
Введение

Первые ускорители электронов, исполь-
зовавшиеся для стерилизации, являлись, ско-
рее, научными и лабораторными, чем промыш-
ленными аппаратами. Они обладали сравни-
тельно невысокой энергией электронов
(<2,0 МэВ), небольшой мощностью (< 5–10 кВт),
были ненадежными, сложными в управлении и
обслуживании. Тем не менее, уже тогда преиму-
щества радиационных методов стерилизации
были неоспоримы.

В начале 70-х годов за рубежом (компа-
нии Varian Associates, Phillips, Siemens) и в
СССР (НИИЭФА, ИЯФ) были созданы первые
промышленные ускорители, отличающиеся
долговечностью и надежностью. К настоящему
моменту прогресс ускорительной техники при-
вел к появлению промышленных ускорителей
различных типов для стерилизации (LINAC от
Titan, Siemens, BeamOne, Steris, НИИЭФА и др.,
RODOTRON от IBA, ИЛУ от ИЯФ и др.) [1, 2].

Сравнение существующих методов
стерилизации

В последние годы наблюдается заметный
подъем в массовом производстве одноразовых
медицинских изделий таких как шприцов, хи-
рургических наборов для операций, перевязоч-
ных материалов и т.п. Из-за того, что материа-
лы, из которых изготавливаются эти изделия,
при высоких температурах разрушаются, для
их обработки применимы лишь методы низко-
температурной стерилизации [3].

Стерилизация этилен-оксидом
В этом методе предварительно увлажнен-

ные изделия медицинского назначения под-
вергаются обработке газом в герметичной ка-
мере в течение нескольких часов. При этом
контролю подлежат такие параметры процесса
как влажность, давление, температура, кон-
центрация газа, продолжительность обработ-
ки. Обработанные изделия должны подверг-
нуться аэрации в кондиционированном поме-
щении в течение нескольких суток для удале-
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ния остатков газа. Надежность стерилизации
подтверждается биологическими тестами, дли-
тельность тестирования также занимает по-
рядка 5–7 дней. Относительная сложность про-
цесса, а также канцерогенные свойства этилен-
оксида приводят к постепенному отказу от дан-
ного метода.

Стерилизация с помощью источника 
гамма-излучения 60Со

В свое время (приблизительно до середи-
ны 70-х) такой метод был весьма популярен, и
число используемых для этого гамма-источни-
ков в мире резко увеличивалось. Несколько
факторов объясняют постепенный уход от это-
го метода. Активность 60Со со временем падает
(на 50 % в течение 5 лет эксплуатации), что де-
лает необходимой периодическую перезарядку
источника. Стоимость же расщепляющихся
материалов продолжает увеличиваться и в на-
стоящее время составляет порядка 2 тыс. USD
за 1 Ки. Всего порядка 40 % излучения может
быть утилизировано (в связи с уникальной гео-
метрией источника излучения). Время обра-
ботки партии изделий (объем которой опреде-
ляется, конечно, емкостью камеры облучения)
составляет несколько часов. Большое время
облучения может привести к частичной дегра-
дации продукции или изменению ее цвета; и,
наконец, потребители несколько опасаются
всего, связанного с радиоактивными материа-
лами. Нужно добавить, что стандартный
источник в 1,0 МКи эквивалентен по произво-
дительности достаточно скром но му
ускорителю 2,5 МэВ, 15 кВт.

Другие методы
Среди других методов можно назвать сте-

рилизацию паром и плазменную стерилиза-
цию. Первый метод уже практически не ис-
пользуется. По некоторым данным (например,
в Европе), запрещены к реализации продукты,
стерилизованные данным методом. Метод сте-
рилизации  плазмой обеспечивает только по-
верхностную стерильность и находится в ста-
дии развития.

Стерилизация с использованием 
ускорителя электронов

В этом методе используются разогнанные
в ускорителе до световых скоростей электроны
с энергией от 2,5 до 10,0 МэВ и мощностью от
1,0 до 100 кВт. Они обладают достаточной про-

никающей способностью для стерилизации ме-
дицинских изделий непосредственно в потре-
бительской таре.

Взаимодействие пучка электронов с мик-
робиологическими объектами, контаминирую-
щими изделие, происходит двумя путями:
 излучение непосредственно ионизирует ато-

мы цепочек ДНК, необратимо повреждая их,
и, тем самым, препятствует размножению
микроорганизмов;

 излучение образует вторичные частицы и
свободные радикалы, повреждающие клет-
ки микробов.

По сравнению с этилен-оксидом  обработ-
ка электронами имеет следующие преимуще-
ства: высокая скорость технологического про-
цесса; нет необходимости в выдержке продук-
ции после обработки; единственный критиче-
ский параметр, подлежащий контролю – это
набранная продукцией доза; безопасность про-
цесса; нет необходимости в использовании спе-
циальной “дышащей” (газопрозрачной) упаков-
ки изделий.

По сравнению с гамма-излучением обра-
ботка электронами имеет следующие преиму-
щества: высокая скорость обработки; время
облучения сравнительно мало, т.е. гораздо ме-
нее выражены эффекты деградации материала
продукции; необходимая доза определяется
всего лишь несколькими параметрами ускори-
теля – энергией, током, шириной развертки
пучка; нет необходимости в перезарядке источ-
ника – ускоритель работает десятки тысяч ча-
сов без ухудшения параметров; безопасность –
при выключении ускорителя какое-либо из-
лучение полностью отсутствует.

Проведенное выше сравнение позволяет
сделать вывод о привлекательности радиа-
ционных методов стерилизации на ускорите-
лях. В свою очередь, сравнительно низкая
стоимость оборудования и невысокие эксплуа-
тационные расходы определяют преимущества
ускорительной техники по сравнению с радио-
нуклидными источниками излучения.

Существующие и перспективные
радиационно-технологические 
комплексы (РТК)

Эффективность работы РТК, в частности,
производительность, определяется, в основ-
ном, такими параметрами ускорителя как
энергия и ток пучка ускоренных электронов.
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Энергия определяет глубину проникновения
электронов в вещество (т.е. грубо говоря, тол-
щину обрабатываемого материала), током
условно определяется скорость прохождения
продукции через зону облучения. Приобрете-
ние изделием новых свойств (в случае модифи-
кации полиэтилена) или стерильность (в случае
одноразовой медицинской одежды и БАД) опре-
деляется дозой излучения.

На рис. 1 показаны распределения доз по
глубине облучаемого материала для различных
энергий электронов. Энергии выше 10,0 МэВ
запрещены для использования в практике сте-
рилизации из-за возможного появления наве-
денной радиоактивности в облучаемом мате-
риале. Ось абсцисс отградуирована в единицах
массовой толщины, определяемой как d=m/S
(г/см2). Эта величина рассчитывается, исходя
из массы m и поверхностной площади облучае-
мого изделия S (или упаковки с изделиями).

Как  видно из графиков, характерные осо-
бенности взаимодействия электронов с веще-
ством приводят к тому, что доза в глубине веще-
ства Dmax всегда больше дозы на поверхности
Dmin. За Dmin обычно принимается минимально
необходимая стерилизационная доза, для меди-
цинских изделий, как правило, лежащая в
диапазоне 25–35 кГр. За эффективную глубину
Rэфф проникновения электронов принимается
глубина, на которой доза равна дозе на поверх-
ности. Поэтому при одностороннем облучении и
толщине упаковки не более Rэфф. теряется

значительная часть мощности пучка (которая,
по сути, есть площадь под кривой дозного рас-
пределения), что, конечно, снижает производи-
тельность установки. Во избежание этих потерь
обычно используют облучение с двух сторон.

В случае коммерческого использования
РТК определение его производительности яв-
ляется критически важным фактором. Доста-
точно просто оценить производительность
установки при двухстороннем облучении гомо-
генной или близкой к гомогенной массы про-
дукции, уложенной в стандартную тару без за-
зоров (например, ваты, медицинской одежды
однократного применения, латексных перча-
ток, сыпучих материалов – БАДов и т.п.). Так,
например, максимально возможная произво-
дительность установки с ускорителем 5,0 МэВ,
15 кВт составит порядка тонны в час при дозе
25 кГр и отношении Dmax/Dmin=1,8. Очень грубо
для диапазона энергий электронов 2,5–7,5 МэВ
(и независимо от типа ускорителя) производи-
тельность будет изменяться пропорционально
мощности ускорителя. Нужно отметить, что ре-
альная производительность всегда меньше
максимально возможной из-за коэффициента
заполнения конвейерной системы, который
для разных типов конвейеров может состав-
лять порядка 0,7–0,9.

Для изделий, обладающих сложной гео-
метрией и имеющих в составе различные мате-
риалы (например, шприцов с иглами, диализа-
торов, сердечных клапанов, катетеров и др.)
теоретический расчет производительности
представляет большую сложность. В этом слу-
чае наилучшим образом производительность
может быть определена в результате тестовых
облучений.

Ускорители серии ИЛУ для РТК

С 1970 г. Институт ядерной физики раз-
рабатывает и производит импульсные высоко-
частотные ускорители электронов типа ИЛУ
для применения  их в промышленных и иссле-
довательских радиационно-технологических
установках. Конструктивные и схемные реше-
ния предусматривают длительную непрерыв-
ную и круглосуточную работу ускорителей в
условиях промышленного производства.

Ускорители типа ИЛУ (табл. 1)
перекрывают диапазон энергий 0,7÷10 МэВ
при мощности ускоренного пучка до 100 кВт
[4]. Их отличительными особенностями яв-
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Рис. 1. Распределение дозы по глубине облучаемого
материала для электронов различных энергий
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ляются простота конструкции, удобство в экс-
плуатации и надежность при длительной рабо-
те в условиях промышленного производства.

Для целей стерилизации наиболее подхо-
дят ускорители ИЛУ-6, ИЛУ-10 и ИЛУ-14. Ра-
диационно-технологические комплексы для
медицинского применения на базе этих моде-
лей ускорителей можно использовать для
решения следующих задач:
 стерилизация одноразовых медицинских

изделий в потребительской таре (шприцев,
медицинской одежды, систем очистки и пе-
реливания крови, катетеров, перевязочных
материалов и сорбентов, пробирок, хирурги-
ческих инст ру мен тов и т.д.);

 стерилизация биодобавок и растительного
лекарственного сырья;

 стерилизация медицинских препаратов и их
компонентов;

 стерилизация медицинских отходов.
Так, максимально возможная производи-

тельность РТК с ИЛУ-6 составляет примерно
1400 кг/час (при поверхностной дозе 25 кГр),
РТК с ИЛУ-10 – 3500 кг/час.

В настоящее время закончено строитель-
ство мощного стерилизационного комплекса в
ФМБЦ им. Бурназяна в г. Москве на основе
ускорителя ИЛУ-14 и в г. Курчатов в Казахста-
не. На базе института ИЯФ СО РАН совместно с

Новосибирским государственным университе-
том успешно запущен РТК в Новосибирске, на
котором помимо коммерческой стерилизации
происходит отработка и других электронно-
лучевых технологий. 
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Таблица 1
Ускорители электронов серии ИЛУ

Параметры ИЛУ-8 ИЛУ-6 ИЛУ-10 ИЛУ-10М ИЛУ-14 
Энергия электронов, МэВ 0,8–1,0 1,5–2,5 3,5–5,0 3,5–5,0 7,0–10,0 

Средняя мощность пучка (макс), кВт 20 20 50 20 100 

Средний ток (макс), мА 20 25 15 8 10 

Потребительская мощность, кВт 100 120 150 120 450 
Масса ускорителя, т 0,6 2,2 2,9 2,5 4 


