放射治疗用电离室剂量计医用电子束水吸收剂量
校准规范编制说明
1  任务来源 
中国计量科学研究院向全国电离辐射计量技术委员会提出申请，申请制定《放射治疗用电离室剂量计医用电子束水吸收剂量校准规范》。根据国家市场监管总局2025年国家计量技术法规计划立项《市场监管总局办公厅关于印发2025 年国家计量技术规范制定、修订及宣贯计划的通知》的通知（市监计量发[2025]46号）。《放射治疗用电离室剂量计医用电子束水吸收剂量校准规范》主要起草单位有中国计量科学研究院、北京市计量检测科学研究院、浙江省质量科学研究院和山东省计量科学研究院，归口单位为全国电离辐射计量技术委员会。
2  必要性
随着放射治疗技术的不断发展，医用电子束在治疗表浅肿瘤方面发挥着不可替代的作用。根据国际电离辐射单位委员会（ICRU）的建议，水吸收剂量是放射治疗的处方剂量。目前，我国已建立了基于水量热法的Co-60 γ射线和高能光子束水吸收剂量基准装置，并通过治疗水平电离室剂量计进行量值传递。然而，针对医用电子束的水吸收剂量校准，我国尚缺乏专门的国家计量技术规范。
现行相关规程如JJG 589《医用电子加速器辐射源检定规程》虽涉及电子束，但其主要关注辐射源的整体性能，而非电离室剂量计这一关键计量器具的校准。国际通行做法，如国际原子能机构（IAEA）发布的TRS-398号技术报告《外照射放射治疗束吸收剂量测定：基于水吸收剂量标准的剂量测定国际实施规程》，已明确给出了基于水吸收剂量校准因子的电子束剂量测定方法，并成为全球放疗剂量学的主流。因此，制定一部与国际接轨、专门针对医用电子束的电离室剂量计水吸收剂量校准规范，对于统一和规范我国电子束放疗的剂量量值，确保放疗质量，降低患者治疗风险，具有十分重要的现实意义。
本规范的制定，将填补我国在电子束剂量计校准领域的空白，建立从国家基准到临床治疗水平的电子束水吸收剂量量值传递链条，满足日益增长的精确放疗需求，保障放疗患者得到安全、有效、精准的治疗。
3  编制过程 
本规范由中国计量科学研究院牵头，联合北京市计量检测科学研究院、浙江省质量科学研究院、山东省计量科学研究院等单位共同起草。自2025年起，本规范起草小组开始查阅收集国内外相关资料，系统研究了IAEA TRS-398、AAPM TG-51等国际指南和国内相关标准、规程，明确了规范的技术路线和主要内容。
起草小组在前期研究基础上，结合国内现有计量技术能力和临床实际需求，形成了规范初稿。初稿充分考虑了医用电子束的特点，如能量范围、剂量率、射束质量参数（R50）等，并参考了JJF 1743《放射治疗用电离室剂量计水吸收剂量校准规范》在光子束校准方面的成功经验。
在编制期间，起草小组多次召开研讨会，就规范的适用范围、校准方法（如替代法）、关键修正因子（如极化效应、离子复合效应、能量响应）、不确定度评定等关键技术问题进行了深入讨论和论证，并达成了共识。2026年3月，起草小组完成了本规范的征求意见稿，向全国电离辐射计量技术委员会全体委员及专家广泛征求意见。

4  规范名称和适用范围
4.1  规范名称
本规范名称为《放射治疗用电离室剂量计医用电子束水吸收剂量校准规范》。名称准确反映了本规范的校准对象（电离室剂量计）、应用领域（放射治疗）和校准量（医用电子束水吸收剂量）。
4.2  适用范围
本规范适用于测量医用电子束水吸收剂量的放射治疗用电离室剂量计的校准。在适用范围中，明确了医用电子束的能量范围为（4～22）MeV，剂量率范围为（0.01～10）Gy/min。此范围覆盖了当前临床常用的大部分电子束治疗能量和剂量率水平，确保了规范的实用性。
5  编写依据
本规范主要编写依据如下：
a） JJF 1001-1998《通用计量术语及定义》；
b） JJF 1035-2006《电离辐射计量术语及定义》；
c） JJF 1071-2010《国家计量校准规范编写规则》；
d） JJG589 《医用电子加速器辐射源检定规程》
e） JJF1743 《放射治疗用电离室剂量计水吸收剂量校准规范》
f） IAEA TRS-398《外照射放射治疗束吸收剂量测定：基于水吸收剂量标准的剂量测定国际实施规程（Absorbed Dose Determination in External Beam Radiotherapy: An International Code of Practice for Dosimetry Based on Standards of Absorbed Dose to Water）》
6  技术关键 
本规范的核心是建立医用电子束水吸收剂量校准因子（ND,w,7.5）的测量方法。技术关键主要体现在以下几个方面：
6.1 参考辐射场的建立
规范明确以医用电子束的射线质参数R50（水中半值层深度）来定义参考辐射。校准可在R50为7.5 cm的单一参考辐射中进行，或通过测量R50大于和小于7.5 cm的两个辐射场后内插得到校准因子。这要求校准实验室具备准确测量和设定电子束R50的能力。
6.2 电离室测量修正
针对电子束脉冲辐射的特性，规范详细给出了电离室测量值的修正方法，包括温度气压修正（kTP）、极化效应修正（kpol）和离子复合效应修正（ks）。其中，极化效应和离子复合效应是电子束校准中的关键修正项，直接影响校准结果的准确性。规范附录中提供了详细的计算方法和系数，以保证修正的正确实施。
6.3 能量响应修正
对于非参考射线质（即R50不等于7.5 cm）的电子束，规范在附录D中提供了典型电离室的能量响应修正因子（kQ,7.5）表。用户可根据其使用的电离室型号和实际射束的R50值查表或通过内插得到修正因子，从而将测量结果溯源至R50为7.5 cm的参考射线质校准因子，实现不同能量电子束的准确测量。
6.4 不确定度评定
规范附录B给出了校准因子不确定度评定的示例，全面考虑了参考剂量计、测量重复性、温度气压、电离室定位、修正因子等各分量，为校准实验室提供了科学的评定方法，确保校准结果的可信度。
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