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	报告表
	环境影响评价机构
	云南放卫达检测有限公司

	项目概况

	曲靖市第二人民医院拟将住院楼5楼原第14号手术室和第15号手术室改造为DSA介入室和DSA辅助用房，DSA介入室配置使用1台西门子ARTIS pheno Master型数字减影血管造影系统，设备额定管电压为125kV，额定管电流为1000mA，属Ⅱ类射线装置，用于肝胆科、介入科、心内科开展诊疗。项目总投资为1237.8万元，其中环保投资为73.2万元，占项目总投资的5.91%。

	项目主要环境影响

	一、施工期
本项目拟建DSA机房位于曲靖市第二人民医院住院楼5楼，本次建设DSA手术室建设过程中涉及墙体设置隔断、水电、通排风等基装，在安装屏蔽材料、安装防护铅门、铅玻璃等工程中，主要污染物有施工粉尘、噪声、装修废气、建筑垃圾、生活垃圾、生活污水、少量电离辐射、氮氧化物和臭气。
二、运营期
（1）X射线：X射线装置只有在开机并处于出束状态时才会发出X射线。在开机出束时，有用束和漏射、散射的X射线对周围环境造成辐射污染。X射线随设备的开机而产生，关机而消失。
（2）废气（臭氧、氮氧化物）：在X射线装置开机及曝光过程中，X射线穿过空气会导致空气中的O2、N2发生一系列化学反应，产生臭氧和氮氧化物。
（3）废水：本项目DSA射线装置采用数字成像，不使用显影液和定影液，无洗片过程，无废显、定影液产生。医务人员工作时产生少量的生活废水，介入手术、清洗器械产生少量医疗废水。
（4）噪声：本项目DSA机房依托现有动力排风系统。排气风机选用低噪声型设备，噪声值一般低于55dB(A)，风机采用减震设计并通过建筑墙体隔声及距离衰减降低噪声影响。
（5）固体废物：固体废物：本项目DSA采用数字成像，不打印胶片，会根据病人的需要刻录光盘，光盘由病人带走并自行处理，无废胶片产生；介入手术时会产生少量纱布、手套等医疗废物；医护人员在工作中会产生少量生活垃圾。

	项目预防及减轻不良环境影响的对策和措施

	一、辐射影响对策和措施
1、工作区域管理
为了便于加强管理，切实做好辐射安全防范工作，按《电离辐射防护与辐射源安全基本标准》（GB18871-2002），次环评结合现场实际将DSA介入室机房作为辐射防护控制区，将控制室、机房相邻的洁净通道和污物通道、16号手术室、设备间处划为辐射防护监督区，以便于辐射防护管理和职业照射控制。控制区内禁止外来人员进入，职业工作人员在进行日常工作时尽量不要在控制区内停留，以减少不必要的照射。监督区范围内应限制无关人员进入。
2、辐射安全及防护措施
（1）设备固有措施
①本项目DSA装有可调限束装置，使装置发射的线束宽度尽量减小，以减少泄漏辐射。
②采用栅控技术：在每次脉冲曝光间隔向旋转阳极加一负电压，抵消曝光脉冲的启辉与余辉，起到消除软X射线、提高有用射线品质并减小脉冲宽度作用。
③采用光谱过滤技术：在X射线管头或影像增强器的窗口处放置合适铝过滤板，可以多消除X射线以及减少二次散射，优化有用X射线谱。设备应提供适应DSA不同应用时所可以选用的各种形状与规格的准直器隔板和铝过滤板。影像增强器前面可酌情配置各种规格的滤线栅，以减少散射影响。
④采用脉冲透视技术：在透视图像数字化基础上实现脉冲透视（如每秒25帧、12.5帧、6帧等可供选择），改善图像清晰度；并能明显地减少透视剂量。
⑤采用图像冻结技术：每次透视的最后一帧图像被暂存并保留于监视器上显示，即称之为图像冻结（lastimagehold，LIH）。充分利用此方法可以明显缩短总透视时间，达到减少不必要的照射。
⑥配备相应的表征剂量的指示装置：应配备能在线监测表征输出剂量的指示装置。
⑦配备辅助防护设施：DSA设备配备防护屏蔽吊架、各种防护屏蔽挂帘等辅助防护用品，DSA床旁的铅防护帘，机头处的铅悬防护屏，这些屏蔽体均具有0.5mm铅当量防护水平。
（2）场所设计安全措施
本项目按照《放射诊断放射防护要求》（GBZ130—2020）中X射线设备机房屏蔽防护要求进行设计建设，DSA手术室机房最小单边长6.0m，机房有效面积48.21m2，满足《放射诊断放射防护要求》（GBZ130—2020）中规定的“单管头X射线机设备机房内最小有效使用面积20m2，机房内最小单边长度3.5m”的要求。东墙、南墙、北墙：留有剪力墙部分：300mm钢筋混凝土剪力墙+涂刷20mm硫酸钡防护涂料进行屏蔽防护，折合铅当量：6.18mm，在无剪力墙空区采用轻钢龙骨骨架，内衬4mmpb防护铅板进行屏蔽防护，折合铅当量4mm，西墙：采用轻钢龙骨骨架，内衬4mmpb防护铅板进行屏蔽防护，铅当量约4mmPb。地面综合铅当量折算约5.16mm铅当量、顶面综合铅当量折算约5.44mm铅当量，铅门铅当量约4.0mmPb，观察窗铅玻璃铅当量约4.0mmPb，DSA手术室机房防护铅当量均满足《放射诊断放射防护要求》（GBZ130—2020）中规定的“有用线束方向铅当量2mm，非有用线束方向铅当量2mm”的要求。
（3）紧急停机按钮
本项目控制室操作台、DSA设备侧，控制室铅门旁，拟分别设置1个紧急停止按钮（各按钮与X线系统连接），共3个紧急停止按钮。DSA射线装置系统的X线系统出束过程中，一旦出现异常，按动任紧急停机按钮，均可停止X线系统出束。
（4）门灯联锁装置、电离辐射警示标志
门灯联锁装置、电离辐射警示标志主要警示和防止无关人员误入手术室造成受到误照射。拟设置门灯联锁装置、电离辐射警示标志3套，分别设置在控制室铅门、患者通道铅门、污物通道防护门处，“当心电离辐射”警示标志，主要警示人们注意可能发生的危险。门灯联锁装置主要在机房门上方设置醒目的工作状态指示灯，灯箱上设置如“射线有害、灯亮勿入”的可视警示语句，同时，工作状态指示灯能与机房门有效关联。当机房门开启时，警示灯熄灭，机房门关闭时，警示灯开启。严格遵守DSA操作规程，加强门灯联锁装置维护，只有在机房完全关闭，工作状态指示灯亮时DSA才可出束诊疗，避免医务人员及公众受到误照射。
（5）个人防护用品、监测仪器
本项目拟为辐射工作人员配备0.5mmPb的铅衣、铅围脖、铅眼镜、铅围裙、铅帽等个人防护用品各10套，为受检者配备0.5mmPb围裙或方巾2套、颈套2套，铅橡胶帽子2个。
二、“三废”的治理
1、废气治理措施
机房采用净化空调换气，机组风量12000m3/h，新风量1400m3/h，回风风量10600m3/h，排风量为500m3/h，设备间安装1台精密空调，项目DSA手术室内采用顶部送风，侧吸的排风系统，排风口离地约30cm，风管从机房北侧屏蔽墙穿出机房，经机房装饰面板吊顶区域引至住院楼5楼中央空调机房，经5楼中央空调统一通过住院楼排风竖井排放。室吊顶和墙体均预留风孔，穿防护墙处采用垂直斜向45°穿墙，穿墙部位距地面均为3m，风管用3mm厚铅皮包裹，包裹长度为穿墙前后各30cm，穿墙部分间隙用硫酸钡水泥砂浆封堵填实，风管法兰接口、弯管用3mm厚铅皮搭接，经过铅皮等防护措施处理后，能够有效防止射线直接从风管照射出机房。机房内产生的臭氧和氮氧化物经排风系统抽至室外后可迅速自然分解，对周围大气环境影响很小。
2、废水治理措施
本建设项目DSA采用数字成像，无废显、定影液产生；本项目工作人员生活污水及手术过程中产生的医疗废水将依托曲靖市第二人民医院主体已建的化粪池和污水处理站进行处置，废水进入化粪池进行预处理后统一排入曲靖市第二人民医院已建设的800m3/d的污水处理站统一处理，经处理达标后排至市政污水管网最终进入曲靖市污水处理厂。
3、固体废弃物治理措施
本建设项目DSA采用数字成像，无需胶片，会根据患者的需要刻录光盘，光盘由患者带走并自行处理。介入手术过程中产生的医疗废物暂存于医疗废物暂存间，依托医院医疗废物管理制度统一处置。医护人员产生的生活垃圾经医院垃圾桶收集后委托环卫部门定期清运。
4、噪声治理措施
DSA机房统一安装1套通排风系统。排气风机选用低噪音类型设备，噪声值≤50dB(A)，排风、新风(送风)管道上设置有消音器，外机支架上面使用减振器处理，风机噪声通过降噪措施降噪后，经过墙体阻隔和距离衰减后，对周围环境影响不大。

	公众参与情况

	无。

	建设单位或地方政府所作出的相关承诺文件
	信息公开同意说明。
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