
肿瘤放射治疗技术（中级）

专业代码： 388 

精华必背考点
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中华放射肿瘤学会是1987年成立的

放射治疗计划的实施主要由放疗技师完成

居里夫人是在1896 年年发现擂 

目前国内外肿瘤放射治疗设备中，应用最为广泛的外照射治疗设备是直线加速器

伦琴是在1895 年发现X线

60钻远距离治疗机开始应用千临床治疗一些深部肿瘤是在20世纪 so 年代

据统计20世纪90年代恶性肿瘤的治愈率为45%, 其中放射治疗治愈率为18%

作为中子源来治疗肿瘤的放射源是252铜

据国内外统计，肿瘤患者在病情的不同阶段，出千不同的目的需要进行放射治疗的比例大

约为2/3

10、 L-Q模式的最大特点是区分早反应组织和晚反应组织

11 、 发生康普顿效应时，如果散射角为90°则散射光子的能量最大不超过511keV

12 、 射野输出因子(OUT)是描述射野输出剂量随射野增大而增加的关系， 它定义为射野在空气

中的输出剂温与参考射野在空气中的输出剂盆之比

13 、 与其他的剂量测量方法相比，半导体剂量计具有的优点是高灵敏度 、 能岱响应范图宽、 灵

敏体积小

14 、 反散因子(BSF)定义为射野中心轴上最大剂益深度处的组织空气比

15 、 一般情况下，为了剂量计算或测量参考，规定模体表面下照射野中心轴上的—个点，该点

称为参考剂量点

16 、 为了防止随机性效应， 放射工作人员受到全身均匀照射时的年剂量当量不应超过 SOmSv

17、 当满足电子平衡条件时，吸收剂量和比释动能忽略韧致辐射损失的能岱时数值上相等

18 、 按照射野输出因子(OUT)的定义，它相当于是准直器散射因子Sc



19 、 吸收剂星测量通常使用的方法是电离室型剂盘仪、 半导体剂溢计、 热释光剂盘仪、 胶片剂

量计 ｀ 

20、 单能窄束y射线垂直通过吸收物质时，其强度按照指数规律衰减

21 、 使用指型电离室剂量仪测量吸收剂量时，应主要注意的问题为电离室的工作电压 、 方向性、

杆效应及温度气压的影响

22 、 梩形照射野的梩形角是 10cm 深度的等剂量线与 1 / 2 野宽的交点连线与射野中心轴的垂

直线间的夹角

23、按电磁辐射波长的关系，从小到大的排列为 X 射线 、 紫外线 、 可见光、 红外线 、 微波、 无

线电波

24 、 当射野面积增加时，则低能X线的PDD随之变大

25 、 射野挡铅的主要目的是将照射野由规则形射野圈成临床照射霓要的形状

26 、 源轴距(SAD)是射线源到机架旋转轴的距离

27、比释动能定义为不带电电离粒子在介质中释放的全部带电粒子初始动能之和

28 、 组织替代材料的作用是改变照射剂溢的分布，以达到临床所需要的照射剂蠹分布

29 、 动态樑开纬反是使用 60
°樑形板合成的

30、 电子对效应是光子在原子核库仑场作用下转化为一个正电子和一个负电子的过程

31 、 在低能时光电效应是丫射线与物质相互作用的最主要形式，入射y光子能量很低时，光电

子在垂直于入射y光子方向上发生

32、 临床上用电子线 治疗—个有效治疗深度为 2cm 的肿瘤时，通常选择的能童为 6~8MeV

33、 光电效应 、 康普顿效应 、 电子对效应是 X(y)线与物质间的主要作用方式

34 、 电子线穿过物质时，路径大大超过最大射程

35 、 电离辐射入射到介质内时，会产生所谓的 们建成效 应＇

， 它指的是介质内的吸收剂量随介质



表面下的深度增加而增加，直到吸收剂撮达到虽大

36 、 校准剂量点一般是照射野内指定的测量点，该点位于照射野中心轴上

37 、 铅对60钻的y射线的半价层是1.25cm, 若挡铅的厚度是5cm, 则挡铅后面的剂盘是挡

铅前的6.25%

38 、 一个6cmx14cm的矩形照射野，其等效方野的边长为8.4cm

39、 当满足电子平衡条件时如果空气中照射量X为205.48伦琴，则相应的吸收剂量为180cGy

40 、 当源皮距(SSD)增加射野面积不变时，则PDD随SSD的增加而增加

41 、 临床照射一个位于骨组织后的软组织病灶应该选择60钻Y线或高能X线

42 、 带电粒子穿过物质时损失动能的主要方式是带电粒子与核外电子发生非弹性碰撞导致原子

的电离或激发

43 、 带电粒子与靶物质相互作用主要有与核外电子发生弹性与韦弹伴碰撞与原子核发生弹性

与非弹性碰撞

44 、 照射野是指射线束经准直器后中心轴垂直通过模体的范围

45 、 射野边缘处的半影由几何半影 、 穿射半影和散射半影组成

46 、 电子线的射程一般采用质量厚度为单位，其最大射程与其最大能量之间的关系一般为

2MeV / cm 

47 、 从剂昼学的角度来看，均匀模体与实际患者间的区别是均匀模体的形状、 大小及内部密度

分布与实际患者不同

48 、 在均匀介质中，随着测童点到放射源距离的增加 ， 所测蛋到的吸收剂量的变化服从距离平

方反比规律

49 、 使用石墨材料制作指型电离室的原因是该材料对测量结果影响小

50 、 由电磁辐射的能量与频率的关系，可知电磁辐射的频率越高其能量越大



51 、 组织填充模体是用组织替代材料制成的组织补偿模体，它与组织补偿器的区别在千组织填

充模体需用组织替代材料制作并在使用时贴紧皮肤，组织补偿器可用高密度材料制作并在使用

时远离皮肤

52 、 射野中心轴一般指的是源中心�与照射野中心两点连线

53、 当高能电子束能量增大时， 其PDD曲线随能霆变化的关系是PDD 表面剂丞增加、 坪区

增宽、 剂量梯度减少以及X射线污染增加

54 、 在表浅的、 偏体位一侧的病灶的情况下， 主要采用高能电子束进行临床治疗

55 、 质子治疗具有高线性能量传递(LET)射线的剂量分布特点而无生物学优势

56 、 在放射治疗过程中， 氧效应的机制主要为固定DNA损伤

57 、 放射敏感性的主要影响因素包括细胞的固有敏感性、 乏氧细胞的比例以及放射损伤的修

复

58 、 平均致死剂量(DO)是指杀死63%细胞的剂量

59 、 放射增敏剂使肿瘤组织的量效曲线左移

60、 克隆源性细胞在特定的生长环境内有能为形成细胞集落数是50个

61 、 放射敏感性高的肿瘤是神经母细胞瘤

62 、 早期放射反应的发生时间取决于功能细胞的寿命

63、 线性能蜇传递(linearenergytransfer, LET)是指每单位径迹中心轴上长度介质吸收的能量

64、 放射致死细胞的关键损伤的是DSB

65 、 治疗增益比(TGF)在TGF=3情况下， 放射治疗最有价值

66 、 正常组织最大耐受剂量是指TD50/5

67 、 对射线高度敏感的组织是睾丸

68 、 属千并联结构的器官为肺



69、 在分次放疗中 ， 总的治疗时间对疗效的影响主要是因为细胞再增殖

70、 某治疗中心认为常规治疗2Gyx1次／天，每周 5次x6周方案已经达到正常组织(a/�=

8Gy)的耐受屋， 要设计一个可以相比的疗程，3Gy I 次， 3次／周，则需照射的次数约18次

71、 放射敏感性与可治愈性的关系 不等于治愈性， 但两者有关系

72、 在社会和医学实践中争议最大的是临终关怀

73、 1791年， 英国医生帕茨瓦尔为曼彻斯特医院起草了《医院及医务人员行动守则》，1803

年他又出版了《医学伦理学》 一书。 这标志着作为学科形态的医学伦理学的诞生。 这—情况说

明了伦理道德源自于人们的客观实践

74 、 1988年中华人民共和国卫生部首次颁布了《医务人员医德规范及实施办法》

75、 标志着当代护理思想和观念重大变革的是整体护理

76、 某医疗辅助生殖技术机构在没有通知某当事人的情况下！将其冷冻保存精子为一患者提供

了人工授精技术， 该机构违背了知情同意的原则

77、 当代医学科学研究和创新的双刃剑 ” 效应是褥当代医学科学研究和创新既有促进人类健康

的价值又有用于危害人类健康的可能

78、 据报道 ， 现在有些医院已采取了一些隔离措施， 使体格检查置于一个相对封闭的环境中 ，

以免受检患者曝光千众人面前。 更确切地说这些措施反映了医院和医生保护患者隐私意识

79、 东汉名医华伦医技高明，朝廷曾多次召他进宫作官，但均被他拒绝，最后惹怒曹操，竞被

投入监狱惨遭杀害。 从这个案例体现了华伦的医德思想是 不畏权势

80、 “医乃仁术” 是指道德是医学的本质特征

81、 在人体实验中合乎伦理的是患者作为受试者退出人体实验后 ， 其疾病的治疗不应受到影响

82、 在人体实验中使用对照组、 安慰剂和双盲法是人体实验的重要方法

83、 医学与医学伦理学的关系是医学道德是医学工作者实现为人类健康服务的保障



84 、 评价医德行为善恶的根本标准是有利于患者康复、 有利千医学发展、 有利千人类生存环境

的改善

85 、 道德最显著的特征是自律性

86 、 人体实验课题组必须上报完整 、 严谨的报告，经专家组向上级主管部门按规定程序审批后

方可进行

87 、 临终关怀的道德要求中，解除痛苦 、 无痛苦地死去

88、 在我国实施辅助生殖技术， 违背卫生部制定的伦理原则的是使用亲属代孕

89 、 《本草纲目》为后人留下了较完备的医药知识，人们在秉承这些医药知识的同时，其作者

在行医时常为病人送药 、 煎药 、 喂药的高尚医德更为后人所称道，此人为李时珍

90 、 慎独要求中根本性的认识是坚持医德修养的高度自觉性 、 坚定性 、 —贯性

91 、 我国提出建立医院伦理委员会的主张是 20 世纪 80 年代

92 、 医疗卫生工作者整体素质的核心内容是专业技能素质和医学道德素质

93 、 我国提倡通过自愿捐献途径获得供体移植器官

94 、 康复医学的主要含义是临床医学学科门类的一个分支，与保健、 预防 、 治疗医学并重，旨

在提高康复治疗效果，改善功能障碍，提高生活自理能力

95 、 某中年男患者因心脏病发作被送到急诊室，症状及检查结果均明确提示心肌梗死。 患者此

时很清醒，但由千费用等原因，患者拒绝住院， 坚持回家。 此时医生应该尊重患者自主权，但

应尽力劝导患者住院，无效时行使干涉权

96 、 医学伦理学最突出的特征是人道性 、 全人类性

97 、 卫生资源分配的最基本的伦理道德准则是公平公正原则

98、 被称为
“

西医之父
”

的医学家是希波克拉底

99 、 医务人员进行自我道德评价的方式是良心



100 、 医学科研道德的根本原则是造福人类

101 、1968年世界医学会规定了医生确定死亡的道德责任和器官移植的道德原则是《悉尼宣言》

102 、 对医师是
“

仁者
“

最准确的理解是医师应该具有高尚的道德

103 、 现代临终关怀事业的创始人是英国的南丁格尔

104、 国际上最早对人体实验制定基本国际准则的医德文献是 《纽伦堡法典》

105 、 生命伦理学研究的主要内容是生命道德理论

106 、 《大医精诚》的作者是孙思邈

107、 医学科研的根本目的是维护和增进人类健康， 造福人类

108 、 医德规范的本质是指医务人员在医学活动中的道德行为和道德关系普遍规律的反应

109 、 目前， 我国应用的死亡标准是脑死亡

110 、 为了切实做到尊重患者自主性决定， 医生向患者提供信息时要避免诱导

111 、 我国古代医德， 无论是医疗， 还是护理 ， 主要受到儒家思想的影响

112 、 纪检监察纠风部门负责对实施情况进行监督检查

113 、 卫生部、 国家食品药品监督管理局、 国家中医药管理局参与组织制定了 《医疗机构从业

人员行为规范》

114、 弘扬高尚医德、 严格自律、 不索取和非法收受患者财物不利用执业之便谋取不正当利益

115 、 医疗机构从业人员分为6个类别

116 、 《医疗机构从业人员行为规范》是2012年6月26日公布执行的

117、 《医疗机构从业人员行为规范》适用于医疗机构内所有从业人员

118 、 适合千中耳和乳突受侵的颗骨癌的常用手术方式是颗骨次全切除术

119 、 最易出现淋巴结转移的喉癌是声门上区

120 、 最容易出现颈部淋巴结转移的是舌癌



121 、 员咽癌放疗原发灶根治剂蠹一般应给予70Gy

122 、 鼻咽癌患者张口困难提示肿瘤最大可能已侵犯冀内肌， 冀外肌

123 、 肿瘤中应首选根治性放射治疗的是病变较小比较靠后的舌癌

124 、 鼻窦X片瓦氏位（鼻额位）主要显示上颌窦（窦腔及其上、 内、 后外、 底诸壁）

125、 术中发现左侧肿大淋巴结与颈内静脉粘连明显， 将其与全部颈淋巴组织一并切除， 胸锁

乳突肌、 副神经未受侵犯， 予以保留。 左侧颈清扫术式属千改良根治性颈清扫术

126、 喉上神经支配的肌肉是环甲肌

127 、 对生长在内毗附近， 未累及眼球、 眼眶的基底细胞癌， 治疗原则应首选放射治疗

128 、 昆咽茎突前间隙内通过的颅神经是V3颅神经

129、 昆腔—鼻窦癌单纯放射治疗剂量为7000 ~ 8000cGy 

130 、 田 、 IV期口腔癌患者放射治疗或手术治疗后， 约有6%患者会出现头颈部的第二原发癌

131 、 下咽解剖部位相当于颈3~颈6的平面间

132 、 大多数喉癌为鳞状细胞癌

133 、 视神经、 视网膜、 角膜的放射耐受量为$·sooocGy; s周

134 、 鼻咽癌原发灶的早期症状是只衄

135 、 喉癌放射治疗常用治疗体位为仰卧位

136、 头颈部肿瘤放疗中出现明显腮腺肿痛时， 应予以漱口水处理即可

137 、 鼻咽癌容易早期发生淋巴结转移

138 、 田期鼻咽癌根治性治疗手段应首选根治性放疗

139、 阻止口腔癌局部扩展的天然屏障的是硬腮

140 、 口底癌不易侵及的解剖结构是硬腮

141 、 近距离腔内治疗鼻咽癌适应证为限千具咽壁、 浅表病灶



142、 口底癌不易侵及硬腮

143、 使声门张开的肌肉主要是环构后肌

144、 肺癌放射治疗时脊髓受量一般要控制在4500cGy以内

145、 颈段、 胸上段食管癌的放射治疗中， 由于颈胸部的肿瘤深度不同， 为了使剂量尽可能的

均匀， 可用模形板进行剂量调整， 方向为尖朝脚， 梩形板角度一般为15°

146、 肺癌在早期就发生淋巴结转移，肺门淋巴结通常为第一站 

147、 胸部PET检查对肺癌的定性诊断无意义

148、 食管癌在放射治疗中在受量3000cGy时气管炎多数出现

149、 容易形成空润的肺癌是鳞状上皮细胞癌

150、 肺癌常见的组织学类型是腺癌




