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Резюме 
Работа посвящена открытию рентгеновских лучей. Не вызывает никаких сомнений актуальность статьи, так как рентгеновское 

излучение стали применять в медицине в связи с его большой проникающей способностью.  
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В 1895 году немецкий физик В.Рентген открыл новый, не известный ранее вид электромагнитного излучения, которое в честь 

его первооткрывателя было названо рентгеновским. В.  Рентген стал автором своего открытия в возрасте 50 лет, занимая пост 
ректора Вюрцбургского Университета и имея репутацию одного из лучших экспериментаторов своего времени. Одним из первых 
нашел техническое применение открытию Рентгена американец Эдисон. Он создал удобный демонстрационный аппарат и уже в 
мае 1896 года организовал в Нью-Йорке рентгеновскую выставку, на которой посетители могли разглядывать собственную руку на 
светящемся экране. После того, как помощник Эдисона умер от тяжелых ожогов, которые он получил при постоянных 
демонстрациях, изобретатель прекратил дальнейшие опыты с рентгеновскими лучами. 

Рентгеновское излучение стали применять в медицине в связи с его большой проникающей способностью. Поначалу, 
рентгеновское излучение использовалось для исследования переломов костей и определения местоположения инородных тел в 
теле человека. В настоящее время существует несколько методов, основанных на рентгеновском излучении. Но у данных методов 
есть свои недостатки: излучение может вызвать глубокие повреждения кожи. Появлявшиеся язвы нередко переходили в рак. Во 
многих случаях приходилось ампутировать пальцы или руки. 

Рентгеноскопия  (синоним просвечивание) — один из основных методов рентгенологического исследования, состоящий в 
получении на просвечивающем (флюоресцирующем) экране плоскостного позитивного изображения исследуемого объекта. При 
рентгеноскопии исследуемый находится между просвечивающим экраном и рентгеновской трубкой. На современных 
рентгеновских просвечивающих экранах изображение возникает в момент включения рентгеновской трубки и исчезает сразу же 
после ее выключения. Рентгеноскопия дает возможность изучить функцию органа - пульсацию сердца, дыхательные движения 
ребер, легких, диафрагмы, перистальтику органов пищеварительного тракта и т.д.  Рентгеноскопия используется при лечении 
заболеваний желудка, желудочно-кишечного тракта, 12-перстной кишки, заболеваний печени, желчного пузыря и 
желчевыводящих путей. При этом медицинский зонд и манипуляторы вводят без повреждения тканей, а действия в процессе 
операции контролируются рентгеноскопией и видны на мониторе. 

Рентгенография - метод рентгенодиагностики с регистрацией неподвижного изображения на светочувствительном материале 
- спец. фотоплёнке (рентгеновской плёнке) или фотобумаге с последующей фотообработкой; при цифровой рентгенографии 
изображение фиксируется в памяти компьютера. Выполняется на рентгенодиагностических аппаратах - стационарных, 
установленных в специально оборудованных рентгеновских кабинетах, или передвижных и переносных - у постели больного или в 
операционной. На рентгенограммах значительно отчетливей, чем на флюоресцирующем экране, отображаются элементы структур 
различных органов. Рентгенографию выполняют в целях выявления и профилактики различных заболеваний, основная цель её 
помочь врачам разных специальностей правильно и быстро поставить диагноз. Рентгеновский снимок фиксирует состояние органа 
или ткани лишь в момент съемки. Однако однократная рентгенограмма фиксирует только анатомические изменения в 
определенный момент, она дает статику процесса; посредством серии рентгенограмм, произведенных через определенные 
промежутки времени, можно изучить динамику процесса, то есть функциональные изменения. 

Томография. Слово томография можно перевести с греческого как «изображение среза». Это означает, что назначение 
томографии – получение послойного изображения внутренней структуры объекта исследования. Компьютерная томогарфия 
характеризуется высоким разрешением, которое дает возможность различать тонкие изменения мягких тканей. КТ позволяет 
обнаружить такие патологические процессы, которые не могут быть обнаружены другими методами. Кроме того, использование 
КT позволяет уменьшить дозу рентгеновского излучения, получаемого в процессе диагностики пациентами. 

Флюорография – диагностический метод, позволяющий получить изображение органов и тканей, был разработан еще в конце 
20-го столетия, спустя год после того, как были обнаружены рентгеновские лучи. На снимках можно разглядеть склероз, фиброз, 
инородные предметы, новообразования, воспаления, имеющие развитую степень, присутствие в полостях газов и инфильтрата, 
абсцессы, кисты и так далее. Чаще всего производится флюорография грудной клетки, позволяющая выявить туберкулез, 
злокачественную опухоль в легких или груди и иные патологии. 

Рентгенотерапия — это современный метод, с помощью которого производится лечение некоторых патологий суставов. 
Основными направлениями лечения ортопедических заболеваний данным методом, являются: Хронические. Воспалительные 
процессы суставов (артрит, полиартрит); Дегенеративные (остеоартроз, остеохондроз, деформирующий спондилез). Целью 
рентгенотерапии является угнетение жизнедеятельности клеток патологически изменённых тканей или полное их разрушение. 
При неопухолевых заболеваниях рентгенотерапия направлена на подавление воспалительной реакции, угнетение 
пролиферативных процессов, снижение болевой чувствительности и секреторной активности желёз. Следует учитывать, что 
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наиболее чувствительны к рентгеновским лучам половые железы, кроветворные органы, лейкоциты, клетки злокачественных 
опухолей. Дозу облучения в каждом конкретном случае определяют индивидуально. 

За открытие рентгеновских лучей Рентгену в 1901 году была присуждена первая Нобелевская премия по физике, причём 
нобелевский комитет подчёркивал практическую важность его открытия.  

Таким образом, рентгеновские лучи представляют собой невидимое электромагнитное излучение с длиной волны 105 - 102 нм. 
Рентгеновские лучи могут проникать через некоторые непрозрачные для видимого света материалы. Испускаются они при 
торможении быстрых электронов в веществе (непрерывный спектр) и при переходах электронов с внешних электронных оболочек 
атома на внутренние (линейчастый спектр). Источниками рентгеновского излучения являются: рентгеновская трубка, некоторые 
радиоактивные изотопы, ускорители и накопители электронов (синхротронное излучение). Приемники - фотопленка, 
люминисцентные экраны, детекторы ядерных излучений. Рентгеновские лучи применяют в рентгеноструктурном анализе, 
медицине, дефектоскопии, рентгеновском спектральном анализе и т.п. 
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