilchen und
Energien. Der Vorschlag ist darouf ausgelegt, die konzeptionellen und tech-
nischen Mingel der derzeit verwendeten MessgrofBen zu berwinden. Digser
Artikel beschreibt die vorgeschlagenen MessgroBen und hebt sowohl die
Vor- als auch Nachteil in Bezug auf die gegenwartigen Messgrifien hervor.

Das aktuelle System der Dosis-
grofen im Strahlenschutz

Das System der Dosisgrofien im Strah-
lenschutz bestcht seit viclen Jahrzehn-
ten einerseits aus dem

die Organe des Korpers gemittelt wird.
Deshalb steht ihnen das System der
Messgrofien gegentiber, z. B. der Um-
gebungs-Aquivalentdosis, zur Abschiit-

zung der entsprechenden

Bereich der nicht mess- [N Schutzgrofen [1]. Diese
baren Schptzgroﬁeg, z.B. Nicht messhare sind in menschenflh'nh-
der effektiven Dosis, zur . chen Phantomen definiert,
Abschitzung von (kollek- Schulzgroﬁen welche auch zur Berech-
tiven) Risiken. Dic wesent- [N nung verwendet werden

liche Voraussetzung dafir,
messbar zu sein, wird von den Schutz-
groflen nicht erfiillt, da die Dosis iiber

[2, 3], wihrend Messgro-
Ben entweder in einem recht einfachen,
gedachten Phantom, der sogenannten

ICRU-Kugel, oder in der Person, wel-
che ein Dosimeter trigt, definiert sind
[4]. Allgemein sind die Messgrofien
tiber die Relation H = Q(L) - D de-
finiert, mit der Mess-Aquivalentdosis
H, dem Qualititsfaktor Q(L), zur Be-
riicksichtigung der unterschiedlichen
biologischen Schidigungswirkung ver-
schiedener Strahlungsarten, und der
Energiedosis D. Zur Berechnung dienen
ebenso recht einfache (gedachte) Phan-
tome [5]. Das Gesamtsystem ist zusam-
menfassend in Abbildung 1 dargestellt.
Die aktuellen Messgrofien weisen
folgende Nachteile auf:
® Die einfachen Phantome weisen
keine Ahnlichkeit mit dem Men-
schen bzw. dem menschenihnli-
chen Phantom auf, welches zur De-
finition der effektiven Dosis dient.
® Dic Bestimmung der Orts- und Per-
sonendosis erfolgt je Messgrofie in
einem einzigen Punkt in einer Tiefe
d in sehr einfachen Phantomen. Das
entspricht nicht der geometrischen
Komplexitit des menschlichen Kor-
pers mit seinen zahlreichen Orga-
nen, tiber die die Dosis jeweils (ge-
wichtet) gemittelt wird.
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Abb. 1: Aktuelles System der Dosisgrofen im Strahlenschutz
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® Sowohl der Qualititsfaktor Q(L),
verwendet fir die Messgroflen, als
auch der Strahlungswichtungsfaktor

wy, verwendet fiir die

Schutzgrofien, welcher

ebenso die unterschied-

liche Wirksamkeit ver-
schiedener Strahlungs-
arten bertcksichtigt, ba-
sieren auf unterschied-
lichen Modellen und

sind nicht direkt vergleichbar. Das

Gleiche gilt fiir den Gewebewich-

tungsfaktor wy, auch verwendet fiir

die Schutzgrofien, welcher die unter-
schiedliche Empfindlichkeit der ver-
schiedenen Organe berticksichtigt.

® Die Schidigung der Augenlinse und
der Haut ist eher von der Energiedo-
sis als von der Aquivalentdosis ab-
hingig.

® Fir einige Strahlungsarten und Teil-
chenenergien sind die Messgrofien
nicht konservativ beztiglich der ent-
sprechenden Schutzgrofien:

- Im Hochenergiebereich, oberhalb
von etwa 10 MeV, far Photonen-
und Neutronen-Strahlung, sind
die MessgrofSen fir die Ganzkor-
perdosis zu klein im Vergleich
zur effektiven Dosis, d. h. nicht
konservativ'.

- Im nuklearmedizinisch relevan-
ten Energiebereich fiir Beta-Strah-
lung, unterhalb von ca. 3,5 MeV,
sind die Messgrofien fir die Au-
genlinse nicht konservativ, ins-
besondere fiir von der Scite ein-
fallende Beta-Strahlung.

- Im Rontgenenergiebereich fur
Photonen-Strahlung, unterhalb
von etwa 50 keV, sind die Mess-
groflen fir die Ganzkorperdosis
bis zu dem Faktor 5 tberkonser-
vativ.

1) Fiir Photonen-Strahlung sind in ICRU 57 [7]
alle Konversionskoeffizienten in Kermanihe-
rung berechnet worden. Fiir spitere Daten aus
der Literatur gilt das hingegen nicht, daher
sind die so bestimmten Messgrofien hier nicht
konservativ. Details folgen im letzten Absatz
des folgenden Abschnitts (Vorschlag der ICRU
fiir neue Messgrofien).

P

Vorschlag der ICRU fiir neue
Messgrofien

Um die Nachteile der aktuellen Mess-
grofien zu beseitigen, hat die ICRU ei-
nen Ausschuss (Report Committee RC
26) eingesetzt, um einen Vorschlag fiir
die Neudefinition der Messgrofien zu
erarbeiten [6]. Der Ausschuss unter-
suchte unter anderem die Verwendung
unterschiedlicher Tiefen in den spezi-
fischen Phantomen und Tiefenkombi-
nationen, stellte jedoch auch fest, dass
einige der Nachteile mit der Verwen-
dung der Phantome zur Berechnung
der Messgrofen zusammenhéngen.
Daher wurde ein alternatives Konzept
entwickelt. Dieses Konzept verwendet
dieselben Phantome und Berechnungs-
methoden wie das aktuelle Konzept
der Schutzgrofien [7], siche Abbildung
2. Damit sind die wichtigsten, oben ge-
nannten Nachteile der aktuellen Mess-
groflen beseitigt.

Die Grunddefinition der Messgrofien
lautet H = @ - h bzw. D = @ . d
far die Ganzkorper- bzw.
Teilkorperdosisgrofien,
komplett anders als die
aktuelle Grunddefinition
der Mess-Aquivalentdosis
H=Q(L)- D. Daher wird
auch der Begriff ,equiva-
lent” in den Groflenna-
men entfallen.

Da die Fluenz @ eine Punktgrofie ist,
erfilllen auch die so definierten Mess-
groffen die Anforderung, Punktgrofle
zu sein - genauso wie die aktuellen
Messgroflen. Die Konversionskoeffizi-
enten h bzw. d setzen dabei die Dosis-
grolen H bzw. D in Relation zur Flu-
enz @, siche Abbildung 2.
Details sind im Anhang ab
S. 14 zu finden.

Ein grofSer Vorteil dieses
Vorschlags ist, dass die
Abldufe zur Darstellung,
Weitergabe und Anwen-
dung im Vergleich zu den
aktuellen Messgrofien unverindert er-
halten bleiben, siche Abbildung 3. Das
Gleiche gilt fiir die zur Kalibrierung
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I
~Equivalent”
in Grofen-

namen entfiillt
]

Konversions-
koeffizienten
tndern sich
I

von Personendosimetern verwendeten
Phantome, lediglich die Konversions-
koeffizienten dndern sich.
Dariiber hinaus wird die obere Energie-
grenze fir H* und H, deutlich erhoht:
® fiir Photonen, Elektronen, Positro-
nen, Neutronen, Alpha-Teilchen,
positive und negative Myonen so-
wie positive und negative Pionen
auf 10 GeV;
® fiir cinige Teilchenarten auf bis zu
100 oder 200 GeV.
® Fiir die anderen Grofen betrigt die
neue Obergrenze 50 MeV.
Die Konversionskoeffizienten fiir die
aktuellen Messgrofien fir Photonen
wurden in Kermaniherung berechnet,
d. h. unter Annahme von Sekundir-
elektronen-Gleichgewicht (SEG) ent-
sprechend angenommenem  vollstin-
dig abgeschlossenem Dosisaufbau im
Messpunkt (0,07, 3 bzw. 10 mm Ge-
webetiefe).
Bei den vorgeschlagenen Messgrofien
ist das nicht der Fall, da in ICRP 116
bewusst nicht die Kerma-
niherung verwendet wur-
de, da das SEG nicht in
allen realen Strahlungs-
feldern, insbesondere bei
hohen Photonen-Energien,
gegeben ist. Damit wird
es fur Kalibrierungen von
Photonen-Dosimetern  erforderlich
(gegebenenfalls auch bei Neutronen-
Dosimetern], im Prinzip jede Strah-
lungsfeldkomponente im Kalibrierfeld
separat zu bestimmen (energie- und
winkelaufgelost] und mit den ent-
sprechenden monoenergetischen Kon-
versionskoeffizienten zu multiplizie-
ren, um anschlieflend die
aufsummierte Gesamtka-
librierdosis zu berechnen.
Fir den Fall, dass Mess-
gerite lediglich in Feldern
verwendet werden, in de-
nen ein SEG angenom-
men werden kann, stehen
fur entsprechende Kalibrierungen die-
ser Messgerite unter definierten Be-
dingungen im Labor fiir Photonen bis
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Abb. 2: Von der ICRU vorgeschlagenes System der Dosisgrofen; dabei bleiben die Schutzgrofen unverindert.

50 MeV zusitzlich berechnete Konver-
sionskoeffizienten in Kermaniherung
zur Verfiigung,

Auswirkungen durch die
vorgeschlagenen Messgroflen
® Der Begriff Aquivalent (engl. equi-
valent) entfillt, da die Aquivalent-
dosis tiber H= Q(L) - D definiert ist,
die Grofle Q(L) jedoch nicht mehr
in den Definitionen enthalten ist.
Die Messgrofen zur Abschitzung
der Schutzgroflen Augenlinsen-
bzw. lokale Haut-Aquivalentdosis
sind Energiedosen, da bei diesen Or-
ganen nach gegenwirtigem Kennt-
nisstand statt einer Krebsinduktion
eher deterministische Schidigungen
zu erwarten sind.
Fur die Referenzstrahlungsfelder fiir
Neutronen- und Photonen-Strah-
lung miissen neue Konversionskoef-
fizienten von Fluenz bzw. Luftker-
ma zur Dosis bestimmt werden.
® Fiir die Referenzstrahlungsfelder fiir
Beta-Strahlung sind neue Phantom-
korrektionsfaktoren fiir die Energie-
dosis im Quaderphantom zu berech-
nen.

Kalibrierung Messung
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art Grile | dosimotrie | dosimetrie | dosimetrio | doskmatrie
Heutronen | Fluenz, &
=)0
Lusft-
TR kerma, K, | frod in Lufr | nuum frad i Luft
- — — Wasser-Zyinder,
.Emmh— Wasser-Siul,
Bata dasis in PMMA-Siab —
D,

Abb. 3: Darstellung, Weitergabe und Messung sowohl bei den aktuellen als auch bei den

vorgeschlagenen Messgriflen

® Photonen-Dosimeter fir H*(10) und
H,{10) werden im Energiebereich
unterhalb 50 keV ein Uberanspre-
chen bis zum Faktor 5 aufweisen.
Zur Kompensation werden bli-
cherweise Designinderungen erfor-
derlich scin.

® Neutronen-Dosimeter fir H*(10)
und H,(10) werden je nach Energie-
bereich bis zum Faktor 2 tber- bzw.
unteransprechen. Auch hier werden
zur Kompensation teilweise Design-
inderungen erforderlich sein, ob-
wohl auch Neukalibrierungen hin-
reichend sein konnen.
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Anhang

Definitionen der vorgeschlagenen
Messgroflen

Im Folgenden sind die Definitionen
wiedergegeben, entnommen aus dem
von August bis November 2017 zur 6f-
fentlichen Konsultation online gestell-
ten Berichtsentwurf der ICRU (ctwas
gekiirzt).

Die deutschen Ubersetzungen der Na-
men der Messgrofien sind von den Au-
toren erstellte Ubersetzungen. Sie sind
bisher durch kein Gremium verab-
schiedet oder befarwortet worden, je-
doch angelehnt an die in DIN 6814-3
[10] enthaltenen Begriffe fiir die aktu-
ellen Messgrofien.

Ambient Dose:

Umgebungsdosis, H*

The ambient dose, H*, at a point in
a radiation field, is the product of
the particle fluence at that point,
@, and the conversion coefficient,
h*;. relating particle fluence to the
maximum value of effective dose,
Epoe

For a given particle type i with kinetic
energy E,, the conversion coefficient

h *Emax, i (Ep‘ = Emax, i {Ep)/¢1 (Ep/)

is calculated for exposure of the whole-
body ICRP/ICRU adult reference phan-
toms (ICRP, 2009) for broad parallel
beams of the radiation field incident in
irradiation geometries AP, PA, LLAT,
RLAT, ROT, ISO, SS-ISO, and IS-ISO
fields for photons and neutrons; AP,
PA, 1O, SS-ISO, and IS-ISO fields for
electrons, positrons, muons and pions;
and AP, PA, and ISO for He ions [3].

For a distribution of particles of type 1:

H*z‘ = -[ h*Emax,i(Ep) [d@1(Ep)/dEp] dEp

where d&, (E)/dE, is the fluence of
particles with kinetic energies in the
interval dE, around E,. The sum over
all contributing particle types is:

H* =¥ H,

P

The unit of ambient dose is ] kg'. The
special name for the unit of ambient
dose is Sievert (Sv).

Directional Absorbed Dose in
the Lens of the Eye: Richtungs-
Augenlinsen-Energiedosis, D',
The directional absorbed dose in the
lens of the eye, D', (), at a point in
a radiation field with a specified direc-
tion of incidence, @, is the product of
the particle fluence at that point, @ (@),
and the conversion coefficient, d',,. (%),
relating particle fluence to the value of
absorbed dose in the lens of the eye.
For a given particle type i with kinetic
energy E,, the conversion coefficient

dllens,i{Epr Q) = D,lens,z(Ep/ Q)/(p1 {Epr -Q)

is calculated for exposure of the whole-
body of the stylized eye model [8] for
broad parallel beams of the radiation
field incident in the direction Q. For a
given Q, the maximum value of absor-
bed dose in the lens of the right or left
eye is taken.

For a distribution of particles of type i:

D,lens, i ("Q) =
Jd,lens,i{Epr -Q) [déz(Ep/ Q)/dEp] dEp

where d, (E,, Q)/dE, is the fluence of
particles with direction of incidence
Q and with kinetic energies in the in-
terval dE, around E,. The sum over all
contributing particle types 1 with di-
rection of incidence Q is:

D,lens (-Q) = ZD ,lens, i (‘Q)

The unit of directional absorbed dose
in the lens of the eye is ] kg'. The spe-
cial name for the unit of directional
absorbed dose in the lens of the eye is
Gray (Gy).

Directional Absorbed Dose

in Local Skin: Richtungs-Ober-
flichen-Energiedosis, D'|, e Haut
The directional absorbed dose in local
skin, D'} sin (9], at a point in a radia-
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tion field with a specified direction of
incidence, @, is the product of the par-
ticle fluence at that point, @, and the
conversion coefficient, d'| ., g [2), TE-
lating particle fluence to the value of
absorbed dose in local skin.

For a given particle type 1 with kinetic
energy E,, the conversion coefficient

d/local skm,i(Epl ‘Q) =
D,lucal skin, 1 (Ep/ Q)/Q) {Epr Q)

is calculated for exposure to broad
parallel beams of the radiation field in-
cident in the direction Q. The conver-
sion coefficient is calculated for expo-
sure of a specified phantom, an ICRU
4-element tissue 300 mm x 300 mm x
150 mm slab (p = 1.0 g cm™?), in which
the dose is averaged over the volume
of a right circular cylinder between
the depths of 50 pm and 100 pm and
a cross sectional area of 1 cm?® below
the center of the front surface. Inside
the phantom there is an outer layer of
2 mm skin of density 1.0 g cm™ [2] of
elemental composition given in ICRP
Publication 89 [9].

For a distribution of particles of type i:

D’local skin, i (‘Q} =
jd(local skm,i(Ep/ ‘Q) [d(p1 {Ep/ Q))/dEp] dEp

where d&, (E,, Q))/dE, is the fluence of
particles with direction of incidence
Q and with kinetic energies in the in-
terval dE; around E,. The sum over all
contributing particle types with direc-
tion of incidence Q is:

D,lucal skin (Q) = ZD,lucal skin, 1 ('Q)

The unit of directional absorbed dose
in local skin is J kg!. The special name
for the unit of directional absorbed
dose in local skin is Gray (Gy).

Personal Dose: Personendosis, H,
The personal dose, H,, at a point on
the body is the product of the particle
fluence incident at that point, @, and
the conversion coefficient, h,, relating



particle fluence to the value of effecti-
ve dose, E.

For a given particle type i with kinetic
energy E, and direction of incidence?
Q, the conversion coefficient

hp,i(Ew Q=E (Ep/ Q)/‘pz‘(Epr Q)

is calculated for broad parallel beams
incident on the whole-body ICRP/
ICRU adult reference phantoms [2].
For a given Q, the maximum value of
effective dose is taken for radiation in-
cident from left or right.

For a distribution of particles of type i:
H .-

b1

[T hy . (E, @) [do,(E,, Q)/d E,dQ] dE,dQ

where d&, (E,, Q)/dE,dQ is the fluence
of particles at that point, with kinetic
energies in the interval dE, around E,,
and directions of incidence in the in-
terval dQ around Q. The sum over all
contributing particle types is:

H,-YH,,

The unit of personal dose is ] kg'. The
special name for the unit of personal
dose is Sievert (Sv).

Personal Absorbed Dose in the
Lens of the Eye: Augenlinsen-
Personendosis, D,y

The personal absorbed dose in the lens
of the eye, D, .y, at a point on the head
or body is the product of the particle
fluence incident at that point, @, and
the conversion coefficient, d, ., re-
lating particle fluence to the value of
absorbed dose in the lens of the eye.

2] A right-handed orthogonal system for the
body is adopted in which the X-axis is from
right to left, the Y-axis from front to back and
the Z-axis from toe to head. The irradiation
directional angle Q is defined in terms of the
components 6 and ¢, with @ being the angle
with respect to the Z-axis (positive 6 pointing
to the head) and ¢ being the projection on to
the XY-plane (positive ¢ pointing to the left).

DOSIMETRIE

For a given particle type i with kinetic
energy E, and direction of incidence’
Q, the conversion coefficient

dp lcns,i(Epr Q] =D (Ep/ Q)/Q)z (Epl Q)

p lens, i
is calculated for broad parallel beams
incident on the whole-body stylized
eye model [8]. For a given @, the ma-
ximum value of the absorbed doses
in the lens of the right or left eye is
taken.

For a distribution of particles of type i:

Dp lens, i = -‘.J. dp lens,j(Epl ‘QH
(dee, (5, QIJdE,d2)] dE,dQ

where d&, (E,, Q)/dE,dQ is the fluence
of particles at that point with kinetic
energies in the interval dE, around E,,
and directions of incidence in the in-
terval dQ around Q. The sum over all
contributing particle types is:

Dp lens = ZDp lens, 1

The unit of personal absorbed dose in
the lens of the eye is ] kg'. The special
name for the unit of personal absorbed
dose in the lens of the eye is Gray (Gy).

Personal Absorbed Dose

in Local Skin: Oberflichen-
Personendosis, D, e fraut

The personal absorbed dose in local
skin, D, e gy 18 the product of the
particle fluence incident on the body
or extremities, ®, and the conversion
coefficient, d, j,. g relating particle
fluence to the value of absorbed dose
in local skin.

3) Aright-handed orthogonal system for the body
is adopted in which the X-axis is from right to
left, the Y-axis from front to back and the Z-
axis from toe to head. The irradiation direc-
tional angle Q is defined in terms of the com-
ponents 0 and ¢, with 0 being the angle with
respect to the Z-axis (positive 6 pointing to
the head) and ¢ being the projection on to the
XY-plane (positive ¢ pointing to the left]. (This
is the same as for H, but different to that for
calculations for the Behrens Dietze model in
ICRP Publication 116.)
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For a given particle type 1 with kinetic
energy E, and direction of incidence®
Q, the conversion coefficient

dp local skm,l(Epr 'Q) =
Dp local skin, i (Epr Q)/(pl (Epr Q)

is calculated for exposure of the specified

phantoms to broad parallel beams:

® for the trunk, a slab of ICRU 4-ele-
ment tissue (p = 1.0 g cm?®) with
dimensions 300 mm x 300 mm x
150 mm, in which the dose is aver-
aged over the volume of a right cir-

4) The angle Q is defined such that the angle 6 is
the angle of irradiation direction with the axis
of the cylinder for the pillar and rod; and the
angle 6 + /2 is the angle of irradiation direc-
tion with the normal of the incident radiation
surface for the slab; and ¢ being the angle of
irradiation direction projected onto the plane
perpendicular to the cylindrical axis for the
pillar and rod; and the normal of the incident
radiation surface for the slab; with arbitrary
direction in this plane for the pillar and rod, as
both are cylindrical symmetric; and with one
of the main axis in this plane for the slab.
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cular cylinder between the depths of
50 pm and 100 pm and a cross sec-
tional area of 1 cm* below the center
of the front surface;

® for the extremities a pillar of ICRU
4-element tissue (p = 1.11 g cm?)
with dimensions 73 mm diame-
ter and 300 mm length, in which
the dose is averaged over the volu-
me between the radii 36.4 mm and
36.45 mm with a circle of area 1 cm?
projected onto the upper and lower
cylindrical surfaces perpendicular to
and at the center of the pillar;

® for the finger a rod of ICRU 4-ele-
ment tissue (p = 1.11 g cm?®) with
dimensions 19 mm diameter and
300 mm length, in which the dose is
averaged over the volume between
the radii 9.4 mm and 9.45 mm with
a circle of area 1 cm? projected onto
the upper and lower cylindrical sur-
faces perpendicular to and at the
center of the pillar.

Inside each phantom there is an outer
layer of 2 mm skin of density 1.09 g
em?® (2] with the elemental composi-
tion given in ICRP Publication 89 [9].

For a distribution of particles of type i:

Dp local skin, i = H dp local skm,z(Ep/ Q)
(deb,(E,, ©)/dF,d2) dE,dQ

where do, (E, Q)/dE,dQ is the fluence
of particles with kinetic energies in
the interval dE, around E,, and direc-
tions of incidence in the interval dQ
around Q. The sum over all contribu-
ting particle types is:

Dp local skin = ZDp local skin, 1

The unit of personal absorbed dose in
local skin is ] kg, The special name
for the unit of personal absorbed dose
in local skin is Gray (Gy).

Rolf Behrens, Thomas Otto 1

ICRP/ICRU Draft Report on Operational Quantities

for External Radiation Exposure

Comments of IRPA

IRPA welcomes this opportunity to comment on this draft report. We accept that the report demonstrates that the
proposed new approach presented in the report represents an improved scientific accuracy in the measurement of dose
from external radiation, particularly for the lower photon doses.

However, we are disappointed that the report has no discussion whatsoever on the implications for the practical applica-
tion of the proposed new approach, or even any recognition that there are very real issues and implications in this regard.
IRPA is strongly of the view that organisations which develop international recommendations should always take
account of the implications for the practical application of their proposals. Whilst we accept that the report is essenti-
ally reporting the outcome of a scientific cxercise, it must be aceepted that science itself is but one input into the system
of protection. The report should as a minimum identify the principal issues in moving towards application in practice.
IRPA Associate Societies as well as IRPA EC are aware of the principal concern relating to the potentially very signifi-
cant cost impact of amending measurement instrumentation to take account of the proposed approach. Any perceived
benefit from improved scientific accuracy needs to be judged against the direct costs of implementation and any other
impacts arising from application.

In other words, just because an approach is scientifically more accurate does not mean that its implementation should
be regarded as automatic. There needs to be a period of reflection on this issue, and as a minimum the current report
should point to this need and provide an insight and lead into this next important stage of consideration.

The IRPA President Roger Coates has sent this comments to Hans Menzel, ICRU Chairman. See: www.irpa.net/
page.asp?id=54735 0
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