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GİRİŞ

En genel anlamda radyasyon biyolojisi, radyasyo-
nun biyolojik sistemler üzerindeki etkilerinin ince-
lenmesidir. Radyasyonun birçok biyolojik etkileri 
bulunur. Bu etkiler, DNA hasarından genetik mu-
tasyonlara, kromozom anormalliklerine, hücre öl-
dürmeye, hücre döngüsü geçişindeki bozukluklara 
ve hücre proliferasyonuna, neoplastik transfor-
masyona, normal dokulardaki erken ve geç yan et-
kilere, teratogenez, kataraktogenez ve karsinoge-
nezden birçoğuna kadar farklı sonuçları içerebilir.

Kitabın bu bölümünde her bölüm içinde parça 
parça değinilmiş olan radyasyon biyolojisi konusu 
ayrıntılı olarak anlatılacaktır.

GENEL TANIMLAR

Radyasyon

Radyasyon, içinden geçtiği ortama enerjisinin bir 
kısmını veya tamamını verme kapasitesine sa-
hip, dalga ve/veya partikül özellikleri ile hareket 
halindeki her türlü enerjiyi ifade eder. İyonlaştırıcı 

radyasyon, mikroskobik bir ok gibi içinden geçti-
ği maddeye, madde tarafından durdurulana kadar 
enerjisini yayar (1). Doku tarafından depolanan 
enerji miktarı, radyasyonun ve maddenin yapısına 
bağlı olarak değişebilir. Örneğin, 1 kHz radyo dal-
gaları 10-12 eV (elektron volt) aralığında enerjile-
re sahipken, x-ışınları veya y-ışınları 4 MeV (mega 
elektron volt) veya daha fazla enerjiye sahip ola-
bilir.

Radyasyon, yolundaki maddenin moleküler 
bağlarını kırar ve geçtiği maddenin yapısını değişti-
rir. Canlı hücreler protein zincirlerine sahiptir ve bu 
moleküllerin de bazıları hücrenin radyasyona ma-
ruz bırakılmasıyla kırılabilir. Etkilenen madde, uzun 
moleküler zincirlerden oluşuyorsa, kırılan zincirler 
rastgele yeni bağlar oluşturur. Başka bir deyişle, 
radyasyon, uzun molekülleri bir kaynak başlığı gibi 
çeşitli konumlarda keser ve moleküler parçalar 
ortaya çıkar. Moleküler parçalar daha sonra çeşitli 
şekillerde yeniden birleşerek yeni moleküller oluş-
turabilir. Bu yeni moleküller, orijinal moleküller gibi 
işlev göremez ve bu nedenle onarılmaları gerekir. 
Aksi takdirde bu hasar sonucu oluşan kusurlu mo-
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•	 Lineer kuadratik modelde α/β oranı, deneysel 
çalışmalarda normal dokular için 7-20 Gy, geç 
cevap veren (dirençli) dokular için 0,5-6 Gy 
olarak gösterilmiştir. α, tek vuruşlu bir işlemle 
hücre öldürme hızıdır. Bu modelde lineer kom-
ponenti temsil eder. β, iki vuruşlu bir mekaniz-
mayla hücre öldürme hızıdır. Modelin kuadratik 
kompenentine karşılık gelir. Tamir edilemez 
hasarı gösterir.

•	 Kanserin ayırt edici özellikleri arasında prolife-
ratif sinyallemeyi sürdürmek, büyüme baskıla-
yıcılardan kaçınmak, hücre ölümüne direnmek, 
replikatif ölümsüzlüğü sağlamak, anjiyogenezi 
indüklemek ve invazyon ve metastazı aktive et-
mek yer alır. 2022 yılında, fenotopik plastisite, 
polimorfik mikrobiyom, hücresel yaşlanma ve 
epigenetik yeniden yapılanma kavramları kan-
ser özelliklerine dahil edilmiştir.

•	 Oksijen Enhancement Ratio (OER), hipoksik ve 
normoksik ortamlarda aynı radyobiyolojik etki-
yi oluşturan radyasyon dozlarının oranı olarak 
ifade edilir. Oksijenize tümörler hipoksik olanla-
ra göre 2,5-3 kat daha radyoduyarlıdır.

•	 Apoptoz sırasında sırayla, sitoplazma küçül-
mesi, çekirdek büzüşmesi (piknoz), çekirdeğin 
parçalanması (karyoreksiz), hücre membranın-
da kabarcık oluşumu (blebbing), küçük vezikül-
lerin oluşumu (apoptotik cisimcikler) gerçekle-
şir.
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