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Vorwort

Wie muss ich mich bei einer Durchleuchtung hinstellen, um meine Strahlenexposition zu 
minimieren? In welchem Ausmaß bin ich durch eine Strahlenschutzschürze geschützt? 
Von wo gehen die für mich gefährlichen Streustrahlen aus? Wie wird meine Personendo-
simetrie ermittelt, und wo werden meine persönlichen Messwerte archiviert? Wer darf die 
rechtfertigende Indikation stellen und wie erhalte ich meine Fachkunde im Strahlenschutz? 
Was hat sich mit der neuen Strahlenschutzgesetzgebung geändert?

Der Autor dieses Buches ist seit über 10 Jahren als Dozent und wissenschaftlicher Lei-
ter von medizinischen Strahlenschutzkursen zur Röntgendiagnostik aktiv und kennt die 
Fragen, die die Teilnehmer der von ihm geleiteten Kurse bewegen. Gleichzeitig ist er 
selbst als niedergelassener Radiologe mit Themen des Strahlenschutzes in seinem Ar-
beitsalltag konfrontiert. Ziel des Buches ist es, ein grundlegendes Verständnis der Gesetz-
mäßigkeiten im Strahlenschutz zu vermitteln, die es dem Leser ermöglichen, richtige Ver-
haltens- und Verfahrensweisen für den Berufsalltag abzuleiten. Es ist als kursbegleitendes 
Lehrbuch für die Strahlenschutzkurse zur Erlangung der Fachkunde in der Röntgendiag-
nostik und Computertomografie konzipiert. Durch die enge Anbindung der Gliederung 
und der Inhalte des Buches an die gesetzlichen Vorgaben der Fachkunde-Richtlinie ist si-
chergestellt, dass alle erforderlichen Kursinhalte berücksichtigt sind. Darüber hinaus um-
fasst die Zielgruppe auch ärztliches und nichtärztliches Personal, das sich für den Strah-
lenschutz in der Röntgendiagnostik interessiert, sei es im Rahmen der Ausbildung, zur 
Prüfungsvorbereitung oder im beruflichen Alltag.

Die Sichtweise des Autors ist primär medizinisch mit Betonung praktischer Aspekte 
des Strahlenschutzes in der Röntgendiagnostik sowie der Computertomografie. Aspekte 
des Strahlenschutzes betreffend die Nuklearmedizin bzw. die Strahlentherapie werden nur 
insoweit berücksichtigt, wie es von der Richtlinie zu den Strahlenschutzkursen gefordert 
wird und wie es dem allgemeinen Verständnis zum Strahlenschutz dient. Neuere techno-
logische Entwicklungen im Rahmen der Digitalisierung der Röntgendiagnostik werden 
ausgiebig behandelt, wogegen auf die Darstellung älterer nur noch selten angewandter 
Techniken wie zum Beispiel die Filmverarbeitung verzichtet wurde.

Seit dem 01.01.2019 gilt eine neue Strahlenschutzgesetzgebung. Viele Details haben 
sich hinsichtlich der gesetzlichen Vorgaben im Vergleich zur alten Röntgenverordnung 
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geändert. Dieses Buch soll helfen, sich in dem Paragrafendickicht der neuen Gesetzge-
bung zurechtzufinden, kann jedoch keine Rechtsberatung ersetzen. Für rechtsverbindliche 
Aussagen sollte man sich an die zuständigen Behörden wenden. Ebenso übernimmt der 
Autor keinerlei Haftung für Fehler in der Darstellung physikalisch-technischer Prozesse 
einschließlich der Angabe von Dosiswerten. Für Anregungen und Verbesserungsvor-
schläge wäre der Autor sehr dankbar.

Mein besonderer Dank gilt Frau Dr. med. vet. Dorothea Grunert für umfassende Kor-
rekturtätigkeit und Anregungen, Herrn Ralf Herbers von der HS-Strahlenschutz GmbH für 
zahlreiche Informationen zur neuen Strahlenschutzgesetzgebung sowie dem Springer- 
Verlag für die gute Zusammenarbeit.

Hannover, Deutschland Jens-Holger Grunert 
 
April 2019

Vorwort
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1.1  Die Entdeckung der Röntgenstrahlen und deren Bedeutung 
für Grundlagenwissenschaft und Anwendungen außerhalb 
der Medizin

Wilhelm Conrad Röntgen (Nobelpreis für Physik 1901) war nicht der erste Mensch, der 
Röntgenstrahlen erzeugt hat. Zahlreiche Experimentatoren waren vor ihm auf die Idee 
gekommen, Elektroden innerhalb evakuierter Glasröhren unter eine hohe Spannung zu 
setzen. Die dabei erzeugten sogenannten „Kathodenstrahlen“ waren bereits 1858 von 
Julius Plücker entdeckt worden. Für eine ausreichend hohe Spannung stand Röntgen ein 
Funkeninduktor von Heinrich Daniel Rühmkorff zur Verfügung. Auch der Einsatz von 
fluoreszierenden Substanzen zum Nachweis der Kathodenstrahlen war wissenschaftlicher 
Standard. In dem Labor von Röntgen befanden sich verschiedene fluoreszierende Substan-
zen wie z. B. ein Schirm mit Bariumplatinzyanid, mit dem er die von ihm entdeckten 
neuen Strahlen nachweisen konnte.

http://crossmark.crossref.org/dialog/?doi=10.1007/978-3-662-59275-5_1&domain=pdf
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Die Besonderheit in dem Versuch von Röntgen bestand darin, dass er die Röhre mit einer 
dicken Schicht aus schwarzer Pappe umgeben hatte, die für die Kathodenstrahlen oder 
Lichtwellen undurchdringlich war. So konnte das Aufleuchten des Schirmes im dunklen 
Labor am Abend des 8. November 1895 nicht als ein Phänomen angesehen werden, das von 
den bekannten Kathodenstrahlen ausgelöst worden war. Es war das große Verdienst von 
Röntgen als erster zu erkennen, dass es sich hierbei um eine neue Art von Strahlung handeln 
musste. Des Weiteren war es seine Leistung, innerhalb von wenigen Wochen die grundle-
genden physikalischen Eigenschaften der nach ihm benannten Röntgenstrahlung hinsicht-
lich Absorption, Ionisation und Schwärzung von Fotoplatten zu beschreiben und zu quanti-
fizieren. Im Rahmen seiner Experimente entstand mit dem Röntgenbild der Hand seiner 
Frau Anna Bertha vom 22. Dezember 1895 die wohl erste fotografische Dokumentation 
einer Röntgenaufnahme eines menschlichen Körperteils. Auch das erste Strahlenmessgerät, 
das auf dem Effekt der Ionisation beruhte, wurde von Röntgen entwickelt (Sándor 2014).

Es war ihm jedoch nicht vergönnt zu klären, ob es sich bei den von ihm entdeckten Strahlen 
um eine korpuskulare oder eine elektromagnetische Strahlung handelte. Für den Nachweis 
elektromagnetischer Wellen waren die Erzeugung von Beugung und Interferenzen notwendig. 
Die üblichen Beugungsgitter, die bei Lichtwellen Interferenzen erzeugen konnten, waren für 
die Röntgenstrahlung nicht fein genug. Erst 1912 konnte Max von Laue (Nobelpreis für Physik 
1914) mithilfe eines Kristalls Beugung und Interferenzen bei Röntgenstrahlen nachweisen.

Entdeckungen wie die elementspezifische sogenannte „charakteristische Röntgen-
strahlung“ (Charles Glover Barkla, Nobelpreis für Physik 1917) und der Compton- 
Effekt bei harter Strahlung (Arthur Holly Compton, Nobelpreis für Physik 1927) hatten 
Einfluss auf Modellvorstellungen des Atoms. Durch Experimente mit Beugung der Rönt-
genstrahlen an in Kristalle übergeführten Molekülen konnte eine Aussage über deren 
räumliche Struktur gemacht werden. Dies führte im Jahre 1953 zur Entdeckung der Dop-
pelhelixstruktur der DNA und der Enträtselung des Mechanismus der genetischen Repro-
duktion durch James Watson und Francis Crick (gemeinsamer Nobelpreis für Medizin 
1962). In der Astronomie werden Analysen von Röntgenstrahlen genutzt, um kosmische 
Ereignisse zu detektieren. Auch für technische Anwendungen wie z. B. im Rahmen der 
Materialprüfung werden Röntgenstrahlen eingesetzt. Es gibt neben den medizinischen 
Anwendungen in Diagnostik und Therapie viele Bereiche der Naturwissenschaften und 
der Technik, die von der Entdeckung der Röntgenstrahlung profitiert haben.

1.2  Entstehung und Eigenschaften ionisierender Strahlung

1.2.1  Aufbau des Atoms

Sowohl die Entstehung ionisierender Strahlung als auch deren Interaktion mit Materie 
sind ohne Grundkenntnisse über den Aufbau der Atome nicht zu verstehen.

Bereits im vierten Jahrhundert vor Christi lehrte der griechische Philosoph Demokrit, dass 
die Materie aus unteilbaren Teilchen zusammengesetzt ist. Er nannte die Teilchen Atome nach 
dem griechischen Wort „atomos“ unteilbar. Joseph John Thomson postulierte 1903 aufgrund 
der Beschäftigung mit Kathodenstrahlen ein Atommodell, das aus positiven und negativ gela-

1 Entdeckung der Röntgenstrahlen und Grundlagen der Strahlenphysik
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denen Teilchen, den Elektronen, besteht. Das Rutherfordsche Atommodell von 1911 (Ernest 
Rutherford, Nobelpreis für Chemie 1908) beschreibt einen positiv geladenen Atomkern, der 
nahezu die gesamte Masse des Atoms enthält, sowie eine Atomhülle aus Elektronen. 1913 
schlägt Niels Bohr (Nobelpreis für Physik 1922) ein Modell vor, in dem neuere Erkenntnisse 
der Quantenmechanik aufgenommen wurden. James Chadwick (Nobelpreis für Physik 
1935) gelang 1932 der experimentelle Nachweis für die Existenz des Neutrons.

Der Atomkern besteht aus Nukleonen (positiv geladene Protonen und elektrisch neu-
trale Neutronen) und hat eine positive Ladung. Die Anzahl der Protonen definiert die 
Kernladungszahl, die identisch mit der Ordnungszahl Z des Elementes im Periodensys-
tem ist. Die Summe aus der Anzahl der Protonen und der Neutronen wird Massenzahl 
genannt. Alle Atome eines Elements haben zwar die gleiche Kernladungszahl bzw. Ord-
nungszahl, sie können aber eine unterschiedliche Anzahl von Neutronen und damit eine 
unterschiedliche Massenzahl haben. Atome eines Elements mit unterschiedlicher Massen-
zahl werden Isotope genannt. Isotope werden durch den Namen des Elements mit zusätz-
licher Angabe der Massenzahl gekennzeichnet (z. B. Radon-222 bzw. Rn-222). Vereinzelt 
findet sich noch der Zusatz „m“ für „metastabil“ wie beim Technetium-99m.

Der Atomkern wird von negativ geladenen Elektronen auf bestimmten definierten 
Bahnen umkreist. Diese definierten Bahnen ermöglichen eine Bewegung der Elektronen 
um den Atomkern herum, ohne dass es zu einem Energieverlust der Elektronen durch 
Aussendung einer Strahlung kommt. Diese Bahnen werden Schalen genannt und nach 
dem Alphabet beginnend mit K bezeichnet (K, L, M, N, O, P, Q; von zentral nach peri-
pher) (Abb. 1.1). Eine verfeinerte Analyse von Röntgenspektren verschiedener Elemente 
ermöglicht eine weitergehende Differenzierung der Schalen mit unterschiedlichen Ener-
gieniveaus der Elektronen innerhalb einer Schale (I, II, III usw.)

Abb. 1.1 Schalenmodell eines Atoms nach Niels Bohr. Elektronen umkreisen einen positiv gela-
denen Atomkern auf definierten Umlaufbahnen (Schalen), ohne kinetische Energie zu verlieren 
(Schemazeichnung nicht maßstabsgerecht)

1.2  Entstehung und Eigenschaften ionisierender Strahlung
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1.2.2  Arten ionisierender Strahlung

1.2.2.1  Röntgen- und Gammastrahlung

 c Röntgen- und Gammastrahlen sind elektromagnetische Wellen, die sich im 
Vakuum mit Lichtgeschwindigkeit ausbreiten.

Röntgen- und Gammastrahlen unterscheiden sich von anderen elektromagnetischen 
Strahlungen wie Radiowellen, Infrarotstrahlung, sichtbarem Licht und Ultraviolett-
strahlung durch eine höhere Frequenz und damit verbunden eine sehr kurze Wellen-
länge mit Durchdringung der Gewebe (Abb. 1.2, Tab. 1.1). Röntgenstrahlen und Gam-
mastrahlen unterscheiden sich überwiegend hinsichtlich ihrer Strahlenenergie. 
Gammastrahlen sind hochenergetische Röntgenstrahlen, die z.  B. beim radioaktiven 
Kernzerfall auftreten.

Abb. 1.2 Elektromagnetische Strahlung in Abhängigkeit von der Energie und der Wellenlänge der 
Strahlung (logarithmische Skala)

Tab. 1.1 Unterteilung der elektromagnetischen Wellen in Abhängigkeit von der Wellenlänge und 
der Frequenz

Parameter
Radio-
wellen

Mikrowel-
len Infrarot

Sichtbares 
Licht Ultraviolett

Röntgen-
strahlen

Gamma-
strahlen

Wellenlä-
nge

>1 m 1 m bis 
1 mm

<1 mm bis 
780 nm

<780 nm 
bis 380 nm

<380 nm 
bis 1 nm

<1 nm  bis 
10 pm

<10 pm

Frequenz <300 
MHz

>300 MHz 
bis 
300 GHz

>300 GHz 
bis 
385 THz

>385 THz 
bis 789 THz

>789 THz 
bis 
300 · PHz

>300 PHz 
bis 30 EHz

>30 EHz

1 mm (Millimeter) = 10−3 m
1 μm (Mikrometer) = 10−6 m
1 nm (Nanometer) = 10−9 m
1 pm (Picometer) = 10−12 m

1 MHz (Megaherz) = 106 Hz
1 GHz (Gigaherz) = 109 Hz
1 THz (Teraherz) = 1012 Hz
1 PHz (Petaherz) = 1015 HZ
1 EHz (Exaherz) = 1018 Hz

1 Entdeckung der Röntgenstrahlen und Grundlagen der Strahlenphysik
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 c Elektromagnetische Strahlung transportiert und überträgt Energie. Die Ener-
gieübertragung erfolgt durch Lichtquanten (Photonen). Die Energie einer 
Strahlung mit der Einheit Elektronenvolt (eV) entspricht der Energie eines einzi-
gen Photons dieser Strahlung.

Die Energie einer Strahlung ist proportional zur Frequenz und umgekehrt proportional zur 
Wellenlänge der elektromagnetischen Welle (Tab. 1.2 und 1.3). Die Strahlenenergie be-
stimmt die Eigenschaften der Strahlung und damit auch die Art der Wechselwirkung der 

Tab. 1.2 Energie einer elektromagnetischen Strahlung in Abhängigkeit von der Frequenz und der 
Wellenlänge

Formel
Ep = h · ƒ = h c

×
l

Ep: Energie des Photons
h: Plancksches Wirkungsquantum (4,135667662 · 10−15 eVs)
ƒ: Frequenz der elektromagnetischen Welle (Hertz, 1 Hz = 1/s)
c: Lichtgeschwindigkeit im Vakuum (2,99792458 · 108 m/s)
λ: Wellenlänge der elektromagnetischen Welle (m)

Einheit Elektronenvolt,
1 eV = 1,6022 · 10−19 Joule

Tab. 1.3 Beispiel für die Berechnung der Frequenz und der Wellenlänge einer Röntgenstrahlung

Fragestellung Die Energie einer Röntgenstrahlung beträgt 120 keV 
(Kiloelektronenvolt).
Wie groß sind die Frequenz und die Wellenlänge der Strahlung?

Ausgangsformel EP = h · ƒ = h · c/λ
EP: Energie des Photons
h: Plancksches Wirkungsquantum (4,135667662 · 10−15 eVs)
ƒ: Frequenz der elektromagnetischen Welle (Hertz, 1 Hz = 1/s)
c: Lichtgeschwindigkeit im Vakuum (2,99792458 · 108 m/s)
λ: Wellenlänge der elektromagnetischen Welle (m)

Berechnung der 
Frequenz

Formel
PEƒ
h

=

Rechenweg 12010
4 1410

3

15

·
, · ·

eV
eV s-

 
= 2,9 · 1019 1/s

Ergebnis Die Frequenz einer Strahlung von 120 keV beträgt 
2,9 · 1019 Hz.

Berechnung der 
Wellenlänge

Formel
λ = 

c
ƒ

Rechenweg 310
2 9010 1

8

19

· /
, · · /

m s
s  

= 1,03 · 10−11 m

Ergebnis Die Wellenlänge einer Strahlung von 120 keV beträgt 
1,03 · 10−11 m.

1.2  Entstehung und Eigenschaften ionisierender Strahlung
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Strahlung mit der durchstrahlten Materie. Die Strahlenenergie, die sich auf das einzelne 
Photon der Strahlung bezieht, darf nicht mit der Energiedosis verwechselt werden, die im 
Rahmen der Strahlenabsorption auf das Gewebe übertragen wurde.

 c Energiereiche Strahlung hat eine hohe Frequenz und eine kurze Wellenlänge. 
Energiearme Strahlung hat eine niedrige Frequenz und eine lange Wellenlänge.

 c Aufgrund der Fähigkeit der Röntgenstrahlung, Elektronen aus der Atomhülle 
herauszulösen und damit positiv geladene Atome (Ionen) zu erzeugen, wird sie 
als ionisierende Strahlung bezeichnet.

 c Elektromagnetische Strahlung mit hoher Energie, die im Rahmen der Radioak-
tivität entsteht, wird Gammastrahlung genannt.

Der Begriff „Gammastrahlung“ galt ursprünglich für elektromagnetische Strahlung, die 
im Rahmen der natürlichen oder künstlichen Radioaktivität durch Prozesse im Atomkern 
freigesetzt wird. Der Begriff „Röntgenstrahlung“ wurde für künstliche mittels Röntgen-
röhren erzeugte Bremsstrahlung verwendet. Da die Strahlung bei radioaktiven nuklearen 
Prozessen üblicherweise höherenergetisch ist (im Bereich von Megaelektronenvolt, MeV), 
wurde der Begriff „Gammastrahlung“ zunehmend auf jede höherenergetische elektroma-
gnetische Strahlung >200  keV angewandt. Es gibt jedoch auch radioaktiv entstandene 
„weiche Gammastrahlung“ mit einer Energie von unter 200 keV (z. B. Technetium- 99m 
mit 143 keV) bzw. durch Linearbeschleuniger erzeugte „ultraharte Röntgenstrahlung“ 
von vielen MeV. Hier überschneiden sich die Begrifflichkeiten.

 c Radioaktiv entstandene Strahlung weist in der spektralen Analyse im Gegen-
satz zur kontinuierlichen Verteilung der Röntgenbremsstrahlung eine diskrete 
Verteilung mit Spektrallinien auf.

Bremsstrahlung
Röntgenstrahlung entsteht durch den Aufprall von beschleunigten Elektronen auf eine 
Anode aus Materie wie z. B. Wolfram oder Molybdän. Die Beschleunigung der Elektro-
nen erzielt man durch eine hohe elektrische Spannung von mehreren tausend Volt (Ki-
lovolt, kV), die an zwei Elektroden (Kathode, Anode) in einem Vakuum angelegt wird. 
Die beschleunigten negativ geladenen Elektronen verlieren in der Nähe der positiv gelade-
nen Atomkerne des Anodenmaterials aufgrund der elektrostatischen Anziehung (Coulomb- 
Wechselwirkung) einen Teil ihrer kinetischen Energie, ändern ihre Richtung und werden 
abgebremst (Abb. 1.3). Bei diesem Bremsvorgang entsteht zum größten Teil Hitze, die das 
Material der Anode zum Glühen bringt. 99 % der emittierten Gesamtenergie ist Wärme-
energie in Abhängigkeit von dem Anodenmaterial und der Röhrenspannung. Der Anteil 
der Bremsstrahlung an der emittierten Gesamtenergie beträgt lediglich 1 %.

Je mehr sich die negativ geladenen Elektronen dem positiv geladenen Kern nähern, 
desto stärker werden sie abgebremst und umso größer ist die Energieübertragung auf die 

1 Entdeckung der Röntgenstrahlen und Grundlagen der Strahlenphysik
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Photonen der emittierten Strahlung. Da die Energie und damit auch die Frequenz der emit-
tierten Bremsstrahlung von der Entfernung der auftreffenden Elektronen zum Atomkern 
des Anodenmaterials abhängt und der Abstand für jedes Elektron unterschiedlich ist, wer-
den bei dem Bremsvorgang alle Frequenzen bis zur maximalen Frequenz (Grenzfre-
quenz, abhängig von der Röhrenspannung) in unterschiedlicher Intensität erzeugt.

 c Das abgebremste Elektron gibt einen geringen Teil seiner kinetischen Energie 
in Form von elektromagnetischer Röntgenstrahlung ab. Diese Art von Röntgen-
strahlung nennt man Bremsstrahlung.

Ähnlich wie bei der Spektralanalyse des sichtbaren Lichtes durch Beugung eines Licht-
strahls im Prisma kann das Spektrum der emittierten Röntgenstrahlung (Intensität der 
Strahlung in Abhängigkeit von der Strahlenenergie) durch Beugung mittels eines Kristalls 
analysiert und grafisch dargestellt werden. Bei der Bremsstrahlung handelt es sich um eine 
polychromatische Strahlung mit einer kontinuierlichen Verteilung der Energie der Pho-
tonen. Der Gipfel der Strahlungsintensität liegt in der ersten Hälfte der Verteilung. Die 
maximale Photonenenergie des Spektrums (Grenzenergie) entspricht der  Röhrenspannung, 
die zwischen der Kathode und der Anode angelegt wurde und die für die Beschleunigung 
der Elektronen verantwortlich ist.

Das Anodenmaterial hat auf die Grenzenergie keinen Einfluss (Abb. 1.4). Es beeinflusst 
jedoch die Intensität der erzeugten Strahlung ähnlich wie der Röhrenstrom. Dieser Effekt 

Abb. 1.3 Entstehung der Bremsstrahlung. Die im Vakuum der Röntgenröhre durch die angelegte 
Hochspannung beschleunigten negativen Elektronen werden von den positiv geladenen Atomkernen 
abgelenkt und abgebremst. Je mehr sich ein Elektron dem Atomkern annähert, desto größer ist sein 
Verlust an kinetischer Energie und desto energiereicher (höhere Frequenz) ist die Bremsstrahlung

1.2  Entstehung und Eigenschaften ionisierender Strahlung
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ist abhängig von der Ordnungszahl Z des Anodenmaterials. So erzeugt eine Wolframanode 
(Ordnungszahl Z = 74) eine deutlich höhere Strahlungsintensität als eine Molybdänanode 
(Ordnungszahl Z = 42).

Charakteristische Strahlung
Bei genauerer Analyse des Spektrums einer emittierten Röntgenstrahlung erkennt man, 
dass aus der kontinuierlichen Energieverteilung der Bremsstrahlung einzelne Intensitäts-
spitzen herausragen (Abb. 1.5). Die Energieniveaus (angegeben in keV (Kiloelektronen-
volt)) der charakteristischen Strahlung haben für jedes Anodenmaterial die gleichen Werte 
und sind unabhängig von der angelegten Röhrenspannung. Da aufgrund der Energieni-
veaus dieser Spitzen das Element bestimmt werden kann, das die Strahlung aussendet, 

a b

c d

Abb. 1.4 Einfluss verschiedener Parameter auf das Spektrum der Bremsstrahlung:. a) Spektrum 
der Bremsstrahlung in Abhängigkeit von der Röhrenspannung (in kV (Kilovolt)): In Abhängigkeit 
von der angelegten Röhrenspannung verschiebt sich die Grenzenergie (maximale Energie der 
Strahlung). Gleichzeitig sinkt das Maximum der Strahlenintensität mit abnehmender Röhrenspan-
nung. b) Spektrum der Bremsstrahlung in Abhängigkeit vom Röhrenstrom; Die Grenzenergie 
bleibt erhalten, lediglich die Intensität der Strahlung ändert sich. c) Spektrum der Bremsstrahlung in 
Abhängigkeit von den Zusatzfiltern: Die Strahlenintensität wird überwiegend in den niedrigen 
Energiebereichen reduziert. d) Spektrum der Bremsstrahlung in Abhängigkeit vom Anodenmate-
rial: Die Strahlenintensität ist bei Verwendung einer Wolframanode am größten

1 Entdeckung der Röntgenstrahlen und Grundlagen der Strahlenphysik
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wird die Strahlung „charakteristische Strahlung“ genannt. Das Energiespektrum 
der  Bremsstrahlung wird von dem Energiespektrum der charakteristischen Strahlung 
überlagert.

Die charakteristische Strahlung entsteht beim Zusammenstoß einzelner beschleunigter 
Elektronen mit Elektronen aus der Atomhülle des Anodenmaterials (Abb. 1.6). Hierbei 
werden Elektronen des Anodenmaterials aus einer inneren Schale der Atomhülle „heraus-
geschossen“. Der vakante Platz wird durch ein Elektron einer äußeren Schale aufgefüllt, 
die wiederum aufgefüllt wird usw. Ein Wechsel eines Elektrons von einer äußeren auf eine 
innere Schale einer Atomhülle hat eine Veränderung der Energie dieses Elektrons zur 
Folge. Die freigewordene Energie wird von dem springenden Elektron auf ein Photon der 
emittierten elektromagnetischen Strahlung übertragen. Die Energieniveaus der charakte-
ristischen Strahlung entsprechen demnach den Energiedifferenzen zwischen den Elektro-
nen der jeweiligen Schalen, zwischen denen die Elektronensprünge stattgefunden haben.

 c Die Energiewerte der Spektrallinien der charakteristischen Röntgenstrahlung 
sind ausschließlich vom Anodenmaterial abhängig.

Da in jedem Element die Elektronen in den verschiedenen Schalen unterschiedlich stark 
angebunden sind, haben die gleichnamigen Schalen unterschiedlicher Elemente auch un-
terschiedliche Energieniveaus. Ein Sprung auf die K-Schale wird als „K-Linie“, ein 

Abb. 1.5 Spektrum der von 
einer Wolframanode emit-
tierten Röntgenstrahlung 
(Filter 3mm Aluminium) in 
Abhängigkeit von der 
Strahlenenergie. Die Brems-
strahlung wird von der 
charakteristischen Strahlung 
mit den Intensitätsspitzen Kα 
und Kβ überlagert (nach 
Petzold und Krieger 1988)
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Sprung auf die L-Schale als „L-Linie“ usw. definiert. Eine weitergehende Differenzierung 
erfolgt mit den Indices „α“, „β“, „γ“ und einer Nummerierung.

Eine Übersicht der emittierten Spektrallinien der als Anodenmaterialien verwende-
ten Elemente Wolfram und Molybdän zeigt Tab. 1.4.

Die Mammografie ist das einzige medizinisch eingesetzte Röntgenverfahren, bei dem 
die charakteristische Strahlung einer Anode aus Molybdän mit einer Energie der K-Linien 

Abb. 1.6 Erzeugung der charakteristischen Strahlung: 1. Ein beschleunigtes Elektron trifft auf ein 
Elektron einer inneren Schale der Atomhülle des Anodenmaterials und „schießt“ dies aus der Atom-
hülle. 2. Die entstandene Lücke wird durch Elektronen äußerer Schalen aufgefüllt (z.  B.  Kα- 
Strahlung durch Sprung eines Elektrons von der L-Schale auf die K-Schale und Kβ-Strahlung durch 
Sprung eines Elektrons von der M-Schale auf die K-Schale). Die hierbei jeweils freigesetzte Energie 
wird als charakteristische Strahlung emittiert. Die Energie der charakteristischen Strahlung ent-
spricht den Energiedifferenzen zwischen den Elektronen der Schalen

Tab. 1.4 Charakteristika der emittierten charakteristischen Strahlung (Spektrallinien) einer Anode 
aus Wolfram bzw. Molybdän

Name der 
Spektrallinie

Übergänge der 
Elektronen der Schalen 
K, L, M bzw. N 
(Unterschalen II bzw. 
III) auf die K-Schale

Energie der emittierten 
charakteristischen 
Strahlung einer Wolfram- 
Anode in keV 
(Kiloelektronenvolt)

Energie der emittierten 
charakteristischen 
Strahlung einer Molybdän-
Anode in keV 
(Kiloelektronenvolt)

Kα1 LIII->K 59,32 17,48
Kα2 LII->K 57,98 17,37
Kβ1 MIII->K 67,24 19,6
Kβ2 N->K 69,07
Hübner 1974

1 Entdeckung der Röntgenstrahlen und Grundlagen der Strahlenphysik
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von weniger als 20 keV (zusätzlich zur Bremsstrahlung mit einem niedrigen Energiema-
ximum von unter 30 keV) zu einem signifikanten Anteil für die Bildgebung eingesetzt 
wird. Hierbei macht man sich den hohen Kalk/Weichteilkontrast im niedrigen Energiebe-
reich zu Nutze. Der durch diese niederenergetische (weiche) Strahlung sehr empfindliche 
Nachweis feinster Verkalkungen (Mikrokalk, kleiner als 100 μm) ist für die Früherken-
nung von Brustkrebs von entscheidender Bedeutung (Abb. 1.7).

Aufhärtung der Strahlung
Niederenergetische Strahlung ist oft nicht in der Lage, Körperstrukturen ausreichend zu 
durchdringen und mit der austretenden Strahlung ein Bild zu erzeugen, da sie stärker vom 
durchstrahlten Körper absorbiert wird und damit lediglich zur Strahlenbelastung des Kör-
pers beiträgt. Bereits bei der Erzeugung der Röntgenstrahlen wird der niederenergetische 
Anteil der Gesamtstrahlung beim Durchtritt durch die Röntgenröhre, durch das umgebende 
Öl, das Austrittsfenster sowie das Tiefenblendensystem überproportional geschwächt. 
Diese sogenannte Eigenfilterung der Röntgenröhre zusammen mit dem Röhrengehäuse 
entspricht einer Filterung durch ein Aluminiumblech von ca. 2,5 mm Dicke (entsprechend 
einem sogenannten Aluminium – Gleichwert von 2,5 mm). Durch Zusatzfilter wie dünne 

Abb. 1.7 Mammografiegerät und Mammografie mit Darstellung malignomtypischer Mikroverkal-
kungen (weiße Kalkpunkte)
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Aluminium- (1 mm) oder Kupferbleche (0,1–0,2 mm) kann der  niederenergetische Strah-
lungsanteil weiter herausgefiltert werden, sodass überwiegend der höherenergetische Anteil 
der Strahlung für die Bildgebung zur Verfügung steht und die Strahlenexposition für den 
Patienten reduziert ist (Abb. 1.8). Dieses Vorgehen nennt man Aufhärtung der Strahlung. 
Gleichzeitig wird die spektrale Verteilung der Strahlung einheitlicher, d. h. homogener. Das 
Verhältnis der niederenergetischen und höherenergetischen Strahlungsanteile in der spekt-
ralen Verteilung zueinander definiert die  Strahlenqualität.

Der Nachteil einer Aufhärtung der Strahlung durch Filter ist die Schwächung der Inten-
sität der Gesamtstrahlung mit Verlängerung der Belichtungszeiten sowie ein Verlust an 
Kontrast zwischen Knochen- und Weichteilstrukturen aufgrund der relativen Zunahme des 
höherenergetischen Strahlungsanteils.

Entsprechend der Leitlinie der Bundesärztekammer muss bei Aufnahmen am Kör-
perstamm von Säuglingen, Kindern und Jugendlichen eine zusätzliche Filterung (Metall-
plättchen) von mindestens 0,1 mm Kupfer-Gleichwert in den Strahlengang eingebracht 
werden. Röntgenuntersuchungen in der pädiatrischen Radiologie erfordern daher beson-
ders leistungsstarke Röntgenanlagen, da einerseits die Gesamtstrahlung durch die Zusatz-
filter geschwächt wird, andererseits für Kinder in der Leitlinie besonders kurze Belich-

Abb. 1.8 Spektren einer 
Röntgenstrahlung bei Ver-
wendung unterschiedlich 
dicker Aluminiumbleche als 
Filter. Filter reduzieren 
überwiegend die niederener-
getischen Anteile der Strahlung 
(Aufhärtung der Strahlung) 
(nach Petzold und Krieger 
1988)
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