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Sunt prezentate rezultatel e elaborarii, construirii si implementarii detectorului deradiatie
ultravioleta (UV) cu sendbilitate inalta, care se utilizeaza la dispozitivele portative pentru
masurarea intensitatii si dozei de radiatie. Fotoreceptorii poseda stabilitate inalta la iradiere si
in legatura cu aceasta au multiple aplicatii practice, inclusiv pentru construirea detectorului de
radiatie Reontgen si a traductorului pentru inregistrarea densitatii fluxurilor de electroni.
Parametrii optimi dau posibilitatea de a utiliza detectorul in medicina, biologie, ecologie si
agricultura.

Introducere

Radiatia ultravioleta (UV) a spectrului actioneaza efectiv asupra
activitatii vitale a plantelor si a organismelor vii. Acest fapt conditioneaza
aplicarea ei larga in biologie, medicina, agricultura si ecologie. Conform
opiniei [1] radiatia UV se divizeaza in trei domenii: UVA, UVB si UVC.
Ultravioletul - UVA (I =320+-400 nm) face parte din radiatia solara, ce ajunge
la suprafata Pamintului, si are un eritem slab; UVB (I =280+320 nm) are
actiune asupra pielii, producind un eritem mai pronuntat urmat de pigmentatie;
ultravioletul UV C (I =220+280 nm) are actiune net daunatoare asupra materiei
Vii.

Marea majoritate a mediilor biologice vegetale si animale absorb radiatia
UV cu o lungime de unda mai mica de 230 nm. Proteinele absorb radiatiile cu
lungimea de unda | <275 nm; acizii nucleici si grasimile sunt de asemenea
absorbante. Este suficient de mentionat ca si ochiul uman se expune de-a
lungul vietii radiatiei UV ce face parte din spectrul radiatiel solare. Functia
principala a polului anterior ocular (a corneei si cristalinului) este de a
focaliza aceasta radiatie pe retina, constituind totodata si un filtru eficient
pentru UVA si UVB, protejind retina de actiunea lor daunatoare. Radiatia cu
lungime de unda | =295 nm este absorbita complet de cornee. Cristalinul
absoarbe radiatiile UVA si UVB (295+400 nm) care traverseaza corneea si pot
avea efecte fototraumatice asupra proteinelor structurale cristaline. Expunerea
prelungita (doza mare) a cristalinului la radiatia UV duce la o deteriorare
fotochimica cumulativa, provoaca oftalmia actinica, cataracta, distruge retina,
ducind la orbire. Mecanismul prin care radiatia UVA si UVB produc cataracta
nu este prea clar; procese de natura biochimica si biologica pot avea loc intre
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momentul fotochimic si formarea cataractei [2]. Exista numeroase studii
epidemiologice si de laborator care demonstreaza ca fotonii de radiatie UV
care ating ochul (in special UVB) sunt intens cataractogeni pentru cristalinul
uman. Aceastd constatare a generat un mare interes pentru mecanismul
actiunii radiatiet UVB asupra proteinelor cristalinului, si mai nou, asupra
ADN -ului celulelor epiteliale din cristalin. In literatura de specialitate exista
studii ce arata ca radiatia UV determina schimbari in structura proteinelor
cristalinului, care pot modifica interactiunile acestora, raspunzatoare pentru
mentinerea transparentei cristalinului in vivo [3].

In aceeasi ordine de idei radiatia UV in doze optime, stimuleazi
dezvoltarea organismelor tinere si impiedica aparitia rahitismului si a anemiei,
iar radiatia care are un maximum de circa | =300 nm la o anumita doza
provoaca cancerizarea. Efectul acestui tip de radiatie asupra plantelor de
asemenea depinde de doza.

In contextul celor mentionate este evidenti necesitatea aprecierii exacte
a dozei de radiatie UV. Interesul sporit fata de receptorii de radiatie UV s-a
intensificat considerabil in ultimii ani. Acest interes este pe deplin justificat,
dat fiind faptul ca domeniul spectral mentionat, in comparatie cu alte
subdiapazoane spectrale, in special cele ale luminii vizibile, este insuficient
asigurat cu detectori de dimensiuni mici si relativ iefteni.

in prezent pentru domeniul UV sunt propuse citeva modele de detectori.
Pentru aplicarea mai extinsa sunt necesare aparate portative cu fotoreceptori
din structuri semiconductoare. Ele intrunesc un sir de calitati necesare: sunt de
dimensiuni mici, poseda siguranta garantata, au alimentare autonoma [4]. De
exemplu, autorii lucrarii [5] propun detectori cu bariere la suprafata pe
pelicule epitaxiale n-n+-GaP. Pe baza lor este confectionat masuratorul
radiatiei UV UVR-21. in calitate de avantaj in lucrare se mentioneaza
simplitatea producerii si exploararii lor. Cercetatorii din IFS al AS din Ucraina
propun pentru realizare fotodiozi confectionati pe baza peliculelor
calcogenizilor de cadmiu ce pot fi aplicati pentru inregistrare UV in diferite
subdiapazoane de lungimi de unda [6]. In lucrare se propun diferiti detectori
pentru acest domeniu spectral pe baza multisulfizilor stratificati [7,8].
Tehnologia prepararii monocristalelor stratificate este simpla, iar metodica
aprecierii caracteristicilor tehnice este descrisa in lucrarile [9-11]. Pentru
subdiapazonul bactericid sunt elaborati fotorezistori pe baza oxidului si
sulfidului aluminatilor de cadmiu (CdAI,S (Oy)) [12].

Un UVimetru analogic cu cel mentionati a fost elaborat, construit si
implimentat de catre colaboratorii Universitatii de Stat de Medicina si
Farmacie "Nicolae Testemitanu", catedrele Otorinolaringologie, Biofizica,
Informatica si Fiziologia Omului in colaborare cu Institutul de Fizica Aplicata
al AS aMoldovei.[7,13-15].
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M etodica experimentului

Una dintre proprietatile de baza ale materialelor semiconductoare
utilizate pentru elaborarea detectorilor de radiatie UV este prezenta benzii
interzise larga (Eg® 3.0 eV) necesara pentru a exclude ori a reduce la minimum
sensibilitatea la radiatie vizibila si infrarosie. Aceasta cerinta este satisfacuta
de compusii Zn3In,Ss (@), ZnsGalneSs (b) si ZnsAlln,Ss (c) ce fac parte din
familia calcogenizilor cu structura cristalina in straturi si au largimea benzii
interzise egala cu 3.05, 3.25, si 3.37 eV corespunzator [10,14]. Pe baza acestor
materiale sunt elaborati  fotoreceptori cu caracteristica  spectrala
dreptunghiulara (IT), care au sensibilitate inalta in limita cuantelor cu energia
mai mare decit largimea benzii interzise hn>Ey. Aceasta proprietate este
caracteristica pentru materialele susmentionate datorita vitezei mici de
recombinare la suprafata in acesti semiconductori. Procesul de elaborare si
construire a fotoreceptorilor se descrie in lucrarile [13-16]. Au fost folosite
monocristale lamelate cu aria suprafatei S>100 mm?, care se despica usor pini
la grosimi 10500 mm.

In calitate de structura fotosensibila servesc diode Schottky cu bariera la
suprafata (SBS), care au urmatoarele avantaje de principiu:

- fotosensibilitate inalta intr-o gama spectrala larga de lungimi de unda;

- nu este necesara sursa electrica, deoarece fotocurentul este generat pe
bazaradiatiel ce se receptioneaza;

- caracteristica Luxamperice (CLA) este liniara intr-un interval mare al
fluxului receptionat;

- tehnologie simpla de confectionare.

Studiul caracteristicilor SBS a fost efectuat cu esantioane pe baza
monocristalelor stratificate Znln,S, [9,10].

In calitate de contact redresor, s-a utilizat pelicula de Pt cu grosimea 10-
15 nm, cu transparenta uniforma in domeniul UV apropiat. Drept contact
ohmic a servit pelicula de ITO (amestec de SnhO; si 1n,03). Ambele contacte s-
au depus pe planele cristalografice (0001) situate de o parte si de alta a
lamelelor cu grosimea 10-20 pum prin metoda evaporarii termice in vid. in
cazul detectorului pe baza compusului CdAI,SO,) sau depus contacte
coplanare.

Rezultatele si discutia lor

in figura 1 sunt prezentate distribuirile spectrale normate ale semnalului
fotoelectric SBS pe baza multisulfizilor a, b si ¢ la temperatura de camera
(T=300 K), distribuire mai larga si cu o deplasare mai pronuntata in domeniul
Aceasta se explica prin scurgerea de sarcina in regiunea contactului
structurilor respective.
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Fig.1. Dependenta spectralad a fotoraspunsului diodelor Shottcky pe baza compusil or
Zn3InAlSs (1), ZnsInGaSs (2) si Znzln,Ss (3) cu contact redresor

Valoarea benzii interzise Eg a compusilor 1, 2 si 3 creste in ordinea
nominalizarii lor, iar maximul distribuirii spectrale a ssmnalului se deplaseaza
in directia de unde scurte ale spectrului. Dupa cum se vede din fig. 1 spectrul
apropiat. Sensibilitatea relativa se micsoreaza in directia vizibila a spectrului
(I »380+400 nm). Valoarea maxima a tensiunii electromotoare (TEM) (circuit
deschis) este de 400-600 meV, iar coeficientul de redresare a curentului
10%+10*. Maximul spectrului TEM este localizat la 3.5, 3.7 si 3.2 eV pentru
SBS, construite pe baza compusilor 1, 2 si 3 corespunzator.
fisiel nedorite se folosesc filtrele Y®C-2 si XXC-3 cu grosimea 0,1 cm.
Caracteristicile spectrale tipice sunt prezentate in figura 2, iar parametrii
principali ai detectorilor in tabelul 1.

Tabelul 1
Parametrii principali ai detectorilor
Sensibilitatea in curent, A¥W 440-310°
Limita de sus a linearitatii CLA, W/cm® | 10°-10”
Rezistenta bazei, W 10°-3%10°
Durata fotoraspunsului, s 10°
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Fig. 2. Caracteristica spectrala a fotoraspunsului diodel or Pt-Znzln,Ss fara (1)
si cu filtru (2) si Pt-ZnzGa(Al)InSs cu filtru XKC-3 (3)

Cercetarea caracteristicilor lux-amperice (CLA) a fotodiodelor expuse
radiatiei UV cu intensitate mare (~10° W/m?) timp de 3.6:4.0° s si mai mult a
demonstrat ca structurile cu contacte din aur sau platina nu indica semne de
oboseala. Folosirea acestor metale conduce la majorarea timpului de viata a
receptorului si in consecinta determina pretul relativ mic al acestora. Mostrele
experimentale se folosesc pentru masurarea valorilor absolute ale fluxurilor de
radiatie UV si functioneazi impecabil 4-5 ani. In baza lor sunt elaborate
UVimetre si dozimetre pentru radiatia UV. Atit stabilitatea inalta, cit si
sistemul simplu de inregistrare a semnalului, asigura acestor dispozitive
avantaje considerabile fata de cele construite pe baza altor compusi [15].

CLA adiodelor SBS pe baza cristalelor stratificate este liniara in limite
largi ale intensitatii radiatiei UV (pina la 10% W/cm?). Este evident ci
UVimetrele, folosite la masurarea unor intensitati mai mici, vor functiona un
termen mai indelungat. Pentru prelungirea termenului de functionare s-a
utilizat filtrul neutru omogen pentru domeniul UV apropiat, care atenueaza
intensitatea de “ 10, “ 100 ori. Filtrul prezinta o pelicula de Ni cu grosimea
corespunzatoare depusa pe suport de cuart prin metoda evaporarii termice in
vid.

Fororeceptorii elaborati pe baza diodelor Shottcky Me-Znsln,Ss au
sensibilitate in domeniul lungimilor de unda 220+-400 nm. Pentru atingerea
eritem A, B, si A+B s-au folosit filtre optice ieftine pe baza compusilor
vitrosi. Pentru inregistrarea radiatiei din domeniul A+B cel mai potrivit s-a



12 Sensori de radiatie UV pentru ingineria bio-medicala

dovedita fi filtrul UFS-2 cu grosimea d=1 mm, iar pentru inregistrarea
domeniului A s-afolosit sistemul alcatuit din filtrele UFS-1 (d=1 mm) si SS-
13 (d=2 mm) sau sistemul alcatuit din filtrele UFS-1 (d=1 mm) si FS-1 (d=2
mm). Pentru inregistrarea radiatiei domeniului B afost ales filtrul UFS-1 (d=1
mm) in combinare cu GS-3 (d=2 mm). Deoarece pentru toate cele trei domenii
ale radiatiei eriteme trebuie folosit filtrul UFS-2, el s-a instalat in interiorul
transductorului, iar pentru filtrele SS-13 (FS-1) si GS-3 s-a prevazut
posibilitatea de instalare dinamica. Pentru comoditatile utilizatorilor a fost
elaborata o constructie speciala [14], in care inaintea transductorului este
instalat un disc obturator cu trei ferestruici (fara filtru si cu filtru GS-3 sau SS-
13 (FS-1). La rotirea discului obturator are loc fixarea uneia din cele trei
ferestruici in fata transductorului, pentru inregistrarea dozei de radiatie sau a
intensitatii in unul din domeniile susnumite. Evident, etalonarea blocului
electronic s-a efectuat separat pentru fiecare din cele 3 domenii spectrale (A,
B si C). Cristalele utilizate, dupa cum se afirma in lucrarea [14] au O
stabilitate mare, deci, si fotoreceptorii elaborati in baza lor vor rezista actiunii
factorilor fizici.

in figura 3 sunt prezentate spectrele fotorezistorilor pe baza ceramicii
CdAl>O4 si a monocristalelor CdAI»S, [12]. Ele cuprind domeniul spectral
220+320 nm cu sensibilitate maxima la lungimea de unda 250 nm. Diodele au
stabilitate inalta la functionare intr-un mediu cu un grad sporit de umiditate,
mentinindu-si sensibilitatea absoluta ~10™ A-cm?/W.
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Fig. 3. Spectreletipice ale fotoconductiei ceramicii CdAI,Oq4 (1) si CdAILS, (2)

Analiza comparativa a parametrilor receptorilor elaborati de noi cu cei
descrisi in lucrarile mentionate, arata ca acestea poseda caracteristici
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superioare celor existente. De exemplu, un singur filtru Y®-2 cuprinde
intregul domeniu spectral cu actiune eritema 280-390 nm. Este foarte
important ca la lungimea de unda 400 nm sensibilitatea dispozitivului scade
brusc, cu mai mult de trei ordine de marime.

Compusii cu vacante stoechiometrice din care fac parte si cei studiati, au
un nivel inalt de stabilitate [20]. Deci, in principiu, ne putem astepta ca
dispozitivele sa reziste unor fluxuri considerabile de radiatie ionizanta. Pentru
studierea stabilitatii fotodiodelor la actiunea radiatiei de natura radioactiva s-
au cercetat structurile Pt-Znsln,Ss-In la actiunea torentului de electroni cu
energia 40 keV. Adincimea de patrundere a electronilor in monocristale prin
electrodul semitransparent de Pt calculata cu autorul formulei lui Yang

=4 Ep”, unde E, este energia electronilor primari, in keV, A=1,540"°, daci
r

p se exprima in g/cm®, n=1,35, nu depiseste citiva nm. Asa dar, adincimea de
ionizare revine pe portiunea insaracita a diodei, iar spatiul semiconductorului
cu grosimea de 10-20 nm practic nu este supus influentei radiatiei. Din aceasta
cauza, pentru dirijarea influentei s-au ales acei parametri care determina
regiunea barierei: distribuirea spectrala a TEM, sensibilitatea, portiunea
directa a caracteristicii curent-tensiune (CCT) la tensiuni mici si curentul
indirect. Acesti parametri s-au masurat la o partida de diode pina si dupa
iradierea cu dozele 6x10'°, 10"/, 630", 10'® el/cm?. Pentru primele doua doze
caracteristicile diodelor coincideau cu cele initiale. Schimbari ale parametrilor
diodelor se observa incepind de la doza 640" el/cm? si se manifesta prin
direct si indirect aproximativ de 4 ori, prin deplasarea pozitiei maximului
fotoraspunsului spre energiile mici pina 1a 0,6 la doza de 10'® el/cm?.

= . '-'__., ,'f"
Fig. 4. Dispozitiv cu scala logaritmica pentru masurareaintensitétii in limitele valorilor
10"*+10 mwW/cm? domeniul lungimilor de unda 280-400 nm. Alimentarea- 4.5 V.
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Imbinarea valorilor inalte ale fotosensibilititii si a stabilitatii creaza
perspectiva ca compusii calcogenizi multicomponenti sa fie utilizati si in
calitate de detectori pentru radiatia Roentgen. in baza compusilor a, b, si ¢ au
fost construiti experimental detectori ai radiatiei Roentgen, cu rezistenta de
intuneric 10° Ohm, sensibilitate inalta in domeniul energiei cuantelor 1-10
keV. Factorii de amplificare, masurati in domeniul energiilor 2-7 keV
depasesc valoarea de 10* el/cuant. Rezolutia in timp nu depaseste 10° s,
Acesti parametri permit recomandarea detectorilor nominalizati la
diagnosticarea plasmei laser. Mentionam ca pe baza detectorilor descrisi mai
AS RM, sau elaborat si construit UVimetre portative pentru Spitalul
Republican de Copii “Emilian Cotaga” unde au trecut aprobarea cu succes. Ca
exemplu ilustram cele spuse cu fotografiile a doua dispozitive concrete
construite pe baza diodelor elaborate de noi (figurile 4 si 5).

Fig. 5. Masuratorul cu afisaj dijital al radiatiei UV
cu intensitatea in limitele valorilor 10%+2-10 mW/m?;
domeniile spectrale, nm: 280+400, 320+400, 320+360.

Doza - 0+1.6-10° Jm?. Alimentarea - 220V

Utilizarea UVmetrului in cercetirilesi practica medicala

Una din aplicatiile practice a dozimetrului in medicina reprezinta utilizarea
lui in scopul de a analiza nivelul dozei energetice a radiatiei ultraviolete in
dependenta de zonele geografice ale republicii (Briceni, Chisinau, Vulcanesti)
pentru a stabili factorii de risc in cazul cataractei senile.

Masuratorile se efectuau zilnic in prima decada a lunii iulie la un interval de
2 ore in urmatoarele intervale de timp- 8%°, 10%°, 12%, 14%°, 16% 18%. Doza
energetica era exprimata in mW/sm?.

Rezultate: Nivelul dozei UVA (si eroarea) (Briceni) fiind respectiv: 1,2+
0,02; 1,6+ 0,03; 2,0+ 0,08; 2,8+ 0,03; 2,2+ 0,02; 1,1+ 0,01. Doza energetica a
radiatiel UVB din zona data a fost: 2,1+ 0,02; 2,5+ 0,03; 3,0+ 0,02; 3,6+ 0,03; 2,7+
0,02; 1,8+ 0,02. Pentru Chisinau nivelele respective ale dozei UVA, fiind de: 1,4+
0,01; 1,9+ 0,02; 2,2+ 0,03; 3,0+ 0,02; 2,5+ 0,02; 1,4+ 0,02. Corespunzitor doza
radiatiei UVB (2,4+ 0,02; 2,9+ 0,04; 3,2+ 0,04; 3,9+ 0,03; 3,1+ 0,02; 2,1+ 0,02). in
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localitatea Vulcanesti au fost determinati urmatorii indici: 1,7+ 0,02; 2,3+ 0,03;
2,5+ 0,02; 3,3+ 0,03; 2,8+ 0,01; 1,6+ 0,02 (UVA) si respectiv - 2,7+ 0,02; 3,1+
0,03; 3,4+ 0,02; 4,2+ 0,02; 3,3+ 0,03; 2,4+ 0,02 (UVB). Astfel in zonele date
pentru radiatia UV A si UVB se denota o ascensiune valorica a dozei radiatiei cu un
virf major la orele 14% si cu o regresie ulterioara (mai pronuntata la orele 18%). O
majorare mai pronuntatda a indicilor respectivi s-a elucidat in zona sudici a
Republicii Moldova. La compararea indicilor din zona sudica cu cei din zona
nordica s-a determinat 0 majorare certa (in %) cu: 41,7%; 44%; 25%; 17,8%; 27%;
45% (UVA) si respectiv — 28,6%; 24%; 13,3%; 16,7%; 22,2%; 33,3% (UVB).
Compararea dozelor din zona centrala si cea nordica a evidentiat deasemenea o
majorare certa - in zona centrala cu: 16,7%; 18,7%; 10%; 7,1%; 13,6%; 27%
(UVA) si respectiv — 14,2%; 16%; 6,6%; 8,3%; 14,8%; 16,7% (UVB). Lafel o
majorare esentiala a nivelurilor date se determina in zona sudica in comparatie cu
zona centrala. Pentru UVA majorarea dozel fiind de: 21,4%; 21%,; 13,6%; 10%;
12%; 14,2% si respectiv UVB- 12,5%; 6,9%; 6,2%; 7,7%; 6,5% si 14,3%.

In rezultatul analizei masurarilor efectuate se poate formula concluzia ci un
nivel mai mare al dozei radiatiei UVA si UVB s-adeterminat in localitatea sudica a
Republicii Moldova- Vulcanesti, fapt ce poate influenta ca factor de risc
morbiditatea cataractei senile in republica.

Concluzii

Institutului de Fizica Aplicata al AS RM, s-au elaborat si construit UVimetre
portative pentru Spitalul Republican de Copii “Emilian Cotaga’ unde au trecut
aprobarea cu succes.

Utilizind cristale stratificate de Zn3ln,Ss, ZnsGalnSs si ZnsAllnSs, s-au
elaborat si construit sensori de radiatie UV cu sensibilitate inalta si
implementati in practica medicala pentru masurarea intensitatii si dozei de
radiatie (practic in tot domeniul UV apropiat).

Acesti fotoreceptori au stabilitate inalta la iradiere si, in legatura cu
aceasta, isi pot gasi multiple aplicatii practice, inclusiv crearea pe baza
compusilor semiconductori nominalizati a detectorilor de radiatie ultraviolet,
Roentgen si pentru inregistrarea densitatii torentelor de electroni.

Fotoreceptorii cu stabilitate temporala inalta la iradiere pot fi utilizati in
medicina, biologie, farmaceutica, ecologie si institutiile agricole.

Investigatiile realizate conduc la concluzia ca un nivel mai mare a dozei
radiatiel UVA si UVB este present in localitatea sudica a Republicii Moldova-
Vulcanesti, fapt ce poate influenta ca factor de risc morbiditatea cataractel senile in
republica.
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SENSORS UV RADIATION FOR MEDICAL EQUIPMENT

lon Ababii, academician; Efim Arama, Professor, Doctor Habilitat;
lon Jeru, Associate Professor, PhD
(Nicolae Testimitsanu State University of Medicine and Farmaceuticals)
Vasile Zhitar, Professor, Doctor Habilitat; Tatiana Shemyakova, PhD
(Institute of Applied Physics AS RM)

The results of elaboration, construction and implementation of ultraviolet radiation detector
(UV) with high sensibility are presented, which is used at portative devices for the measuring of
intensity and dose. Photoreceivers possesses high stability at the irradiation and in connection with
it have multiple practical application, inclusively for the construction of Roentgen ray detector and
of transducer for the registering of eectrons fluxes density. The optimal parameters give the
possihility to use the detector in medicine, biology, ecology and agriculture.
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