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Bu kitap radyasyon ve radyasyonun insan saghgi iizerindeki etkilerine yénelik olarak
toplumumuzda merak edilen hususlara agiklik getirmek amaciyla yazilmistir. Kolay
anlasilabilmesi icin sorular ve yanitlar olarak hazirlanmis, higcbir matematik formiil ve
radyasyon birimi kullaniimamustir.

Gorsel ve yazil medyada, toplumda “radyasyon korkusunu” olusturan ¢ok sayida hatali
haber yer almaktadir. Japonya’da yasanan atom bombasi felaketi ve soguk savas yillarinin
miras biraktigi niikleer tehditler bu korkunun baslamasinin en énemli nedenleridir. Bazi
niikleer santral kazalarinin sonuglarina ve radyasyonun tipta kullanilmasina yénelik yanhs
bilgilerin, ¢ogu zaman konunun uzmani olmayan bilim adamlarinca aktarilmasi, bu
korkuyu daha da kériiklemektedir.

Unutulmamalidir ki radyasyonun kullanildigi teknolojiler insan hayatini kolaylastirmakta,
medikal uygulamalarda hastaliklar erken teshis edilmekte, tedaviler yapilmakta ve
sonugta insanlarin yasamlari kurtariimaktadir.

Tanisal incelemelerde kullanilan radyasyon dozlarindaki risk, giinliik hayatta
karsilastigimiz diger risklere kiyasla ¢ok daha diisiiktiir ve uygulamalarin yararlari bu
riskleri kabullenmemizi gerektirmektedir. Ulkemizde her yil yiizlerce insan trafik kazasinda
6lmektedir, ancak yasantinin geregi olarak kimse ulasim vasitalarini kullanmamay! géze
almamakta, kiiciikte olsa kaza riskini kabullenmektedir. Hastalhklarda kullanilan ilaglarin
regetelerinde yazilan ve bazilari ¢ok diisiik olasilikta da olsa ciddi yan etkileri, bir¢cok kisi
tarafindan dikkate bile alinmamaktadir.

Tanisal incelemelerdeki radyasyon riskleri, kullanicilarin gelisen teknolojiye karsi yetersiz
kalan deneyimleri ve egitim eksikliklerine bagh olarak gittikce artmakta, 6zellikle ¢ocuk
hastalarin incelemelerinde ciddi boyutlara uzanabilmektedir.

Bu kisa kitapta sadece radyasyon ve radyasyonun sagliga etkileri konusunda, kisilerde akla
ilk gelen sorular ve bu sorularin yanitlari yer almaktadir. Yanitlanmasi gereken daha bircok
sorunun oldugu siiphesizdir. Aradigi yanitlari bulamayan okuyucularin, radyasyon
uygulamalarina yénelik genis yelpazeyi géz 6éniine alarak anlayis gostereceklerine
inaniyorum.

Basta kiymetli dostlarim Yeter Goéksu ve Goniil Buyan olmak iizere bircok degerli
arkadasim ve yakinlarim kiymetli zamanlarini ayirarak yazdiklarimi gézden gegirdiler, ¢ok
yararli énerilerde bulundular. Hepsine tesekkiir ediyorum.
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INSAN VE RADYASYON

Atomun yapisi nasildir?

Kolay anlasiimasi igin atomun tarifi asagidaki sekilde oldugu gibi verilebilir.

Farkli yériingelerdeki elektronlar, igerisinde proton ve ngtronlar bulunduran bir
gekirdegin etrafinda donmektedir.

Radyoaktif atom nedir?

Cekirdeginde esit sayida proton ve noétron bulundurmayan atomlara radyoaktif atomlar
denir. Proton-notron sayisindaki dengesizlik atom cekirdeginde ilave enerji olarak ortaya
cikar, bu enerji fazlahg radyasyon (i1sima) olarak salinir (kaynar suyun isi enerjisini buhar
olarak disari vermesi basit bir 6érnek olabilir). Bu salinim, c¢ekirdekteki proton sayisi nétron
sayisi ile dengeleninceye kadar devam eder. Fotonlar, alfa ve beta parcaciklari bu
radyasyonlarin en fazla bilinenleridir.
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Radyoaktif salinim




Radyasyon nedir? Hangi tirleri vardir?

Bir kaynaktan (6rnegin radyoaktif bir maddeden veya X-isin tiplinden) dalga veya pargacik
halinde salinan enerjidir. Gorinir 1sik, radyo ve mikro dalgalar iyonlastirici olmayan
radyasyonlardir. Enerjileri ¢ok dusik oldugu icin madde igerisine (insan viicuduna)
giremeyip, sadece maddenin atomlarini titrestirebilirler ve etkilestikleri ortamin sicakhgini
cok az bir miktar arttirirlar. lyonlastirici radyasyonlarin ise enerjileri ¢ok daha biyik
oldugundan madde igerisine girerek, atomlarin elektronlarini koparabilirler. Bu nedenle,
insan sagligini etkilemeleri s6z konusudur.
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<-— Yiiksek Frekans Enerji Spektrumu

Farkl enerjilerde (frekanslarda) iyonlastirici ve iyonlastirici olmayan radyasyonlar

Insanlar normal yasamlarinda ne tiir radyasyona maruz kalirlar?

TUm insanlar dogal fon radyasyonu olarak bilinen dogal radyasyona maruz kalirlar. Ayrica
radyasyonun kullanildigi islerde ¢alisanlar, tanisal amacgh radyasyon uygulamasinin séz
konusu oldugu tibbi incelemeleri yaptiranlar ilave radyasyondan etkilenebilirler. Tim bu
radyasyonlar dislik seviyede radyasyon olarak kabul edilir.




Radyasyon kaynaklari nelerdir?

Dogal ve yapay radyasyon kaynaklari olarak siniflandirabiliriz. Dogal radyasyon, diinyanin
olusumundan beri var olan dogal radyoaktif maddelerden ve uzaydan gelen kozmik
isinlardan olusur. insan yapimi radyoaktif kaynaklar ve X-isini lreten cihazlar yapay
radyasyon kaynaklarina 6rnek olarak verilebilir. Dinya genelinde toplumun radyasyondan
etkilenmesinde en fazla dogal radyasyon kaynaklari rol oynar.
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Insanlarin maruz kaldiklari radyasyon kaynaklar

Dogal radyoaktif madde ne demektir?

Dogada bulunan bazi elementlerin radyoaktif olan, yani radyasyon salan izotoplari (proton
sayisl ayni notron sayisi fakli olan c¢ekirdekler) vardir. Bu izotoplar birbirlerinden saldiklari
radyasyonun tirleri, enerjileri ve ne kadar sire radyoaktivitelerini devam ettirdiklerine gore
farkhliklar gosterirler.

Radyoakftif bir kaynak ne kadar siire radyasyon salar?

Bu siire, her radyoaktif maddenin kendine 6zgiin “yant émrii” ile ifade edilir ve mevcut
radyoaktif cekirdek sayisinin yariya dismesi icin gecen zamandir. Her bir yari émiur
gectiginde aktivite, yani radyasyonun siddeti de yari yariya azalmaktadir.




Dogal radyasyon kaynaklari nelerdir?

Yer kabugunda, oturdugumuz binalarin yapim malzemelerinde bulunan radyoaktif radonun
dogal radyasyona katkisi neredeyse tim dogal kaynaklarin katkilarinin yarisi kadardir.
Uzaydan gelen kozmik isinlar, yer kabugunda bulunan diger radyoaktif kaynaklar yine dogal
radyasyona katkida bulunurlar.

Patates, muz, havug¢ gibi bircok yiyecekte ve ictigimiz suda c¢ok dusik miktarda dogal
radyoaktif maddeler bulunur (el bileginiz ya da kolunuzun réntgen filmi gekildiginde aldiginiz
radyasyon, kabaca 10 adet muz yediginizde aldiginiz radyasyona esdegerdir).

insan viicudunda dogal olarak bulunan radyoaktif maddeler (en fazla I/
potasyum, uranyum ve radyum izotoplari), ¢cevreye saniyede 400’den

fazla foton salarken, dogal fon radyasyonu nedeniyle saniyede 15 000 \ -
civarinda fotonun bombardimanina ugrariz. Yani adeta bir radyasyon

saganagl altindayiz. Dogal radyasyonun siddeti, yer kabugundaki radyasyon kaynaklarinin
miktari ile konsantrasyonuna ve deniz seviyesinden olan yilkseklige bagli olarak degisir.
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Kozmik iginlar ve Radon gazi




Insanlar en fazla nerelerde Radon isinlanmasina maruz kalirlar?

Bazi kayaclarda (granit gibi) ylksek oranda bulunan Radon gazi, esas olarak madenlerde
yuksek konsantrasyonda bulunur. Bu gaz, yerylziine sizinti yaparak kapali mekanlara da
ulasabilir. Kapah vyerlerin, 6zellikle zemin katlarin giinde birkag kez havalandiriimasi bu
radyoaktif gazin disari atilmasi icin yeterli olacaktir.

Ugak yolculugunda alinan radyasyon daha mi fazladir?

Evet, deniz seviyesinden yliksege dogru ¢iktikca artan kozmik radyasyon nedeni ile insanlar
radyasyondan daha fazla etkilenirler. Ornegin, 5 ve 10 km yiikseklikteki 1 saat radyasyona
maruz kalma Ankara’da ayni sire icin Olclilen dogal fon radyasyonuna kiyasla 20 ve 40 kat
daha fazladir.

Hangi yapay radyasyon kaynaklari insanlari en fazla etkilemektedir?

Tim yapay kaynaklar dikkate alindiginda, insanlari etkileyen toplam radyasyonun %97’si
hastaliklarin tanisinda kullanilan radyasyondan kaynaklanir. Nikleer santrallerin katkisi ise
%0,3 oranindadir.
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Toplumun yapay radyasyon kaynaklarindan etkilenme oranlar:




Radyasyon igeren tiiketici urinleri var midir?

Evet, duman detektorlerinde, bazi floresan lambalarda, saatlerin fosfor kaplh akrep ve
yelkovanlarinda, seramiklerde ve gilibrelerde ¢ok az miktarda radyasyon vardir.

Iyonlagtirici radyasyonun hangi tirleri vardir? Ozellikleri nelerdir?

iyonlastirici radyasyon gama ve X—isinlari (fotonlar) ile alfa, beta parcaciklari ve
notronlardan olusur. Bu radyasyonlarin ozellikleri, siddetleri (radyasyon demetini olusturan
fotonlarin, alfa veya beta pargaciklarinin sayisi), enerjileri (demetteki her bir radyasyonun
enerjisi), elektrik yiikleri (foton ve notronlar yikstz, alfa parcaciklan pozitif, beta
parcaciklari ise negatif yikladir) ve kiitleleri ile ifade edilirler. Gama isinlari gérindr 1sik ile
ayni 6zelliktedir ancak enerjileri cok daha yuksektir. Alfalarin kitleleri betalarin kitlelerinden
7000 kat daha buyuktir. Beta parcaciklari serbest elektronlardir. Nétronlar da bir radyasyon
tlrudir ve nikleer reaktorlerde oldugu gibi bazi radyoaktif maddelerin bollinmesi sirasinda
salinirlar. Vicudu delip gecerler ve dogrudan bir etki yaratmazlar, ancak etkilestikleri bazi
maddelerden foton ve alfa radyasyonlarinin salinmasina neden olurlar.

X-iginlart nedir? Nasil elde edilirler?

Gama radyasyonu ile ayni 6zelliktedir, kaynagi atom ¢ekirdegi degil elektron yériingeleridir.
X-1sin tupleri ile farkh siddet ve enerjilerde X-isinlari elde edilir ve tanisal radyolojik
incelemelerde bu isinlar kullanilir.

s

\| P

1

tal

ffriﬁ
' ® e \
n 0=

X-|§|nl‘ar|

X-151n sistemleri (Rontgen makinalari) en fazla kullanilan insan yapimi radyasyon

kaynaklaridir.




Radyasyonun siddeti ne demektir?

Radyasyonun siddeti ile aydinlanmada kullanilan lambanin gilcil arasinda bir benzerlik
kurulabilir, ancak lambanin verdigi 1sigin insan Uzerinde biyolojik bir etki yaratmasi soz
konusu degildir. Nokta seklinde radyoaktif bir kaynak her yone dogru radyasyon salar, bu
kaynaktaki aktif cekirdek sayisi ne kadar fazla ise salinan parcacik sayisi, yani siddeti de o
kadar fazladir. X-isinlari ise tlipten bir demet halinde ¢ikarlar, bu demetteki foton sayisi
siddetin bir 6lgtsudar.
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X-iginlarinin giddetlerini yagan yagmurun siddetine benzetebiliriz

Isinlama ve radyasyon dozu ne demektir?

Isinlama radyasyonun havada elektrik yiikleri meydana getirmesidir. Radyasyon dozu ise, bu
Isinlama sonucunda radyasyon enerjisinin ne kadarinin ortamda (6rnegin insan viicudunda)
soguruldugunun bir 6lctstddar.

Isinlama
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Farkli radyasyon tiirlerinin insan viicudunu 1sinlamasi ve radyasyon dozuna maruz
birakmasi.




Tim iyonlagtirict radyasyonlarin madde ile etkilesmeleri ayni midir?

Hayir, etkilesmeler radyasyonlarin enerjilerine, tirlerine, vyiklerine, kitlelerine ve
siddetlerine (radyasyon demeti icerisindeki parcacik ya da foton sayisi) bagh olarak farkhlk
gosterir. Ornegin, beta parcaciklarinin ortamdaki elektronlarla etkilesmelerini, birbiri ile
carpisan kuclik bilyelerin etkilesmelerine benzetebiliriz (bu parcaciklarin elektronlara esdeger
oldugun hatirlayiniz). Daha agir olan alfa pargaciklarinin etkileri ise ¢ok daha fazladir (blyik
bir top glllesinin ¢arptigi bilyeleri nasil dagitacagini hayal ediniz)

Elektromanyetik dalga oOzelligi gosteren gama ve X-isin fotonlari igin de benzer mantik
kullanilabilir. Dalgalar halinde de yayilan bu fotonlarin etkilesmeleri, ¢ok kiiciik ve buyik
deniz dalgalarinin sahildeki kumlari farkli savurmasina kabaca benzetebiliriz.

Iyonlastirici radyasyonlar nasil durdurulurlar?

Alfa pargaciklari bir kagittan bile gegemezler, havada ancak birkag santimetre ilerleyebilirler.
Beta parcaciklari ise havada birka¢ metre yol alabilirler, ince bir metal levha tarafindan
sogurulurlar. Gama ve X 1sinlari ise enerji ve siddetlerine bagli olarak farkl kalinliklardaki
kursun ve beton bloklarla ancak durdurulabilirler. No&tronlarin  sogurulmasinda ise,
etkilesmeleri sonucu radyasyon salinmasina neden olmayacak bazi malzemeler (bor gibi)
kullanihr.

Alfa, beta, gama isinlari ve
notronlarin durdurulmasi
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Giinesimiz de bir radyasyon kaynagi midir?

Evet, glines enerijisini tasiyan fotonlarin blyilik bir orani iyonlastirici 6zelligi olmayan disuk
enerjili fotonlardir. Dolayisiyla glines 1sinlari derimizi isitirlar ancak i¢ organlarimiz zerine
hicbir etkileri yoktur. Ancak gilines 1siginin ¢ok duslik bir ylzdesi, daha blylik enerjide ve
iyonlastirici 6zellikteki morotesi (ultraviyole) fotonlardan olusur. Cildimizdeki glines yaniklari
ve hatta ¢ok fazla maruz kalinmasi durumunda cilt kanserlerine bu fotonlar neden olurlar.

Viicudumuzun hangi tir 1sinlamalardan daha gok etkilenir?

Dis bir kaynaktan vicudumuza gelen alfa ve beta parcaciklari derimiz tarafindan
durdurulurlar. Ancak bu parcaciklari salan radyoaktif kaynagin vicudumuza girmesi
durumunda (solunum ya da beslenme yolu ile) salinan parcaciklar hemen i¢ organlarda
sogurulacagi icin etkileri cok daha fazladir. Gama ve X-isinlari ise enerjilerine ve etkilestikleri
organin kalinlik ve 6zelliklerine bagli olarak sogurulur ya da viicudumuzu delip gegebilirler.

Viicudun dis kaynaklar tarafindan isinlanmasi (solda), radyoaktif kaynaklarin viicuda
girmesi (sagda).
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Radyasyonun varligi nasil anlasilir?

iyonlastirici radyasyon renksiz ve kokusuz olup insan duyu organlari tarafindan algilanmasi
mimkin degildir. Radyasyonun siddeti, enerjisi ve tlrli ancak 06zel tasarimlanmis
detektorlerle (iyon odalari, GM sayaglari, sintilatorler gibi) algilanip 6lgtlar.

Radyasyonun siddetinin ve dozunun élgiilmesinde kullanilan bazi detektaorler

Radyasyon kontaminasyonu (bulasmasi) ne demektir?

Sivi, gaz veya toz halindeki radyoaktif maddelerin insan tenine bulasmasina kontaminasyon
denir. Bu maddelerin alfa ve beta radyasyonu salicisi olmasi durumunda zararh etkisi daha
fazladir.

12




Insanlar radyasyondan nasil korunabilirler?

Kisinin radyasyon kaynagindan uzaklagsmasi, kursun, beton gibi koruyucu bir bariyerin
arkasinda durmasi ve kaynak yakininda mimkin olan en az siire kalmasi dis radyasyondan
korunmanin en temel kurallandir. Vicudun bir bolgesinde, genelde sivi radyoaktif
kaynaklarla temas edilmesine bagl olarak, radyasyon bulasikligi olmasi halinde, bu kisimlarin
hemen yikanmasi gerekmektedir. Radyoaktif maddenin solunum ya da sindirim yoluyla
vicuda girmesi durumunda ise, radyoaktif maddenin en kisa zamanda viicuttan atilmasini
saglayacak onlemlerin alinmasi icin bir uzmana danisilmahdir.

yaninda
en kisa stire kaliniz

R k g .
SOl e g Radyasyon kaynagindan Koruyucu bariyer

en uzak mesafede kaliniz arkasinda kaliniz

Radyasyon korunmasinda iic temel unsur; Radyasyon kaynagin yaninda kisa siire kaliniz,

kaynaktan uzakta kaliniz ve koruyucu paravan arkasinda kaliniz.
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Iyonlagtirici radyasyon hiicrelerimizle nasil etkilegir?

Radyasyonun hiicre g¢ekirdegindeki DNA molekill ile dogrudan ya da dolayli etkilesmesi

sonucunda; a) Hicre zarar gorebilir ama vicut tarafindan tamir edilerek yasamini normal

olarak stirdurebilir b) Zarar gormus hiicre tamir edilemez, mutasyona (hasara) ugramis olar

ak

yasamini surdirir. c) Hicre canhihgini kaybedip viicuttan atilabilir. Radyasyonun insana

zararli etkilerinden mutasyona ugrayan bu DNA molekilleri sorumludurlar.

Radyasyonu etkisi ile mutasyona ugrayan DNA eger viicut tarafindan tamir edilmezse
hiicre baliinmeleri ile sonugta kanser olusabilir.
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Radyasyon dozunun yiiksek olmasi ne demektir? Insan izerindeki etkileri
nasildir?

insan lizerinde bilinen bir etkiyi olusturacak radyasyon, yiiksek dozda radyasyon olarak ifade
edilebilir. Yiksek dozdaki radyasyon ¢ok sayida hiicrenin 6lmesine neden olur ve sonugta
doku boyutunda hasarlar olusur. Doku ya da organ hasarinin olugmasi igin radyasyon
dozunun bu doku ve organa gore degisen belirli bir esik degeri vardir ve etkinin ne zaman
ortaya cikacagl énceden kestirilebilir. Ornegin, deri yaralanmalari, sa¢ dékiilmesi, gézde
katarakt olusmasi, gegici ve kalici kisirlik, sindirim sistemi bozukluklari ve 6lim radyasyonun
artan dozlarinin belirli degerlerinde ortaya gikan etkilerdir.

Bir 6rnek olarak Japonya’nin Hiroshima ve Nagasaki kentlerine atilan atom bombalarin etkisi

verilebilir. Patlama noktasi merkez alindiginda, 1 km’lik bir daire icerisinde radyasyonun
seviyesi Olclilemeyecek sekilde cok yliksek olup, merkezden uzaklastik¢a bu siddet azalmistir.
Ayrica, bazi radyasyon kazalarinda insanlar yine yiksek dozlarda radyasyon etkisinde
kalmislardir.  Kanser vakalarinin tedavisinde (radyoterapi uygulamalari) yine ylksek
radyasyon dozlari kullanilmaktadir.

Radyasyonun kansere neden olabilecegi nasil anlagilmistir?

Radyasyonun insan saghgina etkilerinin tam olarak anlasiimadigi ve vyeterli korunma
onlemlerinin alinmadigi yillarda nispeten yiiksek dozlarda radyasyonla ¢alisan insanlarda ve
radyasyonun kullanildigi tibbi incelemelerin yapildigi hastalarda, bazi radyasyon kazalarinda
ama en onemlisi Japonya’daki atom bombasinin etkisinde kalan kisilerde ortaya ¢ikan ilave
kanser hastalarinin sayisinin artmasindan anlasiimistir.
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Tlave kanser vakasi ne demektir?

Dogal nedenlere (kotlu beslenme, sigara, genetik, stres, vs. gibi) bagli olarak ortaya ¢ikan
kanser vakalarina ilave olarak, radyasyonun neden olabilecegi ekstra kanser vakalarinin

sayisidir. Radyasyona maruz kalan (6rnegin, atom bombasindan veya radyasyon kazalarindan
etkilenenler) ve kalmayan, ancak benzer hayat sartlarinda yasayan toplumlardaki kanser

olgularinin sayilarinin karsilastirilmasi sonucunda saptanir.

Isinlanmamis topluluk

Dogal nedenlere bagli
Kanser orani %40

ilave kanser orani RR = %5

Dogal nedenlere bagli kanserler kirmizi, radyasyona bagl kanserler sari ile

Isinlanmis topluluk

Dogal nedenler + radyasyona bagli

gosterilmektedir.

Kanser orani %45

Diisiik seviyedeki radyasyon dozu ne demektir? Insan iizerindeki etkileri nasildir?

ic ice yasadigimiz dogal radyasyon miktarinin biraz (zerindeki radyasyon dozlar diisiik
dozdaki radyasyon olarak ifade edilebilir. Hastaliklarin tanisinda kullanilan radyasyon da bu
seviyededir. Bu dozlardaki radyasyonunun etkisi yiksek dozlarda gozlenen etkilerden

saptanir ve olasilik ile ifade edilebilir.

Diisiik doz radyasyon ¢ok az bir olasilikla insanlarda kansere neden olabilir.
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Radon gazi kansere neden olur mu?

Maden iscilerinde radon solumasina bagh olarak artan akciger kanser vakalari gorilmistur.
Bazi Ulkelerde, jeolojik yapiya bagli olarak yiliksek oranda radon iceren binalarda
yasayanlarda akciger kanser riskinin, 0Ozellikle sigara icenlerde, arttigini One slren
arastirmalar vardir.

Diisiik seviyedeki radyasyonun etkisi radyasyon dozuna nasil baglidir?

Yiksek siddetteki radyasyonun insan saghgi tzerindeki etkisi, radyasyon dozu ile dogrusal
olarak artmaktadir. Radyasyonun dusuk siddet araliginin insan sagligi tUzerinde ki etkisi ise
bilimsel olarak kanitlanmamigtir. Yiksek dozdaki radyasyon igin saptanan kanser riskleri,
belirli matematiksel dlizeltmelerden sonra, diisiik seviyedeki radyasyon dozu igin kabul
edilmektedir, ancak bu riskler son derece duisiktiir. Son zamanlarda radyasyonun etkileri
Uzerine yapilan bilimsel arastirmalar viicudun distk seviyedeki radyasyona karsi ciddi bir
korunma mekanizmasini oldugunu ortaya koymustur. Herhangi bir etkinin olusabilmesi igin -
yuksek dozdaki radyasyon etkisine benzer olarak- bir esik degerin asilmasi gerektigi 6ne
surilmektedir.

Ancak “emniyetli tarafta” olmak amaciyla, radyasyondan korunma kurallari, dasik
siddetteki radyasyon ile kanser riskinin dogru orantili oldugu kabulline gére saptanmistir.

Diger taraftan, radyasyonla galisan bazi topluluklardaki kanser vaka sayilarinin, benzer
kosullarda yasayan ancak radyasyonla calismayan topluluklara goére daha az sayida
gorllmesi, dusitk dozda ki radyasyonun insan sagligina yararli olabilecegi iddiasini da
glindeme getirmistir.

Diisiik ve yiiksek siddetteki radyasyonu birbirinden ayiran doz degeri nedir?

Bu doz degerinin kesin olarak ne olduguna dair bilimsel bir kanit yoktur. Yaklasik olarak ifade
etmek istersek, yillik ortalama dogal fon radyasyon siddetinin 50 kati siddette ki radyasyona
bir kez maruz kalinmasi veya 5000 akciger film g¢ekiminde alinacak toplam dozlar, disik
siddetteki radyasyonun Ust degeri olarak kabul edilebilir. Yetiskinler icin, bu doz degerinin
altinda kalan dozlarda radyasyonun insan saghg lzerinde olumsuz etkisini ortaya koyacak
bilimsel bir kanit yoktur, deneylerle hicbir sekilde ispatlanmamistir (konuya hakim
okuyucular icin bu degerin, zamana bolinmius 1sinlamalarda alinan etkin doz olarak, 100 mSv
oldugunu belirtelim).

Ancak bu dozun kesin bir sinir deger olmadiginin vurgulanmasina yarar vardir, kisilerin
radyasyona karsi hassasiyetleri ayni degildir (salgin grip hastaligi herkesi etkilememektedir!),
ayrica ¢ocuklar icin bu Ust sinirin daha disik degerlerde oldugu varsayimi unutulmamalidir.
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Disiik seviyedeki radyasyonun kanser olasiliginin gok az oldugunu nereden
biliyoruz?

Radyasyondan korunma kurallarinin hayata ge¢mesi ile radyasyonla ¢alisan insanlarda ilave
kanser vakalari goriilmemektedir. Ayrica, diinyadaki ortalama dogal radyasyon seviyesinin 20
- 30 kat daha fazla oldugu bélgelerde (Brezilya’nin giizel plajlari, iran, Cin gibi tlkelerdeki baz
yoreler) yasayan insanlarda yine hicbir artis yoktur.

Diisiik seviyedeki radyasyonun neden oldugu kanser riski dogal nedenlere bagl
olarak ortaya gikan kanserle nasil karsilastirilir?

Gelismis Ulkelerde dogal nedenlere bagh olarak her 100 kisiden yaklasik 40 kisi kansere
yakalanmakta bunlardan 20-25 kisi ise maalesef 6lmektedir (bu rakamlarin tlkeden Ulkeye
farkhliklar gosterdigi siphesizdir). Dislik seviyedeki radyasyonun ilave orani ise 100 kiside 1
civarinda olup artan doz ile olasilik artar.

Bir kanser vakasina radyasyonun neden olup olmadigi anlasilabilir mi?

Hayir. Radyasyona bagl bir kanser, radyasyon etkilesmesinden yillar sonra ( 2-10 ya da daha
fazla yil) ortaya ¢ikmakta, bazi tir kanserler icin risk &mir boyu slirmektedir. Bu nedenle bir
kanser vakasinin radyasyondan mi yoksa dogal nedenlerden mi kaynaklandigini saptamak
mimkiin degildir.

Radyasyonun genetik etkisi s6z konusu olabilir mi?

Kadin yumurtaliklarinin déllenme 6ncesi veya sonrasinda yiiksek dozlarda radyasyona maruz
kalmasi ile genetik etki s6z konusu olabilir. Hamileligin farkhh dénemlerinde ve alinan
radyasyon dozuna bagl olarak gebelikte dlisik, dogan cocukta sakatlk, zeka geriligi ve
cocukluk cagi kanserleri ortaya cikabilir.

Diisiik radyasyon dozlarinda genetik etki goriilmekte midir?

Radyasyonun genetik etkisini insanlar (izerinde test etmek miimkiin degildir. Bazi hayvan
arastirmalari bu etkinin cok diisiik bir olasilikla s6z konusu olabilecegini 6ngérmektedir.
Ancak vyapilan arastirmalar, insanlarda boyle bir etkinin s6z konusu olmayacagini
gostermektedir, 6rnegin, Japonya’da radyasyondan etkilenen 77 000 kisinin ¢ocuklarinin
yillardir sliren incelemelerinde hicbir genetik etkinin ortaya cikmadigi anlasilmistir.
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Insanlar radyasyonun farkh dozlarindan ayni sekilde mi etkilenirler?

Hayir, kisilerin radyasyondan etkilenmesi radyasyon dozunun miktarina gore farkliklar
gOsterir.

Herkes radyasyondan ayni derecede mi etkilenir?

Hayir, bazi insanlar radyasyona karsi daha hassas olabilirler. Ayrica ¢ocuk ve genglerin
radyasyon riskleri daha ylksektir.

Radyasyonun insanin her organi iizerindeki etkisi farklh midir?

Evet. Bazi organlar Ornegin, kan yapan organlar, lireme organlari, deri, goz lensinin
radyasyona karsi hassasiyeti daha fazladir.

Radyasyon hangi amaglarla kullanihir?

Enerji Uretiminde, tipta hastaliklarin tani ve tedavisinde, endlstride ve insanin yasam
standardini etkileyen birgok sahada radyasyonu kullaniyoruz.
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Insan yapimi radyasyonun giinliik hayatta kullanimi artmakta midir?

Evet. Gelismis Ulkelerde yapilan istatistiklere gore insan yapimi radyasyonun toplumu

Isinlama orani dogal radyasyona gore 30 yilda %17’den neredeyse %50’ye ylikselmistir.

Tiketici Mesleki
urtnler r %0.3
%2

Mesleki Tiketici
%0.1 - .
urtnleri

%2

Iyonlagtirici radyasyonun kullanildigi medikal incelemelerin, toplumun etkilendigi
radyasyona katkisi 1982'de %15'ken, 2006'da %48'e ulasmistir (bu sonuglar ABD
toplumunu temsil etmektedir).
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Medikal 1sinlamalarin orani nigin daha fazla artmaktadir?

iyonlastirici radyasyonun kullanildigi teknikler son derece gelismis, yayginlasmis ve bircok
hastaligin tanisindaki yararlari vazgecilmez olmustur. Bircok cerrahi operasyon vyerini
girisimsel incelemelere birakmistir. Ayrica incelemeler eski teknolojiye gére daha kisa slirede
gerceklesmekte ve bu ileri teknolojiye erisim cok daha kolay olmaktadir.  Ancak,
radyasyonun kullanildigi incelemelerin bazi hekimler tarafindan zaman zaman gereksiz yere
talep edilmesi de bu artisi koriiklemektedir.

CT Scan e

Bilgisayarli tomografilerde bir nefes alip verme siiresinde akciger gériintiileri
alinmaktadir.

Radyasyon kanserin tedavisinde nasil kullanilir?

Kanserin meydana geldigi organa ve kanserin tiriine bagh olarak farkh enerjilerde ve yiiksek
siddette radyasyon demeti kanser odagina yonlendirilir. Amag, kanser hiicrelerinin bu
radyasyonla oldirilmesi ancak ¢evredeki saglkli dokulara zarar verilmemesidir.
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X-151n (Rontgen) goriintisi nasil elde edilir?

X-1sinlarinin hastada durdurulmasi (sogurulmasi) ve gegirilmesi, goriintilenecek organin
kalinlik ve fiziksel 6zelliklerine baghdir (kalin ve kemik gibi yogun dokular fotonlari yumusak
dokulara gore daha fazla durdururlar). Gegen isinlarin organ anatomisi ile ilgili tagidiklari
bilgi, filmde (ya da dijital dedektorde) gozle gériinen gérintiye dontstiralir.

Hastada durdurulan X-isinlari, radyasyon dozuna neden olur. Amag bu dozu miimkiin olan
en diisiik seviyede tutarken, elde edilecek goriintiiniin gerekli tfanisal detay verecek
kalitede olmasini saglamaktadir.
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Hastani aldigi radyasyon dozu her X-igin incelemesin de ayni midir?

Hayir, gérintlilemenin yapilacagl vicut bélgesinin anatomik yapisina gére X — isinlarinin
siddet ve enerjileri degistirildiginden, radyasyon dozlarinda da farkhliklar vardir. Ornegin
hastalar el, ayak incelemelerinde minimum, viicudun daha kalin oldugu gogis ve karin
incelemelerinde daha yiksek radyasyona maruz kalirlar.

Farkli organlarin goriintilenmelerinde alinan radyasyon dozlari ayni degildir.

Benzer radyolojik incelemeler igin her hasta ayni radyasyon dozunu mu alir?

Hayir, farkli incelemelere benzer olarak, hastalarin agirlik ve kalinliklarina gére aldiklar
radyasyon dozlari da degisir. Ornegin 70 Kg ve 1.70m boyunda bir hastanin karin filminde
aldigi radyasyon dozu, ayni boyda ancak 90 Kg agirliginda olan bir hastaya gore 1.5 - 2 kat
daha azdir.

Iri ve gsigman hastalar X-igin incelemelerinde daha fazla radyasyona maruz kalirlar
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Modern X-isin sistemlerinde hastalar daha az mi radyasyona maruz kalirlar?

Modern sistemlerde goruntiler 6zel detektérlerle bilgisayarda elde edilmektedir, rontgen
filmi kullanilmasi yavas yavas terk edilmektedir. Radyasyon dozlarinin film teknigine gére bir
miktar azalmasi s6z konusudur. Ancak bilingsiz kullanimda bu dozlarin ¢ok daha fazla arttigi
da bir gergektir. Dijital fotograf makinalarinda ¢ok sayida fotograf cekip, begenilmeyenlerin
hemen silinmesi aliskanligina benzer sekilde, X-isin incelemelerinde de ayni uygulama soz
konusu olabilmektedir. Ancak bu durumda hastalar ilave radyasyon dozlarina maruz
kalmaktadirlar.

Niikleer tip incelemelerinde radyasyon kullaniimakta midir?

Evet, bu uygulamalarda gama radyasyonu salan radyoaktif maddeler uygun ilaglarla kimyasal
olarak baglanip viicuda verilerek (damar, solunum ve agizdan sivi olarak) kalp, beyin, tiroit
vs. gibi organlarin goriintileri elde edilir.
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Niikleer tip incelemelerinde hastaya verilen radyoaktif madde goriintilenecek organa
yerlegir. Salinan gama iginlari 6zel detektorlerle algilanarak goriintiiler elde edilir.

Hangi tanisal incelemelerde hastalarin aldiklari radyasyon dozlari en fazladir?

Bilgisayarli tomografiler ve girisimsel anjiyografi, floroskopi teknikleri hastalarin
radyasyondan en fazla etkilendigi incelemelerdir Nikleer tipta kullanilan bazi kalp
incelemelerinde de dozlar yiksektir. Birgok radyolojik inceleme icin hastalarin almasi
gereken referans doz seviyeleri uluslararasi bilim kuruluslari tarafindan belirlenmistir.
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Goriintileme islemlerinde tek amag hastaya az radyasyon mu verilmesidir?

Hayir. Elde edilecek gorintlnin yeterli tanisal bilgiyi icerecek kalitede olmasi gerekir. Aksi
takdirde hastaya ilave radyasyon dozlarinin verilecegi “tekrar isinlamalari” ortaya cikar.
Amac¢, miumkin olan en distk radyasyon dozunda optimum goriinti kalitesinin
saglanmasidir.

Girisimsel incelemeler nedir? Nigin hasta dozlari daha yiiksektir?

Hastanin ameliyat edilmeden bazi hastaliklarin X-i5in  goriintilenmesi altinda tedavi
edilmesidir (6rnegin tikali olan kalp damarlarinin stent takilarak agilmasi). Dozlarin yiksek
olmasi, incelemelerin uzun sirmesi ve goérintilemede kullanilan isinlama tekniklerine
baglidir.

Girisimsel incelemelerdeki yiiksek dozlar, hasta ve hekimlerin radyasyondan korunma
konusunu ozellikle 6nemli hale getirir. Gerekli 6nlemlerin alinmamasi durumunda gok
seyrekte olsa hastalarda ciddi deri yaralanmalari ortaya gikabilir.

Bilgisayarli tomografi réntgen incelemelerine gore nigin tstiinlik saglar?

Bilgisayarli tomografide tiim viicut etrafindan gorintiler alinir ve daha sonra bilgisayarda
yapilan iglemler ile viicudun istenilen ekseni boyunca kesit gortintileri elde edilir, boylelikle
organlarin i¢ kisimlarindan daha detayh bilgiler alinmis olur.
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Bilgisayarli tomografide hasta dozlari nigin yiiksektir?

Klasik bir akciger rontgen incelemesinde hasta, 1 veya 2 yonden isinlanir. Tomografik
incelemede ise hasta, etrafinda 360 derece donen bir X-isin tlpi ile strekli 1Isinlanmakta ve
Isinlama sahasi—incelemenin amacina gore- hasta boyunca uzunlamasina devam etmektedir.
Tomografi uygulamalarinda hasta dozu, inceleme yapilan organa gére, 800 — 1000 akciger
incelemesindeki radyasyon dozuna esdeger olabilmektedir.

KL

Bilgisayarli tomografide hasta dozlari. Radyografi igsinlamalari (st solda) birka¢ agida
yaptlirken, tomografide hasta her yonden iginlanmaktadir (listte sagda). Spiral
taramalarda inceleme siireleri gok kisaltilmistir, ancak gerekli 6nlemler alinmadiginda
hasta dozlari farama uzunluguna bagli olarak artmaktadir.

Radyoloji incelemelerinde hasta risklerine yénelik olarak sayisal bir deger
verilebilir mi?

Alinan radyasyon dozuna bagh olarak yaklasik degerler verebiliriz. Ornegin akciger réntgeni
icin bu risk milyonda 2-3 diir. Yani ayni dozda akciger rontgeni ¢ektiren 1 milyon kisiden 2 ya
da 3 kisinin bu radyasyon nedeniyle kanser olma riski vardir. Burada dikkat edilmesi gereken
onemli husus, 1 milyon kisiden %40'nin (400 000 kisinin) dogal nedenlerle zaten kansere
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yakalanmasi ve %20-25'nin de bu hastalik nedeniyle 6lmesi beklenmektedir. Dolayisiyla
radyasyona bagh risk son derece diisiik olup, ortaya cikacak kanser vakalarinin dogal
nedenlere bagh cok sayidaki kanser vakasindan ayirt edilmesi miimkiin degildir.

Ancak radyasyon dozunun arttigi incelemelerde (bilgisayarli tomografi ve girisimsel
incelemeler) riskler de artmakta ve hatta 1:1000 ya da 1:2000 ‘e ulasmaktadir.

Yasamin diger risklerine gore radyasyona bagli olabilecek kanser riskini nasil
karsilastirabiliriz?

Risklerin topluma anlatilmasinda farkh yaklasimlar kullaniimaktadir, bunlardan biri, milyonda
bir 6lim riski olarak ifade edilmesidir; 40 yemek kasigl tereyagi verilebilir, bunun anlami 1
milyon kisinin hepsinin bir kez 40 kasik tereyagl yemesi sonucunda aralarindan sadece bir
kisinin olim riskidir. Benzer olarak 100 adet kémiirde pismis biftek yemek, sadece 1.5 tane
sigara icmek ayni riske esdeger kabul edilebilir.

Risklerin karsilastirilmasinda kullanilan bir baska yontem ise riskin “hayattan kaybedilen giin
sayisi” olarak ifade edilmesidir; Glinde 20 sigara icen bir kisinin hayatindan 2250 gin
kaybolmaktadir, bu kayiplar %30 agilik fazlaliginda 1300 giin, alkolizmde ise 130 giin olup
akciger rontgen incelemesinde ise 6 giinddir.

Ancak risklerin karsilastirilmasinda, bir akciger filminde alinan radyasyon dozu ya da dogal
fon radyasyonunda yasanan gilin sayisinin referans olarak kullanilmasi daha uygundur ve bu
riskler bazi incelemeler igin asagidaki tabloda gosterilmektedir. Bu tabloda verilen etkin doz,
tim viicudun maruz kalacagi radyasyon dozunu gosteren bir birimdir.

Bazi tanisal incelemelerde yetiskinlerin aldiklari etkin dozlarin, esdeger
akciger rontgen cekimindeki dozlar ve dogal fon radyasyonu ile karsilastirilmasi

islem Etkin Ayni etkin dozda Esdeger dogal fon
Doz (mSv) akciger radyografi sayisi radyasyonun siiresi

Tek akciger filmi 0.02 1 3 giin

Bel filmi 1.0 50 5ay

BT gdglis incelemesi 7.0 350 291wl

BT karin incelemesi 10 500 4.16 yil

BT Koroner anjiyografi 16 800 6.65 yil
Girisimsel Kalp (PTCA) 15 750 6.23 yil

Beyin PET (FDG 18) 14.1 705 5.84 yil

Kardiyak (T1-201)? 40.7 2035 16.8 yil

1:Bilgisayarlh tomografi (BT)
2: Nukleer tipta kalp incelemesi
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Belirli bir tanisal incelemede kullanilan radyasyonun neden olabilecegi kanser
riskini nasil saptariz?

incelemenin yapildigi organ, hastanin cinsiyeti, inceleme zamanindaki yasi ve aldig
radyasyon dozunun bilinmesi durumunda kisinin yasami siiresince kansere yakalanma riski
kabaca hesaplanabilir.

45 Yaginda bir kadin hastanin bel rahatsizligi igin yaptirdigi tomografi
incelemesinde ki kanser riskini nasil ifade edebiliriz?

Bu kadinin 6mriinin geri kalaninda bu incelemede alacagi radyasyona bagli olarak herhangi
bir kansere yakalanma olasiligi % 0,038’dir. Bir baska ifadeyle bu incelemeyi yaptiran 100 000
kadindan 38’inde kanser riski s6z konusudur (2631 kadindan birinde). Ancak bu kadin igin
dogal nedenlere bagh olarak (radyasyonla ilgisi olmayan) kansere yakalanma olasiligl
%37,5’ dur.

X-1ginlart ile yapilan incelemelerde radyasyonun viicutta birikme etkisi s6z konusu
mu dur?

Hayir, X-isin incelemelerinde radyasyon dozlari birikmez. Isinlamanin etkisi 1sinlama
slresince vardir. Ancak, yapilan her incelemede alinan radyasyon dozu, ayri bir risk olarak
degerlendirilir. Ancak radyoaktif kaynaklarin viicuda siirekli alinmasi durumunda birikme s6z
konusudur (yiyecek ve iceceklerde radyasyon bulasikligi olmasi halinde).

Ayni miktar radyasyon dozunun tek seferde degil ancak farkli zamanlara
boliigtiirilerek azar azar alinmasi durumunda etki farkl midir?

Evet. Radyasyon etkisine bagh olarak viicudun tamir mekanizmasi son derece hizlidir. Bu
nedenle, yliksek miktarda radyasyon dozlarinin uygulandigl radyoterapi incelemelerinde
isinlamalar arasinda uygun zaman araliklarinin olmasi saglanir. Ancak bu husus radyasyon
dozlarinin ¢ok daha disuk oldugu radyolojik incelemeler icin s6z konusu degildir.

Tanisal incelemelerin hepsinde riskler her zaman bu kadar diisiik midiir? Kanser
riskinin ciddi olarak arttigi durumlar s6z konusu mudur?

Kuskusuz s6z konusudur. inceleme yapilan cihazin dogrulukla ¢alismamasi ve bu cihazi
kullanan personelin yeterli egitimi almamasi durumunda ayni ve/veya farkl incelemeler igin
hasta radyasyon dozlari neredeyse 10-20 kat artabilmektedir.
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Tanisal incelemelerde yiiksek doz radyasyona bagl olarak hastalarda ciddi saglik
etkileri gorilebilir mi?

Cihaz arizasina ya da ciddi bir kullanici hatasina bagl olarak hasta saghgini etkileyecek
kazalarin ortaya citkma ihtimali az da olsa vardir. Bu nedenle cihazlarin kalite kontrollerinin,
bakim ve kalibrasyonlarinin aksatilmadan bu konunun uzmanlari tarafindan yapilmasi ve
kullanicilarin radyasyon korunmasi ile ilgili olarak gerekli egitimi almalari gerekmektedir.

Bir X-1s1n sisteminde ortaya ¢ikan ariza nedeni ile hasta kolunda meydana gelen gok ciddi
deri yaralanmasi. Kazadan 3 hafta (solda) ve 6,5 ay sonra (ortada) ve cerrahi
operasyondan sonraki goriintiiler (sagda).

Cocuk hastalar igin radyasyon kullanilarak yapilan incelemelerin daha fazla riski
var midir? Eger oyleyse ebeveynler ne yapmalilar?

Herhangi bir nedenle hasar gormiis (mutasyona ugramis) DNA molekidlinin, vicut
tarafindan onarilmadig zaman, cogalarak hasari tim hiicreye yaymasi ve sonugcta kansere
neden olmasi bilinmektedir. Cocuklarda hiicrelerin bélinerek cogalmasinin yetiskinlere gore
cok daha hizli olmasi, radyasyona bagl hasara ugramis hiicreler icin de s6z konusudur. Bu
nedenle cocuklarin radyasyona karsi hassasiyetleri daha fazladir ve riskleri yetiskinlere gore
daha yuksektir. Radyasyona bagli kanser uzun bir siire sonra ortaya ¢iktigindan, yetiskinlere
gore daha c¢ok yasam siiresi olan ¢ocuklarda bu riskler daha ciddidir. Bir ¢ocugun yasami
boyunca saglk nedenleri ile ¢ok sayida inceleme yaptirmasi s6z konusu olabilir, her
defasinda riskler toplanacagi igin, bu incelemelerde risklerin minimum diizeyde tutulmasi
gerekir. Bu husus ise radyasyondan korunmanin optimum yapilmasini gerekli kilar.

Cocuklardan radyolojik tetkiklerin istenmesi durumunda ebeveynler radyasyonun
kullanilmadigi tekniklerin (Manyetik Rezonans - MR, Ultrason gibi) alternatif olup
olmayacagini hekimlerden sormalidirlar. Radyasyonla incelemenin sart oldugu durumlarda,
incelemeyi gerceklestirecek personelden radyasyon riskini azaltan tim koruyucu 6nlemlerin
alinmasini talep etmelidirler. Basta bilgisayarli tomografi olmak (izere, c¢ocuk hastalarin
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incelemelerinde radyasyon dozlarinin azaltilmasini saglayan 6zel protokollerin kullanihp
kullanilmadigini yine ebeveynler sorgulamalidirlar.

Cocuk hastalari en fazla hangi incelemelerde radyasyona maruz kalirlar?

Bilgisayarli tomografi incelemelerinde. Yetiskin hastalar i¢in kullanilan isinlama
protokollerinin ¢ocuk hastalara da uygulanmasi, radyasyona bagli saglik risklerini ciddi dlglide
arttirmaktadir. Yetiskinlerle ayni siddette radyasyona maruz kalan cocuklarda, kitlelerinin
daha az olmasi nedeniyle dozlar daha yiksektir.

Bilgisayarli tomografide hasta dozunu etkileyen gok sayida faktor olmasi, gocuk
hastalarin incelemelerine ayri bir dikkat gosterilmesini gerekfirir.

Hamile kadinlar radyolojik inceleme yaptirabilirler mi?

Hamile kadinlarin, anne karnindaki bebegin dogrudan radyasyon demeti iginde olmadigi
radyolojik incelemeleri (kafa, gogus, kol, bacak vs) —gerekli korunma 6nlemlerinin alinmasi
sartiyla- yaptirmalarinda bir sakinca yoktur. Bebegin dogrudan isinlanacagl ve radyasyon
dozunun daha vyiksek oldugu incelemeler (karin bolgesinin tomografi ve floroskopi
incelemeleri), medikal bir gereksinim yoksa, hamilelik sonrasina

ertelenebilir. incelemenin zorunlu olmasi durumunda, anne karnindaki @‘H
bebegin minimum radyasyon dozuna maruz kalacagi bir teknikle yapilmasi {2
gerekmektedir. Halen dogal nedenlere bagh olarak, sakat bebek dogumlari

%1-6 arasindadir. Tanisal incelemeler igin yuksek sayilabilecek bir radyasyon

dozunun s6z konusu olacagl bir incelemede (O6rnegin bir karin
tomografisinde), bu risk %0.012 yani 1:8000 gibi c¢ok duslik bir

mertebededir. Kadin hastalar kendilerinden radyasyonun kullanilacagi bir

incelenme istenmesi durumunda, hamile olup olmadiklarini ya da hamilelik
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olasiliklarini, mutlaka ilgili hekime bildirmelidirler.

Bebegini emziren bir Kadin X-isin incelemesi yaptirdiktan sonra siit vermeye
devam edebilir mi?

Evet. Ancak viicuda radyoaktif madde verilmis anneler i¢in durum fakhdir ‘\
ve ilgili hekime danisilmasi gerekir.

Mamografi incelemelerinin radyasyon riski var midir?

Buglin dogan her 10-12 kiz ¢ocugundan bir tanesinin ileri ki yasaminda meme kanserine
yakalanma riski vardir. Mamografi incelemeleri erken tani i¢cin en 6nemli yontemlerden bir
tanesidir. Meme dokusunun radyasyon hassasiyeti bircok dokuya gore daha fazladir. Risk
belki sifir degildir ancak cok dusiiktiir. Ornegin 40 yasinda mamografi incelemesi yaptiran bir
kadin hastanin radyasyon nedeni ile meme kanserine yakalanma olasiligi 1,41/100 000 dir.
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Birgok hastaligin tanisinda radyasyon kullanimi gerekli midir?

Radyasyon ile yapilacak incelemelerde mutlaka tibbi bir gerek¢e olmalidir ve sonugta elde
edilecek tibbi yararin radyasyon baglanacak saglik risklerinden fazla olmasi gerekmektedir.
Radyasyon kullanmayan alternatif incelemeler 6ncelikli olarak distndlmelidir.

Manynetik rezonans (MR) ve ultrason gériintiilemesinde radyasyon kullaniliyor
mu?

Hayir kullaniimaz.

Magnetik rezonans ve ultrason gériintiileme teknikleri birgok durumda iyonlastirici
radyasyonun kullanildigi tekniklere alternatif olabilirler.
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Radyasyon kullanimi daha giivenli yapilabilir mi?

Kuskusuz yapilabilir. Cihazlari kullanan kisilerin egitimi, bu cihazlarin dogrulukla galismasi,
rutin kalibrasyon ve kalite kontrollerinin yapilmasi ve korunma kurallarina uyulmasi gerekli
olan en énemli hususlardir.

Radyasyon igeren incelemelerin yapildigi saglk kuruluslarina giden hastalar once
neye dikkat etmelidir?

Kurulusun Turkiye Atom Enerjisi Kurumu tarafindan lisanslandigina emin olmalidirlar.

Radyasyonun kullanildigi iglerde galisanlarin riskleri yiiksek midir?

Radyasyonla calisanlar diger calisanlara gore daha fazla radyasyona maruz kalirlar. Bu kisiler
icin sinir radyasyon degerleri belirlenmistir. isyerinde gerekli radyasyondan korunma
onlemlerinin alinmasi durumunda ¢alisanlarin maruz kalacaklari radyasyon dozlari higbir
sekilde bu sinir degerlerin lizerine ¢ikmaz. Sinir degerlerin belirlenmesinde, bu radyasyon
dozlarinda s6z konusu olacak risklerin, radyasyonun kullaniimadigi diger islerde ¢alisanlarin
maruz kalabilecekleri riskler ile mukayese edilebilir seviyelerde olmasina dikkat edilmistir.
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Radyoloji ve niikleer tip incelemeleri yapan hekim ve diger ¢alisanlar ne derecede
radyasyona maruz kaliyorlar?

Gerekli korunma tedbirleri alindiginda hekim ve diger calisanlarin radyasyon dozlari izin
verilen sinirlarin altinda kalmaktadir. Ancak bazi girisimsel incelemeleri yapan hekimlerde ve
yardimci personelde radyasyon dozlari cok daha yliksek olabilmektedir.

Hastadan ve X-isin kaynagindan sagilan radyasyon floroskopi incelemelerinde hekim ve
diger g¢alisanlarin radyasyon dozlarinin 6nemli 6lglide artmasina neden olur.

Tanisal niikleer tip incelemelerinde hastalar radyoaktif madde verildigine gére
riskler daha mi fazladir?

Radyolojik incelemeler ile benzer riskler s6z konusudur. Hastaya verilen radyoaktif maddenin
miktari hastada radyasyona bagh bir saglk etkisi olusturmayacak miktardadir. Cocuklarin
incelemelerinde cok daha duslik aktiviteler kullanilir

Niikleer tip incelemesi yaptirmis hasta ne kadar siire radyasyon yayar?

Bu siire hem hastaya verilen radyoaktif maddenin aktivitesi ve fiziksel yari émriine hem de
bu izotopla birlikte kullanilan ilacin yerlestigi organdan biyolojik atilimina baglhdir. Ornegin,
bobreklere yerlesen izotop + ilacin atilma siresi kemiklere yerlesene gore daha kisadir.
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Japonya'da atom bombasi yiiziinden meydana gelen kanser &liimlerinin orani
nedir?

Hirosima ve Nagazaki’ye atilan bombalardan 200 000 kisi bombanin fiziksel sok, isi ve yiiksek
siddetteki radyasyonun ani etkisiyle hayatini kaybetmistir. Radyasyonun, sonraki yillarda
neden olacagl kanser vakalarinin sayisinin saptanabilmesi igin, bombadan etkilenmis olan
80 000 ve karsilastirma amaciyla bombadan etkilenmemis 25 000 kisinin saglik izlemeleri
baslatiimis ve halen devam etmektedir. Bu gruptan yaklasik 17 000 kisi daha sonraki yillarda
dogal nedenlere bagh olarak farkli kanserlerden 6lmistir. Radyasyona bagh kanser
olimlerinin sayisi ise 527 kisidir (1950-2003). Etkilenen niifusun tamami o6ldiginde bu
sayinin 1000’den biraz fazla olmasi beklenmektedir.
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Cernobil kazasinin sonuglari nedir?

Kaza aninda (1986) ve sonraki yillarda radyasyona bagh olarak dlenlerin sayisi 50 kisidir.
Takip edilen 18 milyon kisiden ¢ogu cocuk olmak lzere yaklasik 5000 kiside tiroit kanseri
saptanmistir. Bu kanser nedeniyle 15 kisi hayatini kaybetmistir (2011). En fazla radyasyona
maruz kalan 600 000 kisiden (temizlik iscileri, patlama esnasinda reaktoriin ¢ok yakininda
bulunanlar) 4000 kisinin radyasyona bagh olarak kanserden 6lmesi beklenmektedir. Ancak,
bu toplumda yaklasik 120 000 kisinin de dogal nedenlerden dolayi kanserden 6lmesi s6z
konusudur. Ulkemizde Karadeniz bélgesinde Cernobil kazasi nedeniyle kanser artislarinin
oldugunu séylemek bilimsel agidan mimkiin degildir.
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Japonya da ki reaktor kazasi sonucu ortaya gikan sizinti ne kadar tehlikelidir?

Kaza akabinde radyasyona baglanabilecek saglik sorunlari ve oOlim olmamistir. Japon
toplumunda ve reaktér ¢alisanlarinin biylk bir kisminda 6lglilen radyasyon dozlari disuk
seviyededir. Bu duslik dozlara bagli olarak kanser vakalarinin gorilmesi igin stire henliz ¢ok
erkendir (kanserin radyasyon etkilesmesinden uzun bir siire sonra ortaya cikabilecegini
hatirlayiniz). Ancak, ileriye yonelik olarak yapilan hesaplamalarda kanser olasiliklarinin gok
distk oldugu ve olsa bile dogal nedenlerle ortaya cikacak kanser vakalarindan ayirt
edilemeyecegi belirtiimektedir. Yiksek radyasyona maruz kalan ¢ok az sayidaki (yaklasik 12
kisi) genc¢ reaktor iscisinin ise dislk olasilikla tiroid kanserine yakalanabilecekleri
belirtilmektedir.

Lar g e e Enbankimg Hedumsd / Tam Muen 2010
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Oliim ya da agir yaralanma ile sonuglanan baska radyasyon kazalari olmus mudur?
Olmussa esas nedenleri saptanmis midir?

Evet, endistride ve radyo terapi uygulamalarinda kullanilan radyasyon kaynaklarinin neden
oldugu bircok kaza vardir. Genelde, radyasyon kullanan cihazlarin dogru ¢alismamasi ve
egitimsiz personel bu kazalara neden olmustur.

Yiiksek dozda radyasyonun neden oldugu iki kaza sonucunda ortaya gikan ileri derecede
deri yaralanmalari

Diinyada ve Tiirkiye de Radyasyon kazalari sonucu é6len insanlarin sayisi nedir?

Dinyada 1944-2001 yillari arasi 420 kaza meydana gelmis ve 133 kisi 6lmustir. Turkiye’de
1955-2001 arasi 17 kaza olmus ancak 6len olmamistir.

Niikleer reaktér yakininda oturan halk igin radyasyona bagl bir risk s6z konusu
olmus mu dur?

Hayir, farkh gruplar tarafindan niikleer tesislere yakin yasam yerlerinde yapilan calismalarda,
bdyle bir riskin olmayacagi anlasiimistir. Ozellikle cocuklara odaklandirilan ve bircok iilkede
gerceklestirilmis olan bu arastirmalarda birbirini destekleyen sonuclar elde edilmistir.
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Niikleer reaktorlerin bacasindan radyoaktif madde salinir mi?

Evet, ancak bu radyasyon son derece diisiik dozda olup ¢evreye bir zarar vermesi s6z konusu
degildir. Komir yakan santrallerin bacalarindan da diisik miktarda radyoaktif madde
salinmakta, bazi durumlarda bu radyasyonun miktari ayni enerjideki nikleer santrale gore
daha fazla olabilmektedir.

Elektrikle calisan ev aletleri, 6zellikle cep telefonlari saglhga zararl midir?

Hayir. Bilhassa cep telefonlari lzerine medyada cok sayida spekilatif haber ¢ikmaktadir.
Telefonlarin kullandigl radyasyon, iyonlastirici yani atomun elektronlarini koparacak enerjide
degildir. Sadece ¢ok kigik sicaklk artisi s6z konusudur. Bugline kadar yapilan arastirmalarda
insan sagligini etkileyecek hicbir bulguya rastlanmamistir. Ancak bu baglamda, bu tir
etkilerin ilerideki yillarda ortaya cikip ¢ikmayacagi sorusu sorulabilir; Yaniti ise, s6z konusu
arastirmalarin yillardir bircok saygin bilimsel kurulus tarafindan ve birbirinden bagimsiz
olarak yapildigi ve birbirini dogruladigidir. Ancak, konu ile ilgili arastirmalar hala sirmektedir
ve sirmesinde de kuskusuz yarar vardir, zira her gecen glin yeni teknolojiler —bazen saglikla
ilgili tim arastirmalar yapilmadan - toplumun hizmetine sunulabilmektedir.
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Mutfaklarda kullanilan mikro dalga firinlar kigileri ve gidalar: etkiler mi?

Hayir, bu firinlar iyonlastirici olmayan radyasyon yavyarlar, kisiler ve
isitilan gidalar igin saghgi tehdit edici etkileri yoktur.

Televizyon ve bilgisayar ekranlarindan radyasyon yayilir mi?

TUplu televizyon ve ekranlardan cok diisiik siddette bir radyasyon
yayilir, bu radyasyonun insan sagligini etkilemesi hicbir sekilde
mumkiin degildir (aksi takdirde milyonlarca katarakt hastasi ortaya
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ekranlar, bu disuk siddetteki radyasyonun bile s6z konusu olmadigi, farkli bir teknolojiye

sahiptirler.

Hava alanlarinda kullanilan “X-Ray" tarayicilarinin yaydigi radyasyonun eftkisi

nedir ?

Tarayicidan gecgen bir kisinin aldigi radyasyon 1-2 dakikalik ugak yolculugunda alinan

radyasyon kadardir. Dolayisiyla, insan lzerine herhangi bir saglik etkisi yaratmasi s6z konusu

degildir
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