EJONS International Journal on Mathematic, Engineering and Natural Sciences ISSN 2602 - 4136

IYONLASTIRAN VE iYONLASTIRMAYAN RADYASYONDAN
KAYNAKLANABILECEK HASTALIKLARDAN KORUNMA YOLLARI VE
IS SAGLIGI VE GUVENLIGI TEMELINDE ANALIZI

Ogretim Gorevlisi Abdiilazim YILDIZ
Uluslararas1 Kibris Universitesi, azimyildiz2011@gmail

Dr. Ogretim Uyesi Ercan KOSE

Tarsus Universitesi ercankos@gmail
OZET
Radyasyon, enerjinin bir noktadan baska bir noktaya veya bir ortamdan baska bir ortama
taginmas1 veya yayilmasi olarak tanimlanabilmektedir. Radyasyon gectigi ortamu etkileme
derecesine gore, maruz biraktig1 atomik veya hiicresel yap1 bozulabilmektedir. Atomik yapiy1
bozan iyonlastiran radyasyon ve atomik yapiy1 degistirmeyen ise iyonlastirmayan radyasyon
olarak ifade edilmektedir. Iyonlastiric1 1smlar dalga tipi ve pargacik tipi olmak {izere iki gruba
ayrilir. X 1sinlar1 ve gama 1smlar1 iyonlastirici dalga tipine; alfa, beta ve serbest notronlar
parcacikli iyonlastiran radyasyona ornek verilebilir. Iyonlastirici olmayan isinlar da optik
ismlar (ultraviyole 1sinlar1 gibi) ve elektromanyetik nitelikli 1smlar (mikrodalgalar, radyo
dalgalar1 gibi) olmak iizere iki gruba ayrilir. Radyasyonun verecegi zarar1 belirleyen birden
fazla faktor vardir. Bunlardan ilki radyasyonun tiirtidiir. Tiiriine gore dalga boyu degismekte
ve zarar1 artmakta veya azalmaktadir. Radyasyonun yogunlugu ve maruziyet siiresi de zarari
belirleyen unsurlardir. Iyonlastiran radyasyonun pek cok zarari mevcuttur. Akut 1sm
sendromu, akciger kanseri, deri ve mukoza zararlari, géze gelen zararlar, kemiklere gelen
zararlar baslicalaridir.
Canlilar radyasyonu, hem dogal hem de yapay kaynaklardan alabilmektedir. Giinliik hayatta
etkilendigimiz radyasyonun yaklasik % 85’1 dogal, % 15’1 de yapay kaynaklardan
olugmaktadir. Dogal kaynaklar olarak cevremizdeki her tiirlii radyoaktif kaynaklar olabilir.
Ornegin giinesten gelen 1smlar, soludugumuz hava, yedigimiz yiyecekler, evlerimizin yap1
malzemeleridir (kozmik 1sinlar, radon gazi, gama 1sm1 vb). Yapay kaynaklar ise, fosforlu
saatler ve radyoaktif madde bulunduran paratonerler, bazi tiiketici {iriinleri, tibbi cihazlar,
endistri ve tarimda kullanilan bazi malzemeler, niikleer denemeler ve santraller, her tiir
elektronik ve elektrikli cihazlardir.
Radyasyon hayatimizin vazgec¢ilmez bir parcasi olmustur. Elektromanyetik dalgalar hemen
hemen her yerde bulunmaktadir. Bundan dolayi, elektromanyetik bir akvaryum igerisinde
yastyoruz denilebilir. Yedigimiz yiyeceklerden, soludugumuz havada, ictigimiz suda ve
kullandigimiz hemen her tiirlii esyada radyasyona rastlamak miimkiindiir. Cep telefonundan
baz istasyonuna, tiras makinasindan televizyona, ¢amasir makinasindan sa¢ kurutma
makinasma elektrikle ¢alisan tiim ev aletleri diyebilecegimiz her sey iyonlastirmayan
radyasyon yaymaktadir. Glnliik hayatta bu kadar i¢ ice oldugumuz radyasyonla yasama
seklini, faydalarini ve zararlarin1 6grenmeli olumsuz etkilerine karsi tedbirli olmaliy1z.
Hayatimizin hemen hemen her yerinde ve aninda radyasyona maruz kaliyoruz. Bununla
beraber bazi ¢alisma ortamlarinda, ¢ok daha fazla radyasyona maruz kalan ¢alisanlar, bu fazla
radyasyonun etkisiyle ¢esitli hastaliklara yakalanabilmektedirler. Ozellikle hastanelerde
radyoloji ve niikleer tip boliimlerinde calisanlar, rontgen, tomografi veya mamografi veya
pozitron emisyon tomografisi gibi cihazlarini kullanan ve kullanildig1 boliimlerde ¢alisanlarin
ciddi anlamda radyasyona maruz kalmaktadirlar. Ayrica, niikleer reaktdrlerden kaynaklanan
atiklara maruz kalan is¢iler ile kanser tedavisi i¢in kullanilan radyoterapi boliimiinde
calisanlarin fazla radyasyona maruz kaldiklar1 i¢in kanser olma riskleri diger calisanlara
nispeten daha yiiksektir.
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Bu caligmada, radyasyondan kaynaklanabilecek 6dnemli hastaliklarin hangileri oldugu ortaya
konularak, hastaliklardan korunma yollar1 ve is sagligi ve giivenligi temelinde analizi
gerceklestirilmigtir.

Anahtar kelimeler: Radyasyon, elektromanyetik dalga, niikleer tip

PROTECTION WAYS FROM DISEASES THAT CAN BE CAUSED BY
IONIZING AND IONONIZING RADIATION AND
ANALYSIS OF OCCUPATIONAL HEALTH AND SAFETY BASE

ABSTRACT

Radiation can be defined as transfering or spreading energy from one point to another or from
one environment to another depending on the extent of radiation exposure, the atomic or
cellular structure it exposes may deteriorate. Atomic structure in the ionizing radiation is
changed but atomic structure in the noising radiation is not changed. lonizing rays are divided
into two groups as wave type and particle type. X-rays and gamma rays; alpha, beta and free
neutrons can be given as examples of particulate ionizing radiation. Non-ionizing rays are
also divided into two groups: optical rays (such as ultraviolet rays) and electromagnetic
radiation (such as microwaves, radio waves). There are several factors that determine the
damage to radiation.Type of radiation is important. The wavelength changes according to its
type and its damage increases or decreases. The intensity of radiation and the duration of
exposure are also determinants of the damage. lonizing radiation has many damages. Acute
beam syndrome, lung cancer, skin and mucosal damage, eye damage, bones are the main
damage.

Living things can receive radiation from both natural and artificial sources. Approximately
85% of the radiation we are affected by daily life is natural and 15% is composed of artificial
sources. Natural resources can be any kind of radioactive sources around us. For example, the
rays coming from the sun, the air we breathe, the food we eat, the building materials of our
houses (cosmic rays, radon gas, gamma ray, etc.). Artificial sources can be phosphorus
watches and radioactive substances, some consumer products, medical devices, some industry
and agricultural materials, nuclear tests and power plants, all kinds of electronic and electrical
devices lightning rods etc.

Radiation has become an indispensable part of our lives. Electromagnetic waves are exist
almost everywhere. Therefore, we live in an electromagnetic aquarium. The food we eat, the
air we breathe, the water we drink, and the radiation we use can be found in almost all kinds
of goods. All electrical machines,mobile phones, the base stations, shaver,television, from the
washing machine to the hair dryer emit non-ionizing radiation. In daily life, we must be aware
of the negative effects of the radiation, how we live, how we should learn the benefits,
benefits and losses.

We are exposed to radiation almost everywhere and instantly. However, in some working
environments, workers who are exposed to much more radiation can be exposed to various
diseases by the effect of this excess radiation. Especially employees who work in the
departments of radiology and nuclear medicine in hospitals use x-ray, tomography or
mammography or positron emission tomography are exposed to radiation. Moreover, the risks
of being exposed to radiation from nuclear reactors and the risk of being exposed to more
radiation from the workers in the radiotherapy area used for cancer treatment are more
amplifying to other employees. In this study, the most important diseases which may be
caused by radiation were revealed and the analysis was made on the basis of protection from
diseases and occupational health and safety.

Key words: Radiation, electromagnetic wave,nuclear medicine
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GIRIS

Madde atomlardan olusmustur. Atomlar ise merkezde ¢ekirdek ve ¢ekirdegin etrafinda donen
elektronlardan olugsmustur. Cekirdekte bulunan notronlarin sayist protonlarin  sayisindan
olduk¢a fazla olma durumunda ¢ekirdekte kararsizlik meydana gelir ve fazla olan notronlar
par¢alanmaya baglar. Parcalanma meydana geldigi zaman alfa, beta, gama iginlar1 ortaya
¢ikar, Bu iginlar ¢iplak gozle goriilemezler. Bes duyu ile algilanamazlar.Etrafina bu sekilde
151n yayarak parcalanan maddeler radyoaktif madde olarak adlandirilir. Bu tiir ¢ekirdeklere
radyoaktif ¢ekirdek veya radyoizotop adi verilir. Radyoaktif maddelerde bulunanan bu
kararsiz ¢ekirdekler sahip olduklar1 fazla enerjiden kurtulmak i¢in alfa, beta ve gama 1smlar1
yayarak kararli duruma gecme egiliminde olurlar.Bu hale radyoaktif bozunma veya
radyoaktivite denir.!

Radyasyon dalga, parcacik veya foton olarak adlandirilan bir noktadan bagka bir noktaya
enerji transferi veya yayilan enerji olarak tanimlanabilir. Radyo ve televizyon yayinlarini
olanakli kilan radyodalgalari, endiistride tipta yogun bir sekilde kullanilan X-1smlar1 ve giines
ismlary, baz istasyonlarindan ve cep telefonlarindan elektromanyetik dalgalar giinliik
hayatimizda aliskin oldugumuz radyasyon cesitleridir.

Iyonlastiran radyasyon 20. Yiizyilin baslarinda  Fransiz fizik¢i Henri Becquerel tarafindan
kesfedilmistir. Fransiz fizik¢i uranyum tuzunun isinlar yaydigimi farketmis ve bu konuda
onemli arastirmalar yapmistir.Uranyum elementi teknolojinin ve sanayinin gelismesiyle
kullanilma baslanmis ve radyasyonun da olumsuz etkileri ortaya ¢ikmaya baslamistir.
Kesfedildigi zamandan bu yana, basta saglik ve endiistri alanlarinda c¢ok sayida cihazin
gelisimine neden olan X 1sinlar1 ve radyoaktivite yogun bir sekilde kullanilmaya bagladi. X-
Ray cihazlar1 havalimanlarinda, askeri tesislerde, limanlarda, giimriiklerde, is merkezlerinde,
alisveris merkezlerinde, askeri tesislerde; silah, kesici madde, uyusturucu, patlayici
maddelerin tespitinde basarili bir sekilde kullanilmaktadir.

Ayrica hastanelerde rontgen cihazlari yogun bir sekilde kullanilmaktadir. Yavas gelisen
olumsuz etkilerinden dolay1r baslangicta kimse bu 1smlarin zararli olabilecegini
diisinememistir. Gorilinliste 1513a benzeyen etkisinden dolayr akla herhangi bir siiphe
getirmemistir. Daha Otesi radyoaktiviteye maruz kalmanin yararli etkilerinin o oldugu
diisiinenler bile olmustur.?

L http://www.taek.gov.tr

2dergiler.ankara.edu.tr/dergiler/28/39/333.pd

1. TIPTARADYASYON UYGULAMALARI

Radyasyon uygulamalari, radyasyonla goriintii elde etme en fazla tipta ve hiicre veya
tiimorleri yok etme amaclariyla kullanilabilmektedir. Bu 6zelliklerinden dolay1 radyasyonun
hastaliklarin teshis ve tedavisinde 6nemli yeri vardir. X 1gmlarinin kesfedildigi zamandan beri
yaygin bir sekilde kullanilmaya baslanan rontgen ile beraber goriintiileme ydntemleride
gelistirilmistir. Bunlar manyetik rezonans (MR), ultrasonografi, bilgisayarli tomografi (CT),
ve goriintiileme yontemleri 6rnek olarak verilebilir. Bu sayede viicudun biitiinliigline zarar
vermeden viicudun goriintiilemesi zor olan derinliklerindeki biitiin dokularin en ince detayma
kadar goriintii elde edilebilmektedir.

Radyoloji; radyasyonun tibbi alanda halen kullanilmakta olan ilk ¢esidi olan X isinlarini,
hastadan gegirerek sorunlu veya istenilen bolgenin goriintiisiinii radyografi filmi seklinde elde
edilmesidir. Pozitron emisyon tomografisi (PET/CT), mamografi, anjiyografi gibi
yontemlerde iyonlastirict radyasyon vardir ve ciddi saglik sorunlar ile karsilasilabilmektedir.
Ancak manyetik rezonans (MR) ve ultrasonografi de iyonlastirici radyasyon
bulunmamaktadir. MR de manyetik alandan ultrasonografide ses dalgalarindan
faydalanilmaktadir 3,
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Niikleer T1p; insan viicudundaki dokularin veya organlarin fonksiyonlar ile ilgili ¢aligmalar
yapmak icin bazi radyoaktif maddeler kullanilmasi olarak tanimlanabilir. Bu tip ¢alismalarda
onceden hastanin durumuna goére hazirlanan radyoaktif madde, hastanin viicuduna enjekte
edilerek dokuda toplanmasini ve bir siireligine burada kalmasi saglanmaktadir. Enjekte
edilen radyoaktif maddenin viicuda dagilmasi veya verilen sivinin akmast Gama kamera ile
gozlenebilmektedir. Daha sonra bu goriintiiniin incelenmesi ile doku hakkinda bilgi
saglanabilmektedir. Bu tiir teshislerde maruz kalinan doz miktari, radyoizotopun cinsine ve
miktarina gore degismektedir. Ayrica, radyoterapi kanserli hiicrelerin tedavi edilmesi
calismalaridir 4.

®https://www.florence.com.tr/pet-mr-ve-pet-ct
*https://www.memorial.com.tr/saglik-rehberleri/radyoterapi/

2. IYONLASTIRAN VE iYONLASTIRMAYAN RADYASYON

Iyon kisaca notr atoma elektron ilavesi veya cikartilmas: seklinde tanimlanabilir. Atomun
cekirdegindeki notronlar sayis1 protonlarin sayisindan oldukca fazla ise ¢ekirdekte kararsizlik
olusarak notronlar parcalanmaya baglar ve alfa, beta, gama isinlar1 yayilmaya baslar. Bu
ismlar gozle goriilemez ve duyu organlar ile algilanamazlar. Etrafina bu sekilde 15 yayan
maddelere radyoaktif madde denir. Radyoaktif maddeler ¢ekirdeklerindeki fazla enerjileri
yayarak fazla enerjilerinden kurtulmaya calisirlar. Bu tip radyasyona iyonlastirict radyasyon
denir. Tyonlastirici radyasyon dalga ve tanecik tipi olabilir. Gama 151mas1 dalga, alfa, beta ve
ndtron 1g1malari tanecik tipine 6rnek olarak verilebilir.

Iyonlastirmayan radyasyonda atom yapisinda bir degisiklik olmaz. Yani atomda elektron alis
verisi olmaz. Atom c¢ekirdeginde de bir degisiklik olmaz. Bu radyasyon kaynaklarina ornek
olarak ultraviyole isinlari, TV ve radyo dalgalari, baz istasyonlari, cep telefonlari, evde
kullanilip elektrikle calisan tiim cihazlar O6rnegin elektrik siipiirgesi, elektrik motorlari,
mikrodalga firm, buzdolabi, ¢amasir makinasy, itii, bilgisayar gibi.®

°http://www.taek.gov.tr

3. IYONLASTIRAN VE iYONLASTIRMAYAN RADYASYONDAN
KAYNAKLANABILECEK HASTALIKLAR

Iyonlastirict radyasyon, hiicrenin yapisinda bulunan DNA’y1 pargalayabilmekte ve hiicre
Oliimlerine neden olabilmekte ve bunun neticesinde dokular zarar gorerek kansere neden
olabilmektedir. Saglik sektoriinde oOzellikle hastanelerde c¢alisanlar riskli gruplardir.
Radyasyon maruziyet diisiik dogumsal riskini yiikseltmekte ayrica kadinda lireme yetenegini
azaltabilmektedir.

Kisa siirede yiiksek dozda radyasyona mazruz kalan kisilerde akut 15in sendromu
geligebilmektedir. Kasinma, bulanti, yorgunluk, kusma, ishal, mide, barsak sikayetleri
seklinde belirtileri ortaya ¢ikmaktadir. Kemiklerde doku oliimii rastgele kemik kirilmasi
olabilmektedir. Ayrica kemik kanseri, sakak kemiklerinde tiimdre rastlanabilir. Ureme
organlarinda gegici kisirlik, adet gormeme sperm eksikligi gibi liremeyi azaltan etkilere sebep
olabilir. Gozde; goz kapag: iltihabi, kornea iltihab1 gibi rahatsizliklara neden olabilir. Vuciit
tilylerinin diplerine ulasirsa deri kanseri olusabilir. Meme kanseri veya akciger kanserine
neden olabilir. Losemi gelisimine neden olarak fazla miktarda akyuvar kaybina neden olur ve
viicut savunmasiz kalabilir®,

Iyonlastiran radyasyonun bulundugu isyerlerine drnek olarak; rontgen isinlari, radyoaktif
elemanlar, betatron ve siklotron gibi hizlandiricilarda tipta tam1 ve tedavi, arastirma
laboratuvarlari, gama 1sinlar1 fotografisi, radyoaktif maddelerin taginmasi, luminasan boyalar,
radyoaktif maddelerin elde edilmesine ve kullanilmasma yarayan kuruluslar sanayi
rontgenografisinin yapildig: yerler 6rnek olarak gosterilebilir.
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Iyonlastirmayan radyasyondan kaynaklanabilecek hastaliklara drnek olarak, infrared maruz
kalanlarda kilcal damarlarda genisleme, deride kizarikliklar goriilebilir. Bu tiir 1smlar gozler
icin tehlikeli olabilir. Direk olarak uzun siire goze geldigi zaman gozde bir takim olumsuz

etkilere neden olarak, gozdeki duyu hiicrelerinin 6lmesine neden olabilir. Bunlarda katarakt
olusumunu tetikleyebilir. Katarakt, goz bebeginin arkasinda bulunan ve gdérmeyi sagliyan
dogal g6z merceginin saydamligini kaybederek matlagsmasidir. Gézde; géormede yavaslama,
g0z kamagmasi, ¢ift gérme, okuma zorlugu, gece goriisiinde bozulma, renklerde soluklagma
gibi belirtiler goriilebilir .

Bu gurupta hastalik olma riski olan baslica isler; ¢elik yapiminda dokiimhanelerde, ergimis ve
akkor haline gelmis madenler karsisinda ¢aligma, haddehaneler, sa¢ yapimi, karpit yapimi,
erimis maddelerin i¢cinde bulundugu kaplar, potalar gibi.

87 www.meslekhastaligi.org.

4. RADYASYONUN ZARARLARI

Iyonlastirici radyasyonun ve iyonlastirict olmayan radyasyonun maruziyet siiresine, mesafeye
bagl olarak, verilen doza gore saglik acisindan ¢esitli ciddi veya ¢ok ciddi olumsuz sonuglar1
olabilmektedir. Iyonlastirici radyasyon hiicrede bulunan DNA ya zarar verebilmekte veya
genetik bozukluklara neden olabilmektedir. Bunun neticesinde dokular zarar goriir ve kansere
yol acabilir. Cevreye gelisigiizel atilan radyoaktif maddeler bitki, insan ve hayvan sagligima
olumsuz etkiler yapar. Radyasyonun olumsuz birtakim etkileri yas, cinsiyet ve organlara gore
degismektedir. Radyasyonun cevreye zararlar1 smir tanimmaksizin yayilmakta basta insan
saglhigina bircok olumsuz etkisi bulunmaktadir. X 1sinlar1 maruziyet siiresine, mesafeye ve
isinin siddetine gore zararh olabilmektedir. Ultraviyole yani mordtesi 1sinlar1 da basta cilt
kanseri olmak tizere bir¢ok zarar1 bulunmaktadir.

Radyasyon duyu organlar1 ile algilanamaz. Bununla birlikte 6zel Ol¢iim cihazlar1 ile
radyasyon olup olmadigi tespit edilebilir. Radyasyonun geg¢ etkileri yillar sonra ortaya
cikabilmektedir. Dogal 6miir siiresinin kisalmasi kanser ve kalitimsal bozukluklar gibi. Cok
bliylik miktarlarda radyasyon dozuna maruz kalinmasi durumlarinda ani Oliimlerede
rastlanabilmektedir.®

&www.afad.gov.tr

5. RADYASYONUN UZUN DONEMDE ETKILERI

Iyonlastiran radyasyonun uzun dénem etkileri arasinda basta radyasyona bagli kanser
gelisimi, daha sonraki nesillerde genetik bozukluklar, ge¢ donem organ etkileri (tipik vaskiiler
farkliliklar, fibroz atrofi ve tiroid disfonksiyonu), katarakt ve infertilite sayilabilir.
Iyonlastiran Radyasyonun Biyolojik Etkileri Komitesi son yaymladigi raporda radyasyonun
neden oldugu sorunlarin uzun dénemde ne gibi sonuglar1 olacagma dair matematiksel risk
modelleri gelistirmis ve en uygun modelin dogrusal esiksiz modeli oldugunu bildirmistir. Bu
modele istinaden; radyasyonun sifir oldugu miktarda uzun zamandaki sonuglari sifira
yaklasirken artan radyasyon miktar1 ile bu risk dogrusal olarak yiikselir. 1945 yilinda
japonyanin Hiroshima ve Nagasaki sehirlerine atilan atom bombalarindan sonra yasamlarini
siirdiiren kisilerde kronik lenfositer losemi haricinde bilinen tiim losemi g¢esitlerinde
istatistiksel olarak yiikselme gozlemlenmistir.ayn1 zamanda kolon, meme, tiroid, mide,akciger
kanserlerinde de radyasyona bagli hastaliklarda yiikselme olmustur. Measane, yemek borusu,
karaciger, deri, santral sinir sistemi kanserlerinde radyasyona baglh kanser sikliginda onemli
artis gdzlenmistir.®

%http://cms.galenos.com.tr
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6. RADYASYONUNUN ZARARLI ETKILERINDEN KORUNMA YOLLARI VE
DUZENLEYECI PRENSIPLER

Radyasyonun neden oldugu dogal ve yapay kaynaklar ile temasta radyasyon miktarmi
azaltacak birtakim radyasyon korunma tedbirleri mutlaka alinmalidir. Bu tedbirler alinacak
radyasyon miktarini sinirlayabilecek temel olarak 4 koruyucu faktorden olugsmaktadir. Bunlar
Maruziyet siiresi, radyasyon kaynagina olan mesafe, radyasyonla ¢alisma alanmnin zirhlanmast
ve kullanilan radyoaktif madde miktar1 olarak sayilabilir. Fakat Diinya genelinde genel olarak
uygulanan radyasyondan korunma yontemlerini ii¢ ana baslik altinda toplamak miimkiindiir.
Genel olarak kabul edilen ilkeler:

6.1-Hastaya uygulama yapilmadan once gerek¢elendirilmesi

Hastaya radyasyon uygulanmasi gerekgelendirilmedikce, uygulama yapilmamalidir.Bu
durumda verilecek karalar bilimsel goriislere dayandirilmalidir.Riskler hakkinda hastaya bilgi
verilmeli neticede risk sebep iliskisi gerekgelendirilerek  karar ilgili  kisilere
birakilmalidir.Kesin teshislerden sonra beklenen faydali sonuglara karsi kanser olusum
riskinide g6z Oniine alarak degerlendirme yapilmalidir.

6.2-Korunma yontemlerinin optimize edilmesi,

Hastalara uygulanacak  radyoaktivite madde miktarmin en diisik dozda tutulmasi
gerekir.Optimizasyonun amaci radyasyonu sifira indirmek degil,riskleri kabul edilebilir
seviyeye diisiirmektir.Bu optimizasyon zirhlama malzemeleri kullanarak,radyasyon kaynagi
ve c¢alisanlar arasindaki mesafeyi artirarak, radyasyonlu ortamda calisan kisilerin calisma
siirelerinin kisitlanmasikullanilan radyoaktif —madde miktarinin minimize edilmesi ile
yapilabilir.

6.3-Doz sinirlamalan

Kullanilacak olan dozlarm minimum seviyede, kabul edilebilir seviyede olmasi
gerekmektedir. Kisilerin radyasyona maruz kalmasi miimkiin olan en diisiik doz degerinde
olmas1 ve uluslararasi kabul edilen degerler icerisinde olmalidir.Bu smirlarin asilmamasina
azami derecede dikkat edilmesi gerekmektedir.

7. HASTANELERDE RADYASYONUN OLDUGU BOLUMLERDE CALISANLAR
ICIN OLASI RiSKLER

Hastanelerin radyoloji ve niikleer tip bdliimlerinde ¢alisan personellerin, radyasyondan
kaynaklanabilecek hastaliklara karsi korunmasi konusunda azami derecede dikkat etmeleri
gerekmektedir. Ozellikle ¢ekim esnasinda kursun yelek kursun boyunduruk kursun paravan
gibi koruyucularin kullanilmasi,maruziyet siiresinin miimkiin oldugu kadar kisa tutulmasi
hususunda azami derecede dikkat etmeleri gerekmektedir. Birka¢ hastanede yapilan ankette
calisanlara asagidaki sorular sorulmustur.Anket sonucu incelendiginde ise basladiktan sonra
degisik hastaliklara rastlanmistir. Toplam 71 kisiden 27’sinde ortak rahatsizlik olan trioid’e
rastlanmistir.

Birkag¢ hastanenin radyoloji ve niikleer tip boliimlerinde ¢alisan 30 kadin 41 erkek ¢alisan
olmak iizere toplam 71 kisiye asagidaki sorular yoneltilmistir.

Calisilan Bolim

Calisilan y1l sayis1

Yas ve Cinsiyet

Giinliik ¢aligsma saati

Gegirilen 6nemli hastaliklar

Radyasyona bagl gecirilen hastaliklar

Radyasyona bagli devam eden hastaliklar

Hasar goren organlar

Bu sorularin 6zeti agagidaki tablolarda belirtilmistir.
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TOPLAM Ise basladiktan | Hastalik
sonra hastalik gecirmiyen
Kadin geciren kadin kadn sayis1
cahsanlar calisan sayisi
30 26 4

ISE BASLADIKTAN SONRA KADINLARDA CIKAN RAHATSIZLIKLAR

Kronik faranjit, cilt rahatsizliklar1, gozlerde sulanma, kasinti, trioid (14kisi), halsizlik,
basagrisi, kasinti, eklem agrilari, karpal tiinel sendromu, eklem agrilari, anemi, meme
dokusunda kitle, yorgunluk, unutkanlik, sinirlilik hali, gozde katarakt, beh¢et hastalig1

TOPLAM Ise basladiktan | Hastalik
sonra hastalik gecirmiyen
Erkek geciren erkek erkek sayisi
Calsanlar calisan sayisi
41 16 25

ISE BASLADIKTAN SONRA ERKEKLERDE CIKAN RAHATSIZLIKLAR
Trioid (13kiside) gézde katarakt baslangici, tenisgi dirsegi, kardiyo ritim bozuklugu, bel
fit1ig1, panik atak, eklem rahatsizliklari, pndmani, karpel tiinel sendromu (3 kiside),sa¢
dokiilmesi, gdzde sulanma, bobreklerde rahatsizlik, kaginti, bulanik gérme, dis eti
kanamasi, stres, mide rahatsizliklari

SONUCLAR VE TARTISMA

Iyonlastiran ve iyonlastirmayan radyasyonun bir¢ok yarar1 oldugu gibi bunun yaninda birgok
zarar1 da vardir. Uygulamada radyasyondan korunmanin asil amaci, radyasyon kullanmaya
izin verilirken potansiyel zararli etkilerine karsi1 kisileri korumaya yoneliktir. Yiiksek dozlarda
radyasyonun kansere neden oldugu halde diisilk dozda verilen radyasyonun kansere sebep
olmadig1 anlamina gelmez.

Tibbi uygulamalarda bu kadar yaygin olarak kullanilan ve gelinen asamada vazgecilemeyecek
olan radyasyon kullamminda nelere dikkat edilmelidir. Oncelikle, radyasyon kullanilmayan
teshis ve tedavi yontemleri denenmelidir. Radyoloji, radyoterapi ve niikleer tip yontemleri
kullanmak durumunda kalindiginda ise, radyasyondan korunmak i¢in gereklilik, uygulamada
etkinlik ve izin verilen doz sinirlarina uyum titizlik ve 6zen gosterilmesi ve uygulanmasi
gerekmektedir. Bu konuda halki bilinglendirici ve farkindalik olusturucu egitimler verilmeli,
yetkili makamlarca uyulmasi gereken kurallarla ilgili gerekli onlemler alimmali ve tibbi
uygulamalar titizlikle takip edilmesi gerekmektedir. Radyasyonla ¢alismada giivenlik hususu
hekim ve hastalar1 korumada 6nemli mesafeler kat edilse de, korunmaya yonelik giderek artan
bir rol oynamaya devam edecektir.

Ozellikle hastane ortamlarinda radyasyondan korunmak igin gereken tiim tedbirler almmali,
radyoloji ve niikleer tip bdliimlerinde calisan personler radyasyondan korunma yollar1
hakkinda bilgilendirilmeli ve gereken egitimler verilmelidir. Tiirkiye’de radyasyondan
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kaynaklanan hastaliklar meslek hastaliklar1 smifinda olmadigi i¢in gereken yasal
diizenlemeler yapilmalidir.

Yapilan anket sonucunda hastanede calisan kisilerde ise basladiktan sonra cesitli
hastaliklar goriilmiistiir, fakat 71 kisiden 27’sinde ortak olan tiroid rahatsizhklarina
rastlanmstir.
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