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Tóm tắt 

Bài báo hướng đến việc đánh giá lượng phơi nhiễm ngắn hạn đối với hơi 131I cho từng cá 

nhân tham gia sản xuất 131I bằng phương pháp chưng cất khô. Kết quả cho thấy lượng phơi nhiễm 

là khá thấp nhưng khác nhau đáng kể giữa các nhân viên. Ngoài ra, bài báo cũng đưa ra một số 

khuyến nghị hữu ích nhằm hạn chế nguy cơ nhiễm xạ cho các nhân viên. 

Từ khóa: Phơi nhiễm, I-131, sản xuất đồng vị phóng xạ. 

 

1. Mở đầu 

Đồng vị phóng xạ 131I là một trong 

những đồng vị dùng nhiều trong chẩn đoán 

và điều trị các bệnh về tuyến giáp [2,7]. Đồng 

vị này thường được sản xuất từ việc chưng 

cất khô sản phẩm chiếu xạ nơtron sử dụng 

telua điôxit từ lò phản ứng hạt nhân [1, 7]. 

Khi chưng cất cũng như thao tác trên 

dung dịch có chứa 131I, một lượng đáng kể 
131I dạng hơi phát tán ra không khí xung 

quanh và gây phơi nhiễm trong cho nhân 

viên bức xạ [1-3, 7]. Riêng tại Viện Nghiên 

cứu Hạt nhân Đà Lạt, hàng chục Ci sản 

lượng đồng vị 131I được sản xuất hàng tháng 

để cung cấp cho các cơ sở y học hạt nhân 

trên toàn quốc [4]. 

Theo Cơ quan Năng lượng nguyên tử 

quốc tế IAEA [7], trường hợp các nhân viên 

bức xạ làm việc và thao tác trên các đồng vị 

phóng xạ với hoạt độ lớn thì phải được đánh 

giá phơi nhiễm cá nhân một cách thường qui. 

Theo đó, phương pháp đánh giá thường qui 

được lựa chọn dựa trên các điều kiện khả 

dụng tại cơ sở. Các yếu tố cần xem xét khi 

lựa chọn một chương trình quan trắc bao 

gồm (i) sự khả dụng của  

thiết bị, (ii) giá thành của phép phân tích và  

(iii) độ nhạy của hệ đo hoặc độ chính xác  
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cần thiết [7].  

Dựa trên các điều kiện trên, nghiên 

cứu này hướng đến việc định phơi nhiễm 

trong do hít phải không khí có chứa 131I cho 

các nhân viên. Trong đó có hai thành phần 

cần xác định đồng thời đó là (i) nồng độ của 

đồng vị quan tâm trong không khí và (ii) thời 

gian phơi nhiễm của các nhân viên bức xạ [9, 

10]. 

Mục đích của nghiên cứu này là đánh 

giá phơi nhiễm cá nhân đối với 131I cho đối 

tượng là các nhân viên bức xạ làm việc tại 

Trung tâm Sản xuất Đồng vị phóng xạ, Viện 

Nghiên cứu Hạt nhân Đà Lạt. Các công cụ 

chính được sử dụng bao gồm điện thoại, máy 

lấy mẫu khí xách tay và hệ phổ kế gamma 

HPGe. 

2. Thiết bị và phương pháp 

2.1. Mô hình nghiên cứu và thiết bị 

Để đánh giá phơi nhiễm cá nhân do hít 

phải khí phóng xạ, trong nghiên cứu này 

chúng tôi sử dụng mô hình được tóm lược ở 

Hình 1 và các thiết bị được đưa ra trong 

Bảng 1. Từ mô hình này ta thấy có hai nhánh 

thực nghiệm chính đó là tính toán nồng độ 

phóng xạ của 131I và thống kê thời gian phơi 

nhiễm của các đối tượng quan tâm. Sau đó 

hai cơ sở dữ liệu này được khớp theo thời 

gian để đưa ra lượng phơi nhiễm ngắn hạn 

của các cá nhân. 
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Hình 1. Mô hình tiến trình nghiên cứu đánh giá phơi nhiễm do hít thở 

Bảng 1. Thiết bị được sử dụng cho việc đánh giá ngắn hạn phơi nhiễm cá nhân 

Loại thiết bị Hãng Model Công dụng  Đặc điểm 

Máy lấy mẫu 

khí 

Eberline RAS-1 Hút khí  Loại: xách tay 

 Lưu tốc: 0100 lít/phút 

Phin lọc HI-Q TC-12 Giữ iốt  Loại: than hoạt tính 

 Chuyên dụng cho bắt giữ iốt 

trong không khí 

Hệ phổ kế Canberra  Đo mẫu khí  Detector: CPVD30-30185 

 Hiệu suất tương đối 33,4% 

 FWHM (1332,5 keV) = 1,73 

keV 

Điện thoại Nokia X700, 

N8 

Đo thời 

gian 

 Hệ điều hành Symbian 

Anna/Belle 

 

2.2. Khu vực nghiên cứu 

Khu vực sản xuất đồng vị 131I của Viện 

Nghiên cứu hạt nhân Đà Lạt có 3 phòng, bao 

gồm phòng 1 – chưng cất, phòng 2 – phân 

liều và phòng 3 – phá mẫu (Hình 2). Tại 

phòng 3, vì tần suất và thời gian có mặt của 

các nhân viên tại phòng này là tương đối nhỏ 

so với các phòng khác. Do đó, trong bài báo 

này không đề cập việc tính toán cho phòng 

này. Đặc điểm các phòng này là không có 

cửa sổ, hệ thống thông gió hoạt động liên tục, 

chúng được khép kín với hành lang và không 

bị ảnh hưởng bởi gió từ bên ngoài. Kích 

thước mỗi phòng là 6m dài  6m rộng  4m 

cao. Như vậy, theo các khuyến cáo của 

IAEA, điều kiện này có thể sử dụng máy lấy 

mẫu khí xách tay để theo dõi phơi nhiễm 

thường qui [7]. 

 



 
 

TẠP CHÍ KHOA HỌC SỐ 14 * 2017  23 
 

 

Hình 2. Sơ đồ khu vực sản xuất 131I và các vị trí lấy mẫu khí 

2.3. Tính toán phơi nhiễm cá nhân 

Lượng phơi nhiễm ngắn hạn hàng 

ngày của các nhân viên do hít phải khí phóng 

xạ được tính dựa trên công thức (1) [9-11]. 

 
1 1

J K

ik jk ijk
j k

IE C t
 

          (1) 

Trong đó, IEik là lượng phơi nhiễm của 

đối tượng i vào ngày k (Bq.m-3.h); Cjk là 

nồng độ trung bình của 131I tại phòng j vào 

ngày k (Bq.m-3) và tijk là thời gian đối tượng 

i bị phơi nhiễm tại phòng j trong ngày k (h).  

Nồng độ của 131I trong không khí được 

tính dựa trên hoạt độ của các mẫu khí và lưu 

tốc của máy lấy mẫu khí. Chuẩn hiệu suất 

cho hệ đo đối với cấu hình phin lọc dựa trên 

đường chuẩn hiệu suất được xây dựng từ 

dung dịch Amersham đựng trong container 

có hình học tương tự. 

Thời gian phơi nhiễm hàng ngày của 

các đối tượng quan tâm tại các phòng sản 

xuất đồng vị 131I được ghi nhận với sự hỗ trợ 

của một phần mềm cài trên điện thoại. 

3. Kết quả và thảo luận 

3.1. Thời gian phơi nhiễm 

Số liệu ghi nhận từ điện thoại đặt tại 

các phòng quan tâm được chuyển đổi qua 

máy vi tính để phân tích số liệu. Kết quả 

thống kê thời gian mà các nhân viên bức xạ 

phơi nhiễm tại hai phòng được hiển thị trên 

Hình 3. 

Từ Hình 3 ta thấy rằng có sự khác biệt 

rõ rệt của thời gian tổng cộng trong 10 tháng 

giữa các nhân viên. Cụ thể, nhân viên W1 

chủ yếu làm việc tại phòng 1 trong khi nhân 

viên W8 thì ít khi có mặt ở phòng 1. Nhân 

viên W2 và W5 có thời gian phơi nhiễm khá 

thấp so với các đối tượng còn lại. Mặt khác, 

thời gian phơi nhiễm trong từng đợt sản xuất 

(tháng) cũng khác nhau đáng kể trên cùng 

một đối tượng. Ví dụ, giá trị này của W1 ở 

tháng Tư gấp khoảng 4 lần so với tháng Hai. 
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Hình 3. Biểu đồ biểu diễn thời gian phơi nhiễm của nhóm nhân viên 

3.2. Nồng độ 131I trong không khí 

Mẫu không khí tại các phòng sản xuất 

được hút vào các thời điểm bất kì trong suốt 

quá trình sản xuất diễn ra. Trung bình 

khoảng 8-12 mẫu mỗi ngày trên một phòng, 

số lượng này tùy thuộc vào kíp sản xuất kết 

thúc sớm hay muộn. Các mẫu tại hai phòng 

được hút độc lập tại các vị trí được chỉ ra 

trong Hình 2. Phin lọc được đặt tại độ cao 

1,5 m nhằm mục đích đánh giá nồng độ ở 

khu vực hít thở của nhân viên [7]. 

Như đã thể hiện trên Hình 2, nồng độ 
131I trong phòng 1 cao hơn so với phòng 2. 

Đặc biệt, tại phòng 1, nồng độ 131I trung bình 

vào tháng Tám đạt trên 20.000 Bq.m-3 trong 

khi vào tháng Một chỉ đạt trên 200 Bq.m-3. 

Mặt khác, sản lượng 131I được sản xuất hàng 

tháng chênh lệch không quá nhiều. Do đó, 

đây là một đặc điểm cần quan tâm khảo sát 

sâu hơn nhằm giảm thiểu nguy cơ nhiễm xạ 

trong cho nhân viên bức xạ.
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Hình 4. Nồng độ phóng xạ trung bình của 131I và độ lệch chuẩn trong 10 tháng năm 2015 

tại hai phòng sản xuất đồng vị 

3.3. Lượng phơi nhiễm 

Các số liệu sau khi thu thập và thống 

kê như trên Hình 3 và Hình 4 được khớp theo 

thời gian để tính toán lượng phơi nhiễm cho 

từng cá nhân dựa theo công thức (1). Lượng 

phơi nhiễm tổng cộng đối với hơi 131I trong 

10 tháng (từ tháng 01-10/2015) cho từng cá 

nhân là các nhân viên nam tham gia sản xuất 

đồng vị tại Viện Nghiên cứu Hạt nhân Đà 

Lạt được thể hiện trên Hình 5. 

Có thể dễ dàng nhận ra trên Hình 5 

rằng, lượng phơi nhiễm cho nhóm tám nhân 

viên bức xạ được tách theo ba mức rõ rệt. 

Nhóm nhận liều thấp nhất bao gồm các nhân 

viên W2, W5 và W8. Trong khi đó người 

nhận một liều cao đáng kể nhất là W1 với 

lượng phơi nhiễm đạt trên 160 kBq.h.m-3, 

tương ứng một lượng thâm nhập là 2.0E+05 

Bq. Giá trị này khá thấp so với giới hạn cho 

phép của Cơ quan An toàn bức xạ đưa ra là 

2.0E+06 Bq [8]. 

Như vậy, từ kết quả này có thể rút ra 

một khuyến cáo rằng, đối tượng cần được ưu 

tiên theo dõi và hạn chế liều chiếu trong là 

W1; kế đến là W3, W4, W6 và W7. Các đối 

tượng còn lại nhận một liều chiếu trong khá 

thấp. Tuy nhiên, để có một kết luận cụ thể 

làm căn cứ đưa ra phương pháp theo dõi liều 

cá nhân thì phải tính toán liều chiếu trong 

hiệu dụng trong năm [5, 6]. 

Một điều cần quan tâm khác là lượng 

phơi nhiễm của các nhân viên trong tháng 

Tám là rất cao so với các tháng khác trong 

năm (Hình 5) mặc dù sản lượng 131I hàng 

tháng không thay đổi nhiều. Điều này xảy ra 

là do nồng độ 131I trong tháng này rất cao. 

Nguyên nhân có thể là do thiết bị vận hành 

lỗi hoặc do hành vi vận hành không đúng qui 

trình của một hoặc vài nhân viên khi thao tác. 

Tuy nhiên, việc tìm ra nguyên nhân gây ra 

nồng độ cao này không thuộc phạm vi 

nghiên cứu của bài báo. Như vậy, để việc 

hạn chế liều được thực hiện tốt thì cần phải 

có sự giám sát chặt chẽ dây chuyền sản xuất 

cũng như thói quen của các người tham gia 

sản xuất như khuyến cáo của IAEA [7]. 
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Hình 5. Tổng lượng phơi nhiễm hơi 131I cho các cá nhân trong 10 tháng năm 2015 

4. Kết luận 

Trong nghiên cứu này, tác giả đã thống 

kê thời gian phơi nhiễm cho 8 nhân viên bức 

xạ tham gia sản xuất đồng vị 131I. Đồng thời, 

sử dụng phin lọc chuyên dụng để lấy mẫu 

khí 131I và đánh giá lượng phơi nhiễm đối 

với hơi 131I cho từng cá nhân cụ thể. Đặc biệt, 

bài báo cũng đưa ra một số khuyến cáo hữu 

ích nhằm hạn chế nguy cơ nhiễm xạ cho các 

nhân viên như để việc hạn chế liều được thực 

hiện tốt thì cần phải có sự giám sát chặt chẽ 

dây chuyền sản xuất cũng như thói quen của 

những người tham gia sản xuất. Đồng thời, 

việc định liều thường qui từ nhiều phương 

pháp là hữu ích nhằm hỗ trợ kết quả lẫn nhau 

và tăng độ tin cậy. Tuy nhiên, nghiên cứu 

này chưa khảo sát đặc tính vật lý của 131I 

trong không khí, chưa chỉ ra nguyên nhân 

dẫn đến các bất thường về nồng độ 131I trong 

không khí. Đây cũng là hướng nghiên cứu 

tiếp theo của đề tài nằm tăng cường đảm bảo 

công tác an toàn tại các cơ sở hạt nhân 
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Abstract 

Individual Short-Term Exposure Assessment To 131I Vapor during  

Radioisotope Production Process  

This paper aims at assessing the individual short-term exposure due to the inhaled 131I 

vapor during the radioisotope production process with dry distillation method. The results 

reveal that the individual exposure is safe in term of internal exposure and varies significantly 

among the workers. Moreover, the study presents some valuable suggestions in order to 

constrain the internal occupational doses.  

Keywords:  Exposure, I-131, radioisotope production. 


