BOLUM 16 Radyasyon Guivenligi

A.RADYONUKLEER ACILLERDE HASTANE HAZIRLIGI, ACiL
DURUM MUDAHALE EKiBi ORGANIZASYONU

VE KULLANIMI

Giris

Ikinci Diinya Savasinda Hirogima ve Nagazaki ge-
hirlerine atom bombasi atilmasi, radyoaktif kay-
naklarin terdr olaylarinda ve savas silah1 olarak
kullanilabilme olasilig1, Cernobil (1986) ve Fuku-
sima (2011) niikleer reaktor kazalar1 radyoniikleer
acillerde en azindan teorik olarak yetismis, kaza-
zedelere tibbi girisim 6ncesi ve sonrasinda miida-
hale edebilecek, konu hakkinda gergek bilgi sahibi
olan personel ve ekipman hazirliginin gerekliligini
ortaya koyar. Afet yonetiminin bir konusu olan
radyoniikleer aciller ve hastane hazirliginda, tim
hastanelerin esit ve ayni1 sekilde hazir ve donaniml
olmas1 miimkiin olmamakla birlikte konu hakkin-
da bilgi sahibi personelin sayisinin artmasi miida-
hale sirasindaki hatalar1 ve karisiklig 6nleyecektir.

Giintimiizde, radyolojik-niikleer teknolojinin
farkli endiistrilerdeki uygulamalar1 diinya ¢apinda
bityiik olgiide genislemis ve orantili olarak, rad-
yolojik-niikleer kaza riski ve bunun sonucunda
meydana gelen yaralanmalar da artmistir. Olay
oncesi hazirlik, kriz yonetimi dongtisiiniin 6nemli
bir parcasidir; bu nedenle verimli bir 6n planlama,
herhangi bir kriz yonetim plani i¢in 6nemlidir.

Radyolojik-niikleer kazalar bir veya birkag ki-
side diistik diizeyde radyasyon maruziyeti ile ka-
zazedelerin ayaktan takibini, maruziyet ve eslik
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eden ¢esitli travmalarla ¢ok sayida kazazedenin
bagvurusu ile saglik hizmet sunumunu fel¢ ede-
cek katastrofik felaketleri icine alabilecek acil du-
rumlar olabilir. Bu nedenle, biitiin tibbi miidahale
planlamalar1 oncelikle yasanan radyoniikleer acil
durumun yaygmhginin ve maruz kalinabilecek
maksimum dozun ve beklenen kazazede sayisinin
belirlenmesine dayandirilmalidur.

Radyoniikleer afet yonetiminin temelini hazir-
lik senaryolari, olay yerine ait bilgiler ve kazanin
siniflamasi, kazazedelerin tahliye durumu, kaza-
zedelerin triyaji, hangi saglik hizmet sunucusuna
ulagtirilacagy, ilgili hastane hazirhigi ve acil durum
miidahale ekibi organizasyonu olusturur.

Radyoniikleer Olayin Olay
Mahallinde Yonetimi

Kaza alaninda arama kurtarma ekiplerinin uy-
gun miidahalesi, hastanelere yigilmay1 6nleyecek
esas unsurdur. Bu miidahalede ge¢ kalinmas: ve
uygunsuz miidahaleler saglik personelinin is yii-
kiiniin gereksiz artigina neden olur. Biitiin Tibbi
Kimyasal Biyolojik Radyolojik Niikleer Savunma-
larmn ortak noktasi, olay yerinden hizla ¢ikarilan
kazazedelerin kontaminasyon diizeyinin saptan-
masl, kazazedelerin triyaji, triyaja uygun kontami-
nasyon kontrolii ve dikkatli dekontaminasyon ile
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rekiyorsa dekontamine edilmelidir. Ambulans,
asansOr ve tagima araglarinin, ameliyathanenin
ve asansorlerin dekontaminasyon gereksinimi de
degerlendirmelidir. Nevresimler, yatak ortiileri ve
diger tekstil malzemeler monitorize edilmelidir.
Ekip tiyelerinin tasidig1 personel radyasyon izleme
cihazlar1 toplanarak 6l¢iim yapilmali ve sonuglar
kaydedilmelidir. Tiim kontamine malzemeler rad-
yoaktif atik kabul edilmeli, atik stirecine uygun
torbalanarak etiketlenmeli ve uygun depolama
alaninda uygun siire saklanmalidir. Uygun izleme
ve gerektiginde dekontaminasyon yapilmaksizin
hicbir kisinin veya ekipmanin dekontaminasyon
alanindan ¢ikmasina izin verilmemelidir (11).

Sonug

Radyolojik niikleer acillerde hastane organizasyo-
nu, radyoaktif kontaminasyon riski tagtyan kazaze-
delere, radyasyon konusunda egitimli personel ile
tibbi miidahalede bulunacak radyasyon dis1 per-
sonelin birlikte ¢alismasini gerektiren denetimli/
gozetimli alan ¢alismalaridir. Bu ¢aligmalar dene-
timli alanlarda personelin uymasi gereken radyas-
yondan korunma kurallarina ve radyasyon giiven-
ligi 6nlemlerine tabidir. Tiim afetlere miidahalede
oldugu gibi radyolojik niikleer acillere miidahale-
de 6nleme ve zarar azaltma, hazirlik, miidahale ve
elde edilen deneyimlerle bir sonraki miidahaleyi
iyilestirme esasina dayanir. Radyoniikleer afet yo-
netiminin temelini hazirlik senaryolari, olay yeri-
ne ait bilgiler ve kazanin siniflamasi, kazazedelerin
tahliye durumu, kazazedelerin triyaji, hangi saglik
hizmet sunucusuna ulastirilacags, ilgili hastane
hazirlig ve acil durum miidahale ekibi organizas-
yonu olusturur. Radyasyon giivenligini saglayacak
gorevliler ve miidahalede gorev alacak personelin
benzer terminolojiyi kullanabilmesi i¢in hazir-
lanan senaryolarin ¢esitli sayidaki kazazedelere
uyarlanmasi ve tatbikatlarin yilda en az bir kez ya-
pilmasi isleyisi kolaylastiracaktir. Genel olarak acil
tibbi durumlar diginda, alanda bulunan kazazede-
lerin kontaminasyon kontrolii yapilmadan olay ye-
rinden ayrilmasina ya da kullanilan ekipmanlarin

alandan ¢ikisina izin verilmez.

Kaynaklar

1.

10.

11.

AFAD. Ulusal Radyasyon Acilleri Miidahale Plam
(URAP). 2020. (20 Subat 2023 tarihinde https://www.
afad.gov.tr/ulusal-radyasyon-acil-durum-plani-urap ad-
resinden ulasilmigtir.)

Resmi Gazete. 25 Mayis 2021 tarih ve 31491 sayili Afetler-
de ve Acil Durumlarda Saghik Hizmetleri Yonetmeligi (20
Subat 2023 tarihinde https://www.resmigazete.gov.tr/es-
kiler/2021/05/20210525-3.htm adresinden ulasilmustir.)
Resmi Gazete. 30/9/2020 tarih ve 3033 sayili Kimyasal,
Biyolojik, Radyolojik, Niikleer Tehdit Ve Tehlikelere Dair
Gorev Yonetmeligi (20 Subat 2023 tarihinde https://www.
resmigazete.gov.tr/eskiler/2020/10/20201001-3.pdf adre-
sinden ulagilmigtir.)

TAEK. Radyolojik Acil Durumlarin Degerlendirilmesi ve
Miidahalesi Icin Kullamlacak Genel Prosediirlere liskin
Kilavuz RSGD-KLV-031. (21 Subat 2023 tarihinde www.
ndk.gov.tr aderesinden ulagilmistir.)

Preparedness and Response for a Nuclear or Radiological
Emergency, IAEA Safety Standards Series No. GSR Part 7,
TIAEA, Vienna (2015)

Olivieri C, Ingrassia PL, Della Corte F, et al. Hospital pre-
paredness and response in CBRN emergencies: TIER as-
sessment tool. Eur ] Emerg Med. 2017; 24(5):366-370. doi:
10.1097/ME].0000000000000399.

Galatas 1. How to CBRN proof Your Hospital. Biomedi-
cine & Prevention Issues. 2017(4) CBRNe Safety. Special
issue.

International Atomic Energy Agency, Generic Procedures
for Medical Response During a Nuclear or Radiological
Emergency, Emergency Preparedness and Response, IAEA,
Vienna (2005)

Ayan A, Dénmez S, Aras F et al. Radyoaktif Madde
veya Radyoniiklid Tedavi Uygulanmis Hastanin Tibbi
Durumunda Degisiklik Olmasi Halinde Radyasyon Gii-
venligi Stireci: Acil Tibbi Miidahaleler. Nucl Med Semin.
2016;2:168-171.

Kirag FS, Ayan A. Radyoniiklid Tedavi Uygulanmis Has-
ta Oldiigii Taktirde Radyasyon Caligan1 Olmayan Perso-
nel I¢in Radyasyon Giivenligi Siireci. Nucl Med Semin.
2019;5:165-168.

Dainiak N, Delli Carpini D, et al. Development of a sta-
tewide hospital plan for radiologic emergencies. Int |
Radiat Oncol Biol Phys. 2006;65(1):16-24. doi: 10.1016/j.
ijrobp.2005.12.047.

255




