HED, Holzknecht mm
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I och med att en verksamhet
blir mer och mer etablerad,
medlemmar i en organisation
blir dldre och &dldre, blir
ocksd intresset for vissa
historiska f&rhallanden &kade.
Vid en nyligen genomgdng av en
del korrespondens hittade jag
s&lunda ett brev fran min gam-
le chef Robert Thoraéus date-
rat i juni -62 betrdffande

en del dosimetriska védrden

som jag tror skulle vara trev-
ligt £6r mdnga av "Sjukhus-
fysikerns" l&isare att fa ta
del av. Det kdnns helt tokigt
att papperen skulle ligga hdr
utan att kunna na andra. Bre-
vet till mig kom som svar pa
en frdga om gamla doserings-
enheter. I sammandrag lyder
brevet s&lunda.

"Efter att ha sett igenom en
del anteckningar angdende
dldre r6ntgendoseringar har
jag funnit fdéljande:

1 H dar den s k holzknecht-
enheten och beskrives sa att

12 H skulle motsvara en "voll-
dosis", 4 v s den dos, som vid
djupterapi gav ett l&tt erytem
dvergdende i brunpigmentering.
Enligt Sietz och Vintz's defi-
nition skulle erytemet bestdm-
mas vid ett 6 x 8 cm f&dlt pa
hud. Uppfattningen om hudery-
temet kommer sdledes in i
bilden med sin stora variations-
bredd. Som strdldetektor anvan-
des holzknecht-kalium-platina-
cyanurtabletter, vilkas f&drg-
dmnen p g a bestralningen
avldses pd en sdrskild stan-
dardfédrgskala.

For den mot 1 H svarande strdl-
dosen, midtt fritt i luft som
brukligt var p& den tiden,
finner man uppgifter varie-
rande mellan 40 och 50 R, d v s
mellan 43 och 54 r, f6r 0,5 Cu-

-filter. Om man hir antager
ett medelvdrde av 50 r och
backscatterfaktor av 1,30 for

nimnda filter vid 6 x 8 cm

fi1t, skulle den mot 1 H
svarande huddosen vara 64 r
och 12 H = 780 r. Det senare
motsvarar 0,85 HED enligt
vadra tabeller vilket synes
rimligt. :

Vid mjukare strdlning uppges
1 H motsvara betydligt l&gre
luftdos, exempelvis fO8r stral-
ning filtrera med 1 - 3 mm Al,
60 & 65 % av dosen vid 0,5 Cu.

Uppfattningen om erytemdosen
varierade starkt pa grund av
erytemets egen bredd. Under-
sbkningar i olika l&nder har
bestyrkt detta. H&rtill kommer
att de p& den tiden anvinda
induktorapparaterna visade
stora variationer i stralut-
bytet. Att kontrollera detta
var med den tidens resurser
fdrenat med stora svarigheter.
vVid bedbmning av dldre dose-
ringsuppgifter maste man ddr-
f6r iakttaga mycket stor for-
siktighet. Infdrandet av den
pad fysikaliska mdtningar grun-
dade doskontrollen innebdr
f8rvisso f6r den tiden ett langt
stbrre framsteg &n vad vi idag
med tillgdngliga resurser kan
foérestdlla oss."

Med hopp om att de hdr uppgif-
terna ndgon g&ng kan vara av
visst intresse 6verldmnas de
till en nd&got stdrre allménhet.
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