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Tiirkiye Atom Enerjisi Kurumu

26 Nisan 1986 tarihinde meydana gelen Cernobil niikleer santral
kazasi, diinyada bugiine kadar meydana gelmis en biiyiik niikleer kazadir.
Kazadan en ¢ok etkilenen iilkeler; Beyaz Rusya, Rusya Federasyonu ve
Ukrayna’dir. Bu {i¢ iilke disinda, meteorolojik kosullar ve kaza yerine
uzaklik basta olmak iizere ¢esitli faktorlere bagli olarak, Avrupa
iilkelerinin hemen hepsi degisik diizeylerde etkilenmistir. Tiirkiye de
kazadan etkilenen iilkelerden biridir.

Yeryiiziinde biriken radyoaktif kirlilik hemen tiim kuzey yarim kiire
iilkelerinde goriilmiistiir. Kazadan sonraki ilk bir hafta igerisinde,
topraktaki birikimin 6nemli bir kismi, kisa yarilanma Omiirli
radyoniiklitlerden olugsmustur. Radyolojik yonden 1311 bunlar arasindaki
en Onemli radyoniiklittir. Yerdeki radyoaktif birikimin biiyiikliiglini
karakterize etmek i¢in 6l¢lim kolaylig1 ve uzun yarilanma émrii nedeni ile
137Cs radyoniikliti esas alinmistir. 1311 radyoniiklitinin radyoaktif
bozunumundan sonra toplum dozuna en fazla katki 137Cs izotopu
nedeniyle olmustur.

Kirlenmenin en fazla oldugu bolgeler; 137Cs toprak birikimlerinin
1480 kBq/m2’yi gectigi, ¢ogunlukla reaktorii ¢evreleyen 30 kilometre
yarigap alan i¢inde yer almaktadir. Uzak mesafelerde, 137Cs’nin neden
oldugu kirlenmenin en yiiksek oldugu bolgeler, o bolge iizerinden
bulutun gegisi sirasinda yagis alan yerlerdir.

CERNOBIL KAZASININ ETKILERI

Radyoniiklitlerin Davranisi

Radyoniiklitlerin ¢evresel davranisi; radyoaktif yagisin olusumuna,
radyoniiklitlerin fiziksel ve kimyasal Ozelliklerine, yer yiizeyindeki

birikimin 1slak veya kuru olusuna, pargaciklarin boyutu ve bigimi ile
cevresel ozelliklere baglidir.
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Kisa yarilanma Omiirlii radyoniiklitlerden insanlarin doza maruz
kalmasi; birkag giin icerisinde tiiketilen yaprakli bitkiler yada radyoaktif
kirlenmenin oldugu meralarda otlanan inek ve kegi siitlerinin tiiketilmesi
sonucunda meydana gelir. Ornegin, 131I’in yarilanma &mriiniin 8 giin
olmasi nedeni ile uzun vadeli etkilenme s6z konusu degildir.

Yerlesim bolgelerindeki park, sokak, meydan, cati, duvar ve yollar
gibi acik alanlar radyontiklitler ile en ¢ok kirlenmis alanlardir. Evlerin
cevresindeki 137Cs kirliligi artisinin en 6nemli nedeninin c¢atilardan yagis
nedeni ile taginan radyoaktif maddeler oldugu goriilmiistiir.

Cevresel kirliligin ¢ok yiiksek oldugu bdlgelerdeki insanlarin
tahliyesi ile riizgar, yagmur, yollarin yikanmasi, yiizeylerin temizlenmesi
gibi insan aktiviteleri sonucunda radyasyon diizeylerinde énemli azalma
saglanmistir. Ancak, bu dnlemler kanalizasyon sisteminde radyoaktivite
artisina neden olmustur.

Toprakta biriken radyoniiklitler zamanla topragin alt katmanlarina
dogru gecis yapmakta ve topragin alt kismina dogru sizarak, bitkilerin
koklerine kadar ulagmakta ve bitkilerin gelisimi sirasinda, bitkilere
transferi s6z konusu olmaktadir. Bu durum, ézellikle 137Cs ve 90Sr gibi
uzun yarilanma Omiirli  radyoniiklitlerde  dikkate alinmalidir.
Radyoniiklitlerin topraktaki hareket yonii ve hizi; topragin yapisi, igerigi,
bitkinin cinsi, sulama kosullari, hava durumu gibi pek ¢ok dogal siirecten
ozellikle de birikimin oldugu donemdeki sartlara bagimlidir.

Su kiitleleri iizerine ¢oken radyoaktif maddeler ¢ok biiyiik su hacmi
icerisinde seyreldiginden, 137Cs ve 90Sr’in gida yoluyla alinmasinda su
yolu ile gecis genellikle cok az olmaktadir. Ancak, Iskandinav iilkeleri ve
Rusya’nin bazi bolgelerinde gollerde, su yolu ile etkilenme nispeten daha
fazla Onem tasimaktadir. Daglarin algak kisimlarinda radyoaktif
kirlenmenin tekrar arttig1 gozlenebilmektedir. Ornegin; Fransiz Alplerinin
Giiney kisimlarinda toprak numunelerinde 1992 yilindaki 137Cs kirliligi
1760 Bg/kg’dir. Baz1 belirli kiiciik bolgelerde (metrekarenin kesri kadar)
sicak noktalar; 1992 yilinda 55800 Bg/kg, 1995 yilinda 314000 Bg/kg ve
2000 yilinda 500000 Bq/kg olarak 6l¢iilmiistiir. Bu sicak noktalar, dagin
iist kistmlarinda 1986 yilindaki kirlenmeden sonra yagan karm erimesi ve
kar suyunun asagilara inmesi sonucunda olugmustur. Bu noktalar ormanin
alt kisimlarindaki kiiclik havzalar veya karin biriktigi karacamlarda
bulunmaktadir. Ancak, kii¢iik yiizeyli (cm2 den m2’ye) bu sicak noktalar
ylirliylls yolu iizerinde yer almamakta, daga tirmananlar ig¢in ¢ok az
radyasyon riski tasimaktadir. Ornegin, bir dagc1 bu gibi sicak bir noktanin
bulundugu bir ¢evrede 4 saatligine verecegi bir mola ile yaklasik olarak
0.001 mSv doz alacaktir.
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Tiim Viicut Dozlan

Cernobil kazasi sonrasinda, halkin dis 1sinlanmasi esas olarak gama
yayan 95Zr, 95Nb, 1311, 132Te, 1321, 134Cs, 137Cs, 140Ba, 140La
radyoniiklitlerinden kaynaklanmistir. Kirlenmis bdlgelerde yaygin olarak
137Cs olgiimleri yapildig: i¢in diger radyoniiklitlerin yogunlugu 137Cs
ile iliskilendirilmistir.

Kazadan sonraki ilk yillarda, yerel olarak firetilen siit tiiketimi
insanlarin sezyum aliminin temel nedeni olmustur.

Cernobil kazasi nedeniyle halkin aldigi doz, kazanin ilk
zamanlarinda 1311 basta olmak iizere kisa yarilanma Omiirli
radyoniiklitler daha sonra 134Cs, 137Cs nedeni ile dis iginlanma ve
radyoaktiviteyle kirlenmis gidalarin tiiketilmesi sonucunda i¢ 1simnlanma
yolu ile olmustur.

Caliganlarin Aldig1 Dozlar

26 Nisan 1986 aksaminda Cernobil niikleer gii¢ santrali alaninda
bulunan yaklasik 400 is¢i solunum ve dis 1sinlanma yolu ile radyasyona
maruz kalmustir. Iscilerin kullandig1 dozimetrelerin tiimiiniin asir1
1sinlanmig olmasi nedeni ile doz tahminlerinde kisisel dozimetre degerleri
kullanilamamigtir. Bununla birlikte baslangigta Akut Radyasyon
Sendromu (ARS) teshisi konularak hastaneye kaldirilan 237 kisinin aldig:
dozlar hakkinda bilgiler mevcuttur. Biyolojik dozimetre kullanilarak
yapilan 6l¢iimlerde bu hastalarin;

41’inin dis 15inlanmadan kaynaklanan tiim viicut dozunun 1 -2 Sv
araliginda,

50’sinin 2-4 Sv araliinda,

22’sinin 4-6 Sv araliginda,

Geriye kalan 21’inin 6-16 Sv araliginda doz aldiklar1 goriilmiistiir.
Bu 6l¢iim sonuglarina goére daha 6nce 237 olarak bildirilen ARS sayisinin
134 kisi oldugu gorilmiistiir.

Iyilestirme personeli tarafindan alinan doz, kazadan sonraki ilk 4 yil
icin 500 mSv’e kadar ulagsmistir. Ortalama doz 100 mSv civarindadir.

Eski Sovyetler Birligi’nde Tahliye Edilen Halkin Aldig1 Doz

Kazadan sonraki ilk birka¢ hafta igerisinde, Ukrayna ve Beyaz
Rusya’da en c¢ok kirlenmis alanlarda, o6zellikle reaktoriin 30 km
¢evresinde yasayan halktan, 100000°den fazla kisi, kazay1 takip eden ilk
giinlerde tahliye edilmistir. Tahliyeden 6nce bu bireyler, bulutlardan
yayilan radyoaktif maddelerin solunum yoluyla almmasiyla ig
1sinlamaya, bulutlarla taginan ve topraga yayilan radyoaktif maddelerden
de dis 1ginlanmaya maruz kalmigtir.
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Ukrayna’da tahliye edilenlerin etkin doz degerleri, 0.1-380 mSv
arasinda, ortalama 17 mSv diizeyindedir. Beyaz Rusya’da ortalama dozun
31 mSyv civarinda oldugu en yiiksek degerlerin gozlendigi iki koyde ise
ortalama doz degerinin 300 mSv oldugu hesaplanmustir.

Eski Sovyetler Birligi’'nde Kirlenmis Bolgelerde Yasayan Halkin
Aldig1 Doz

Eski Sovyetler Birligi’'nde 137Cs kirliliginin 37 kBg/m2’den biiyiik
oldugu, kirlenmis alanlarda yasayan tahliye edilmemis yaklasik 5 milyon
kisi i¢in de doz degerlendirmeleri yapilmistir. Bunlar arasindan “Siki
kontrol bolgeleri” olarak adlandirilan, 555 kBg/m2’den daha yiiksek
137Cs aktiviteye sahip birikim bolgelerinde, yaklasik 400000 kisi
yasamaktadir. Bu bolgede gida iirlinlerinin tiikketiminin kontrolii de dahil
olmak iizere, yogun koruma onlemleri uygulanmistir.

Son 20 yilda kirlenmis bolgelerde yasayan halkin aldigi ortalama
etkin doz, bolgeden bolgeye 10-20 mSv arasinda degisiklik
gostermektedir. Baz1 yerlerde birkag yliz mSv’e ulastig1 bazi yerlerde ise
daha diisiik diizeylerde oldugu goriilmektedir.

Eski Sovyetler Birligi Disinda Genel Halkin Aldig1 Doz

Cernobil kazasi sirasinda salinan radyoaktif maddeler, esas olarak
Beyaz Rusya, Rusya Federasyonu ve Ukrayna’yr etkilemis olmakla
birlikte atmosferde yayilmig ve Oncelikli ©6neme sahip ugucu
radyoniiklitler kuzey yarim kiire iilkelerine dagilmistir.

Tiroit Dozu Degerlendirmeleri

Beyaz Rusya, Rusya Federasyonu ve Ukrayna’da kirlenmis
bolgelerde yasayan halkin, radyoaktif iyot ile kirlenmis gidalarin tiiketimi
nedeni ile aldigi tiroit dozlari; insanlarin yasina ve yeryiiziindeki
kirlenmeye bagli olarak ¢ok biiyiik degisiklikler gostermistir. Ortalama
tiroit dozlari, yasanan bolgenin kirlenme seviyesi ve olay sirasindaki yasa
bagli olarak ortalama 0.03-0.3 Gy arasinda olup bazi1 Rus kdylerinde
ortalama tiroit dozu 1 Gy’i ve kisisel tiroit dozlar1 10 Gy’i agmistir. 50
Gy’e kadar ¢ikan degerler tespit edilmistir.

Kirsal kesimdeki tiroit dozlarinin kent bolgelerinden yaklagik iki kat
daha fazla oldugu goriilmiistiir. Dogrudan tiroit 6lgtimleri kullanilarak,
yerlesim bilgileri, beslenme aligkanliklar ve diger gerekli bilgiler dikkate
alinarak Beyaz Rusya ve Ukrayna’da 25000 kisi lizerinde yapilan ayrintili
caligmalarin sonuglarina gore, tiroit dozu i¢in orta deger (medyan) 0.3
Gy, 6nemli sayida da 1 Gy iizeri doz degerleri goriilmiistiir.

En yiikksek doza, Beyaz Rusya’da Gomel boélgesinde bulunan
¢ocuklar maruz kalmistir. Beyaz Rusya’da 0-7 yaslarindaki ¢ocuklar igin
ortalama tiroit dozu 1000 mGy civarida bulunmustur.
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Akut Radyasyon Sendromlar:

Reaktor calisanlart ve acil durum miidahale ekipleri dis iginlama
nedeni ile 1-20 Gy arasinda yiiksek dis 1sinlama dozuna maruz kalmaistir.
Akut Radyasyon Sendromu (ARS) tespit edilenlerin sayist 134’diir.
Bunlardan 28 kisi ilk 4 ay icerisinde radyasyon ve yaniklar nedeni ile
Olmiistiir. Diger 19 kisi 2004 yilina kadar olan siiregte ¢esitli nedenler ile
yasamini kaybetmistir. ARS ve diger nedenlerle olen acil durum
caliganlarinin toplami 50 kisidir. Gelecek yillarda, ARS teshisi konulan
kisilerden de 6liimler beklenmektedir.

Cernobil’den etkilenen genel toplum tiiyeleri arasinda ARS nedeni ile
6liim goriilmemistir.

Cernobil kazas1 nedeni ile 6len veya gelecekte 6lmesi beklenen insan
sayisinin abartilmis yaklasim ve rakamlar ile 4000 civarinda olacagi
tahmin edilmektedir. Bu, 4000 kisinin kesinlikle radyasyon kokenli
kanser nedeniyle 6lecegi anlamini tagimamaktadir.

Pek ¢ok iilkenin uzmanlar1 tarafindan, acil durum calisanlar1 ve
iyilestirme personeli ile Beyaz Rusya, Rusya Federasyonu ve Ukrayna’da
en fazla kirlenmis alanda yasayan halk iizerinde yapilan epidemiyolojik
caligmalar sonucunda; (¢cocuk ve yetigkinlerdeki tiroit kanserine bagli 9
oliim disinda) 16semi, diger kanserler veya kanser dis1t nedenlerden dolay1
olagan 6liim hizinda herhangi bir artig olmadig1 saptanmustir.

Tiroit Kanseri

Tiroit kanseri vakalarindan biiyiik bir ¢ogunlugunun yiiksek tiroit
dozu alan kisilerde meydana geldigi tespit edilmistir. Cocuklarda tiroit
bezi, kemik iligi ile birlikte radyasyon hassasiyeti en yiiksek olan organ
ve dokulardandir. Isinlanma sirasindaki kisilerin yasi, risk konusunda en
belirleyici faktordiir. Cesitli ¢aligmalarda riskin ilerleyen yas ile azaldig:
belirlenmistir. Atom bombasindan hayatta kalanlar iizerinde yapilan
caligmalarda, tiroit kanseri vakalarinin, 1sinlanma sirasinda 10 yas ve
altindakilerde oldugu ve en yiiksek riskin 1sinlanmadan 15-29 yil sonra
gorlildiigli, 40 yi1l sonrasina kadar bile riskin yiikselebilecegi
bilinmektedir.

Kazadan onceki donemlerde yapilan g¢alisma sonuglara
dayanilarak, tiroit kanseri kulucka doneminin 1sinlanmadan 10 yil sonra
ortaya ¢ikmasi beklenirken, Cernobil kazasi sonrasinda tiroit kanseri
artist kazadan en fazla etkilenen Beyaz Rusya, Rusya Federasyonu ve
Ukrayna’da ilk 5 yil igerisinde goriilmigtiir (Sekil 1).
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Sekil 1. Cernobil kazasi sirasinda 14 yasindan kiiciik olan
cocuklarda teshis edilen tiroit kanseri sayisinin yillara gore degisimi

1992-2000 yillarinda, Beyaz Rusya, Rusya Federasyonu ve
Ukrayna’da kaza tarihinde, 0-18 yasinda olan ¢ocuklar arasinda ortaya
¢ikan 4000 tiroit kanseri vakasindan 3000’1 kaza tarihinde 0-14 yasinda
olan ¢ocuklardir. 1986-2002 arasinda Beyaz Rusya’da, ¢ocuklarda 1152
tiroit kanseri teshis ve tedavi edilmistir. Bunlardan %98.8’1 hayatta
kalmus, 8 kisi tiroit kanseri nedeni ile 6 kisi de diger nedenlerden dolay1
yasamini kaybetmistir. Tiroit kanseri nedeni ile Rusya’da 1 kisi hayatini
kaybetmistir.

Rusya Federasyonu’nda Bryansk bolgesinde yasayan 184919 kiz ve
188908 erkek ¢ocukta 1991-2001 yillari arasinda tiroit kanseri konusunda
yapilan c¢alisma sonuglarina gore tiroit kanseri vakalarmin 2050 yilina
kadar goriilebilecegi tahmin edilmektedir. Bu nedenle, Beyaz Rusya,
Rusya Federasyonu ve Ukrayna’da yapilan detayli ¢alisma sonuglarina
gore, tiroit kanseri i¢in izleme programlarm sistematik olarak devam
edilmesi gerektigi belirtilmektedir.

Losemi ve Diger Kanserler

150 mGy’in iizerinde doz alan acil durum caliganlar ile iyilestirme
personeli arasinda 1986-1996 doneminde 16semi vakalarinda 2 katlik bir
artts gozlenmistir. Losemi vakalarindaki artis konusunda caligmalar
devam etmektedir. Ancak, 1gmmlamanin {izerinden gecen siire nedeni ile
radyasyon kokenli 16semi riski azaldigindan, zamanla 16semiden 6lim
veya hastalik oranlar da gittikge 6nemini kaybedecektir.

Epidemiyolojik ¢alismalar 16semi riskinin radyasyon ile yiikseldigini
acikca gostermistir. Ancak, Cernobil kazasi nedeni ile ciddi olarak
kirlenmis eski Sovyetler Birligi ve diger bolgelerde; ¢ocuklarda ve genel
halkta bugiine kadar iyonlastirici radyasyona bagli olarak 16semi riskinde
artis goriillmemistir.
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Uzun dénemli epidemiyolojik ¢alismalardan elde edilen sonuglara
gore; radyasyon nedenli 16semi digindaki kanserlerin ortaya ¢ikma siireci
10 yillik kulugka déneminden sonra baslamaktadir. Bu nedenle, yiiksek
dozda 1sinlanan kisilerin tibbi takibi i¢in yillik kontrollerin yapilmasina
devam edilmelidir.

Dogum Anomalileri ve Genetik Etkiler

Cernobil’den etkilenen bdlgelerde yasayanlar {izerinde yapilan
caligma sonuglarma gore, kadin ve erkeklerde iireme fonksiyonlari
acisindan radyasyona iligkilendirilebilecek herhangi bir azalma
gbzlenmemistir. Dogum anomalileri, diisiik, erken dogum gibi vakalarin
meydana gelmesi olasi goriilmemektedir.

Cernobil’den etkilenen bolgelerde cocuk sahibi olma kaygilardan
dolay1r dogum hizinda azalma goriilebilmektedir.Beyaz Rusya’da, diisiik
ve vyiiksek kirlenme bolgelerinde yapilan c¢alismalarda, dogumsal
anomalilerde, ¢ok diisiik diizeyde ancak kararli bir artig goriilmektedir.
Bu artisin kayit sistemindeki gelismeler sonucunda ortaya ¢iktigi,
radyasyon ile iligkili olmadig1 diistintilmektedir.

Genetik etkilerle ilgili olarak o©nceki yillardaki raporlarda da
belirtildigi gibi herhangi bir artis beklenmemektedir.

Diger Hastaliklar ve Saglik Sorunlari

Son zamanlarda, bazi ¢alisma gruplart igerisinde, yiiksek dozda
radyasyonla iligkilendirilebilecek kardiyovaskiiler hastaliklarda artiga
isaret eden bulgular gézlenmistir.

Rus acil durum c¢alisanlart ve iyilestirme personelinde, son
zamanlarda dolasim sistemi rahatsizliklarindan dolayr olim ve
hastaliklarinda bir miktar artig goriilmektedir. Dolagim sistemi
hastaliklarinin ortaya c¢ikmasi; stres ve sagliksiz yasam kosullar1 gibi
diger etken faktorlere de bagl olabileceginden dikkatle incelenmelidir.

Cernobil kazasindan sonra, ¢ocuklar, acil durum ¢alisanlari,
iyilestirme personelinin gdzlerinde yapilan incelemeler radyasyon nedeni
ile katarakt gelisimini agik¢a ortaya koymustur. Yapilan arastirma
sonuglarina gore, 250 mGy lizerindeki dozlarin katarakt olusumuna neden
olabilecegi tespit edilmistir.

Bazi arastirmacilar, sindirim, sinir, iskelet, kas ve dolasim
sistemlerinde yiiksek oranda kronik etkiler rapor etmistir. Ancak, pek ¢ok
aragtirmact bu bulgulari, yas dagiliminda degisim, yasam kalitesinin
kotiilesmesi ve kaza sonrast yeniden yerlestirme gibi Onlemlere
baglamaktadir.

Son on yilda, Cernobil kazasindan kaynaklanan radyasyon nedeni ile
bagisiklik sisteminde etkilenmeler konusunda pek c¢ok yayin
hazirlanmistir. Ancak, 6zellikle enfeksiyonlar ve beslenme diizeni gibi
tim sonuglar1 degistirecek diger faktorlerin dikkate alinmasidaki
belirsizlikler nedeni ile sonuglar1 yorumlamak zordur.
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TURKIYE iCiN DOZ DEGERLENDIiRMELERI

Atmosferik dagilimin Tiirkiye iizerindeki etkileri 1 Mayis 1986
tarihinden itibaren goriillmeye baglanmis ve radyoaktif bulut hareketi ile
yagis miktarlarina bagli olarak bolgeden bolgeye farkliliklar gostermistir.
Tiirkiye genelinde Dogu Karadeniz Bolgesi disindaki alanlarda olgiim
yapilan bolgelerin topragindaki 137Cs kirlilik diizeyi 1986 yili igin
ortalama olarak 6 kBg/m2 civarinda bulunmustur. Dogu Karadeniz
Bolgesi’nde Pazar-Hopa arasindaki kiy1 seridinde yer alan, bulutun gegisi
sirasinda yogun yagis alan yerlerde aktivitenin 181 kBq/m2’ye ulastigi
sicak noktalar tespit edilmistir.

Bir kaza sonrasi ¢evrenin radyoaktif kirlenmesi sonucu kisa donemde
alian radyasyon dozu en ¢ok atmosferde bulunan ve yeryliziinde biriken
radyoniiklitlerin neden oldugu dis 1isinlanmadan, havanin solunmasindan
ve dogrudan kirlenmis gidalarin tiiketilmesinden ileri gelir. Uzun
donemde ise yeryiiziinde biriken radyoniiklitler gida zinciri yoluyla
insana ulasarak alinan dozlara katkida bulunur. Radyoaktif olarak
kirlenmis havanin solunmasi veya yiyecek ve iceceklerin tiiketilmesi ile
viicuda alinan radyoniiklitler viicut i¢inde bir siire kalarak i¢ 1ginlanmaya
sebep olur. Belli bir siire¢ iginde g¢esitli yollarla alinan radyasyon
dozunun hesabinda zaman i¢inde doz hizindaki azalmanin belirlenmesi
gerekir. Bu azalmanin baslica sebebi ortamda bulunan ¢esitli
radyoniiklitlerin farkli bicim ve siirelerde ugradigi radyoaktif
bozunmadir. Bunun disinda biyolojik ve ekolojik faktorler de doz hizinda
azalmaya neden olur.

Radyoaktif iyotlar radyolojik agidan ve ozellikle tiroit dozunun
belirlenmesinde ¢ok Onemli olmakla birlikte, kazadan hemen sonra
yasanan belirsizlik ve 131I’in kisa yarilanma siiresi nedeniyle ¢ok az
6l¢iim alinabilmistir. Takip eden yillarda uzun yarilanma émrii nedeniyle
137Cs, radyolojik agidan en onemli izotop olmustur ve Oniimiizdeki
yillarda da 6nemini koruyacaktir.

Kara ve su yizeylerine ¢oken radyoniiklitlerin  miktari,
radyoniiklitlerin fiziksel ve kimyasal 6zelliklerine, kuru veya yas ¢okme
bi¢cimine ve topografik ve meteorolojik ¢evre kosullarina bagl olarak
degisir.

ANAEM ve CNAEM’de bu 6l¢iim programi uyarinca giinliik olarak
Olciilen havadaki radyoaktivite degerlerinde 29-30 Nisan 1986
Olctimlerindeki artiglarla radyoaktif serpintinin iilkemize gelisi
gozlenmigtir. Bu tarihten itibaren ANAEM ve CNAEM’de toplanan hava
orneklerinde giderek artan radyoniiklit derisimleri 6lgiilmiistiir.

1990 yilinda Karadeniz, 1992 yilinda Trakya ve 1995 yilinda Ege-
Akdeniz bdlgelerinden derinlige bagli olarak alinan toprak oOrnekleri
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Olctimlerinden (Bg/kg) 1986 yili igin birim alan basina yansitilmig
degerler (Bg/m2) hesaplanmustir.

[zotoplarin islenmemis toprak i¢inde asagiya dogru ilerleyis hizlari,
jeolojik, demografik ve meteorolojik kosullarin ortalamalardan farklilik
gosterdigi bolgelerde birbirine ¢ok yakin yerlerde dahi biiyiik farkliliklar
gosterebilmektedir. Yerden dis i1smmlanmaya bagli olarak  bolge
ortalamalarindan hesaplanan 20 yil boyunca alinan doz degerleri Sekil-
2’te verilmistir.

mSv

Sekil-2. Topraktaki toplam sezyumdan 20 yilhk dis 1smnlanma
dozlarinin bélgelere gore dagilimi (mSv)

Havada ve ¢esitli gidalarda bulunan radyoniiklitlerin solunum ve
gida tiiketimi yolu ile viicuda alinmasi nedeniyle organ ve dokularin
aldiklar i¢ 1s1inlanma dozlari, radyoniiklitin viicutta kaldig1 siire boyunca
¢ocuklar i¢in 70 yil, yetigkinler i¢in 50 yil iizerinden hesaplanir.

Viicuda solunum yoluyla alinan izotoplar nedeniyle kisilerin yagam
boyu aldiklar1 etkin dozlar, yapilan hava ol¢limlerine gore 1986 yili
Haziran ay1 ortalarina kadar havada asili kalan 1311, 134Cs,137 Cs
aktivite konsantrasyonlarindan hesaplanmistir.

Radyoaktif olarak kirlenmis gida maddelerinin tiikketimi en 6nemli
isinlanma  yollarindan biridir. Kaza sonrasi ortaya ¢ikan fisyon
iiriinlerinden ilk asamada etkilenen gida maddeleri yaprakli sebzeler ve
stittlir. Radyoniiklitler, bitkilerin iizerine dogrudan ¢okebilir veya farkl
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cevresel yollar izleyerek gida maddelerinin kirlenmesine yol agabilir. Bu
cevresel transfer dinamikleri, radyontiklitlerin fiziksel, kimyasal, ¢evresel
davraniglarma oldugu kadar toprak ozelliklerine ile s6z konusu gida
maddesinin mevsimsel ve tarimsal Ozelliklerine de baglhdir.
Radyoaktivitenin tarim alanlar1 ilizerine ¢Okmesini takiben bolgedeki
yeme-igme aligkanliklari, gida {iretim miktar1 ve bolgenin tarimsal
ozellikleri radyoaktivitenin insana ulagsmasini belirleyen faktorlerdir.
Ayrica, gidalarda yer alan radyoniiklitlerin aktivite miktari; radyoniiklitin
cinsine bagh olarak iiriin cinsi ile gida hazirlama siiresi ve islemine gore
azalma gosterir.

Giliniimiize kadar gesitli gida maddeleri ve igme sularinda dSlgiilen
yillik ortalama aktivite konsantrasyonlart ile yas gruplarina gore
iilkemizdeki ortalama gida tiiketimi miktarlarindan yasam boyu alinan
ortalama etkin dozlar kaza sirasinda yetigkin olanlar i¢in 0.884 mSv, 2-7
yas grubu ¢ocguklar i¢cin 0.766 mSv olarak hesaplanmugtir.

Sekil-3’te bolgelere gore hesaplanan ortalama etkin doz dagilimlar
verilmistir. Ulke genelinde 4 bdlge igin yapilan hesaplamalarda, sadece 2
merkezde yapilan hava Olgiimlerinin iilke geneline ortalanmasi ve
gidalarda 6l¢iilen radyoaktivite degerleri ve tiikketim aliskanliklarinin iilke
ortalamalar1 i¢in se¢ilmesi nedeniyle bolgeler arasindaki toplam etkin doz
farki esas olarak yerden dis 1sinlamadan gelmektedir.

Sekil-3: Yetiskinler i¢cin 6miir boyu Kisisel Etkin Dozlarin Bolgelere
Gore Dagilimi (mSv)

Cernobil kazasindan sonra, 131I’in viicuda alinmasindan
kaynaklanan yiiksek tiroit dozu alan kisilerde tiroit kanseri artisi
beklenenden Once izlenmistir. Kazadan sonra havada bulunan
radyoniiklitlerin solunmasi ve ¢esitli gida ve su tiikketimi ile viicuda alinan
radyoniiklitlerden kaynaklanan ortalama tiroit esdeger dozlar1 kaza
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sirasinda yetigkin olanlar i¢in 4.2 mSv, 2-7 yas grubu ¢oguklar i¢in 14.9
mSyv olarak bulunmustur.

Tiroit dozuna neden olan 1sinlanma yollarindan en Onemlisi
radyoaktif iyot igeren siitlerin tiiketilmesidir. 1311 miktari, tiiketim
miktarmin yiiksek olmasi nedeniyle 6zellikle taze inek siitiinde 6nem
kazanmaktadir. Ozellikle ¢ocuklarda tiroit hacminin daha kiiciik olmasi
ve yiiksek miktarda siit tiiketilmesi nedeniyle yetigskinlere gore tiroit dozu
daha yiiksek bulunmaktadir. Ornegin 1 yas civari bebeklerde toplam tiroit
dozunun %81 ini siit tiiketiminden alinan doz olusturmaktadir. Ayrica bu
yas grubunda tiroidin aldig1 doz, yetigkinlerin aldig1 dozdan yaklasik 9
kat fazla bulunmustur.

Siitlerde yapilan 6l¢iimlere gore, 1311 aktivite derigsiminin en yiiksek
oldugu bolgelerden biri Edirne ili civaridir. Buna gore 1986 Mayis
ayinda Edirne ili civarindan toplanan siit drneklerinin ortalama 1311
aktivite konsantrasyonu 2826.5 Bq/l, en yiiksek degerlerin saptandigi
Eskikadin’da 5044 Bq/l olarak ol¢iilmiistiir. Edirne ili i¢in tiroit dozlar1 3
aylik bebeklerde 70.59, 1-4 yas bebeklerde 320.52, 5 yas cocuklarda
93.45, 10 yas cocuklarda 27.98, 15 yas cocuklarda 17.55 ve yetiskinlerde
10.35 mSv olarak hesaplanmistir. Ancak, siitlerin toplatilmasi,
hayvanlarin agila ¢ekilmesi, radyoaktivite icermeyen yem ile beslenmesi
gibi dnlemler sonucunda tiroit dozu 6nemli ol¢lide azaltilmistir.

Kazadan yirmi yil sonra, en son bilimsel veriler 1s18inda, Tirkiye
geneli i¢in yapilan hesap ve degerlendirmelerden;

Yasam boyu ortalama etkin doz degerleri; kentlerde yasayan
yetigkinlerde bolgelere gore ortalama olarak 1.28 mSv ile 3.65 mSv,
kirsalda yasayan yetiskinlerde 1.37 mSv ile 4.49 mSv arasinda degisiklik
gostermektedir. Bu degerler 3 aylik bebekler igin 0.94 mSv ile 2.66
mSyv, 1 yas i¢in 2.31 mSv ile 4.03 mSv arasinda degismektedir.

Tiirkiye genelinde yasam boyu ortalama tiroit dozu degerleri; 3 aylik
bebekler i¢in 10.71 mSv, 1 yas i¢in 37.22 mSyv, 5 yas ¢ocuklar i¢in 14.96
mSyv, 10 yas ¢ocuklar i¢in 7.86 mSv, 15 yas i¢in 5.89 mSyv, yetiskinlerde
4.21 mSv olarak bulunmustur.

Tiirkiye genelinde degerlendirildiginde, radyoaktif bulutun gecisi
sirasinda yogun yagis almasi nedeniyle Trakya’da Edirne-Eskikadin,
Ismailce, Kapikule ve Biiyilkdoganca bolgeleri ile Dogu Karadeniz’de
Hopa-Pazar arasindaki kiy1 bdlgesi en fazla etkilenen yerler olmustur.

Kisisel etkin doz degerleri, Dogu Karadeniz bolgesinde Findikli,
Hopa, Arhavi, Pazar, Rize ve Of civarlarinda diger bolgelere gore daha
yiiksektir. Ancak, bu bolge icerisinde birbirine ¢ok yakin 2 nokta dozlar
arasinda bile onemli farkliliklar goriilebilmektedir. Edirne bdolgesinde,
kazay1r takiben alinan Onlemler ile bdlge halkinin aldigi dozun,
Tiirkiye’nin diger bdlgelerinin doz diizeyine diisilirilmesi saglanmustir.
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Tirkiye genelinde yetiskinlerin yasam boyu alacaklari en yiiksek doz
degeri ortalamasi olarak hesaplanan 4.49 mSv degeri, tek bir akciger
tomografisinden alinan dozun yaris1 civarindadir ve ICRP ile IAEA
tarafindan saptanan ve birgok ulusal yetkili kuruluslarca benimsenen
normal kosullarda halk i¢in izin verilen sinirlarin altindadir.

Kazadan sonra 1 yil i¢inde alinan ilave toplam doz ise pek c¢ok
bolgede dogal radyasyon nedeniyle alinan doz diizeyinden daha diisiik
kalmaktadir.

Ulkemiz genelinde alman ortalama tiroit dozu degerleri, kazadan en
cok etkilenen iilkelerdeki degerler ile karsilastirildiginda c¢ok diisiik
diizeyde kalmaktadir. Ancak, Trakya ve Dogu Karadeniz’de yerel olarak
iretilen hayvansal gidalar1 daha ¢ok tiiketen ve Ozellikle kaza sirasinda
bebek veya cocukluk ¢aglarinda olan kigilerin dozlarinmn, ilke
ortalamalarina gore daha yiiksek olabilecegi degerlendirilmistir.

Bu nedenle, kazanin saglik etkileri ile ilgili gergekgi verilere ulasmak
iizere, kazadan en fazla etkilendigi tespit edilen Edirne- Eskikadn,
Findikli, Pazar ve Ardesen’de SB Kanser Savas Dairesi Bagkanligi
tarafindan hane halki taramasi calismalar1 yapilmistir. Ayrica Dogu
Karadeniz bolgesinde yasayanlardan alinan kan orneklerinde biyolojik
doz tayini yapilmustir.

KARADENiIZ BOLGESIi KANSER HASTALARINDA VE
HASTA YAKINLARINDA SIiTOGENETIK TEKNIKLERLE
BiYOLOJIiK DOZ CALISMASI

Biyolojik doz tayinleri i¢in rutin olarak kullanilan en gilivenilir
yontem, insanlarin dolagan kan lenfosit hiicrelerinde yapilan Kromozom
Aberasyon Analizidir (CA). Yontem iyonlastirict radyasyonlara maruz
kalma sonucunda insan viicudunun absorbe ettigi biyolojik doz ile
kromozomlarda radyasyon etkisi ile olusan kromozom hasarlari
arasindaki kantitatif iligkinin degerlendirilmesi esasina dayanmaktadir.

Iyonlastiric1 radyasyonlar yani sira kimyasal ajanlarin da olusturdugu
toplam kromozom hasarlarin1 degerlendirmek i¢in Mikronukleus (MN)
Teknigi kullanilmaktadir.

Retrospektif-gegmise doniik calismalarda ise en ¢ok tercih edilen
yontem ise Fluorescence in situ Hybridization (FISH) teknigidir. FISH
yontemi ge¢misteki 1sinlanmalarin olusturdugu kromozom hasarlarini
gosterir.

TAEK, Cekmece Niikleer Arastirma ve Egitim Merkezinde bulunan
Biyolojik Dozimetri Laboratuar1 diinyada kabul gérmiis 12 laboratuardan
biri ve iilkemizdeki tek laboratuardir.

Bu ¢alismada, Dogu Karadeniz Bdlgesinde tanisi konmus ancak
tedaviye baglanmamig kanser hastalar1 ve yakilarinin kan orneklerinde
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biyolojik doz tayini yapilmistir. Bu amagla kromozom hasarlar1 3 ayr1
sitogenetik yontemle (Disentrik kromozom aberasyon, Mikronukleus ve
FISH) incelenmistir. Bu ¢alisma ile;

Bolge insaninda son 2-3 yildan bu yana radyasyona maruz kalma
sonucu olusan kromozom hasarlar1 var midir?

Gecmiste radyasyona maruz kalma sonucu olusmus hasarlar var
midir?

Bolge insanmin kromozom hasarlarinda Cernobil’den etkilenmemis
kontrol bolgelerdekinden farklilik s6z konusu mudur?

Kanser hastalarinda aileye ve/veya bolgeye 6zel kromozom hasarlar
saptanabilir mi?

Radyasyon disinda kromozom kiriklarina neden olabilen, bolgeye
has fiziksel veya kimyasal etkenlerin (zehirli kimyasal maddeler vs.)
varlig1 ortaya konabilir mi?

Sorularma agiklik getirilmesi amaglanmustir.

Trabzon Numune Hastanesinden ilk kan o&rnekleri 29.09.2005
tarihinde alinmigtir. Bugiine kadar Karadeniz Bolgesinden 58 kisinin kan
orneginde Kromozom Aberasyon (CA) analizi ve Mikronukleus (MN)
analizi i¢in kiiltiir yapilmistir. Kromozom analizi miimkiin olabilen 23
kisinin 9’unda (5 kisinin dozu 100 mGy altinda) disentrik aberasyona
rastlanmigtir. Bu hastalarin hemen hepsi beyanlarinda teshis amaci ile
iyonizan radyasyona maruz kaldiklarini belirtmistir.

Mikronukleus analizi yapilan 8 kisinin kan 6rneklerinde MN siklig
yliksek gozlenmistir. Bu sonuglar iyonlastirici radyasyonlardan ¢ok daha
fazla gevresel faktorlerden, yani kimyasal kdkenli ajanlardan etkilenmeyi
ortaya koymaktadir. Son yillarda toplum genelinde MN sikliginda bir
artis oldugu gézlenmektedir.

Bunun nedeninin toplumumuzda giderek artan hazir gida tiiketimi,
sigara kullanimi, tibbi 1sinlanmalar, ilag kullanimi, ¢evre kirliligi, petrol
ve tlirevlerinin kullanimi gibi faktorlere bagh oldugu diisiiniilmektedir.
Calismanin kontrolii olarak Isparta Ili segilmis ve 15.06.2006 tarihinden
itibaren gonderilen 31 kan 6rneginde CA ve MN Kkiiltiirleri yapilmis, 35
kisinin MN slaytlar1 degerlendirilmistir.

Sonug olarak; su ana kadar elde edilen veriler 1s18inda son 2-3 yil
iginde tibbi amagli olanlar disinda, kromozom hasarlarinda radyasyona
maruz kalinma etkisine rastlanmamastir.
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