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OZET

VAN iLINDEKi KONUTLARDA RADON GAZININ ZAMANA BAGLI
DEGISIMi VE AKCIGER KANSERI iLE ILISKISININ ARASTIRILMASI

ERZEN YILDIZ, Halime
Doktora Tezi, Fizik Anabilim Dali
Danigman: Dog. Dr. Nergiz YILDIZ YORGUN
Nisan 2023, 114 sayfa

Konut radonu bir halk sagligi sorunudur. Bu nedenle insanlarin maruz kaldigi
radyasyon dozlarinin degerlendirilmesi, radon maruziyetinden kaynaklanan akciger
kanseri riskinin tahmin edilmesi radyolojik koruma agisindan 6zel bir 6neme sahiptir.

Bu tez calismasinda Van ili merkez ilcelerindeki (Tusba, Ipekyolu, Edremit)
konutlarda radon konsantrasyonlarinin aylik degisimleri ve konut sakinlerinin yillik
kiimiilatif doz degerlerinin zamana entegre LR-115 Tip Il kat1 hal niikleer iz dedektorleri
kullanilarak belirlenmesi amaglandi. Radon gazi ile akciger kanseri arasindaki iligkinin
arastirilmasi i¢in akciger kanseri tanis1 almis vaka grubu ve hasta olmayan kontrol grubu
belirlendi. Yillik ortalama radon konsantrasyonu vaka evleri i¢in 68 + 8 qu'3, kontrol
evleri i¢in 101 = 15 Bqm™ olarak hesaplandi. Her iki grup i¢in en yiiksek konsantrasyon
degeri Tusba, en diisiik ise Edremit ilgesinde elde edildi. Vaka ve kontrol grubu igin
konsantrasyon degerleri kiiresel ortalama olan 40 Bqm™iin iizerinde bulundu. Yillik
etkin doz degeri tiim vaka ve kontrol evleri igin sirasiyla ortalama 1.79 + 0.2 ve 2.66 +
0.4 mSv elde edildi. Bu degerler diinya ortalamasi olan 1.15 mSvy¥’in iizerinde, ancak
ICRP tarafindan &nerilen eylem seviyesinin (3-10) mSvy? altindadir. Calismada ayrica;
Des, MWL, WLM, LFR ve LCR parametreleri de hesaplandi. Elde edilen sonuglar ICRP,
WHO, UNSCEAR, EPA ve TAEK tarafindan belirlenen limit degerlerle ve onceki
caligmalarla karsilastirildi.

Sonu¢ olarak Van merkez ilgeleri i¢in konut radonu radyolojik risk
olusturmamaktadir. Radona bagli stokastik etkilerin anlasilmasi, yasam Kalitesinin
tyilestirilmesi ve siirdiiriilmesi i¢in gelecekteki dl¢limlere ihtiyag vardir.

Anahtar kelimeler: Akciger kanseri, Konut, LR-115 Tip I, Radon, Van






ABSTRACT

INVESTIGATION OF TIME-DEPENDENT VARIATION OF RADON GAS
AND ITS RELATIONSHIP WITH LUNG CANCER IN HOUSING IN VAN
PROVINCE

ERZEN YILDIZ, Halime
Ph.D. Thesis, Department of Physics
Supervisor: Assoc. Prof. Nergiz YILDIZ YORGUN
April 2023, 114 pages

Residential radon is a public health problem. Therefore, the evaluation of radiation
doses to which people are exposed and the estimation of the risk of lung cancer caused
by radon exposure has special importance in terms of radiological protection.

This thesis aimed to determine the monthly variation in radon concentrations and
the annual cumulative dose values of the residents in the central districts of Van (Tusba,
Ipekyolu, Edremit) by using a time-integrated LR-115 Type Il solid-state nuclear trace
detector. To investigate the relationship between radon gas and lung cancer, the case
group diagnosed with lung cancer and the non-patient control group were determined.
The everage annual radon concentration was calculated as 68 + 8 Bqm™ for case houses
and 101 + 15 Bqm™ for control houses. The highest concentration value for both groups
was obtained in Tusba and the lowest in Edremit district. The concentration values for
the case and control group were found to be above the global average of 40 Bqm™. The
concentration value for the control group is above 100 Bgm3, which is the limit value
recommended by the WHO. The mean annual effective dose values were 1.79 + 0.2 and
2.66 + 0.4 mSv for all cases and control homes. These values are above the world average
of 1.15 mSvy?, but below the action level (3-10) mSvy™* recommended by the ICRP.
Also in the study; Degq, MWL, WLM, LFR and LCR parameters were also calculated. The
results obtained were compared with the limit values determined by ICRP, WHO,
UNSCEAR, EPA and TAEK and previous studies.

As a result, residential radon does not pose a radiological risk for the central
districts of VVan. Future measurements are needed to understand radon-induced stochastic
effects and to improve and maintain quality of life.

Keywords: LR-115 Type Il, Lung cancer, Radon, Residential, Van
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1. GIRIS

1.1 Genel Bilgiler

Insanlar yasamlar1 boyunca dogal radyasyon kaynaklarindan yaymlanan farkli
tipteki radyasyona (alfa, beta, gama) ve niikleer silah denemeleri, radyoaktif atiklar ile
reaktor kazalarindan kaynaklanan yapay radyasyona maruz kalmaktadir. Dogal
radyasyon kaynaklarmi, uranyum (%*8U), toryum (**2Th) serilerindeki radyoniiklidler ve
potasyum (“°K) ile trityum (3H), berilyum ("Be), karbon (**C) vb. kozmik radyoniiklidler
olusturmaktadir (Can, 2011). Bu radyoniiklidler, yer kabugu kokenli malzemelerde (kaya,
toprak, kil, granit vb.) ve bu malzemelerin kullanildig1 yap1 malzeme iiriinlerinde (beton,
tugla, briket, seramik vb.), suda, toprakta yetisen gida irinlerinde, bulunduklari bolgenin
jeokimyasal ozelligine bagli olarak farkli miktarlarda bulunmaktadir. insanlar bu
radyontiklidlerden kaynaklanan radyasyona digsal ve i¢sel olarak maruz kalmaktadirlar
(Akytirek, 2017). Dogal radyoaktiviteden dolay1 insanlarin maruz kaldigi yillik etkin doz
UNSCEAR (Birlesmis Milletler Atomik Radyasyonun Etkileri Bilimsel Komitesi)
raporuna gore 2.4 mSv’dir ve bunun yaklasik yaris1 radon (*?2Rn), toron (°*Rn) ve
bunlarm kisa dmiirlii aktif kat1 {iriinlerinden gelir. 222Rn, uranyum (*3U) dogal serisinde
yer alan radyoaktif bir soy gazdir ve radyumun (**Ra) bozunum iiriiniidiir (Celebi vd.,
2015). Bir bolgedeki radon potansiyeli; o bolgedeki kaya ve topraktaki uranyum ve
radyum igerigi, gozeneklilik, gecirgenlik ve nem igerigi gibi o6zelliklerin yani sira
meteorolojik ve mevsimsel degisikliklerin bir sonucu olabilir. Radonun kuru toprakta
bozunmadan 6nceki difiizyon uzunlugu yaklasik 1.6 m’dir. Radonun bu 6zelligi onu
saglik agisindan daha tehlikeli bir gaz haline getirir. Konut i¢indeki hava basinci, altinda
yer alan topragin hava basincindan genellikle daha diisiiktiir. Bu nedenle toprak ve
kayadan cikan radon gazi, binalarin temellerinden, bodrum katlarindan, borularindan
konut igine sizar (Verma ve Khan, 2014). Bina tasariminin yani sira yapt malzemelerinin
ve havalandirma sistemlerinin se¢imi i¢ mekan radon seviyelerini etkiler (UNSCEAR
1988). Radon 3.82 giinliik yar1 démre sahip oldugundan akcigerlerde bozunma olasilig1
diisiiktiir. Bu yiizden, bozunmadan 6nce solunum stirecinde ekshale edilebilir. Radonun
kisa 6miirlii bozunma iiriinleri olan 2*8Po, 214Pb, 2*Bi ve 2*Po radyoaktif izotoplardir ve

kendilerini aerosol partikiillerine baglarlar. Bu yavru tiriinler inhale edildiginde buradaki



"mukus" tabakasinda takili kalirlar ve akcigerlere yerlesebilirler. Bozunum siirecinde
cevre dokularda biiyiik miktarda radyasyon enerjisi biriktirirler ve sonugta biyolojik
hasara neden olurlar (Verma ve Khan, 2014). UNSCEAR, solunan radon ve bozunum
tirtinlerinin akciger igin kanserojen oldugu sonucuna varmustir. Uluslararasi Kanser
Arastirmalart Ajansi (IARC) 1988 raporu, radonu tiitiin dumani, asbest ve benzen ile ayni
grupta yer alan kanitlanmis bir insan kanserojeni olarak siniflandirmistir. Radon ve
nesline maruziyete bagl akciger kanseri ile ilgili dozimetrik ve epidemiyolojik
arastirmalar yapilmis olmasina ragmen, biiytik belirsizlikler rapor edilmistir (UNSCEAR
2019). Uluslararas1 Radyolojik Koruma Komisyonu (ICRP) tarafindan evlerdeki radon
konsantrasyonu i¢in tavsiye edilen deger yilda 200-600 Bgm™ diir. I¢ mekan radon
kosantrasyonu igin iist limit degeri, ICRP tarafindan 400 Bqm, Avrupa Birligi tarafindan
400 Bgm ve Diinya Saghk Orgiitii (WHO) tarafindan 100 Bqm olarak kabul edilmistir.
Tiirkiye Atom Enerji Kurumu (TAEK) Radyasyon Giivenligi Yonetmeligi, Tirkiye'de
miisaade edilebilir radon konsantrasyonunu, evlerde 400 Bqm™ olarak belirlemistir. 400
Bgm®’liik degerde akciger kanseri meydana gelme riski %6’dir. Bu risk sigara kullanimi
ile 10-20 kat kadar artabilmektedir (Can, 2011; ICRP, 1987; 1993). Insanlar yasamlarinin
%80’1ni evde gegirdikleri i¢cin konutlardaki radon dl¢limleri ve orada yasayan insanlarin
maruz kaldig1 radyasyon dozlarinin degerlendirilmesi, olasi risk tahminlerini belirlemek
ve radyolojik dnlemler alinabilmesi agisindan 6zel bir 6neme sahiptir. Buna gore, radon
maruziyetinin bir halk saglig1 sorunu olarak ele alinmasina hem mesleki hem de konut
ortamlarinda radon maruziyetinden kaynaklanan akciger kanseri riskinin tahmin
edilmesine biiyiik ilgi vardir.

Bu bilgiler 1s1ginda Van ili merkez ilgelerindeki (Tusba, Ipekyolu, Edremit)
konutlarda radon konsantrasyonlarinin aylik degisimleri ve bu konut sakinlerinin maruz
kalacagi yillik etkin doz esdegerlerinin zamana entegre LR-115 Tip II kat1 hal niikleer iz
dedektorleri kullanilarak belirlenmesi amaglanmistir. Ayrica radon gazi ile akciger
kanseri arasindaki iligkinin arastirilmasi i¢in akciger kanseri tanisi almis hasta grubu ve
hasta olmayan kontrol grubu belirlenmistir. Elde edilen sonuglar WHO, UNSCEAR,
Amerika Cevre Koruma Ajansi (EPA) ve TAEK tarafindan belirlenen limit degerlerle ve

onceki caligmalarla karsilastirilmistir.



1.2 Radyasyon ve Cesitleri

Radyasyon, enerjinin parcacik ya da elektromanyetik dalga seklinde yayilmasidir.
Yapisal olarak iki g¢esit radyasyon vardir. Bunlar “pargacik” ve “dalga” tipi
radyasyonlardir. Parcacik radyasyonu; belli bir kiitle ve enerjiye sahiptir. Dalga tipi
radyasyon ise belli bir enerjiye sahip ancak kiitlesiz radyasyon ¢esididir. Biitiin dalga tipi
radyasyonlar 1sik hiziyla (3 x 10® m/s) hareket ederler. Parcacik ve dalga tipi
radyasyonlar da madde ile yaptiklar1 etkilesime gore yine iki gruba ayrilirlar. Bunlar,

“iyonize” ve “non-iyonize” radyasyonlardir.

1.2.1 Tyonize Radyasyon (IR)

S6z konusu radyasyon bir atomun ¢evresindeki elektronlara ¢arparak enerjilerini
elektronlara aktardiklarinda (enerjileri, esik enerji miktart olan 12.4 eV’dan biiyiikse)
elektronlar1 yoriingelerinden koparip serbest hale gegcmesine neden oluyorsa bu olaya
iyonizasyon, bunu saglayan radyasyona ise iyonize radyasyon denir (Atakan, 2014). Bu
durumda elektronunu kaybeden atom pozitif iyon, elektronu alan atom ise negatif iyon
haline gelir. Havada bir iyon ¢ifti iiretmek i¢in gerekli ortalama enerji 33.97 eV olarak

kabul edilir (Yiilek, 1992). iki tip iyonize radyasyon vardur:

1.2.1.1 Elektromanyetik Radyasyon

Gama Isini ()

Gama Isin1 (y), elektromanyetik spektrumdaki en kisa dalga boylu isinlardir
(Sekil 1.1). Yiiksiiz olduklar i¢in elektrik ve manyetik alanda sapmaya ugramazlar.
y 1simnlari, atom cekirdeginin enerji seviyelerindeki farkliliklardan meydana gelir.
Cekirdek, bir radyoaktif bozunum (a, B parcacigi gibi) yaptiktan sonra genellikle tam
kararli hale gegmez. Fazla kalan enerjisini elektromanyetik radyasyon olarak yayinlar.
Boylece ¢ekirdek daha diisiik enerji seviyesine ve sonunda taban seviyesine diiser.
Cekirdegin uyarilmis enerji seviyesinden taban seviyeye diiserken yayinladig1 fotonlara

gama 111 denir. Gama isinlar1 elektromanyetik spektrumda en yiiksek enerji diizeyine



sahiptir. y isinlariimn enerjileri tipik olarak 0.01-10 MeV arasinda olup ¢ekirdek durumlari
arasindaki enerji farki mertebesindedir. Yiiksek enerjilerinden dolay1 madde icerisinde ve
canli i¢inde yol alabilir ve hasar olusturabilir. Gama 1s1n1m1 durdurmak i¢in kalin beton

ya da kursun bloklar kullanmak gerekir (Krane, 1988; Gelgiin, 2010; Bora, 2001).

Diaenn: =) I - :

atmosferinden
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Sekil 1.1 Elektromanyetik Spektrum (Ozkan, 2016)

X-Isini

X-1sinlar1, elektromanyetik spektrumunda 0.1-100 A (1011-10® m) dalga boyu
araliginda mor 6tesi bolgede yer alir (Sekil 1.1). Enerjileri 0.1-100 keV araligindadir. X-
isinlari, yiikli parcaciklarin atomun yoriingesindeki elektronlarla veya atom ¢ekirdeginin
elektrik alani ile etkilesmeleri sonucunda olusur. Hedef atom tiizerine gonderilen ytiklii
parcaciklarin atomun ydriingesindeki elektronlarla etkilesmesi sonucu elektronlar iist
enerji seviyelerine ¢ikabilirler. Olusan elektron bosluklarina iist enerji seviyelerinden
elektron doldurulmasi esnasinda iki yoriinge arasindaki enerji farkina esit enerjide foton
yayinlanir. Bu fotonlara karakteristik X-1sinlar1 denir. Siirekli X-151n1 ise hizlandirilmis
elektronlarn, hedef atomun coulomb alani iginde kademeli olarak ivmelenmeleri sonucu
yaymladiklar1 elektromanyetik dalgalardir (bremsstrahlung veya frenleme 1smi).
(Cetingdz vd., 2013).



1.2.1.2 Partikiiler Radyasyon

Alfa (a) Istm

Iki proton ve iki nétrondan olusan alfa pargaciklar pozitif yiikliidiir. Cift pozitif
yiikleri nedeniyle iyonlastirma giicli yiiksektir, ancak biiyiik kiitlelerinden dolay1
penetrasyon yetenegi azdir. Enerjileri 3-10 MeV araliginda olup havadaki menzilleri 2-
10 cm’dir. Daha yogun materyallerde bu oran daha diisiiktiir ve bir kagit parcasi ile
durdurulabilir. Insan derisinden gecemedigi icin external bir tehlike olusturmaz. Fakat
inhalasyonla ya da yiyeceklerle viicuda alindiginda énemli 6l¢iide doku hasarina neden

olur (Gelgiin, 2010; Martin, 2013; Bora, 2001).

Beta (f) Isim

Negatif yiiklii (negatron) veya pozitif yliklii (pozitron) olabilen beta pargacigi bir
atomun c¢ekirdeginden yayinlanir. Alfa 1smina gore enerjisi daha diisik (1-3 MeV),
penetrasyon yetenegi daha yiiksektir. B 1sminin havadaki menzili 0-10 m, yogun
malzemelerde ise sadece birka¢ milimetredir. Bir metal levha B 1s1nin1 durdurmak igin
yeterlidir. Yeterli enerjiye sahip oldugundan internal ve external olarak tehlikelidir
(Martin, 2013; Bora, 2001).

Notron

Notron, berilyumun alfa pargaciklar ile bombardimani sonucunda kesfedilmistir.
Yiiksiizdiir ve sadece hedef atomun c¢ekirdegi ile etkilesime girebilir. Bir ntronun
menzili baglangis enerjisine, maruz kaldig1 ¢arpismalarin sayisina ve ¢arpisma tiiriine
baglidir. Enerjisi 1 MeV’in {izerinde olan ndtrona hizli ndtron denir. Hizli nétronlarin
sogrulmasi pratik olarak imkansizdir, bu nedenle hizli bir nétronu durdurmak i¢in 6nce
enerjisi 0.025 eV’den daha diisiik bir termal nétron seviyesine diisiirtilmelidir. Daha sonra
bu termal nétron uygun malzemelerle absorbe edilir. Geleneksel olarak nétron zirhlamasi

igin su ve parafin gibi hidrojen agisindan zengin malzemeler kullanilir. N6tronlar diger



Iyonize radyasyon tiirlerine kiyasla daha ytiksek bir radyobiyolojik etkiye ve doz
agirliklandirma faktoriine sahiptir (Martin, 2013; Cetingéz vd., 2013).

1.2.2 Non-iyonize Radyasyon (NIR)

NIR’lar, maddeden gecerken yiiklii iyonlar liretmek yerine, yalnizca uyarma igin
yeterli enerjiye sahiptirler. Ultraviyole, goriiniir 151k, kizil 6tesi, mikrodalga, radyo
dalgalar1 bu grupta yer alir (Sekil 1.1). NIR dogal kaynakli (glines 15181 veya yildirim
desarjlart vb.) olmanin yani sira insan yapimi (kablosuz iletisimde, endiistriyel, bilimsel
ve tibbi uygulamalar gibi) da olabilir. NIR tiirlerine hem akut hem de kronik maruz

kalmanin etkilerinin ciddiyeti hakkinda belirsizlik mevcuttur (Ng, 2003).
1.3 Radyoaktivite

Kararsiz ¢ekirdeklerin parcacik ve/veya elektromanyetik radyasyon yayinlayarak
bozunmasi olayina radyoaktif bozunma, yayimnlanan 1s1n veya parcaciklara da niikleer
radyasyon adi verilir. Bir ¢ekirdegin kararsiz bir yapiya sahip olmasi ¢ekirdekte bulunan
N/Z ile ilgkilidir. Bozunum dogadaki radyoizoplardan kaynaklaniyorsa buna dogal
radyoaktivite, insan tarafindan yapay olarak reaktorlerde veya hizlandiricilarda
gerceklestiriliyorsa buna da yapay radyoaktivite adi verilir (Kapdan, 2009; Gelgiin,
2010).

1.3.1 Radyoaktif Bozunma Kanunu

N sayida radyoaktif atom oldugu kabul edilirse, dt zaman araliginda dN kadar atom
bozunmaya ugrayacaktir. Bozunan dN atomu, baslangigtaki N radyoaktif atom sayisi,

gecen dt zamani Ve bozunma sabiti A ile de orantili olacaktir (Yiilek, 1992):

anN

—_ =N 1.1
7 (1.1)

Burada (-) isareti dt’nin artisiyla N’in azaligin1 gosterir. (1.1) esitligi radyoaktif

bozunmanin temel bagntisidir. Bozunma sabiti (A) bir atomun birim zaman iginde



bozunma olasiligidir ve birimi s?, dak?, h ve y’dir. Her radyoaktif element igin sabit
bir bozunma sabiti vardir ve zamandan bagimsizdir. t=0 aninda No sayida radyoaktif atom
oldugu ve t zaman sonra N sayida radyoaktif atom oldugu kabul edilirse, (1.1) bagintisinin

integrali bozunmamis radyoaktif atomlarin sayisini verir ve Esitlik 1.2 ve 1.3’deki gibi

yazilir:
NdN t
J - = J—A.dt (1.2)
No 0
N = NO e_l't (13)

(1.3) esitliginin her iki tarafi A bozunma sabiti ile carpilirsa aktivite denklemi elde edilir:

AN = ANoe—*t (1.4)

Burada AN birim zamandaki bozunma sayisini verir ve aktivite olarak adlandirilir.

Aktivite A ile gosterilir ve birimi bozunma/s’dir. Esitlik 1.4 asagidaki gibi yazilabilir:

A = Aoe (1.5)

Burada A ve Agsirastyla radyoizotopun t ve t=0 anindaki aktivitesini gosterir. Esitlik 1.5
radyoaktivitenin eksponansiyel olarak azaldigini gosterir (Sekil 1.2).

1.0

0.51

0.251
0.125+

Sekil 1.2 Radyoaktifligin zamana gore degisimi (Krane, 1988)



1.3.1.1 Pes Pese Bozunum ve Radyoaktif Denge

Radyoaktif bozunum sonucu olusan iiriin ¢ekirdek kararli ise olay tek kademelidir.
Sayet yeni ¢ekirdek de kararsiz ise, o da bozunacagi i¢in bu kez olay iki kademeye uzar.
Bu nedenle 1-» 2 - 3 — 4. . . .devam eden radyoaktif bozunum zincirleri vardir.
Bozunum zincirinde ilk ¢ekirdege ana (N1), onun olusturdugu ¢ekirdege kiz (N2) ve kizin
olusturdugu ¢ekirdege torun (Ns) denir. 1- 2 — 3 olan bir bozunumun olustugu kabul

edilirse:

A1

A
Ni >N25Ns  (t=0'da Ni= Nio N2=N20=0 N3=N30=0) (1.6)

yazilabilir. Burada N1o , N 20 ve N 30 zaman baslangicinda ana, kiz radyoniiklidlere ait
¢ekirdeklerin sayilaridir. Kararli niiklidin olusumunun denklemleri asagidaki gibi
yazilabilir (Martin, 2013):

anNi
= —A1. N1 (1.7)
dt
i A1.N1 — 2. N 1.8
= A1.N1 — A2. N2 :
dt (1.8)
aNs
= A2.N2 (1.9)
dt

Bu diferansiyel denklemlerin entegrasyonundan radyoaktif bozunum igin asagidaki

ifadeler elde edilir. Esitlik 1.7’in ¢6ziimiinden asagidaki ifadeler elde edilir:

dN1
J—=—Jat (1.10)
N1
InN1=—Ait + C1 C1=InN1o (1.11)
m M e
n_——=-—41 1.12
Ny (1.12)
N1 = nge_’ht (113)



Esitlik 1.8’nin ¢oziimiinden asagidaki ifadeler elde edilir:

anN?2 1

" = /11N10€_ it /12N2 (114)
dn? 1
dt + AzNZ = /11N10e_ 1t (115)

Esitlik 1.15°da her iki taraf e—2‘ile ¢arpilirsa Esitlik 1.16 elde edilir:

an?
dt e™12t + ApNpe 42t = AN ge Mlte 2t (1.16)
anN?2
S L (Nzeidt = J A1N1oe@2=Mtqg (1.17)
1 e(lz_/ll)t
Nze 2t = AlNloﬁ + C1 (118)

Esitlik 1.18’de t=0 da N2=N20=0 uygulanirsa C1 degeri asagidaki gibi bulunur:

A1
= — 1.19
C1 /12_/11N10 (1.19)

Esitlik 1.19 degeri Esitlik 1.18’de yerine konulursa asagidaki esitlikler elde edilir:

(A2—21)t
e A
Nye*?t = ANjg— =——"1 N 1.20
2 1o A2 — M1 A2— 1 10 ( )
A1
N, = Nyg(e Mt — g~%2t 1.21
2= 10( ) (1.21)

Esitlik 1.9°nin ¢6ziimiinden asagidaki ifadeler elde edilir:

A1A2

JdNs = [

Nio(e=2t — e=22)dt (1.22)

2— A1



W) e~Mt A4 e—Azt

Ny,= 172 N . —_M72 N . +C
37 =1 V= =7 "=z 2 (1.23)
2 1 1 2 1 2

Esitlik 1.23’de t=0 da N3=N30=0 yazilirsa C2 = N10 olur ve asagidaki esitlik elde
edilir:

N3 =N (1+ 4 et — 42 e~Mh) (1.24)
A2 — 1 A2 — 1 '

t=0 da Nz # 0ve N3o # 0 ise N1, N2 ve N3z i¢in agagidaki bagntilar yazilabilir:

L]

N = N (e—ﬂf—e—ﬂ§)+NZOe—/12f

2 AZ _Al 10 (125)
N =N +N (1—e?)+N [1+_"1 ert— " et (1.26)
3 30 20 10 AZ _ Al AZ - Al :
Boylece pes pese bozunumlar i¢in asagidaki diferansiyel denklemler yazilabilir:
dN1
= —M1.N1 (1.27)
dt
anNz
. = A1. N1 — A2. N2 (1.28)
aNs3
= A2. N2 — A3. N3 (1.29)
dt
dNn
dt = An—l- Nn—l - An Nn (130)

Radyoaktif Denge

Esitlik 1.13 ve 1.21 g6z oniinde bulundurulursa radyoaktif denge i¢in asagidaki

durumlar soz konusudur:
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1) 11 K A2 ise, bu durumda ana ¢ekirdek ¢ok uzun yar1 dmiirliidiir ve sabit bir hizla

bozunur. Tiim zamanlar i¢in e=%1* = 1 ve A2 — A1 = A2 oldugundan Esitlik 1.21

asagidaki gibi yazilir (Krane, 1988):

A
Nz =" Nio(1l — e~*2") (e~2'= 0) (1.31)
2

A

N2=—N10 (1.32)
A

Burada t arttikga kiz ¢ekirdekler olustuklart hizla bozunurlar ve Esitlik 1.28’de
dN2/dt = 0 yazilirsa Esitlik 1.33 elde edilir:

A2N2 = A1N1 (1.33)

Ana maddenin her bir iirinden daha uzun yar1 6miirlii oldugu ve birden fazla zincirleme

bozunmanin yer aldig1 durumlarda kalici (secular) denge sarti;
A1N1 = A2N2 = A3N3 =........ AnNn (1.34)

olarak yazilir. Denge durumunda, iiriin ¢ekirdekler belli bir maksimum degere ulasir.

N2’nin maksimuma ulastig1 tm i¢in Esitlik 1.21’in tiirevi alinirsa asagidaki ifadeler elde

edilir.
Nz _ A N1o(—Aie—Htm + Ape—22tm) = () (1.35)
dt  A2—Mh
Aye~Htn = ) g~Hatm (1.36)
1 A2 1 Az

yada tm = (1.37)

tm = ————=loge — ———loge —
(o= 2 %0 (o= 240"9 4

elde edilir. Ornegin Radyum igin t12=1620 y1l ve radon igin ise t1=3.82 giin’diir. Yar1

Oomiir ve Esitlik 1.37 kullanildiginda tm = 30 giin olur.

2) A1 < A2 durumunda, Esitlik 1.37°de aktiflikler oranlanirsa, akabinde Esitlik 1.13 ve

1.21°deki degerler yerine konulursa;

11



LNy _ A2 g _ (122Dt
N = T (1-e ) (1.38)

elde edilir, t arttik¢a tistel terim sifira gider ve aktiflik oran1 Esitlik 1.40°deki gibi olur ve

buna gegici (transient) denge denir

A2 A2
— = 1.
A1 A2— (1.39)

3) A1>A2 ise ana ¢ekirdek hizla bozunur. Kiz ¢ekirdeklerin aktifligi bir maksimum degere
ulastiktan sonra kendi bozunum sabiti ile bozunurlar. Bu durumda ana g¢ekirdeklerin
sayis1 ihmal edilecek kadar azdir. Eger t ¢ok uzunsa e~ terimi sifir olur ve Esitlik 1.21

asagidaki gibi yazilir:

N;=N A ot 1.40
= e .
Ny Ay (1.40)

1.3.2 Fiziksel Yar1 Omiir (tu2r)

Fiziksel yar1 o6miir, bir 6rnekteki radyoaktif atom sayisinin (veya aktivitenin)
radyoaktif bozunma yoluyla yariya inmesi i¢in gegen siiredir. Esitlik 1.3°de N=No/2
yazilir ve gerekli matematik islemler yapilirsa yar1 omiir i¢in Esitlik 1.42 elde edilir
(Yilek, 1992).

Ln2 0,693

_ e P 1.41
tijzr = 7 P (1.41)

1.3.3 Ortalama Yar1 Omiir (1)

Bozunmanin iistel ifadesi radyoaktif atomlarin tamamen yok olmasi i¢in gereken
stirenin sonsuz oldugunu gostermektedir. Buna gore herhangi bir radyoaktif atomun ne
zaman bozunacagi kesin olarak bilinmeyecegi gibi dmrti sifir ile sonsuz arasinda herhangi
bir siire olabilir. Bozunmanin bu istatistiksel 6zelligi nedeni ile ortalama émiir tanimlanir.

Matematiksel olarak ortalama &miir, bozunma sabitinin tersine esittir (Ozden, 1977):

12



r=—=_—_=144t12 (1.42)

Esitlik 1.42°den goriildiigii gibi ortalama émiir yar1 dmiirden biiyiiktiir. Bu bagint1 Esitlik

1.3’de yerine konulursa:

1
N = Noe—*1= Noe-! = 0.368No (1.43)

elde edilir. Esitlik 1.43’e gore ortalama omiir, radyoaktif atom sayisinin baslangig

sayisinin %36.8’e diigmesi i¢in gegen siire olarak tanimlanabilir.
1.3.4 Biyolojik Yar1 Omiir (tvb)

Solunum veya sindirim sistemi ya da damar yoluyla viicuda alinan bir radyoaktif
maddenin biyolojik olaylar sonunda alinan miktarin yarisinin viicut digina atilmasi igin
gecen siiredir. Ornegin *3'Cs igin fiziksel yar1 dmiir 30 y1l olmasina ragmen biyolojik yar

Omiir 70 giindiir.
1.3.5 Efektif Yar1 Omiir (t1/2)

Efektif yar1 omiir bir radyoaktif maddenin biyolojik ve fiziksel yar1 dmiirlerinin
ortak bir yansimasidir ve Esitlik 1.44 ile hesaplanir (Yiilek, 1992):
1 1 1
= +
ti/2¢ b1z tij2p

(1.44)

1.4 Radyoaktif Bozunum Tiirleri

1.4.1 Alfa (o) Bozunumu

Alfalar ¢ekirdek icinde belli bir Eg enerji diizeyinde bulunurlar ve ¢ekirdegin U

potansiyel engeli ile ¢evrili bir bolgesinde hareket ederler. Eo < U oldugundan, klasik
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olarak parcacik potansiyel engelini asacak enerjiye sahip degildir. Oysa kuantum
mekanigine gore par¢acigin engeli agsma olasiligi vardir. Buna tinelleme olayr denir. Bu
bozunma sekli Rutherford tarafindan kesfedildikten on y1l sonra a partikiiliiniin, helyum
atomunun ¢ekirdegi oldugu anlasilmistir. Cekirdeklerin baglanma enerjisi incelenirken
ozellikle helyum ¢ekirdeginin ¢ok kararli oldugu ve bu kararliligin ona tek bir pargacik

olarak bakacak kadar biiyiik oldugu gosterilmistir (Sekil 1.3).

226 222 4
SBRa 88Rn 2H e

Sekil 1.3 ??°Ra "un alfa bozunumu (Basaran, 2019)

a parcacigl yayinlayan g¢ekirdeklerin kiitle numarasi (A) 4 birim, proton (P) ve
nétron (N) sayilarmin her ikisi de 2 birim azalir (Ozden, 1977; Yiilek, 1992)

226Ra — 22Rn + g + 4.87MeV (1.45)

Esitlik 1.45 ifadesinde elektriksel yiik, enerji ve momentum korunur. Niikleer doniisiim
sonucu yayinlanan o pargaciklar: tek enerjilidir ve enerjileri yiiksektir. Esitlik 1.45°de
toplam reaksiyon enerjisi (Q) 4.87 MeV ve yaymlanan o pargacigiin enerjisi 4.78
MeV’dir. 0.09 MeV’lik fark yeni olusan radon g¢ekirdegine geri tepme enerjisi olarak
aktarilmistir. o pargacigl yaymlamadan once ana ¢ekirdek durgundur ve o’nin kiitlesi
yeterince biiylik oldugundan iiriin ¢ekirdek momentumun korunabilmesi icin geri teper.

Esitlik 1.45°de Q degeri asagidaki baginti ile elde edilir (Martin, 2013):

1 1
Q (mRa mRn ma)c 5 manRn + > ma va (1.46)

Diger taraftan momentumun korunumu geregi |Pra| = |Pa| yazilir. Kinetik enerji ve

momentum arasindaki iligki yazilirsa asagdaki esitlikler elde edilir:
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1
_MgrnV? = = _ (1.47)

1
—MRnV2 = —Mav2 ( ) 1.48
2 2 MRn ( )
Mma
Ern = Ea 1.49
) (1.49)
Esitlik 1.45°e gore kiitleler arasindaki iliski:
Ma 4
= — 1.

olarak yazilir ve bu ifade Esitlik 1.46’da yerine yazilirsa a partikiiliiniin reaksiyon ve

Kinetik enerjisi i¢in asagdaki esitlikler elde edilir:

4

Q=E«[l+ (A ~ 4)] (1.51)
A—4

Ea«= Q (T) (1.52)

226Ra’un %??Rn’a doniisiim semas1 Sekil 1.4°de gosterilmistir. Bozunum semasinda

goriildigi iizere iki a parcacigl yayinlanmaktadir.

226 -
BBRa (1600¥%)
4.8706

oy
46010 MeV
%65.55

g
47843 MeV

0.1862 be04.4

0.1862 MeV
Y2 5350
0.0

226Rn (3.5235 gin)

Sekil 1.4 22°Ra’un bozunum semasi (Martin, 2013)
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1.4.2 Beta () Bozunumu

Beta bozunumunun {i¢ farkli ¢esidi vardir. Bunlar negatron (°) bozunumu,

pozitron (") bozunumu ve elektron yakalama olayidir.

1.4.2.1 Negatron (f) Bozunumu

B— bozunumu kararsiz bir ¢ekirdekten negatif elektron yayinlanmasidir (Sekil 1.5).
Eger bir radyoniiklidin kararsizli1 ¢ekirdekteki nétron fazlaligindan kaynaklaniyorsa,
¢ekirdegin kararli hale ge¢gmesi i¢in nétronlardan biri proton ve elektrona doniisiir (Esitlik

1.53). Proton ¢ekirdekte kalirken, elektron hizla gekirdekten disar1 atilir.

Karbon-14 Azot-14
B‘ Antindtrino Elektron
+
6 Proton 7 Proton
8 Natron 7 Ndétron

Sekil 1.5 Negatron bozunumu (Barinmaz, 2009)

n—p+p-+u (1.53)

Bu bozunmada {iriin ¢ekirdegin proton sayisi bir birim artarak kendinden bir sonraki
elementin izobar atomuna doniisiir. Bu bozunuma kiitle sayis1 degigsmedigi i¢in izobarik
bozunma adi verilmistir. B yaymlayan radyoaktif maddeler stirekli bir spektruma sahiptir.
Halbuki kuantum teorisine gore, ¢ekirdekten yaymlanan parcgaciklarin ayni miktarda
enerji tasimasi gerekir. Bunun sebebi ¢ekirdekten 3~ la beraber yiiksiiz ve elektrona gore
ihmal edilebilir agirlikli antindtrino (u ) denen bir parcacigin saliniyor olmasidir.
Notrinolar (v véu ), ¢ekirdegin fazla enerjisinin bir kismini tasir, yiiksiiz oldugu igin
madde ile etkilesmez (Yiilek, 1992).
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1.4.2.2 Pozitron (f*) Bozunumu

Bu bozunma olay1 $~ ile benzerlik gosterir (Sekil 1.6). Pozitronlarin elektrik
yukleri disindaki 6zellikleri elektronla aynidir. Atomun kararsizligi proton fazlaligindan
kaynaklaniyorsa, g¢ekirdegin iginde proton, notrona doniisiirken pozitron ve nétrino
yayinlanir. Buna pozitron (f*) bozunumu denir. Bdylece pozitron yayimlayan

radyoniiklidin proton sayisi bir birim azalirken kiitle sayis1 degismez (Esitlik 1.54).

Karbon-10 Boron-10

Nétrino Pozitron

+ ¢ 4+ ¢

6 Proton 5 Proton
4 Ndotron 5 Natron

Sekil 1.6 Pozitron bozunumu (Barinmaz, 2009)

p—n+pt+u (1.54)

1.4.2.3 Elektron Yakalama

Proton fazlaligi olan ¢ekirdekler K ya da L yoriingesinden bir elektron yakalayarak
proton sayisini bir azaltip n6tron sayisinit bir arttirir (Esitlik 1.55). Elektron yakalama
olaylarmin %901 K kabugundaki elektronun yakalanmasiyla ve %210 kadar1 L
kabugundaki elektronun yakalanmasiyla olusur. M kabugundaki elektronun yakalanma
olasilig1 %1°dir. K, L, M kabugundan bir elektron yakalanmasindan sonra olusan elektron
boslugu daha yiiksek seviyedeki bir elektron tarafindan doldurulur. Bu sirada iki yoriinge
arasindaki baglanma enerjisi farkina esit enerjiye sahip karakteristik X-1ginlar1 yayinlanir.
(Sekil 1.7). Pozitron yayilimi ve elektron yakalamada amac¢ karaliligin saglanmasi

oldugundan her iki islemin miimkiin oldugu durumlarda birbirleri ile yarisirlar.

pte- —n+u (1.55)
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Sekil 1.7 Elektron yakalama

1.4.3 Gama (y) Bozunumu

Gama bozunumu ¢ekirdek orjinli olup genellikle alfa ve beta radyasyonu ile
beraber iiretilir. Bir ¢ekirdek alfa ya da beta yayinladiginda iiriin ¢ekirdek genellikle
uyarilmis durumda kalir. Daha sonra gama 1sin1 yayinlayarak daha diisiik enerji durumuna
gecer. Gama bozunumunda proton, nétron ve kiitle sayis1 degismez. Bu nedenle gama
1s1mast bir izomerik gegistir (Esitlik 1.56).

Gama yaymlanmasi 10 s ya da daha kisa siirede gerceklesir. Ancak bazi uyarilmis
durumlar i¢in bu siire uzundur. Bu durum yar1 kararl hal olarak tanimlanir (Yilek, 1992;
Martin, 2013):

Ypa® — G+ (150

1.5 Radyasyon Doz Birimleri

Radyasyona bagli biyolojik etkilerin 6nlenmesi ya da en aza indirilmesi igin,
radyasyon birimlerinin bilinmesi, gerekli 6l¢iimlerin yapilabilmesi, 6l¢lim sonuglarinin
degerlendirilebilmesi gerekir.

Birim zamanda maddenin sogurdugu radyasyon miktaria radyasyon dozu denir.
Alinan radyasyon dozunun olusturdugu etki radyasyonun tiirii, enerjisi, hedet maddenin
ozelligi, maruz kalinan siire, kaynak ve hedef arasindaki mesafe gibi parametrelere
baglidir. Radyasyonun canli ve cansiz varliklar tizerindeki etkisi alinan radyasyon dozu

ile tespit edilebilir. Radyasyon doz birimleri radyasyona maruziyetin bir gostergesidir.
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Uluslararas1 Radyasyon Birimleri Komitesi (ICRU) radyasyon c¢alismalarinda; aktivite,
1sinlama, absorbsiyon ve esdeger doz kavramlarini tanimlamistir (Gelgiin, 2010; Bora,
2001; Fisne, 2002):

Aktivite, birim zamanda bozunan tanecik sayisidir. Eger saniyede 37 x 10°
bozunum gergeklesiyorsa buna 1 Curie (Ci) denir. Saniyede bir bozunum gergeklesiyorsa
buna da 1 Becquerel (Bq) denir. Buna gore; 1 Ci=37x10° Bq veya 1 Bq=2.7x10! Ci
yazilabilir (Kapdan, 2009). Radyoaktivitede kullanilan diger birim de Rutherford
(Rd)’dur ve 1 Rd=10° Bq’dir.

Isinlama birimi, normal sartlar altinda (0°C ve 760 mmHg basinci) 1 kg havada
2.58 X 1074 Coulomb’luk elektrik yiikii degerinde pozitif ve negatif iyonlar olusturan X
veya y radyasyon miktar1 olarak tanimlanir. Bu da 1 gr havada 88 erg’lik bir iyonlasma
yapar. Birimi Rontgen (R) ya da C/kg’dir ve 1 C/kg=3876 R olarak ifade edilebilir. 1
MeV enerjili a partikiilii havada 60.000 iyon ¢ifti olusturur (Gelgiin, 2010).

Absorbsiyon doz birimi, 1 kg maddenin 1 Joule (J)’liik enerjiye karsilik gelen
iyonize radyasyonu sogurmasidir ve birimi Gray (Gy)’dir. Eski birim olan Rad (rad) ise;
maddenin gram basina 100 erg’lik enerji sogurmasidir. Bu ifadelerden ve 1J=10" erg
oldugundan dolay1 1 Gy=100 rad yazilabilir. Havada 1 R’lik 1sinlama dozu 0.88 rad’lik
absorbe dozu meydana getirir (Bora, 2001).

Esdeger ve Etkin doz birimi, radyasyona maruziyetin olusturdugu hasar dozunu
belirlemede kullanilir. 1 R’lik 1g1manin meydana getirdigi hasara esdeger etki denir.
Esdeger doz, radyasyonun tiiriine, enerjisine ve parcacigin Lineer enerji transferi (LET)
degerine bagli oldugundan radyasyonun temel etkisinin bir indisini verir. Pargacigin
gectigi birim yol uzunlugu basina kaybettigi enerji LET olarak adlandirilir ve birimi
keV/um’dir (Seker ve Cerezci, 1997). O halde LET degeri yiiksek olan parcaciklarin
biyolojik etkisi de biiyiik olacaktir. Farkli radyasyonlarin insan dokusundaki hasar
potansiyeli de farkli olacagindan, temel dozimetrik deger olan absorbe doz, radyasyondan
korunma c¢alismalarinda yeterli olmamaktadir. Bu nedenle; absorbe edilen dozun
radyasyonun tiiriine ve enerjisine bagli olarak kalite carpan1 olan agirlik faktorii (Wr) ile
carpilmas1 gerekmektedir (Cizelge 1.1). Ortaya ¢ikan sonuca esdeger doz denir ve eski
birimi Rem (roentgen equivalent man) iken yeni birimi Sievert’dir (Zeyrek, 2013)
Esdeger doz Esitlik 1.57 ile ifade edilmektedir:
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Esdeger Doz (Sv) = Absorbe Doz (Gy) X Wr (1.57)

Cizelge 1.1 Radyasyon agirlik faktorleri

Radyasyon Tipi ve Enerjisi Agurlik faktori (W)
Foton, elektron, miion (tiim enerjilerde) 1
Beta(p) partikiilleri
Noétron En<10 keV 5
10 -100 keV 10
100 keV-2 MeV 20
2 -20 MeV 10
En<20 MeV 5
Proton Ep>2 MeV 5
a partikiilleri, fisyon parcaciklari, agir gekirdekler 20

Cizelge 1.1°da gorildiigii lizere, fotonlar ve beta parcaciklari i¢in radyasyon agirlik
faktorii 1 oldugundan bu radyasyon tipleri i¢in esdeger doz sogurulmus doza esittir. o
parcaciklart ve 100 keV-2 MeV enerji araligindaki nétronlar igin Wr degeri 20
oldugundan esdeger doz sogurulmus dozun 20 kati olacaktir. Ornegin 1 Gy B partikiili,
X ve y 1smi1 igin esdeger doz 1 Sv ve a partikiilii igin ise bu deger 20 Sv’dir.

Insan viicudundaki farkli organ ve dokunun iyonize radyasyona karsi
duyarliliginin farkli olmasi, agirlikli esdeger dozlarin toplami olan “efektif doz (Eef)”
hesaplamasinda 6nemli bir etkendir. Ornegin 1 Gy absorbe doz, viicudun biitiin
dokularinda ayni etkiyi gostermez. Efektif dozu belirlemek i¢in gesitli organ i¢in tespit
edilen doku agirlik faktorleri (Wt) Cizelge 1.2°de verilmistir (Eckerman vd., 2012).
Boylece Eefr, radyasyonun enerjisi, tipi, doku ve organ hassasiyetlerinin birlikte

hesaplanmasinin bir 6lgiisii olarak 6nemli bir radyasyon giivenligi niceligidir.

Cizelge 1.2 Doku agirlik faktorleri

Doku ya da Organ Wr > Wr
Ureme hiicreleri 0.20 0.20
Kirmizi ilik, kolon, akciger, mide 0.12 0.48
Mesane, gogiis, karaciger, 6zefagus 0.05 0.20
Troid ve geri kalan organlar* 0.05 0.10
Cilt, kemik yiizeyi 0.01 0.02
Toplam 1
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Organ ya da doku tizerindeki ortalama absorbe doz hesaba katilarak organ veya

doku esdeger dozu (Ht) asagidaki bagint1 ile hesaplanabilir:

Hr =Y WrDr (1.58)

Burada Dr, gelen radyasyondan dolayi doku ya da organ iizerinde absorbe edilen ortalama
dozdur. Organ agirlik faktorleri kullanilarak organ esdeger dozlarin toplami olan efektif

(Etkin) doz (Eefr) asagidaki formiille hesaplanir (Valentin, 2003):

Eeff - Z WTHT (159)

Efektif dozun birimi Sievert (Sv) veya Rem (rem)’dir ve 1 Sv=100 rem yazilabilir.
Omegin akcigere 100 mSv, karacigere 70 mSv ve kemik yiizeyine 300 mSv doz

radyodiagnostik amagla verildiginde Eeff asagidaki gibi hesaplanir (Bora, 2001):

Eerr = (100 X 0.12) + (70 X 0.05) + (300 X 0.01) = 18.5 mSv (1.60)

1.6 ICRP Doz Simirlama ilkeleri

ICRP 2007’nin radyasyondan korunma ile ilgili felsefesi, iyonize radyasyonla
yapilan her tiirlii 1stmanin gerekli oldugundan emin olunmasi, miimkiin olan en diislik
dozun alimmasmin saglanmasi ve alinan doz esdegerinin miisaade edilen smirlar
gegmemesinin saglanmasi esasina dayanir. ICRP 2007 radyasyondan korunma igin ii¢
ilke belirlemistir: Birincisi, radyasyon kaynaklariyla yapilacak ¢alismalarda, pozitif net
bir yarar saglanacagindan emin olunan uygulamalara izin verilmesini esas alan Haklilik
Ilkesi’dir. Ikincisi, Iyonize radyasyon uygulamalarinda, ekonomik ve sosyal faktorler
dikkate alinarak miimkiin olan en diisiik dozun alinmasini saglayacak her tiirlii tedbirin
yerine getirilmesi gerektigini ifade eden Optimizasyon Ilkesi’dir. Bu ilke ayn1 zamanda
ALARA (As Low As Reasonably Achievable) “Miimkiin olan en diisik dozun
alinmasmin basarilmas1” prensibi olarak da bilinir (Yiilek, 1992). Uciinciisii ise Doz

Limitleri Ilkesi’dir. Kisilerin radyasyon dozlarmin normal uygulamalarda yillik doz
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sinirlarin asmamasi gerektigini ifade eden bu ilke; Birincil limitler, Ikincil limitler, Doz
Esdeger Indeksleri, Tiiretilmis limitler, izin Verilen limitler, isletme limitler olarak
gruplandirilir. Iyonize radyasyonla calisanlar ve halk igin en ¢ok kullanilan sinirlar
Birincil ve ikincil limitlerdir. Birincil limitler yillik doz smirlaridir ve bu degerler
radyasyon gorevlileri ve toplum icin Cizelge 1.3°de verilmistir (Wrixon, 2008). Dogal
radyasyon kaynaklarindan alinan doz, tibbi teshis ve tedaviden kaynaklanan doz birincil
limitlere dahil degildir. Ikincil limitler dis 1s1nlamalar i¢in doz esdeger indeksleri ve dahili
1sinlanmalar i¢in viicut i¢ine alinma sinirlaridir (Annual Limits on Intake (ALI)). ALI,
radyoaktif maddelerin Bq cinsinden yillik olarak viicuda alinabilir sinir degerleridir
(Yilek, 1992). ICRP30 ve BEIR-IIlI raporunda cesitli radyoizotoplar icin viicut
organlarma Bq basma Sv cinsinden radyasyon dozu, her viicut organina verilen doz
basina Oliimciil kanser riski (risk/Ci), yillik risk orani (risk/ALI) verilmistir (Cohen,
1982).

Cizelge 1.3 ICRP tarafindan tavsiye edilen doz sinirlari

Sinir Tipi Mesleki (mSv/yil) Toplum (mSv/yil)

Efektif doz 5 yilin ortalamast 5 yillik ortalama yilda 1 mSv’i
20 mSv gegmemesi sartiyla istisna
Herhangi bir y1l olarak bir yilda daha yiiksek
icin 50 mSv efektif doz degerine izin

verilebilir.
Esdeger doz (Lens ve goz i¢in) 150 mSv 15 mSv
Esdeger doz (Cilt igin) 500 mSv 50 mSv

Esdeger doz (El ve ayak i¢in) 500 mSv --

1.7 Radyasyon Maruziyetini Azaltmak I¢in Temel Onlemler

External radyasyon kaynaklarindan korunmak igin uluslararas1 kuruluslarin

belirledigi ti¢ temel kural; zaman, mesafe ve zirhlama kuralidir.

Zaman kurali

Radyasyondan alinan doz miktari ile zaman dogru orantili oldugundan, radyasyon

1simasina ne kadar az siire maruz kalinirsa 0 kadar az doz alinir (Esitlik 1.61).
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Doz=Doz hiz1 X zaman (1.61)

Ornegin doz hiz1 5 Gy/h olan bir alanda 1 h kalimirsa 5 Gy, 10 h kalimirsa 50 Gy’lik doz
alinir. Ayn1 sekilde radyoaktif gazlarla alinan inhalasyon dozu zaman ile dogru orantili

oldugundan maruz kalma zamani en aza indirilmelidir (Bora, 2001).

Mesafe kurali

Bir radyasyon alaninin siddeti kaynaktan olan uzaklik arttik¢a azalir. Radyasyon
kaynagi noktasal kaynak ise mesafeye bagli azalma, mesafenin karesi ile ters orantili olur

ve doz hizi ile mesafe arasindaki baginti asagidaki baginti ile verilir (Esitlik 1.62).

Dr = Do(ro/1)? (1.62)

Nokta kaynak olarak kabul edilemeyecek boyutlardaki radyasyon kaynaklari s6z konusu
ise, radyasyon kaynagmin siddeti mesafenin karesi degil mesafeyle azalir. Ornegin bir
nokta kaynaktan 1 m mesafede doz hiz1 10 mGy ise 10 m mesafedeki doz hiz1 0.1 mGy

olur.

Zirhlama kural

Radyasyon kaynaginin siddetini azaltmak igin kisi ile kaynak arasina kursun,

tugla, beton, duvar gibi zirhlama materyallerinin yerlestirilmesidir (Sekil 1.8).
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Beton kalinhigt Radyoaktif kaynaktan uzaklik Harcanan zaman
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Sekil 1.8 Radyasyondan korunmada zirhlama, mesafe ve zaman (Al, 2019)
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Farkli radyasyonlar i¢in kullanilan zirhlama malzemeleri kullanilir (Sekil 1.9). a
parcaciklarint bir kagit durdurabilirken B parcaciklarini ince bir aliminyum levha
durdurabilir. Diger taraftan nétron igin beton, parafin ve su gibi hidrojenli malzemeler

sike¢a tercih edilir (Martin, 2013).

Beta
X-iginlan

Gama

Nétron

Kagit  Alliminyum  Kursun veya diger

Su, beton, vb.
levha kalin metal levhalar

Sekil 1.9 Farkli iyonize radyasyon tiirlerinin penetrasyonu (Agikgoz, 2018)

1.8 Iyonize Radyasyonun Biyolojik Etkileri

Radyasyonun biyolojik etkileri; hiicrenin tipine, radyasyon tiirline ve LET
degerine, maruz kalinan siireye ve absorbe edilen doza baglidir. insan viicudundaki gesitli
doku ve organlart meydana getiren hiicreler sekilleri ve Ozellikleri bakimindan
birbirinden farkli olduklari gibi radyasyon etkilerine karsi gosterdikleri tepkiler de
farklidir. Hiicrelerin radyasyon etkilerine karsi duyarliliklart (radyosensitiviteleri)
bakimindan bu farklar Bergonie ve Tribondeau kanunu ile ifade edilir. Bu kanuna gore:
“Bir dokunun radyosensitivitesi, hiicrelerin ¢ogalma kabiliyeti ile dogru, farklilagsma
derecesi ile ters orantilidir”. Boliinme 6zelligi bakimindan aktif hiicreler ve
olgunlasmamis hiicreler radyasyona karst en hassas hiicrelerdir. Buna gore,
hematopoietik ve lenfoid sistem hiicreleri en duyarli, karaciger, bobrek, kas ve sinir

hiicreleri ise en direngli hiicrelerdir (Kirag ve Yiiksel, 2001).
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1.8.1 Iyonize Radyasyonun Hiicresel Boyutta Etkisi

Biitlin biyolojik dokular hiicrelerden meydana gelir. Tipik bir hiicre 10 p’luk bir
capa sahiptir ve yetiskin insanlarda yaklasik 5 x 10 hiicre mevcuttur. Hiicre, bir
cekirdek, bu ¢ekirdegi gevreleyen stoplazma ve en dista bunlar1 saran 10°° cm kalinliginda
bir zardan olusur. Cekirdegin igerisinde hiicre hareketleri ile ilgili sifre bilgilerini igeren
ve bunlar1 gelecek nesillere degistirmeden tasiyan “kromozom” lar yer alir. Kromozomlar
ise histon denilen proteinler ile DNA zincirlerinden olusur. Hiicrenin yap1 ve islevleri
DNA tarafindan kontrol edilir (Coskun, 2011). Iyonize radyasyonun bir canlida biyolojik
hasar olusturabilmesi igin radyasyon enerjisinin hiicre tarafindan absorbe edilmesi
gerekir. Iyonize radyasyonun hiicre ile etkilesmesi ve biyolojik hasarin olusumu arasinda
birbirini takip eden 4 farkli evre mevcuttur (Yiilek, 1992):

Fiziksel evre: Radyasyonun enerjisini hiicrenin atom ve molekiillerine aktarmasi
ve buna bagli iyonizasyon veya eksitasyonun olustugu etkilesmedir. Bu etkilesme 10°
16 .1071? 5 siirer. Iyonizasyon sonucu meydana gelen elektronlar su molekiilleri ile

birlesir ve asagidaki ifadeler olusur:

lyonize radyasyon + H20 — H20+ + e (1.63)

H20 + e — H20 (1.64)

Burada H20+ ve H20" iyonlar1 kararli degildir.

Fiziko-Kimyasal evre: Fiziksel evrede ortaya ¢ikan primer triinler hiicre iginde
sekonder iiriinlerin olugsmasina neden olur (Esitlik 1.65 ve 1.66). Sekonder iiriinler ¢cok
reaktiftir ve hiicre molekiillerinde hasara yol agabilir. Fiziko-kimyasal evre 102 ile 1072

S suirer.

H20+ — H* + OH" (1.65)

H20" — H* + OH (1.66)

Su iyonlar1 bu kademede H+ ve OH iyonlari ile H* ve OH* radikalleri meydana getirir.

Bu radikaller reaktiftir ve hiicre i¢inde sekonder iiriinler olusmasina neden olur.
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Kimyasal evre: Fiziko-kimyasal evrede ortaya cikan reaktifler hem kendi
aralarinda hem de hiicrenin daha 6nce etkilesime girmemis molekiilleri arasinda Kimyasal
reaksiyona yol acarak biyomolekiiler hasar olustururlar (Esitlik 1.67-1.69). Bu evre

saniyeler ya da saatler siirebilir:

H*+ H* — H> (1.67)
H* 4+ OH* — Hz0 (1.68)
OH* + OH* — H20: (Hidrojen Peroksit) (1.69)

Hidrojen peroksit oldukga reaktif bir maddedir (Yiilek, 1992).

Biyolojik evre: Radyasyon etkisiyle olusan olaylar organizmada biyolojik
hasarlara yol acar. Bu evrede reaktifler biyolojik molekiillerle (BH) reaksiyona girerek
hasar olusturur (Esitlik 1.70 ve 1.71). Olusan hasarin niteligine gore biyolojik etki az ya

da oldiirticii olabilir. Biyolojik etki saatler ya da yillar sirer.

BH + H* — B + H2 (1.70)

BH + OH* — B + H20 (1.72)

1.8.2 Tyonize Radyasyonun DNA Hasar1

1.8.2.1 Direktetki

Radyasyonun etkisinin tigte biri direkt etki ile olusur. Radyasyon enerjisini
dogrudan DNA molekiiline aktararak yapisal hasar, fonksiyon kaybi ve sentez
inhibisyonu olusturuyorsa buna radyasyonun direkt etkisi denir (Sekil 1.10). Direkt etkide
radyasyon 1sinim Yyolu lizerinde etkilestigi hiicrelerin DNA zincirinde kirilmalar meydana
getirir. Bu tiir etki yliksek LET e sahip n6tron, o ve B 1sinim tiplerinde daha ¢ok gozlenir.
Yiiksek LET’li radyasyon kisa mesafede daha ¢ok hasara yol acar. Diisik LET de
onarilma olasilig1 daha fazla olan tek zincir kirigi, yiiksek LET de ise hiicre 6liimii ile

sonuglanan ¢ift zincir kirig1 gézlenir (Ceting6z vd., 2013).
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Sekil 1.10 Radyasyonun direkt ve indirekt etkisi (Becerir, 2018)

1.8.2.2 indirekt etki

Radyasyon etkisisinin tte ikisi indirekt yolla gergeklesir. Canlilar yaklasik
%70-90 oraninda su igerdigi i¢in radyasyon enerjisinin su molekiilleri tarafindan absorbe
edilme olasihig1 yiiksektir. Indirekt etkide primer mekanizma hiicre igerisindeki suyun
radyolizi ile serbest oksijen radikallerinin olusmasidir (Sekil 1.10). Olusan bu oksijen
radikalleri DNA bilesenleri ile etkileserek tek ve cift zincir kirilmalar1 veya hiicresel
makro molekiillerle etkileserek baz hasar1 gibi diger bozulmalara neden olur. Olusan
hasarin derecesine gore onarim, genetik mutasyon ve buna bagl kanser gelisimi veya
hiicre 6liimii meydana gelebilir (Sekil 1.11) Diisiik LET’1i radyasyonlarin (X ve y gibi)
etkisi daha ¢ok indirekt yolla gergeklesir (Cetingdz vd., 2013).

Q

1gtnim (radyasyon) = /

nedeniyle zarar zavdr tamir_ / butlin zarar tamir olmug ve
gormisg hiicre " oqjidi V" hilcre saghgina kavusmus

., olasi kanser
/>gollgiml

hicrede kismi
Viglev kaybi

olast genetik etkiler
{eger yumurta
hiicresi ise)

hasarl hiicre

e~

= )

8li hiicre

Sekil 1.11 Radyasyonun hiicre iizerindeki biyolojik etkisi (Oztek, 2017)
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1.8.3 Radyasyon ve Hiicre Dongiisii

Hiicrenin boliinmeye baslamasi ve onu izleyen bir sonraki boliinme asamasina
kadar gecen siire¢ hiicre déngiisii olarak adlandirilir. Insandaki hiicre dongiisii, hiicre
tipine gore farklilik gostermekle birlikte yaklasik 24 saattir. Hiicre boliinmesi esas olarak
DNA replikasyonu ve sonrasinda kromozomlarin iKi ayri hiicreye ayrilmasi ile
karakterize edilen iki ardisik siire¢ten olusur. Hiicre boliinmesi mitozun profaz, metafaz,
anafaz, telofaz asamalar1 ve mitoza hazirlik asamasi olan interfazin Gy, S, G2 fazlarindan

olusur (Sekil 1.12) (Manisaligil ve Yurt, 2018).

0 (=
Y

Bad =
G 1 G
2 0
Mitoza hazirlik
Siyine = Blylime
Interfaz  DNA sentezine

hazirhk

G 1
DNA Sentezi

Sekil 1.12 Hiicre dongiisii

Mitoz sonrasinda hiicre boliinmeye devam etmeyecekse Go fazina gegerek
fonksiyonlarmi siirdiirmeye devam eder. Go fazi hiicrenin bekleme, dinlenme, uyku
siiresidir. Hiicre burada yillarca kalabilir. Insan viicudundaki biiyiimeyen ve ¢cogalmayan
hiicrelerin biiylik boliimli bu fazda bulunmaktadir. Bu faz radyasyona direnglidir. Go
evresi hiicre dongiisiiniin bir kismi1 degildir, bunun i¢in jenerasyon zamani i¢inde alinmaz.
Jenerasyon zamani sadece biiylimeyi gosterir. Oysa, Go hiicreleri boliinemez, fakat uygun
bir uyaridan sonra hiicre dongiisiine girme ve bdliinme yetenegine sahiptir. Eger hiicrenin
boliinme siireci devam edecekse hiicre biiyiimesi ve DNA sentezine hazirlik agamasi olan
G1 fazia gecer. Gi evresi 10-12 h siirer. Burada amino asit temini, protein ve RNA
sentezi yapilarak DNA sentezine hazirlik yapilmaktadir. S fazi hiicrenin protein ve
DNAsentezinin yapildigi fazdir ve 6-8 h siirer. G2 fazi1 da mitoza hazirlik agsamasini iceren

fazdir. DNA replikasyonunu tamamlayan hiicrede kalitsal bilgiler kontrol edilir ve hasar
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varsa onarilir. Yaklagik 4-5 h siirer. M fazinda hiicre profaz, metafaz, anafaz, telofaz
asamalarindan gectikten sonra ikiye boliinerek ¢ogalmasini tamamlar. Mitozu
tamamlayan hiicre yenidir ve tekrar ¢ogalmak iizere yeni hiicre siklusuna devam eder
(Kirag ve Yiiksel, 2001).

Hiicreler, hiicre dongiisiiniin herhangi bir asamasinda radyasyona maruz
kalabilirler ve o anda bir dokudaki her hiicre, dongiiniin farkli zamanlarinda bulunabilir.
Bu nedenle hizli béliinen hiicrelerin olusturdugu dokular radyosensitiftir. Hiicrenin Gz ya
da M faz1 dongiiniin radyasyona en ¢ok duyarl fazlaridir. Radyasyon ile genelde G2 ve
M fazindaki DNA ve kromozom hasarlar1 ve hiicre i¢indeki diger Kritik yap1 ve
molekiillerdeki (mitokondri, RNA vb) hizli ve ciddi zararlar hiicrede letal hasar
olusturabilir (Manisaligil ve Yurt, 2018; Kurtman, 2018).

1.8.4 Radyasyon Dozu ve Biyolojik Etki Arasindaki fliski

Alinan radyasyon dozuna bagli olarak biyolojik etkinin olma ihtimali doz-etki
bagntisi ile agiklanmaktadir. iki farkli doz-etki bagintis1 vardir. Birincisi Sigmoid egri
olarak bilinen esikli doz-etki bagintisi, ikincisi ise Lineer baginti olarak bilinen esiksiz

doz-etki bagmtisidir.

1.8.4.1 Esikli Doz-Etki Bagintis1 (Nonstokastik ya da Deterministik Etki)

Bu etki, radyasyon dozunun belirli bir esik miktardan az olmas1 halinde biyolojik
etkinin meydana gelmeyecegini ifade eder. Esik deger 0.25 Sv’dir (Sekil 1.13a). Burada
doz arttikca hasar miktar1 da artar. Ust iiste gelen dozlar birikebilir ve sonunda nekroz ya
da oliim olabilir. 10 Gy’e kadar olan maruziyette tedavi miimkiindiir. > 10 Gy’in

tizerindeki radyasyon maruziyetinde palyatif tedavi yapilabilir, hatta olim

gerceklesebilir. Oliim oram1 yiizde yiize yaklastiginda egri diizlesir (Yiilek, 1992).
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Sekil 1.13 a. Esikli doz-etki bagintis1 (Sigmoid egri) b. Esiksiz doz-etki bagintisi
(Lineer etki)

1.8.4.2 Esiksiz Doz-Etki Bagintis1 (Stokastik Etki)

Sekil 1.13b’de goriildiigii lizere radyasyonun esiksiz etkisi dogrudan radyasyon
dozuna baglidir. Dozun sifir oldugu noktada bile dogal radyasyondan dolay1 pozitif bir

etki goriiliir.

1.8.4.3 Radyasyonun Somatik ve Genetik Etkileri

Viicuttaki atom ve molekiillerin radyasyonla etkilesmesi sirasinda organizmada
meydana gelen biyolojik etkilere somatik etki denir. Yani somatik etkiler radyasyona
maruziyet sonrasinda kisinin kendisinde goriinen etkilerdir. Somatik etkilere ilaveten
radyasyon tireme hiicrelerini etkilerse ve bu etki gelecekteki nesillere aktarilirsa buna da
genetik etki denir (Sekil 1.14).

Viicudun tamaminin veya bir boliimiiniin yiiksek doz radyasyona (= 0.1Gy)
maruziyeti s6z konusu ise buna erken somatik etki denir. Erken somatik etki, kiside alinan
doza bagli olarak bulanti, kusma, sa¢ dokiilmesi, deride eritem, sivi-elektrolit
dengesizligi, kan tablosunda degisiklik gibi bazi belirtilerin ortaya c¢iktigi Akut
Radyasyon Sendromu tablosu ile karakterizedir. Bu biyolojik etki saatler veya haftalar
icinde gozlenir (Yiilek, 1992). Radyasyona maruziyetten yillar sonra ortaya ¢ikan etkiler
gec somatik etkilerdir. Radyasyonun ge¢ donem etkileri arasinda kanser, genetik
mutasyon, katarakt ve infertilite sayilabilir. Radyasyona maruziyet durumunda, kemik

iligi, tiroit, meme ve akciger kanseri gelisme olasilig1 daha yiiksektir (Gokoglan vd.,
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2020). Intrauterin donemde radyasyona maruz kalan ¢ocuklarda ise mikrosefali, biiyiime,
gelisme ve zeka geriligi gozlenebilmesi radyasyonun ge¢ donem etkileri arasindadir

(Arslan, 2017).

BiYOLOJIK ETKILER

|
SOMATIK (BEDENSEL) ETKILER KALITIMSAL ETKILER
|
| |
ERKEN ETKILER GECIKMIS ETKILER
(Akut Isinlanma Etkileri) (Kronik Iginlanma Etkileri)
|

AKUT RADYASYON SENDROMLARI BOLGESEL RADYASYON HASARLARI
(ARS) (BRH)

y h

4
\ Deterministik Etkiler l | Stokastik Etkiler ]

Sekil 1.14 Radyasyonun Biyolojik Etkisi (Silsiipiir ve Sakarya, 2015)

1.9 Dogal Radyoaktif Bozunma Serileri

Birgok radyoaktif element, kararli hale dogrudan gecemez. Bunun yerine tersinir
olmayan seriler halinde bozunum gerceklestirerek stabil hale gegerler. Dogada bulunan
340 radyoniiklidden 70 tanesi bilinen agir radyoaktif elementlerdir. Atom numarasi
7=82’den biiyiik elementler radyoaktif 6zellige sahiptirler. Dogal radyoaktif seriler dort
grupta yer alir: Uranyum serisi (*®U), Toryum serisi (2*2Th), Aktinyum serisi (*°U) ve

Neptiinyum serisi (>*’Np) (Gelgiin, 2010).
1.9.1 Uranyum Serisi (38U)

238U birgok elementin uzun radyoizotop bozunma serisinin baslangic kaynagi olup,

stabil 2°6Pb haline gelinceye kadar bozunur (Sekil 1.15).
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Sekil 1.15 Uranyum (?*8U) un bozunum semas1 (Tosaka, 2008)

Bu serinin kiitle numaras1 (4n+2) seklindedir (n bir tamsayidir). 28U izotopu
dogada bolluk oran1 %99.28’dir ve yarilanma &mrii 4.5%10° y’dir. Uranyumun
yerytiziindeki ortalama konsantrasyonu 2-4 ppm (milyonda bir birim) arasinda olup, genis
bir alanda kiigiik konsantrasyonlar seklinde pek ¢ok mineralin i¢inde bulunabilmektedir

(Akkurt, 2014; Eisenbud, 1987; Eroglu ve Sahiner, 2017).

1.9.2 Toryum Serisi (32Th)

Bu serinin kiitle sayilar1 (4n) seklindedir (Sekil 1.16). o ve B parcaciklar
yaymlayarak en son kararl 2%®Pb izotopuna déniisene kadar bozunur. Toryumun
yerkabugundaki ortalama konsantrasyonu yaklasik 7 ppm olup dogada uranyumdan
yaklasik ii¢ kat daha fazla bulunur. 2?Th’nin yar1 émrii 14 milyar y1l’dir (Akkurt, 2014;
Eroglu ve Sahiner, 2017).
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Sekil 1.16 Toryum (232Th)’un bozunum semasi (Tosaka, 2008)

1.9.3 Aktinyum Serisi (?*°U)
Uranyumun tabiatta bulunan bir dogal izotopu 23U elementi ile baslar. Yar1 émrii

7.4 x 108 y11 olup son kararl1 iiriinii kursunun bir izotopu olan 2°/Pb’dir (Sekil 1.17). Bu
serinin kiitle sayilar1 (4n+3) seklindedir. Bagil bollugu %0.72°dir (Akkurt, 2014).
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Sekil 1.17 Aktinyum (?**U)’un bozunum semas: (Tosaka, 2008)

1.9.4 Neptiinyum Serisi (>*’Np)

Evrenin baslangicinda mevcut olan 2*’Np, yar1 émrii 2.14 milyon yi1l olmasi
nedeniyle arttk mevcut degildir. 2%®U’un niikleer reaktdrlerde yavas ndtronlarla
bombardimam sonucu 2°Pu elde edilir. Olusan 2°Pu’un nétron aktivasyonundan 2Py
izotopu olusur. ?*'Pu B yaynlayarak **!Am’a doniisiir. 2*!Am ise a yayimlayarak Z2'"Np’a
dontisiir. Boylece niikleer fisyon kullanilarak Neptlinyum serisi yapay olarak elde edilir.
Kiitle sayilar1 (4n+1) seklindedir (Martin, 2013). Neptlinyum serisinin kararli son iiriinii
ise 29Bi’dur (Sekil 1.18).
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Radium 225

Sekil 1.18 Neptiinyum (**’Np)’un bozunum semasi (Tosaka, 2008)

1.10 Radyum (**Ra)

Radyum elementi, 1898 yilinda Pierre Curie ve Marie Curie tarafindan Uranyum
filizi olan pekblend minerali izerinde yaptiklari ileri aragtirmalar sirasinda kesfedilmistir.
Atom numaras1 88, ndtron sayist 138, Erime Noktasi 700°C, kaynama noktasi
1737.0 °C’dir. Radyumun Kristal yapis1 kiibik ve yogunlugu 5.5 gr/cm®diir. Tiim
kayalarda ve topraklarda degisken miktarlarda bulunan ??°Ra, magmatik kayaglar,
kumtaslar1 ve kiregtaglarinda daha yiiksek konsantrasyonlarda bulunur. Radyoaktif olan
226Ra ve bozunum iiriinleri, insanlar tarafindan dogal olarak alinan dahili 1sinlama
dozunun biiyiik bir kismindan sorumludur. Yarilanma omrii 1620 yil olan %%Ra,
yarilanma &mrii 3.8 giin olan ??’Rn'a bozunan bir emitor (ortaya ¢ikaran)’diir (Sekil 1.4)

(Davutoglu, 2008; Martin, 2013; Eisenbud, 1987).
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226Ra kalsiyum ve baryumun kimyasal bir analogudur. Kimyasal acidan kalsiyuma
benzerlik gosterdigi i¢in kemik mineral dokusunda kalsiyum gibi davranir. Kemigin >*°Ra
igeriginin toplam viicut radyumunun yaklasik %80'ini olusturdugu tespit edilmistir.
Kemikte biriken ?2°Ra’dan iiretilen radonun yaklasik %70'i kana gecer ve ekspiryum ile
elimine edilir. Iskeletteki 1uCi (mikrokiiri) ?°Ra, havaya 13 pCi/l #2Rn exhale edilmesi
ile sonuglanir (Paquet vd., 2017; Eisenbud, 1987; Selguk ve Yencilek, 2018).

1.11 Radon (*2Rn) ve Bozunum Uriinleri

Dogal radyasyon kaynaklarindan elde edilen ortalama yillik etkin doz yaklasik
2.4 mSv’dir, bunun yaklasik 1.1 mSv'i temel arka plan radyasyonuna ve 1.3 mSv'i ise
radona atfedilir (UNSCEAR, 1994). Algilanamaz bir dogal radyoaktif soy gaz olan radon,
dogal kaynaklardan radyasyona maruz kalmanin en biiyiik tek fraksiyonu (yillik efektif
dozun %55°1) olarak katkida bulunur (Sekil 1.19). Bu nedenle, radon radyasyondan

korunma igin 6nemli bir sorunu temsil eder (Haciosmanoglu, 2017).

» Gama « Dahili »Kozmik « Radon

Sekil 1.19 Dogal radyasyon kaynaklar ve yillik etkin doza katkisi

Asal gaz olan radonun baz1 fiziksel 6zellikleri Cizelge 1.4’de verilmistir. Diger
asal gazlar ile karsilastirildiginda radon yogunluk¢a en agir, kaynama noktasi, donma
noktasi, erime noktasi ve kritik sicakligi en yiliksek olandir. Soguk suda ¢oziilebilir. Alfa
bozunum teorisine gore ana ¢ekirdek bozundugu zaman ortaya ¢ikan enerjinin biiyiik bir
kism1 alfa pargacigi tarafindan tasinirken kiiciik bir kismi da iiriin ¢ekirdege aktarilir.

Uriine aktarilan bu enerjiye geri tepme enerjisi adi1 verilir. Ra’un ???Rn’a bozunumu

36



sonucu geri tepme enerjisi ile 22?Rn atomunun mineral i¢inde kat edebilecegi mesafe 20-
70 nm, suda 100 nm ve havada 63 pm’dir (Yumurtaci, 2014. UNSCEAR, 2000).

Cizelge 1.4 Radonun bazi fiziksel 6zellikleri

Ozellik Degeri
Kaynama Noktasi -61.8 °C
Erime Noktasi -71°C
Kritik Sicaklig1 104 °C
Kritik Basinci 62 atm
Normal Sicaklik ve Basingta Yogunlugu 9.96 kgm—3

Diinya genelinde iilkelere gore degisiklik gdstermekle birlikte evler, isyerleri,
okullar, tiineller, metro istasyonlar1 ve yeraltt maden ocaklar1 gibi kapali alanlar basta
olmak iizere hemen her yerde degisik miktarda radon gazi bulunur. Radon, havadan 7.5
kat daha agir, gozle goriilemeyen, renksiz, kokusuz, tatsiz bir soy gazdir. Radyum (*°Ra)
izotopunun radyoaktif bozunum iiriiniidir ve bozunma serisindeki tek gaz iiriindiir.
Radon, basta kayac, toprak ve su olmak iizere dogada degisik miktarlarda bulunur (Sekil
1.20) (Orgiin ve Celebi, 2015).

%2,5 _ %0,5

m Toprakvekaya = Yeraltisuyu = Hava Yapi malzemeleri  m Sebeke suyu

Sekil 1.20 Radon kaynaklar1 (Orgiin ve Celebi, 2015)

Radonun 27 izotopu vardir. Dogal olarak olusan ana izotoplar1 222Rn (radon),
220Rn (toron) ve #'°Rn (aktinon)’dur. Bunlara genellikle, sirasiyla ilkel radyoniiklidler
olan 28U, %2Th ve 25U dogal radyoaktif serisinin iiyeleri olan radyum izotoplarinin

(*®Ra, **Ra ve ?*®Ra) bozunum iiriinleri olarak rastlanir (Paquet vd., 2017). ?2?Rn, ?*°Rn
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ve 21°Rn izotoplarmnin yar1 dmiirleri sirastyla 3.8 g, 56 s ve 4 s’dir. Olgiimlerde ??Ra’un
dikkate alinmasinin sebebi, diger izotoplara kiyasla yar1 dmriiniin uzun olmasi ve dogada
bulunma oranmnin %99.27 olmasidir. ?Rn gazi kararli hale ge¢mek igin a ve P
parcaciklar1 yayarak kisa yar1 omiirlii ve kat1 olan radyoaktif bozunum iirlinlerini ortaya
¢ikarir. Bozunum kararli 2%Pb ile son bulur (Vogiannis ve Nikolopoulos, 2015) (Sekil
1.21).

Rn

Fo |-

Bi |- 140d

P (g

208 210 214 218 222
Kiitle numarasi

Sekil 1.21 222Rn’un bozunma iiriinleri (Kendall ve Smith, 2002)

Radonun bozunum firiinleri havadaki partikiillere baglanma egilimindedir.
Radyoaktif seride radondan sonra gelen 28Po, 214Pb, 2*Bi ve 2“Po kiz ¢ekirdekler, a ve
B yayimlayan kati elementlerdir. Radonun kisa yar1 dmiirkil kizlarinin enerjileri ve yari
Omiirleri Cizelge 1.5’de verilmistir (ICRP, 1987) (Vogiannis ve Nikolopoulos, 2015;
Eisenbud, 1987).

Cizelge 1.5 Radon kizlarinin aktivite ve atom basina potansiyel alfa enerjisi

Potansiyel Alfa Enerjisi

Atom basina Aktivite birimi basina
222Rn kazlart: t1/2 (MeV) (10'2)) (MeV/Bq) (1019 J/Bq)
218pg 3.05 dk 13.7 2.19 3.620 5.79
214pp 26.8 dk 7.69 1.23 17.800 28.6
214 19.7 dk 7.69 1.23 13.100 21.0
214pg 164 us 7.69 1.23 2x10°3 3x10°
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1.12 Radon i¢in Ozel Birimler

1.12.1 Potansiyel Alfa Par¢acik Enerji Konsantrasyonu (PAEC)

Radon aktivite konsantrasyonu, gazin birim hacmi basina aktivitesi olup, Bqm™
birimi ile ifade edilir. Akcigere verilen doz esas olarak havadaki radon iirlinlerinin
solunmasindan ve bozunmalar1 sirasinda yayilan o parcaciklarinin solunmasindan
kaynaklanir. Radon {iirlin karigtmimin "potansiyel alfa enerji konsantrasyonu (PAEC)"
miktari, bir konsantrasyon 0lg¢iisii olarak kullanilmistir. PAEC, birim hava hacmindeki

kisa Omiirlii tiriinlerin bozunmasindan yayilan toplam o enerjisidir.
1.12.2 Cahsma Diizeyi (Working Level, WL) ve Denge Faktorii (F)

PAEC'nun birimi ¢calisma diizeyi (WL) olarak tanimlanir. Bu ilk olarak uranyum
madenindeki madenciler i¢in RaA (?*®Po), RaB (**Pb), RaC (*“Bi), RaC' (***Po) ile
dengede olan 1litre standart havadaki 100 pCi’lik 22Rn i¢in tanimlanmistir. Fakat insan
akcigerinin radyasyona maruz kalmasi 22Rn’un kendisinden degil, RaA, RaB, RaC, RaC'
atomlarinin radyoaktif doniisimiinden ortaya ¢ikan o parcaciklarinin akcigerlerde
birikmesi ile meydana gelir. Bu nedenle 1 WL, 1 litre (10 m®) havada 1.3 x 10° MeV
o enerjisi emisyonu ile sonuglanacak kisa miirlii radon neslinin (?8Po, 2*Pb, 214Bi,

214p0) konsantrasyonu olarak tanimlanir (Veiga vd., 2004).
1MeV = 1.602 x 1013 | (1.72)
1WL = 1.300 x 108 MeVm—3yada 2.08 X 10> Jm—3 (2.73)
1 WL, ?22Rn'nun 3700 Bgm 3 denge esdeger konsantrasyonu (EEC)’na esittir. EEC,

kisa Omiirlii iriinleri ile dengede olan radon gazinin aktivite konsantrasyonu olarak

tanimlanir (UNSCEAR, 2000). Buna gore:

1 Bgm=3 = 5.56 X 107Y Jm=3 = 2.7 x 10~* WL (ZééRn) (1.74)
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1 WL = 3700 Bqgm=3 = 100 pCi (1.75)

Denge faktorii Frn, EEC'nin radon gazi konsantrasyonuna (Crn) orani olarak
tanimlanir. Bagka bir deyisle, radon friinlerinin ger¢ek karisimi i¢in PAEC'nun,

radyoaktif dengede uygulanmasidir:

Frn’niin degeri uygulamada ¢ok degisik olup nadiren 1 degerini almaktadir. Radonun kisa
omiirlii drinleri ile dengeye ulasmasi yaklagik 3 h’lik bir zaman diliminde
gerceklesmektedir. Bozunma iriinlerini ortamdan uzaklastiran herhangi bir olay,
Ozellikle hava hizi Frn’niin 1°den kii¢iik olmasina neden olmaktadir (Fisne, 2002).
Konutlardaki radon ve iiriinleri arasindaki denge, 2?Rn konsantrasyonu, aerosol
konsantrasyonu, havalandirma ve biriktirme siiregleri gibi faktorlere baglidir. Frn ile

bozunum iiriinleri arasinda asagidaki esitlik yazilabilir (Sathish vd., 2012):

Frn = 0.104Fpo—218 + 0.514Fpp—214 + 0.37Fpi—214 (1.77)

Radon iiriinlerine bagli WL asagidaki esitlik kullanilarak belirlenir (Kumar vd., 2014):

Crn X Fpn

L= 1.78
3700 (1.78)

Frn degeri UNSCEAR 2000 raporuna gore i¢ mekan igin 0.4 olarak alinir.

1.12.3 Ayhk Cahisma Diizeyi (Working Level Month, WLM)

Potansiyel alfa enerjisine maruz kalma, havadaki PAEC'nun zamanla birikimini
ifade eder ve calisma seviyesi aymin (WLM) birimine sahiptir. WLM toplam radon
1sinlama miktarini tanimlamak i¢in kullanilir. WLM, 170 h’lik bir ¢alisma ay1 boyunca
IWL'lik konsantrasyonda bir atmosferin solunmasindan kaynaklanan kiimiilatif

maruziyet olarak tanimlanir. Yani 170 h i¢in 1 WL’lik 1sinlama 1 WLM’dir. Bu durumda:
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WLM = WL X Maruz kalma siresi (h)/170 (1.79)

1WLM = 3.54 X 10-3 Jhm—3 ya da (1.80)

1Bqm—3 =158x10-¢ WLM ve 1WLM = 6.37 X 105 Bghm™3 (1.81)

yazilabilir. Bir y1l boyunca 1 Bqm™ radona maruz kalan evlerde 4.4 x 10-3 WLM doz
olusur (ICRP, 2010). Frnile WLM arasinda Esitlik 1.87 mevcuttur (Marsh ve Bailey,
2013):

1WLM = 6.37 X 105/FrahBqm=3 (1.82)

WLMYy ise 1sinlanma hizint (maruz kalma hizi) 6lgmede kullanilan bir birimdir.
Her ay 1 WLM’lik toplam 1s1nlanmaya maruz kalan bir kisi yilda 12 WLM’lik bir hizla
1sinlanmis olur (Fisne, 2002).

ICRP 2007 ’e gore, halk icin WLM basina 9 mSv ve maden iscileri icin WLM
bagma 12 mSv degerlerini verir. ICRP 2010 raporuna gore, radondan kaynaklanan
akciger kanseri risklerine iligkin epidemiyolojik veriler goz oniine alinarak WLM basina
nominal risk katsayis1 5 x10% olarak belitlenmistir (Harrison ve Marsh, 2012).
Epidemiyolojik verilerin elde edildigi madenlerde radon nesline maruz kalmanin tipik
seviyesi, yilda 10 WLM civarindadir. Bu, yilda yaklasik 3 x 102 &liim orani1 veren
yaklasik 50 mSv'lik etkin bir doza karsilik gelir (ICRP, 1993).

1.13 ¢ Mekan Radon Seviyelerini Belirlemedeki Faktorler
1.13.1 Jeolojik Faktorler

Bir evin altinda yatan ana kayanin ve topragin uranyum veya radyum igerigi,
radon mevcudiyetinin 6nemli bir belirleyicisidir. Bina ile temas halindeki toprak,

ozellikle miistakil evlerde yiiksek i¢ mekan radonunun birincil kaynagi olarak kabul

edilmektedir. Konut i¢i radon konsantrasyonu ile bulundugu sahadaki topraktaki radon
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konsantrasyonu arasinda gii¢lii bir iligki oldugu kanitlanmistir (Reimer ve Gundersen,
1989; Carlisle ve Azzouz, 1993).

Radon, difiizyon ve konvektif akis yoluyla toprakta hareket edebilir. Kil gibi
diisiik gecirgenlige sahip topraklarda, radon tasinmasi yavastir ve kisa mesafelidir (Sekil
1.22). Ancak bu tiir topraktaki radon konsantrasyonu ¢ok yiiksekse konut icindeki radon
seviyesi de onemli seviyelere ulasir. Kum ve ¢akil gibi yiiksek gecirgenlige sahip
topraklarda ise topraktaki radon konsantrasyonu normalin {izerinde olmadiginda bile
genis bir alan iizerinde konvektif akisla yiiksek diizeyde i¢ mekan radonu iiretebilir.
Topragin su igerigi, topraktaki radon konsantrasyonu ve toprak gézeneklerinden taginma
hiz1 lizerinde giiclii bir etkiye sahiptir. Radonun sudaki difiizyonu, havadakinden alt1 kat

daha yavastir.

YUKSEK
GECIRGENLIK

DUSUK
GECIRGENLIK

Sekil 1.22 Topraktaki radon gecirgenligi

Topraktaki ¢atlaklar normal tasima siireglerini degistirebilir ve biiyiik mesafelere
konvektif akis igin bir kanal saglayabilir. Ornegin, kuru killi toprak ¢atlayabilir ve radon
gazini ¢ok gecirgen olan c¢akil veya kumdan daha fazla tasiyabilir. Fay hatlari, topragin
derinliklerinden yiizeye radon getirebilir. Mosley (1992a) tarafindan yapilan bir
calismada, kanalizasyon, su hatlar1 ve elektrik kablolar1 i¢in yeralti kanallarinin, bu
kanallar1 cevreleyen topragin diisiik gecirgenlige sahip oldugu durumlarda uzun
mesafelerde radon taginmasi icin bir yol sagladigi belirtilmistir. Ayrica Mosley (1992b),
radon gogiinii ve evlere girisini agiklamak igin gelistirdigi modelde, konut zemin

gecirgenliginin i¢ mekan radon konsantrasyonlarini etkileyen en énemli parametre
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oldugunu bildirmistir. Barometrik basing, yagis ve riizgar hiz1 gibi iklim faktorlerinin
radon potansiyeli {izerinde etkisi vardir. Ornegin, yiiksek gecirgen topraklar icin riizgar,
topragin havalandirilmasini artirabilir ve topraktaki radon konsantrasyonunu azaltabilir.
Barometrik basingtaki degisiklikler atmosfer ile hava degisimini etkileyebilir ve bu da
topraktaki radon seviyesini degistirebilir. Ayrica kaya veya topraktan radon yayilimi

sicakligin artmasi ile azalir (Stowe, 1994).
1.13.2 Konut Ozellikleri

Radon gazi1 yerkabugunda olustugundan dolay1 bir binanin stili veya yapisi, toprak
altindan radon girisinin belirleyicilerinden biridir (Sekil 1.23). Yeryiiziinde bulunan
kayag, toprak, tas, kum, ¢imento gibi yap1 malzemeleri, yer alt1 ve yiizey sulari, kdmiir
ve dogal gaz radon ihtiva eden kat1 ve s1vi ortamlardir ve i¢ mekan radon konsantrasyonu
tizerinde etkili faktorlerdir (Aydogmus, 2019). Radon difiizyon yoluyla konuta girse bile,
genellikle radon gazimin toprakla temas halindeki zeminde bulunan agikliklardan
konvektif akisi daha baskindir. Radonun konveksiyonu, konut ig¢indeki ve disindaki
sicaklik farki, mekanik havalandirma, 1sinma cihazlart ve riizgar etkisine gore
yonlendirilir. Diger taraftan konutlarda, dis hava da i¢ mekan radon seviyesine katkida
bulunur. Topragin 50 cm tizerindeki radonun en az %25'i atmosfere kagma egilimindedir
(Graustein ve Turekian, 1990).

Sekil 1.23 Radonun evlere giris yollar1 (Cabi Degerli ve Umarogullari, 2017)
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Yap: Malzemelerinde Radon

Yap1 malzemeleri, dogal olarak olusan radyoaktif potasyum (*°K), toryum (?2Th),
radyum (??°Ra) izotoplarini igerir ve konut sakinleri i¢in hem i¢ hem de dis maruziyet
kaynaklarindan biridir. Granit, fosfatli kayag ve organik maddelerce zengin seyl gibi yap1
malzemeleri yiiksek radon konsantrasyonu ihtiva eder (Appleton, 2013). Yapi
malzemelerinin iginde bulunan 2%®Ra'nin bozunmasiyla radon gazi olusur. Yapi
malzemelerindeki radon ekshalasyonunun 6l¢iildiigii bir calismada, arduvaz ve granitin
diger dekoratif malzemelerden daha yiiksek oldugu gosterilmistir (Chen vd., 2010) Bagka
bir calismada en yiiksek radon konsantrasyonunun kum numunesinde (480.71 + 4.52
Bgm™), en diisiik seramik karo numunesinde (154.30 + 5.24) Bqm® oldugu bulunmustur
(Hussein vd., 2013).

Sularda Radon

Radon difiizyon yoluyla, yeralt1 suyuna ve havaya yayilir. Su ve havadaki radon
konsantrasyonu ??°Ra konsantrasyonundan daha yiiksektir. Radon konsantrasyonu, bazi
sularda yaklagik 0-100 MBgm™ degerine kadar degisebilir. Radyum acisindan zengin
sular yiiksek radon seviyelerine neden olur (Eisenbud, 1987).

Musluk suyundaki radon, igme suyunun yutulmasindan ve su kullanildiginda
havaya salinan radonun solunmasindan kaynaklanan maruziyetlere yol agabilir. Suyun
sicaklig1 arttikga ev atmosferindeki radon miktar: da artar (UNSCEAR, 1994; 2000). I¢
mekan radon seviyelerindeki boyle bir etki, konuttaki toplam su tiiketimine, konut
biiyiikliigiine ve havalandirma hizina baglidir. Musluk suyundaki 1000 kBqm™ radonun
ic mekan radon konsantrasyonu seviyesinde ortalama olarak 100 kBgm= artisa yol
acacagi tahmin edilmektedir (UNSCEAR, 1988).

Yapilan bir ¢alismada radon konsantrasyonlari i¢in medyan degerler yiizey
sularinda 2.2 kBqm=, kaynak sularinda 15.1 kBqm™, kuyu sularinda ise 10.4 kBqm™
olarak elde edilmistir (Cosma vd., 2008). I¢ mekan radon gazinin yaklasik % 0.2’sinin
ylizey sularindan, % 20’sinin yer alti sularindan kaynaklandigi belirtilmistir. Bazi
durumlarda teknoloji, dogal radyasyona maruz kalmayi azaltmaya yardimci olur.

Ornegin, igme suyu kaynaklar: yiizey sularindan g¢ekildiginde, su aritma islemlerinin
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kullanilmasi, radyum ve diger dogal olarak olusan radyoaktif elementlerin
konsantrasyonunda azalma saglar (UNSCEAR, 1982).

Dogal gaz ve Komiirde Radon

Dogal gazdaki radona maruziyet, dogal gaz kuyusundaki radon konsantrasyonuna
baghdir (Resnikoff, 2011). Dogal gazin radon igerigi iiretim, dagitim ve depolama
esnasinda azalmaktadir. Boru hattinda olan ve evlere teslim edilen radon ne olursa olsun,
havalandirmasiz mutfak ocaklar1 ve 1siticilardan ev ortamina salinir. Radon, dogal gazla
eve girdiginde, evin i¢inde ve ayrica disaridaki hava aligverisi yoluyla seyreltilir. Yeterli
havalandirma ile radon etkisi ithmal edilecek kadar diisiik seviyelere iner. Dogal gaz
dlgiilemeyecek kadar diisiik seviyeden 50 Bgm™®’e kadar degisen miktarlarda radon
icerebilmektedir (Orgiin ve Celebi, 2015). Sac (2009) tarafindan yapilan ¢alismada; dogal
gaz kullamlan kapali ortamlarda ortalama radon konsantrasyonlar 111.51-236.98 Bqm3
arasinda iken dogal gaz kullamlmayan binalarda ise 67.63-69.68 Bgm™ arasinda
bulunmustur.

Komiir, uranyum ve toryum serisinin yam sira “°K radyoniiklidlerini igerir.
Tiiketilen ton komiir bagina atmosfere salman radyoniiklid miktari, komiirdeki
radyoniiklidlerin konsantrasyonuna, yakma ydntemine ve ugucu kiil geri kazaniminin
verimliligine baghdir. Komiir kiitlesinin yaklasik %901 yanma sirasinda tiiketilir ve
radyoaktif niiklidler ugucu olmayan kisim veya "kiil" i¢inde yogunlasma egilimindedir.
Yiginda bazi radyoniiklidlerin zenginlesmesi meydana geldiginden, ugucu kiildeki
radonun bozunum iiriinleri olan #°Pb ve #!°Po konsantrasyonlar1 orijinal komiirden 5-10
kat daha fazladir (Eisenbud, 1987). Zonguldak tagkdmiirii havzasinda 6lciilen radon gazi
degerleri 253-1470 Bgm™ olarak saptanmistir (Aydogmus, 2019).

1.14 Radon Maruziyeti ve Akeiger Kanser iliskisi

1.14.1 Akciger Kanseri

Karsinojenez, iyonlastirict radyasyonun ana ge¢ evre somatik etkisidir.

Radyasyonun neden oldugu maligniteler, diger bir¢ok nedenden kaynaklananlardan ayirt
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edilemez. Bu nedenle, insanda bu etkilerin gozlemleri, ¢esitli kosullarda ve farkli
nedenlerle daha yiiksek oranda maruz kalan popiilasyonlari incelemekle
siirlandirilmistir. Bu sonuglar, UNSCEAR 1988 tarafindan iyonlastiric1 radyasyon
risklerine iliskin degerlendirmeler i¢in birincil temeli olusturur (UNSCEAR, 1988).

Akciger kanseri, normal akciger dokusundaki hiicrelerin kontrol dis1 cogalmasina
bagl akciger i¢inde bir tiimdr olusturmasidir. Diinya ¢apinda her yil tahmini 1.6 milyon
insan akciger kanserinden 6lmektedir. Akciger kanseri, kanser tarama programlari i¢inde
degerlendirilemeyen bir tiir oldugundan baslangi¢ evresinde tespit edilmesi enderdir ve
erken tani ihtimali %15 civarindadir (Memorial, 2021; Akdemir, 2018).

Tan1 aninda hastalarin yarisindan fazlasinda uzak metastaz oldugundan tedavi ve
cerrahi tekniklerdeki gelismelere ragmen akciger kanserinde genel olarak sagkalim
oldukea diistiktiir. Hatta karaciger ve pankreas kanseri ile birlikte en diisiik sagkalim
oranlarindan birine sahiptir (de Groot vd., 2018). Hastalik akciger ile sinirli oldugunda 5
yillik sagkalim oranit %45 oraninda iken, biitiin evreler i¢in ortalama 5 yillik genel
sagkalim %210-20 arasindadir (Herbst vd., 2018; Erbaycu, 2020). Geng¢ hastalarin,
hastaligin tiim evrelerinde daha agresif tedavi alma ve her evrede daha iyi sagkalim elde
etme olasilig1 daha yiiksektir, ancak bu sinir ileri evre hastalik i¢in ¢ok kiigiiktiir (de Groot
vd., 2018). Tiirkiye’de 2020 yilinda (iilke niifusu 84.339.067) yapilan istatistiklere gore
233.834 kanser vakasindan 41.264 (%17.6) ile akciger kanseri birinci sirada yer
almaktadir. Bunlardan 34.207°i erkek ve 7057’si kadin’dir. Erkeklerde ilk sirada
kadinlarda ise dérdiincii siradadir (Ozdogan, 2020).

Akciger kanserinin, kiigiik hiicre dis1 (KHDAK) ve kiigiik hiicreli (KHAK) olmak
tizere iki ana histolojik alt tipi vardir. KHDAK kendi arasinda; adenokarsinom, skuamoz
hiicreli karsinom ve biiyiikk hiicreli karsinom olarak alt gruplara ayrilmistir.
Adenokarsinom hig sigara igmeyenlerde en yaygin histolojidir ve erken metastaz yapma
ozelligine sahip heterojen periferik kitlelerdir (Gollins vd., 2007; Barta vd., 2019).

Akciger kanseri icin bilinen risk faktorleri, yasam tarzi, ¢evresel ve genetik
faktorleri icerir. Sigara kullanimi, akciger kanseri i¢in en yaygin risk faktoriidiir. Diger
riskler arasinda pasif sigara iciciligi, atmosferik kanserojenler, enflamasyon ve
enfeksiyondan kaynaklanan akciger hasari, pozitif bir aile Oykiisli, asbestozis, g¢esitli
metaller, organik kimyasallar, radyasyon, diyet faktorleri, mesleki maruziyetler yer alir.

Bunlarin diginda insan immiin yetmezlik viriisii (HIV) ve insan papilloma viriisii (HPV)
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gibi infeksiyonlar, Kronik Obstriiktif Akciger Hastaligt (KOAH), idiyopatik pulmoner
fibroz ve tiiberkiiloz gecirme Oykiisiiniin de yiiksek risk ile iligkili oldugu belirlenmistir.
Radon gazina maruziyet cevresel toksindir ve akciger kanser vakalarin %8-15’inden
sorumludur (Gollins vd., 2007; de Groot vd., 2018; Erbaycu, 2020).

Hem erkek hem de kadinlar i¢in ortanca akciger kanseri tan1 yas1 70'dir. Vakalarin
yaklasik 9%53'ii 55 ile 74 yas arasindaki bireylerde ve %37's1 75 yasin lizerinde meydana
gelmektedir. Bununla birlikte, akciger kanseri ¢ok geng eriskinlerde de goriiliir. Vakalarin
%10’u 55 yasindan kiigiik hastalarda ortaya ¢ikar (de Groot vd., 2018).

1.14.2 Radon ve Akciger Kanser iliskisi

ICPR' de toplam akciger kanserinin %10’unun kapali alan radon ve onun
bozunum firiinlerinden kaynaklandig: belirtilmistir (Aydogmus, 2019). UNSCEAR 2019
raporunda, solunan radon ve onun fdriinlerinin akciger igin kanserojen oldugu
belirtilmistir. Akciger kanseri riski, havadaki radon soyunun solunmasi sonucunda
akcigere salinan o radyasyonundan kaynaklanir. Akciger kanserlerine radon gazi degil,
solunan kisa omiirlii kizlart neden olur, fakat yaygin olarak olgiilen radon gazidir.
Solunum yolu havayi, kan ve hava arasinda oksijen ve karbondioksit degisiminin
gerceklestigi alveollere tasimak icin tasarlanmistir (Sekil 1.24). Solunan havada bulunan
toz pargaciklarinin ¢ogu, list solunum yolu i¢inde birikerek exhale edilir, kesin fraksiyon
oncelikle pargaciklarin boyutuna ve yogunluguna baghidir. Genel olarak, 0.1 um'den daha
bliylik partikiiller, nazal gegis yollar1 ve alt bronglar arasinda exhale egilimi gosterirken,
daha kiiciik partikiillerin alveollere penetrasyon olasiligi yiiksektir. Alveollerde toz
yiiksek oranda ¢oziiniirse, solunum yolundan hizla kana absorbe edilir. Alveolar bolgede
biriken tozlar aylarca veya yillarca akcigerde kalabilir. Alveolar duvarlarda biriken
¢oziinmeyen toz ise fagositler tarafindan uzaklastirilir. Toz yiikli fagosit, ya mukosiliyer
etki ile agza gecer ya da lenf damarlarina ve ardindan lenf diigiimlerine geger (Eisenbud,
1987).
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Sekil 1.24 insan solunum sistemi (Bilgial, 2019)

Radyoaktif tozun inhale edilmesi ile akcigerlerin farkli boliimleri tarafindan
alinan doz; solunan havadaki radyoniiklidlerin konsantrasyonuna, solunum hizina,
radyoniiklidin  fiziksel 6zelliklerine, tozun biriktigi akciger bolgesine, tozun
uzaklastirilma hizina, bireyler arasindaki fizyolojik ve morfolojik faktorlere, partikiil
boyutuna ve yogunluguna baglidir. Akcigerde biriken radyoaktif dozu hesaplamada en
basit yontem, salinan enerjinin toplam akciger kiitlesi (yetiskin insanda 1000 gr olarak
alinir) boyunca esit olarak emildigi varsayimina dayanir. Radon i¢in enerjinin, 22 um
derinlige kadar emildigi varsayilir (Eisenbud, 1987).

222Rn, sigara igenler arasinda akciger kanserinin ikinci nde gelen nedeni ve sigara
icmeyenlerde dnde gelen nedeni olarak kabul edilmektedir. Ortalama 15 Bqm (EEC) i¢
mekan seviyesine maruz kalan tipik bir referans popiilasyon i¢in, gézlemlenen akciger
kanseri sikliginin yaklasik %5'inin bu radyasyona maruz kalma ile iliskili olabilecegi
beklenmelidir. Niifusun sigara igmeyen kismi i¢in bu oran yaklasik %10 civarindadir
(Jacobi, 1984). Radon kanitlanmis bir insan kanserojeni oldugundan radon maruziyetinin
bir halk sagligi sorunu olarak ele alinmasi, hem mesleki hem de i¢c mekan radon
maruziyetine bagli akciger kanseri riskinin tahmin edilmesi agisindan énemlidir. WHO,
bir i¢ mekan hava kirleticisi olarak kabul edilen radonla ilgili saglik riskine yonelik birkag
kilavuz ve tavsiye onermistir.

Radona maruziyetten kaynaklanan akciger kanseri riski tahminleri, yeralti

madencilerinin epidemiyolojik ¢alismalarina dayanmaktadir (Harrison ve Marsh, 2012).
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Dogu Avrupa'daki madenciler arasinda yiiksek akciger kanseri insidansi, radonun maden
atmosferine yayilmasina baglanmigtir. 100 WLM’den daha biiyiik kiimiilatif doza maruz
kalan uranyum madencileri arasinda asir1 akciger kanseri gozlendigi i¢in radon ile akciger
kanser insidansi arasinda dogrusal bir iliski oldugu belirtilmistir (Eisenbud, 1987). BEIR
VI raporunda, 50 WLM'nin altinda radon maruziyeti olan madenciler igin asir1 rolatif risk
(ERR) WLM basina 0.012 olarak tahmin edilmistir (UNSCEAR 2019). Radon
inhalasyonundan kaynaklanan akciger kanseri riskine iliskin tahminler, WLM basina
yasam boyu 1.5-45 x 10° arasinda degismektedir. Genel niifus i¢in radon kizlarmmn
baglandig1 partikiil boyutu, radon kizlarinin baglanmamis fraksiyonlarindaki farkliliklar,
yavru iriin dengesine ne ol¢lide ulasildigi, kisilerin radyosensitivitesine, solunum
hizlarindaki farkliliklar risk katsayilarini etkiler (Eisenbud, 1987). Yasam boyu asiri
mutlak risk (LEAR) hesaplamalarindan, ICRP 65, erkeklerde ve kadinlarda radon
kaynakl1 akciger kanseri igin 2.83 x 10* WLM™ nominal olasilik katsayisini (6liim)
kabul etmistir (ICRP, 2007).

Madencilerin mesleki maruziyetine ve halkin ev i¢i maruziyetlerine iliskin
epidemiyolojik caligmalar, radon ve iirlinlerine bagli akciger kanseri riskine dair giiglii
kanitlar saglamistir (Marsh vd., 2010).

Radona maruz kalma nedeniyle akciger kanserinin indiiksiyon siiresi genellikle 5-
25 yil arasindadir (Sheen vd., 2016). 3000 rad’lik bir maruziyette tiimor olusumu igin
gereken ortalama stire 17 yildir. Latent donem yas arttikga kisalir: 15 yasindan once
1s1nlanmis olgular icin 25 yil, 15-34 yaslar arasinda radyasyona maruz kalanlarda 15-20
yil ve 35 yasindan biiyliklerde kanser olusumu i¢in 10 y1l latent donem gerekir. Sigara
akciger kanseri insidansini biiyiik oranda arttirir ve latent donemini kisaltir (Kirag ve
Yiiksel, 2001)

Radonun akciger kanseri disinda, 16semi, Hodgkin lenfoma, mide, karaciger,
pankreas, bobrek, larinks, trakea, ciltte basal hiicreli karsinom, skuaméz hiicreli karsinom
maligniteleri ile iligkili olabilecegi de belirtilmistir (Sethi vd., 2012).

Yapilan bir calismaya gore, 2°Rn karsinojen etkisinin yaninda hasar etkisi goz
Ontline alinmis ve evde radon gazi aspiratorii kullanilarak ileri evre rektal karsinomlu bir
hastaya giinde en az 3 kez 15 dak boyunca radon gazi verilmistir. Sakrum agris1 nedeniyle

giinliik yasam aktivitesini sinirlanan hastada ayrica akciger ve karaciger metastazi da
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tanimlidir. Hastaya uygulanan tedavi sonunda tiimor belirteglerinde 6nemli 6l¢iide diisiis

ve sakrum agrisinda azalma saglanmistir (Takatori vd., 2013).

1.15 Radonun Limit Degerleri

EPA’nin i¢ mekan radonu i¢in belirledigi limit deger 4pCi/litre (148 Bqm™)’ dir.
WHO tarafindan konut radonu i¢in maksimum deger 2.7pCi/litre (100 Bqm™) olarak
tavsiye edilmistir (Sethi vd., 2012). ICRP 65, isyerleri ve meskenler i¢in sirastyla 500-
1500 ve 200-600 Bgm araliklar1 énermis, fakat daha sonra konutlardaki radon gazi i¢in
referans seviyesinin iist degeri 600 Bqm=’den 300 Bqme revize etmistir. Bu degerler
dogrultusunda yillik etkin doz i¢in eylem seviyesi yaklasik 3-10 mSv araligi ile sinirhidir
(ICRP, 1993) (Cizelge 1.6). Diinya i¢ mekan radon ortalamas1 40 Bgqm®’diir (Kumar vd.,
2014). Tirkiye'de miisaade edilebilir i¢ mekan radon konsantrasyonu 400, ortalama deger
ise 81 Bgm™ olarak verilmistir (Celebi vd., 2015).

Cizelge 1.6 Konutlarda 200 Bgm—3 ve 600 Bgm—3 eylem seviyeleri igin yillik maruziyet

Eylem Seviyesi (etkin doz) 3 mSvy-1 10 mSvy-1
Eylem Seviyesi (radon konsantrasyonu) 200 Bgm-3 600 Bqm-3
Radon gazina yillik maruz kalma 1.4 MBghm-3 4.2 (MBghm-3
Uriinlerine y1llik maruz kalma 3.11mJhm-3 9.33 mJhm-3
0.88 WLM 2.63 WLM

Cesitli tilkeler ve uluslararasi kuruluslar tarafindan benimsenen evlerde miisaade

edilebilir radon konsantrasyonlar1 Cizelge 1.7’de verilmistir (TAEK, 2012).

Cizelge 1.7 Radon konsantrasyon limitleri (Bqm™3)

A.B.D 150 Hindistan 150 Liiksemburg 250
Almanya 250 Ingiltere 200 Norveg 200
Avustralya 200 [rlanda 200 Polonya 400
Cek Cum. 200 Israil 200 Rusya 200
Cin 200 Isveg 200 Tiirkiye 400
Danimarka 400 Isvigre 400 AB 400*
Fransa 400 Kanada 800 ICRP 400
Finlandiya 200 Litvanya 100 WHO 100

*yeni binalar i¢in 200 Bqm—3
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1.16 Katihal Niikleer iz Kazima Dedektorleri (SSNTDs)

Radon ve iiriinleri o parcacigi yayimladig i¢in bu radyoizotoplarin konsantrasyon
tayininde genellikle SSNTDs kullanilmaktadir. Bu dedektorler genel olarak inorganik
ozellik gbsteren mika ve cam ile organik 6zellik gosteren seliiloz asetat, seliiloz nitrat,
polikarbonat ve polietilen tiirevi kat1 materyallerdir. Bu dedektorlerin basit, dayanikli,
kararli olmalari, yiiksek duyarliliga sahip, kolay kullanilabilir ve ucuz olmalar1 en biiyiik
avantajlaridir. Dedekte edilebilen her a pargacigi detektor iizerinde bir iz birakur.
Kimyasal amplifikasyondan sonra izler optik mikroskop altinda goriiniir bir yapiya
dontgiir. Film tizerindeki iz sayisi, ortamdaki alfa yayici radyoniiklidlerin sayisi ile dogru
orantilidir (Tabar, 2017).

Yaygin olarak kullanilan polimer dedektorler seliilloz nitrat (LR-115), seliiloz
asetat (CN-85), polyallyl di-glycol karbonat (CR-39) ve bisphenol A polikarbonat
(makrofol)’diir. Farkli dedektor tipleri igin uygun ¢ozelti, ¢6zeltinin sicakligi, normalitesi

ve iz kazima siireleri Cizelge 1.8”de gosterilmistir (Tarake1, 2013; Tabar, 2017).

Cizelge 1.8 Farkli dedektor tipleri igin iz kazima kosullar

Dedektor Dedektor Kazima Kaziyic1 Cozelti Kazima Siiresi
Materyali Sicaklig

LR-115Tip Il Seliiloz Nitrat 60 °C %10; 2.5 N NaOH 75-100 dak

CR-39 (500 um) Polikarbonat 70°C %25; 6.25 N NaOH 12 saat

CN-85 Seliiloz Asetat 60 °C %10; 2.5 N NaOH 20-30 dak

1.16.1 LR-115 Tip 2 Filmlerin Ozellikleri

LR-115, ucuzlugu ve yiiksek hassasiyetinden dolay1 yaygin olarak kullanilir
(Sekil 1.25).

H ONO, CH,ONO,

ON02 L5 CH20N02

Sekil 1.25 LR115’in kimyasal formiilii (Seliiloz Nitrat) (Mehta vd., 2013)
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LR-115 filmleri, 12 pm kirmiz: seliiloz nitrat aktif katmandan ve 100 um seffaf
polyester temel alt tabakadan olusur. Koyu kirmizi renklidir (Leung vd., 2007) (Sekil
1.26). LR-115 filmleri 4-6 MeV enerji araligindaki a pargaciklarina karsi duyarlidir. Bu
nedenle bu dedektorler ?Rn’dan kaynaklanan a’lar1 kaydeder, fakat radonun bozunum
iiriinleri olan ?®Po’dan 6.00 MeV ve ?*Po’dan 7.69 MeV a enerjilerini kaydetmede
basarili degildir (Can, 2011). LR-115 agik olarak uygulandigindan ¢evresel faktorlerden
etkilenir ve deforme olma olasilig1 yiiksektir. Mekanik siirtiinme, katlanma, basing vb.

gibi herhangi bir asinmadan da etkilenir.

12um red
active layer

/

&
polyester base 100pm
= o

Sekil 1.26 LR-115 dedektoriiniin semasi (Mehta vd., 2013)

1.16.2 iz Olusumu ve Kimyasal Kazima

Iyonize parcaciklar kati materyal boyunca ilerlerken uyarilma ve iyonizasyon ile
ortama enerji aktarir. Bu enerji kaybi lineerdir (LET=dE/dx) ve parcacigin kiitlesi, yiikii,
enerjisi ve etkilestigi materyale bagli bir fonksiyondur. Enerji kaybi kritik degerin iizerine
ciktiginda dedektor materyali iizerinde lokal sekil degisiklikleri meydana gelir. Boylece
polimerlerde molekiiler zincirler kopabilir veya parcacik yolu boyunca yeni kimyasal

reaktif bilesenler olusabilir (Sekil 1.27).

A

==

+
+
e

Sekil 1.27 Yiiklii pargaciklarin i¢inden gectikleri polimerin molekiil zincirlerini kirmasi
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Diisiik enerjili o pargaciklariin materyaldeki LET degeri daha fazladir, bu
nedenle iyonlasma ve zincirlerdeki makaslama miktar1 daha fazla olur. Lokal
degisiklikler sonucunda ¢ap1 1-10 nm arasinda gizli izler olusur. Nanometre boyutunda
olan izler ancak elektron mikroskoplar1 altinda goriilebilir. Bu yiizden dedektérlere
kimyasal kazima islemi uygulandiginda gizli izlerin ¢aplar1 birkag um’ye ulasacagindan
izler optik mikroskop ile goriilebilir (Tabar, 2017).

Dedektor yiizeyindeki iz biliylimesinin V1 Vve Vg parametrelerine dayandirilmast
onerilmistir. V1 (track etching velocity), iz asindirma oranidir ve yiiklii parcacigin
karakteristik (yliklii par¢acigin cinsi, enerjisi, yoriingesi, yiik miktari) ozelliklerine
baglidir. Vg (bulk etching velocity), kimyasal maddenin kazima hizidir ve dedektor
materyalinin yapisi, asindirma kosullari (asindiricinin  Kimyasal yapisi, sicaklik,
konsantrasyon ve karistirma kosullar1 gibi) 1sinlama o6ncesi yapilan islemler ve saklama
kosullari, ¢evresel sartlar gibi faktorlere baglidir. V=V+1/Vg orani olduk¢a 6nemlidir. V
fonksiyonu ile, major ve minor eksenlerin uzunluklarini igeren iz parametreleri
hesaplanabilir ve profilleri ¢izilebilir. Vg V& V1’nin sabit ve izotropik oldugu kabul
edilirse iz olusumu Huygens kuralinin uygulanmasi ile Sekil 1.28’de goriildiigi gibi basit

bir bicimde agiklanabilir.

iz kazima dncesi
dedektor ylzeti

Parcacik yolu

iz kazima sonrasi
dedektor ylzeyi

Sekil 1.28 Polimer dedektorlerde gizli iz olusumunu agiklamak i¢in Huygens kuralinin
uygulanmasi

Bir t kazima siiresinde dedektdriin yiizeyini saran kazima yari kiirelerinin
(yarigaplar1 Vgt olan tiim elemanter yarikiireler) i¢i dedektoriin yeni yiizeyini verirken,

kimyasal asindirici pargacik yolu boyunca konik kazima profili olusturur. Ancak belirli
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bir kritik agidan (©¢) daha biiyiik agilarla gelen yiiklii pargaciklar kazinabilen iz olusturur.
Kazima Kritik agis1 Sekil 1.29 ile gosterilebilir (Leung vd., 2007; Mehta vd., 2013; Tabar,
2017). Sekil 1.29 yardimu ile kritik a¢1 hesaplanabilir. Bunun i¢in Vg ve V1’nin sabit
oldugu kabul edilmistir. Toplam iz kazima siiresi (t) sonunda kazinan materyal yiizeyi
H=Vg.t, iz uzunlugu L=Vt .t’dir. Pargacik icin gelis a¢is1 ©>Oc oldugunda kazinabilen
iz olusacaktir. Kritik ag1 (Oc), iz olusumu igin yiikli parcacigin dedektor yiizeyi ile
yaptig1 en kiiciik a¢1 degeri olarak tanimlanir ve Esitlik 1.83 ile elde edilir (Tabar, 2017):

Sinfc = —= — = — (1.83)

kritik a1

Sekil 1.29 Kritik ag1

Kazima islemi siiresince izlerin sekli sirasiyla konik, gegis ve kiiresel olmak tizere
lic fazda degisim gostermektedir (Sekil 1.30). Kazinan izin aldig1 son sekil kimyasal
kazimanin bittigi ana baglhidir. Konik fazda izin sekli koniktir, acik yiizey ise eliptiktir.
Gegis fazda izin alt tarafi daireselken agik yiizeyi hala eliptiktir. Kiiresel fazda ise iz

kiiresel, acik yiizey daireseldir (Tabar, 2017).

Orjinal ylzey

\
\ l Konik faz

\-‘;/ Gegis fazi

sias Ravemmiey
_\_“/_ Kiresel faz

Sekil 1.30 Kimyasal kazima siiresince izlerde olusan faz degisimleri
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1.16.3 LR-115 dedektorlerinin kalibrasyonu

Calismada Cherouati vd. (1988) yapmis oldugu kalibrasyon uygulamasindaki
katsay1 kullanilmigtir. Kalibrasyon katsayisi su sekilde elde edilmistir: LR-115 filmlerinin
radon kalibrasyon katsayisiin belirlenmesi icin, 2000 cm® hacmindeki cam kaplara
sirasiyla 10, 20, 30, 40 ve 50 Bq aktivitede sivi radyum (??°Ra) standard: yerlestirilmistir.
Bu aktivitelere bagl olarak 2??Rn aktiviteleri Esitlik 1.84’den elde edilir (Tabar, 2017):

C (“4Rn) = C (“9Ra) x |1 — exp(—At)] (1.84)

Burada C (??Rn), radon aktivitesi (Bqm), C (**°Ra), radyum aktivitesi (Bqm=), A,
222Rn’un bozunma sabiti, t ise filmlerin kalibrasyon odasinda bekletildigi giinii ifade eder.
LR-115 filmlerinin cam kaplarin igine yerlestirilmis ve denge siiresi sonunda (40 g); iz
yogunluklar aktivite grafiginin egiminden hesaplanmis ve kalibrasyon katsayist 0.0217

kBgm3/izcm2g? olarak elde edilmistir (igchedef, 2013, Tarakg1, 2013).
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2. KAYNAK BILDIRISLERI

fran’in Mashhad sehrinde 150 dairede i¢c mekan radon konsantrasyonlar:
minimum 12.3 Bgm™ ve maksimum 135.2 Bgm™, aritmetik ortalamas: 31.9 Bqm™ ve
yillik efektif doz araligi 0.25-3.78 mSv olarak bulunmustur. Tiim dairelerde, radon
konsantrasyonu hem EPA'nmn eylem seviyesi olan 1483 Bqm™'den hem de WHO’ nun
eylem seviyesi olarak aldig1 1003 Bqm™ 'den daha diisiik bulunmustur (Mowlavi vd.,
2012).

Kuzey Hindistan’in Bareilly sehrinde gerceklestirilen ¢alismada i¢ ortam radon,
thoron ve soylarinin degerleri hesaplanmis ve radonun genel ortalama degeri (87.233
Bgm), i¢ mekan radon seviyesinin diinyadaki ortalama degerinden (40 Bqm™) daha
yiiksek, fakat ICRP tarafindan 6nerilen eylem seviyesinden (200-400 Bqm®) daha diisiik
bulunmustur (Verma ve Khan, 2014).

Almanya'da yapilan bir arastirmada; oturma ve yatak odalarinda radona bagl
ortalama radyasyon maruziyeti yaklasik 49 Bqm™ oldugu belirtilmistir. Aym ¢alismada
konutlardaki maksimum radon aktivite konsantrasyon degerinin 100 Bgm='e
diisiiriilmesinin, Almanya'da her yil akciger kanserinden yaklasik 300 6liimii 6nleyecegi
tahmin edilmistir (Schmid vd., 2010).

I¢ mekan radonunu kontrol etmek i¢in alternatif politikalarin maliyet etkinligi ve
akciger kanseri 6liimlerini azaltma potansiyelinin arastirildigi calismada; Birlesik Krallik
evlerinde ortalama radon konsantrasyonunun 21 Bgm= oldugu belirtilmistir. Birlesik
Krallikta her yi1l akciger kanserinden yaklasik 1100 6liim vakasinin evdeki radonla ilgili
oldugu, bunlarin  %85'inden  fazlasimin 100 Bgm¥iin altindaki  radon
konsantrasyonlarindan kaynaklandigi ve ¢ogunun nedeninin radon ve aktif sigara igiciligi
oldugu belirtilmistir. Kiimiilatif radon konsantrasyonu Birlesik Krallik ortalamasi 21
Bgm'e esit olan bir evde yasayan ve yasam boyu sigara igmeyenler icin, 75 yasina kadar
akciger kanserinden 6liim riskinin %0.42 oldugu belirtilmistir (Gray vd., 2009).

Hindistan’in Lucknow ve Kanpur kentlerinde 300 konutta radon yogunlugu 4 ay
boyunca olgiilmiis ve sonu¢ olarak, radon konsantrasyonunun konut igindeki
havalandirma sartlari, ingaat malzemeleri, evin bulundugu kat gibi bir¢ok faktdre baglh
oldugu bulunmustur. Ayrica radonun dogal kaynaklardan alinan yillik esdeger etkin

dozun 6nemli bir boliimiini olusturdugu kanitlanmistir (Khan, 2000).



Vaka kontrollii epidemiyolojik bir ¢aligmada; Amerika’nin Lowa sehrinde, ayni
adreste 20 yi1l oturan konut sakinlerinde, konut radon maruziyeti ile akciger kanseri
arasindaki iligski incelenmis ve kiimiilatif doz ile akciger kanseri arasinda pozitif bir iliski
oldugu gosterilmistir (Field vd., 2000).

Ispanya’da yapilan bir vaka-kontrol c¢alismasinda; konut radonunun akciger
kanseri i¢in bir risk faktorii olusturdugu, hatta resmi kilavuz seviyelerinin ¢ok altindaki
konsantrasyonlarda bile, radonun akciger kanseri riskinde 2.5 kat artisa yol acabilecegi
gosterilmistir. Ayrica, sigara igme Ve radon arasinda sinerjik etki oldugu da bulunmustur
(Barros-Dios vd., 2002).

Tiirkiye’nin Rize ilinde yapilan bir tez calismasinda akciger kanserli hastalarin
bulundugu evlerde yaz ve kis mevsimi i¢ ortam radon konsantrasyonlari 6l¢tilmiis ve kis
mevsimi i¢in hesaplanan ortalama etkin doz esdegerlerinin UNSCEAR’1n belirledigi
standart degerden yiiksek oldugu gozlenmistir. Ayni ¢aligmada vaka ve kontrol grubu
arasinda anlamli bir fark olmadigi belirtilmistir (Dursun, 2016).

““Uncertainty Analysis of The Weighted Equivalent Lung Dose Per Unit Exposure
to Radon Progeny in The Home’’ bagliklt makalede evde radon nesline birim maruziyet
basina bir yetiskin i¢in akcigerin aldig1 agirlikli esdeger dozun olasilik dagilimini elde
etmek i¢in bir parametre belirsizlik analizi yapilmistir. Dagilimin aritmetik ortalamasi
WLM basina 15 mSv olarak elde edilmistir. Yani 200 Bqm3y? 2?2Rn i¢in 13 mSv'dir
(Marsh vd., 2002).

Suudi Arabistan Riyad'da i¢ mekan radon konsantrasyonu 786 konutta 6l¢tilmiis.
radon seviyeleri 1-195 Bqm arasinda olup, ortalama 24.68 Bqm olarak elde edilmistir.
Sonuglarin %98.5’i WHO tarafindan &nerilen 100 Bgm™ eylem seviyesinin altinda
olmakla birlikte ev ve oda tipi, havalandirma, mevsim ve yap1 malzemelerine bagli olarak
onemli dl¢iide farklilik gosterdigi bulunmustur (Alghamdi ve Aleissa, 2014).

Birlesik Krallik’da kanser tanisi alan ve kanser olmayan ¢ocuklarin yasadiklari
evlerin radon konsantrasyonlarinin karsilastirildigi bir ¢alismada; sonuglar 2226 vaka ve
3773 kontrol evi i¢in verilmistir. Yiiksek radon konsantrasyonlar: ile ¢ocukluk ¢agi
kanserlerinden herhangi birinin riski arasinda bir iliskiyi destekleyecek higbir kanit
bulunamamistir (UKCCS Investigators, 2002).

Transilvanya (Romanya)’da 406 konutta i¢ mekan radon konsantrasyon dlgtimleri

yapilmis ve ortalama 82.5 Bqm™ olarak hesaplanmustir. Ayni ¢alismada, 1074/100 Bgm-
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3yl bir kanser risk katsayis1 varsayildiginda, Transilvanya popiilasyonu igin yilda
yaklagik 600 akciger kanserinin radon solumasindan kaynaklandiginin tahmin
edilebildigi belirtilmistir (Cosma vd., 2009).

Hindistan’da farkli lokasyonlarda yer alan konutlarda radon seviyeleri LR-115
plastik dedektdr kullanilarak ol¢iilmiistiir. Analiz sonucuna gore, ortalama i¢ mekan
radon konsantrasyonu 39.5-215.2 Bgm= arasinda degistigi bildirilmistir. Calisma
alanlarindaki radon, toron ve bunlarin bozunum {iriinlerine bagli olarak tahmini
inhalasyon dozu ise 0.53 ile 1 pSvh™ arasinda degismistir (Deka vd., 2003).

57.053 kisinin dahil edildigi bir Danimarka kohortu kullanilarak konut radonu ile
akciger kanseri riski arasindaki uzun vadeli iliskinin degerlendirildigi bir ¢aligmada; her
kohort iiyesi 1 Ocak 1971°den 27 Haziran 2006'ya kadar kanser olusumu agisindan takip
edilerek 589 akciger kanseri vakasi belirlenmistir. 27 Haziran 2006'ya kadar konut
adresleri izlenmis, merkezi veri tabanlarindan alinan bazi bilgiler (jeoloji, ev insaati vb.)
kullanarak bu adreslerin her birinde radon konsantrasyonlari, dogrulanmis bir regresyon
modeli ile tahmin edilmistir. Ortalama tahmini radon 35.8 Bqm™ olarak belirlenmistir.
Radon ve akciger kanseri riski arasinda pozitif bir iliski bulunmasina ragmen bu iligkiler
istatistiksel olarak anlamli olmadigi belirtilmistir (Brauner vd., 2012).

Almanya'da 1990-1997 yillar1 arasinda gergeklestirilen iki vaka kontrol
calismasinin verileri ve dnceki yayinlar kullanilarak genisletilmis bir ¢calismada; 5-35 yil
boyunca kullanilan evlerde bir yillik radon 6l¢iimleri yapilmistir. Yapilan analiz, konut
radon’unun akciger kanseri i¢in bir risk faktorii olduguna dair kanitlar giiclendirmistir.
Ayni ¢alismada histopatoloji agisindan kiigiik hiicreli karsinom riski diger alt tiplere goére
daha ytiksek ¢ikmistir (Wichmann vd., 2005).

Pakistan'in Hazara bolgesinde yer alan bes farkli ilcede toplam 200 i¢ mekan
radon konsantrasyon seviyeleri 6l¢iilmiis ve ortalama etkin doza katkis1 hesaplanmustir.
Tiim bolgedeki radon konsantrasyonlar1, 41 Bgm™ ile 254 Bgm™ arasinda degismektedir.
Ortalama etkin doz degeri ise maksimum 5.1+1.8 mSvy™?, minimum 2.9+1.0 mSvy?
olarak hesaplanmistir (Khan vd., 2012).

ABD eyaletlerinde kronik lenfositik 16semi (KLL) i¢in insidans oranlarinin konut
radon seviyeleri ile nemli 6l¢iide iliskili oldugu, radonun lenfosit DNA'sina zarar verdigi
i¢cin onun solunmasi biyolojik olarak KLL'nin makul bir nedeni oldugu rapor edilmistir

(Schwartz ve Klug, 2016).
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Kapal1 alanlarinda i¢ mekan radon konsantrasyonlariin aktif ve pasif yontemler
uygulanarak belirlendigi bir calismada; pasif yontemle tahmin edilen ortalama radon
konsantrasyonlarinin aktif yontemle yapilan 6l¢iimlere nispeten diisiik bir korelasyona
(0.428) sahip oldugu gosterilmistir. Ayni calismada, beklenen radon konsantrasyonu
diisiik veya orta ise uzun dl¢iim periyotlari tavsiye edilmistir (Hasanzadeh vd., 2016).

Fransa’da radon gazi ve akciger kanser iliskisinin arastirildigi vaka-kontrol
calismasinda; radon konsantrasyonlarinin aritmetik ortalamasi vaka evleri ig¢in
144 Bgm=3, kontrol evleri igin ise 138 Bqm™ olarak 6lciilmiistiir. Sonuglarin radon
maruziyeti ile iliskili akciger kanseri riskini destekledigi belirtilmistir (Baysson vd.,
2004).

Akciger kanseri insidansinin yiiksek oldugu Kore'de i¢ mekan radon maruziyeti
ve akciger kanseri arasindaki baglanti i¢in ekolojik ¢alismalar gdozden gegirilmis ve ayni
bolge icinde bile, calisma yilina gore i¢ mekan radon konsantrasyonlarinda farkliliklar
gozlenmistir. Ayrica i¢ mekan radon konsantrasyonunun yiiksek oldugu bélgelerde
akciger kanseri insidans1 daha yiiksek bulunmamustir (Yoon vd., 2016).

Kendall ve Smith (2002) yaptiklari ¢aligmada; radon ve onun bozunum
tirtinlerinden kaynaklanan doku ve organ dozlarini tartismislardir. Yapilan hesaplamalar,
akciger disinda derinin bazal katmanlarinda da dozun yiiksek olabilecegi ve bunun
sonucunda olasi cilt kanseri riski olabilecegini diisiindiirmektedir. Ayrica kars1 dnlemler
alinmadi@1 takdirde i¢me suyundan alinan radondan dolay:r mide kanseri riskiyle karsi
karsiya kalinabilecegi de vurgulanmustir.

Fernandez vd. (2013) tarafindan yapilan ¢alismada; radonun 6nemli bir i¢ mekan
hava kirleticisi ve solunum yolu hastaliklar1 i¢in bir risk faktorii oldugu belirtilmistir.

Ispanya’nin Galigya eyaletinde radon maruziyetine bagl 6liim orani arastirilmis
ve sonug¢ olarak radona bagli 6liim oranmin diisiik oldugu (%3-5), radon ve sigaraya
birlikte maruz kalmaya atfedilen 6liim oranmin yiiksek oldugu (%22) belirtilmistir
(Pérez-Rios vd., 2010).

Brezilya'nin Rio de Janeiro sehrinde, 1 yillik siire boyunca radon ve kisa dmiirlii
yan tirtinlerinin hem biitiinlesik (entegre) hem de anlik 6l¢timler yoluyla gergeklestirildigi
bir calismada; konutlardaki radon gazi konsantrasyonu 5-200 Bgm™ arasinda
hesaplanmistir. En diisiik i¢ mekan radon konsantrasyonu deniz kiyis1 alanlarinda, en

yiiksek seviyeler ise daglara yakin bulunmustur (Magalhéaes vd., 2003)
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ICRP 66 yaymi Insan Solunum Yolu Modeli (HRTM) kullanilarak kisa dmiirlii
radon nesli i¢cin HRTM absorpsiyon parametresi degerlerini tahmin etmek i¢in goniillii ve
laboratuvar hayvan deneylerinden elde edilen yaymlanmis veriler degerlendirilmistir.
Hayvanlar {izerinde yapilan ¢alismalar, kursun iyonlarinin iki absorpsiyon fazina sahip
oldugunu gostermistir: ~%10’u ~15 dak’lik bir yar1 zaman ile emilir, geri kalan1 ~10
h’lik bir yar1 zaman ile emilir. Ayrica bazi kursun iyonlarimin solunum yolu bilesenlerine
bagl oldugu da gosterilmistir. Yaymlanmig verilerin degerlendirmelerine dayanarak,
radon bozunma iirlinii olarak kursun i¢in bazi HRTM absorpsiyon parametre degerleri
tiretilmistir (Marsh ve Bailey, 2013).

Misir'in Alexandria sehrinde farkli bolgelerdeki konutlarda LR-115 (Tip 1) alfa
iz dedektorii kullanilarak i¢c mekan radonu Sl¢iim ¢aligmalart yapilmis ve tiim bolgelerde
genel ortalama radon konsantrasyonu 44+16 Bqm™ olarak bulunmustur. Incelenen alan
sakinlerinin aldig1 ortalama yillik etkin dozun 0.75 mSv oldugu tahmin edilmistir (Abd-
Elzaher, 2013).

Romanya’da 12 ev ve 7 blokta iicer aylik peryotla dort mevsim boyunca i¢ mekan
radon konsantrasyonu dl¢iilmiis ve yillik 105+52 Bqm™ olarak elde edilmistir. ¢ mekan
radon seviyelerinin kig/yaz orani, evler i¢in 2.30 ve apartman bloklar1 i¢in 1.20 olarak
belirlenmistir (Muntean vd., 2014).

Urdiin’iin Tafila ilgesinde dort ayr1 bolgeye yerlestirilen pasif iz dedektorleri ile
radon konsantrasyonu &l¢iilmiis ve calisma bolgesi igin ortalama 27.30 Bqm™, yillik
efektif doz ise 0.665 mSv olarak hesaplanmigtir (Salameh vd., 2011).

Hindistan/Bangalore’de LR-115 kullanilarak 200 konutta i¢ mekan radon seviyesi
i¢in geometrik ortalama konsantrasyon degeri 32.2+1.6 Bqm™ bulunmustur. Calismada
kis-yaz oraninin maksimum, kis-sonbahar oraninin minimum oldugu, konsantrasyon
seviyelerinin iyi havalandirilan evlere gore yetersiz havalandirilan evlerde daha yiiksek
oldugu da gosterilmistir (Sathish vd., 2012).

Vaka-kontrol ¢aligsmalarinin degerlendirildigi bir makalede; i¢ mekan radonu ve
akciger kanseri arasinda istatistik olarak anlamli bir iligkisi oldugu, radona egilimli
alanlarda ise radon ve akciger kanseri arasinda daha pozitif bir iliski oldugu gosterilmistir.
Histolojik degerlendirmede ise kii¢lik hiicreli karsinom ve akcigerin skuamoz hiicreli

karsinomu ile giiclii bir sekilde iliskili oldugu belirtilmistir (Sheen vd., 2016).
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Kisa oOmiirlii  radon/thoron  soyunun solunmast nedeniyle dozlarin
degerlendirilmesi i¢in dozimetrik yaklasimin kullanildigi ¢alismada; farkli yas
gruplarindaki farkli viicut organlarina radon soyundan inhalasyon dozlar1 yasa bagh
biyokinetik model kullanilarak hesaplanmistir. ?22Rn ve ?°Rn soy konsantrasyonlarmnimn
yillik ortalama degerleri, ICRP tarafindan 6nerilen referans seviyeleri iginde oldugu tespit
edilmistir. Ayrica ¢aligmada, bir bebegin gelismemis ve yumusak cilt yapisi nedeniyle
esdeger doz degerinin yiiksek oldugu, agizdan solunuma bagli inhalasyon dozunun, nazal
solunumdan iki kat daha fazla oldugu, baglanma oraninin aerosol konsantrasyonu ile
pozitif iliskili oldugu da belirtilmistir (Sharma vd., 2018).

Yapilan bir ¢alismada; radonun akciger kanseri ile iligkili bir kanserojen oldugu,
radon ve tiitlin dumaninin sinerjik etkisinin oldugu ve ABD'nde yilda tahmini 21.000
akciger kanseri 6liimiiniin radondan kaynaklandigi belirtilmistir (Sethi vd., 2012).

Konut radonundan kaynaklanan akciger kanseri riskindeki degiskenligi 6lgmek
ve konut 6zelliklerine bagh radondaki degiskenligi agiklamak i¢in ¢ok seviyeli regresyon
modelleri kullanilmistir. Yiiksek riskli alanlar ve yliksek tahmin edilen radon ve sigara
icme oranlarma sahip alt popiilasyonlar i¢in bdlgenin ortalama yasam boyu akciger
kanseri riski %0.15-1.8 arasinda tahmin edilmistir (Chahine vd., 2011).

1991 ve 2011 yillar1 arasinda Moldova Cumbhuriyeti’nde bulunan farkli binalardan
toplanan hava drneklerinde radon konsantrasyonlariin izlenmesinin sonuglarina gore;
222Rn konsantrasyonlarmin 1800 Bqm™ seviyesinin tespit edildigi 1998 yil1 hari¢ olmak
lizere 92.0-179.1 Bgm araliginda degistigi sonucuna varilmistir (Ursulean vd., 2012).

Radon maruziyetinin saglik tizerindeki etkileri konusunda yapilan kapsamli bir
calismada; radon maruziyetinin akciger kanserine neden olabileceginin bilimsel olarak
kanitlandig1, ancak akciger kanseri disindaki hastaliklarla iligkisinin tartigmali oldugu
bildirilmistir (Kang vd., 2019).

Radon gazi konsantrasyon degerlerini siirekli olarak izleyebilen ve bir web panosu
araciligryla uzaktaki kullanicilara gosterebilen uygun maliyetli bir 10T radon gazi izleme
sisteminin sunuldugu bir ¢alismada; sistem, kullanicilara uyar1 gonderebilmekte ve
anormal degerlerin tespit edilmesi durumunda akilli bir sekilde radon gazi
konsantrasyonunu azaltmak icin hafifletme cihazlarin1 (gii¢lii havalandirma gibi)

etkinlestirebilmektedir (Blanco-Novoa vd., 2018).
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Libya'nin giineyindeki meskenlerde radon konsantrasyonlar1 dl¢lilmiis ve tim
arastirma icin ortalama i¢ mekan radon konsantrasyonu 29.7+3.8 Bqm™, ortalama etkin
doz orani ise 0.67 mSvy* olarak hesaplanmistir (Amin vd., 2014).

Gana'da yapilan bir ¢calismada; CR-39 ve LR-115 dedektorleri duyarlilik, avantaj-
dezavantaj ve metodoloji agisindan karsilagtirilmistir. Calisma sonucunda dedektorlerin
hem kisa hem de uzun vadeli 6l¢iimler i¢in kullanilabilir oldugu, ancak LR-115'in

hassasiyetinin CR-39'a kiyasla daha yiiksek oldugu belirtilmistir (Kpordzro, 2021).
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3. MATERYAL VE YONTEM
3.1 Cahisma Bolgesinin Tanitilmasi

Van ili diinya tizerinde 42°40' ve 44°30' D boylamlar ile 37°43' ve 39°26' K
enlemleri arasindadir. Tiirkiye tizerinde ise Dogu Anadolu Bolgesi'nin Yukar1 Murat-Van
Boliimiinde yer alan Van goli kapali havzasindadir. Kuzey ve kuzeybatida Agrt ili, batida
Van Golii ve Bitlis ili, giineybatida Siirt ili, glineyde Sirnak ve Hakkari ili ile komsudur.
Dogusunda ise Iran Devleti yer alir. 21.334 km? yiizdl¢iimii ile Tiirkiye'nin 6. biiyiik ili
olan Van’in rakimi yaklasik 1730 m'dir (Van il Kiiltiir Turizm Miidiirliigii, 2023).

Van’in iklimi siddetli karasaldir. Bati’da bat1 yonlii riizgarlar baskin oldugu halde
dogu kesimde ilkbahar ve yaz mevsiminde bati yonlii, sonbahar ve kis mevsiminde ise
dogu yonlii riizgarlar etkilidir. Van’da Akdeniz ve Karasal yagis rejimleri arasinda gegis
tipi bir yagis rejimi goriiliir. Yagisin en fazla oldugu mevsim ilkbahardir (%39). Bunu kis
(%26.6), sonbahar (%27.2) ve yaz mevsimi (%7.1) izler. Bolgede kis mevsimi ¢cok uzun,
siddetli ve karli iken yaz mevsimi ise ¢ok kisa ve bolgenin en kuzeyindeki yiiksek platolar
da bile oldukga sicak gecer. Kisin 150 giine yakin 0°C’nin altinda geger, yazin ise 20 giin
+30°C’nin Ustiindedir. Kisin siddetli soguktan dolay1 kasim ayinda baslayan donlanma
Nisan ayinda son bulur ve yagan kar yaklasik 3 ay yerde kalmaktadir (Gorentas, 2015;
Gazioglu Sensoy vd., 2019).

Bitlis ve Van ili sinirlart arasinda bulunan Van gélii, diinyanin en biiyiik sodali ve
ayrica 4. biiyiikk kapali havza golidiir (Ciftgi vd., 2008). Van golii havzasi yaklagik
100.000 y1l once olugmustur ve volkanik topografya bakimindan oldukg¢a zengindir.
Havza i¢inde Nemrut (3542 m.), Siiphan (4434 m.), Esriik (3100 m.), Girekol (2140 m.),
Agirkaya (3180 m.), Pirresit (3084 m.), Bilican (2725 m.), Alikelle (2696 m.), K&sedag
(2700 m.) gibi volkanik daglar bulunmaktadir (Sekil 3.1). Havzada en fazla gozlenen kaya
grubu lavlar ve volkanik kayaglardir (Akkopri vd., 2019). Van Golii'niin batisi, kuzeyi
ve kuzeydogusunda Pliyo-Kuvaterner boyunca biiyiilk miktarlarda bazaltik, dasitik ve
andezitik volkanitler piiskiirmiistiir. Goliin giineyinde, Paleozoyik yash oldugu tahmin
edilen Bitlis Masifi (albit-kuvars, granat mikali sist, kuvarsit, radyolaritler) yer almaktadir
(Degens vd., 1984). Kuzeybati kesimlerinde bolca fosil igeren yasli Adilcevaz kiregtaslari

cokelmistir (Yesilova and Yakupoglu, 2007).


https://www.diyadinnet.com/van-golu-haberleri-455/
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Van deprem yoresi olmakla birlikte tektonik bakimdan oldukga aktif bir 6zellik ve
yiiksek risk tagimaktadir. Bu tektonik unsurlardan bazilar Bitlis bindirme fayi, Ercis Fayi,
Caldiran Fay1, Siiphan Fayi, Baskale Fayi, Hasan Timur Fay Zonu, Dogubeyazit Fay
Zonu, Yiksekova-Semdinli Fay Zonu, Beyliziimii fay1 ve Kuzeydogu Anadolu Fay
Zonu’dur. Bu faylar sismik olarak aktif durumda oldugundan Van ydresi, bu fay
zonlarinin tehdidi altindadir (Isik vd., 2012).

Van niifusu 2021 yilina gore 1.141.015'dir. Van ilinin 13 ilgesi vardir. Bunlar
arasinda; Ipekyolu (339.952), Tusba (163.320) ve Edremit (128.555) niifus agisindan en
kalabalik ilk dort ilge arasinda yer alan merkez ilgelerdir (Nufusu.com., 2012). Mevcut
caligma merkez ilgelerde yiiriitiilmiistiir (Sekil 3.2).

Q
BITLIS )Bahcesan

Sekil 3.2 Van ili haritas1 ve galisma alan1 (AFAD, 2023)
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3.2 Vaka ve Kontrol Grubu Adreslerin Belirlenmesi

Van il merkezinde oturan, yaslar1 35-80 aras1 31’1 hasta grubu olmak tizere toplam
66 konut c¢alismaya dahil edildi. Arastirmaya katilanlarin goéniillic olmas: ve hasta
grubunun akciger kanseri tanisi almis olmasi, ayni evde en az 10 yil ikamet edilmesi ve
bir yil boyunca taginma ihtimallerinin olmamasi ¢alisma kriterleri arasinda yer aldi.
Arastirma icin Van YYU Dursun Odabasi Tip Merkezi Dahili Goégiis Hastaliklar1 ve
Medikal Onkoloji polikliniklerindeki hasta dosyalar1 tarandi ve hastalarin ev adresleri
alind1. Kontrol grubu adresler ise Van il merkezini temsil edecek sekilde secildi. Segilen
adreslerde oturanlar once telefonla arandi ve kendilerine kisa bilgi verildikten sonra
konutlarinda ziyaret edildi. Konut se¢iminde, merkez il¢elerde diizgiin dagilim olmasina
0zen gosterildi. Ayrica konut sakinlerine ¢alismanin aylik periyotlarla bir yil slirecegi ve
caligmadan miimkiin oldugunca ayrilmamalari konusunda ikna edildi. Calismaya
katilanlarin onay1 alindiktan sonra konut sakinlerine, aile saglik Oykiisii, demografik
ozellikler, mesleki maruziyetler, sigara dykiisii, onceki hastaliklar, adreste oturma siiresi
ve evin Ozellikleri (yap1 malzemesi gibi) ile ilgili detayl bir anket uygulandi (Ek 1)
Onceden hazirlanmis 6rnek LR-115 plastik film konutta ikamet edenlere gosterildi ve
daha sonra belirlenen tarihte evlere yerlestirilecegi anlatildi. Konut ziyaretleri Agustos
2021°de yapildi ve 2 Eyliil 2021 tarihinde dedektorler konutlara yerlestirilmeye baglandi..
Ayrica vaka ve kontrol evleri haritada belirtilmistir (Sekil 3.3). Calisma kapsaminda yer
alan konutlarin konumlar1 Cizelge 3.1’de gosterilmistir

Calismaya baslanmadan énce Van YYU Girisimsel olmayan Etik Kurul onay1
alind1 (Karar No:2019/08-04) (EK-2). Ayni zamanda bu ¢alisma Van YYU BAP Birimi
tarafindan desteklenmistir (Proje ID N0:8412).

67



43.40°

Sekil 3.3 Vaka ve kontrol evlerine ait konumlar

Cizelge 3.1 Calisma kapsamindaki konutlarin konumlari

Kontrol Evleri Vaka Evleri

Dedektor Dedektor

No Enlem Boylam No Enlem Boylam
K1 38.576.675  43.270.323 V1 38.502.524 43.426.392
K2 38.564.368  43.274.361 V2 38.517.466 43.423.264
K3 38.588.305  43.295.896 V3 38.455.129 43.409.467
K4 38.553.905 43.347.781 V4 38.486.123 43.398.407
K5 38.523.626  43.321.199 V5 38.486.015 43.378.947
K6 38.515.957  43.344.882 V6 38.493.446 43.365.645
K7 38.515.957  43.344.882 V7 38.524.793 43.366.459
K8 38.497.377  43.379.195 V8 38.526.433 43.369.848
K9 38.526.449  43.387.011 V9 38.491.918 43.408.887
K10 38.526.449  43.387.011 V10 38.524.771 43.348.732
K11 38.509.151  43.377.729 V11 38.527.653 43.346.611
K12 38.502.578  43.377.151 V12 38.523.181 43.380.316
K13 38.499.881  43.366.870 V13 38.553.430 43.347.132
K14 38.495.294  43.387.763 V14 38.527.946 43.322.559
K15 38.508.321  43.387.591 V15 38.521.987 43.318.433
K16 38.498.986  43.419.125 V16 38.503.187 43.378.747
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Cizelge 3.1 Calisma kapsamindaki konutlarin konumlar1 (devam)

Kontrol Evleri Vaka Evleri
Dedektor Dedektor
No Enlem Boylam No Enlem Boylam
K17 38.493.177  43.387.670 V17 38.504.876 43.399.902
K18 38.484.382  43.390.387 V18 38.509.274 43.387.749
K19 38.488.717  43.394.596 V19 38.484.471 43.427.904
K20 38.484.519  43.421.057 V20 38.476.551 43.399.928
K21 38.502.524  43.426.392 V21 38.512.953 43.419.618
K22 38.518.832  43.419.030 V22 38.534.458 43.433.588
K23 38.461.352  43.437.672 V23 38.494.190 43.392.404
K24 38.454,220  43.408.743 V24 38.452.887 43.325.038
K25 38.493.423  43.367.639 V25 38.495.426 43.402.592
K26 38.514.249  43.376.189 V26 38.486.358 43.383.705
K27 38.506.134  43.366.464 V27 38.520.858 43.367.606
K28 38.460.837  43.348.508 V28 38.500.149 43.384.953
K29 38.536.312  43.411.958 V29 38.534.707 43.376.279
K30 38.515.711 43.352.436 V30 38.489.830 43.416.322
K31 38.456.457  43.360.045 V31 38.519.708 43.323.490
K32 38.485.707  43.379.289
K33 38.487.794  43.347.938
K34 38.516.394  43.388.475
K35 38.409.874  43.245.582

3.3 LR-115 Plastik Filmlerin Hazirlanmasi ve Konutlara Yerlestirilmesi

Dedektorlerin hazirlanmasi ve konutlara yerlestirilmesinde asagidaki islemler
strastyla yapildi:
e Calismada LR-115 (Tip2, tek tarafli) film dedektorleri kullanildi.
e Filmler 1.5 cm x 1.5 cm uzunlugunda el degmeden pamuklu eldiven yardimiyla kesildi.
e Duyarli yiizeyi disa gelecek sekilde, ¢apraz koselerinden renkli ip gegirildi ve iki farkli
igne aracihig ile plastik bardagin tabanindan gecirildi ve ipler birbirine diigiimlendi. Igne
delikleri patafix ile kapatildi (Sekil 3.4).
e Hazirlanan bardaklar konutlara yerlestirilmeden Once iizerine numara yazildi ve
yedekleriyle birlikte iki adet oturma odasina iki adet yatak odasina olmak iizere toplamda
dort adet olacak sekilde hazirlandi.
e Bardaklar aliiminyum folyo ile sarildi (Sekil 3.5a).
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e Filmler evlere yerlestirilirken gilinesten, pencereden, kapidan ve klima gibi
havalandirma kaynaklarindan uzak, yerden yaklasik 50-100 cm yiikseklikte ve duvardan
yaklagik 10 cm uzaklikta olacak sekilde yerlestirildi (Sekil 3.5b).

e Bir ay sonra bardaklar toplanirken tekrar aliiminyum folyo ile sarilarak analiz i¢in

laboratuvara getirildi.

Sekil 3.5 a. Plastik bardaklarin folyo ile kaplanmasi. b. Filmlerin oda igindeki yerlesimi
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3.4 Kimyasal Kazima Islemi

Kimyasal kazima islemi igin asagdaki adimlar izlendi:

e Laboratuvara getirilen LR-115 filmleri pamuklu eldiven kullanilarak bir makas yardimi1
ile tabandaki ip kesildi ve 6nceden lizerinde kodlarin yazildig1 etiketlenmis ¢ubuklara
takildi. Etikete yakin olan film yatak odasina digeri ise oturma odasina aittir.

e Beher i¢inde %10’luk NaOH ¢ozeltisi hazirlandi. Her film i¢in 25 ml distile su
kullanildi. Calismada 5 adet 50 ml’lik beherler kullanildi. Bu nedenle 250 ml NaOH
¢ozeltisi hazirland1 ve her bir behere 50 ml konuldu. Beherler daha 6nce 60 (+1)°C’ye

kadar 1sitilan manyetik 1siticidaki banyoya yerlestirildi (Sekil 3.6).

Sekil 3.6 NaOH ¢ozeltisinin hazirlanmasi ve filmlerin banyo islemi

¢ Filmler beherin ¢eperlerine, tabanina ve birbirlerine degmeyecek sekilde ¢ozelti icine
konuldu. Filmler ¢ozelti icinde hareket ettirilmemeli ve banyo siiresince sicaklik sabit
kalmasi saglandu.

e Kimyasal kazima iglemi 120 devirde 100 dak olacak sekilde ayarlandi.

e Filmler daha sonra manyetik karistiricida distile su i¢inde yaklasik 20 dak karistirilarak
durulandi ve kurumaya birakildi (Sekil 3.7).

e Kurutma isleminden sonra filmler lam igerisine konuldu ve her filmin altia 1 cm?
kesilmis milimetrik kagit yerlestirildi, akabinde lamlarin bir tarafi etiketlendi. Etikete

yakin yerlestirilen film yatak odasini digeri ise oturma odasini temsil etmektedir (Sekil

3.8).
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e Lamlarin sag ve sol uglari, filmlerin kaymamasi ve diismemesi i¢in bantlandiktiktan

sonra mikroskopta incelenmeye hazir hale getirildi.

/

Sekil 3.8 Filmlerin lamlarin arasina yerlestirilmesi
3.5 Iz Sayma islemi
Dedektordeki o’larin izlerini goriintiilemek i¢in Euromex marka optik mikroskop

ve ImageFocus Plus V2 goriintii aktarim sistemi kullanildi (Sekil 3.9). Mikroskobun 100x
biiyiitmeli objektifi secildi.1cm? alan igin izler sayild1 ve not edildi (Sekil 3.10).
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Sekil 3.9 Filmleri goriintiilemede kullanilan Euromex optik mikroskop (1S.1153-PLi)

Sekil 3.10 Farkli iki konuta ait LR-115 dedektor goriintiisii

3.6 Radyolojik Etkilerin Hesaplanmasi
3.6.1 I¢ Mekan Radon Konsantrasyonunun Hesaplanmasi

Radon konsantrasyonu Esitlik 3.1°e gore hesaplanmistir (Baran 2013):
Crn=ksx p/d (3.1)

Burada Crn, radonun ic mekan konsantrasyonunu (Bgm=), p dedektdrdeki net iz
yogunlugunu (izcm2), d maruz kalma siiresini, kr ise kalibrasyon katsayisini ifade eder

ve degeri 0.0217 kBgem?g/izm®’dir.
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Net iz yogunlugu (p), herhangi bir ortamda 1sinlanan film {izerinde gozlenen iz
yogunlugu ile isinlanmamig bir film dizerindeki iz yogunlugu arasindaki farktir.
Background (arka plan radyasyonu) iiretiminden kaynaklanan hatalar1 ve filmlerin
saklama kosullarindan kaynaklanan a kontaminasyonunu temsil eder ve dedektor yast ile
orantili olarak degisim gosterebilir. Calismada background radyasyonu igin her ay
aliminyum folyoya sarili numunelerden biri laboratuvarda bekletildi ve iz sayim islem

prosediirii uygulandi.

3.6.2 Yillik Etkin Doz (Detkin)

Yilda 7000h’lik bir i¢ mekan kullanimi igin radon ve bozunum iriinlerinin
solunmasindan Kkaynaklanan yillik etkin doz (%80 doluluk faktorii), Esitlik 3.2

kullanilarak tahmin edilmistir:

Detkin(mSvy—1) = [(0.17 + 9Frn) X Crn] X 7000 X 10-° (3.2)

Doz tahmininde, UNSCEAR 2000 Raporu tarafindan benimsenen [radon gazi igin
0.17 nSv (Bghm®)?, radon soyu igin 9 nSv (Bqhm=3)"?] doz doniistiirme katsayilari
kullanilmistir. Yani 1 Bqghm™ denge esdeger radon konsantrasyonunun (EEC) solunmas1
ile alinan etkin doz 9 nSv olarak belirlenmistir. Burada Frn, i¢ ortam radonu i¢in denge
faktoriidiir. Mevcut hesaplamalarda, UNSCEAR 2000 Raporunda belirtilen denge
faktorii (Frn = 0.4) genel degeri kullanilmigtir (Kumar vd., 2014).

3.6.3 AKkciger i¢in Yilhk Etkin Esdeger Doz (Des)

Esdeger doz Esitlik 3.3 kullanilarak tahmin edildi (Azhdarpoor vd., 2021):

Des = Detgin X Wr X Wr (33)

$

Burada Wr, radyasyon agirlik faftorii olup a partikiilii i¢in 20°dir. Wrise doku agirlik
faktorii olup akciger i¢in 0.12°dir.
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3.6.4 Calhisma Diizeyi (WL) ve Aylik Calisma Diizeyi (WLM)

Calisma diizeyi agisindan iriin konsantrasyonu Esitlik 3.4 kullanilarak

degerlendirilmistir (Kumar vd., 2014):

UCrn X 'R

Win(mWL) = 5 (3.4)

Ayrica galisma diizeyi ay1 (WLM) cinsinden doz hesaplanmustir.
3.6.5 Yasam Boyu Oliim Riski (LFR) ve Kanser Riski (LCR)

ICRP 1993 Raporunda Nominal olasilik katsayist WLM basma 3x10* olarak
belirlenmistir. Buna gére LFR degeri Esitlik 3.5 kullanilarak tahmin edilmistir (Badhan
vd., 2012):

LFR = Detkin X3 X 10~4WLM-1 (3.5)
Radon maruziyetine bagli LCR degeri Esitlik 3.6 kullanilarak tahmin edildi:
LCR = Detkin X LE X RF (3.6)

Burada LE ortalama yasam Omriinii temsil eder ve bu deger Tiirkiye i¢in 2022 verilerine
gore yaklasik 78 yil oldugu tahmin edilmistir (Vikipedi, 2022). RF ise nominal risk
katsayini gosterir. ICRP1990 raporunda RF degerinin 5x102 Sv'! oldugu belirtilmistir
(Otansev, 2021).

3.7 Istatistik Degerlendirme

Incelenen &zellikler igin tanimlayici istatistikler; ortalama ve standart sapma
olarak ifade edildi. Verilerin dagiliminin normalligi Kolmogorov-Smirnov, varyanslarin
homojenligi Levene testi ile test edilmistir. Bagimsiz iki grup karsilagtirmalarinda normal

dagilim kosulu saglanan durumlarda T-Testi, normal dagilim kosulu saglanmayan
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durumlarda Mann Whitney U testi kullanildi. Gruplar arasindaki farkliliklart
degerlendirmek i¢in siirekli degiskenler i¢in normal dagilim kosulu saglandiginda Tek
yonlii Varyans Analizi (ANOVA), normal dagilim kosulu saglanmadiginda Kruskal
wallis testi yapildi. Kategorik degiskenler icin Ki-kare testi kullanildi. Istatistiksel
anlamlilik diizeyi p<0.05 olarak alinmis ve analizler i¢in SPSS istatistik yazilim
versiyonu 19.0 (SPSS Inc, Chicago, Ill, ABD) paketinden yararlanildi. Radon
konsantasyonunun ortalama degeri ve ortalamadaki belirsizligi hesaplamada asagidaki

esitlikler kullanildi (Tarakgi, 2023):

N
X= X
I—VZi : (37)
1 N -
c=v——> X—%° (3.8)
N—-—1 =1
rx=C
Wit (3.9

Yukaridaki esitliklerde X 6lciilen ortalama deger, N dl¢iim sayis1, 6 6l¢iim islemindeki

belirsizlik, AX ortalamadaki belirsizligi temsil eder. Bu esitlikler dogrultusunda &lgiim
sonucu Esitlik 3.10 kullanilarak degerlendirildi:

X =X+ AX (3.10)
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4. BULGULAR VE TARTISMA

4.1 Vaka ve Kontrol Grubuna Ait Anket Verilerinin ve Hasta Dosyalarindaki

Bilgilerin Degerlendirilmesi

Subat 2016-Temmuz 2021 tarihleri arasmmda Van Yiiziincii Yil Universitesi
Dursun Odabas Tip Merkezine basvuran akciger kanseri tanist almis ve Van merkez
ilgelerinde (ipekyolu, Tugba, Edremit) ikamet eden 98 hasta kaydina ulasildi. Hastalarin
dosya bilgileri (yas, cinsiyet, histolojik alt ana tip, sigara oykiisti, aile 6ykiisii, SOy ge¢mis,
verilen tedavi) incelendi. Tasinma, telefon numaras1 degisikligi, baz1 hasta yakinlarinin
caligmay1 kabul etmemesi nedenlerinden dolay1 31 hasta ¢alisma kapsamina alindi.

Anket sonuglar1 ve dosyadaki bilgiler degerlendirildiginde; 31 hastanin yas
ortalamas1 57.6129 + 10.14126’dir. Hastalarin cinsiyeti, egitim diizeyleri, meslegi, sosyal
giivenceleri ve gelir diizeyleri Cizelge 4.1’de gosterilmistir. Ayn1 zamanda hastanin
histolojik alt tiirli, sigara igme aligkanlig1, aile Oykiisii ve aldig1 tedavi tiirii de ayni
cizelgede belirtilmistir. Vaka ve kontrol evlerinin ilgelere gore dagilimi Sekil 4.1°de

gosterilmistir.

m ipekyolu H ipekyolu
W Tusba M Tugba
Edremit Edremit

Sekil 4.1 a. Vaka evlerinin ilgelere gore dagilimi b. Kontrol evlerinin ilgcelere gore
dagilimi

Vaka evleri i¢in konut yasi, ayn1 evde oturma siireleri, yapt malzemeleri, 1s1

yaliimi ve havalandirma, kullanilan 1sitma sistemi ile ilgili bilgiler Cizelge 4.2°de



verilmistir. Dogal gazla isinma orani yiiksek olan kontrol evlerinde radon, vaka
evlerinden daha ytiksektir.

Kontrol evleri i¢in ortalama yas 46.2571 + 11.25727 olup hepsi evlidir. Konut
sakinlerinin egitim diizeyi, meslegi, sigara igme aliskanlig1, gelir diizeyi Cizelge 4.1°de

verilmigtir.

Cizelge 4.1 Vaka ve kontrol grubunun demografik 6zellikleri

Demografik ézellikler Vakaoén—Bl) Kontr(());)(n—35)
- Kadin 5 (%16.1)
Cinsiyet Erkek 26 (%83.9)
Okuryazar degil 9 (%29) 0
Okuryazar 1(%3.2) 0
ere [lkokul 15 (%48.4) 10 (%28.6)
Egitim Ortaokul 5 (%16.1) 2 (%5.7)
Lise 1(%3.2) 8 (%22.9)
Universite 0 15 (%42.9)
Memur 4 (%12.9) 16 (%45.7)
Is¢i 8 (%25.8) 3 (%8.6)
Ciftei 6 (%19.4) 0
Meslek Serbest meslek 6 (%19.4) 9 (%25.7)
Ev hanimi 4 (%12.9) 1(%2.9)
Sofor 3(%9.7) 0
Issiz 0 3 (%8.6)
Emekli 0 3 (%8.6)
s | oi Var 31 (%100) 33 (%94.3)
osyal giivence v/, 0 2 (%5.7)
Sinara Var 28 (%90.3) 20 (%57.1)
g Yok 3 (%9.7) 15 (%42.9)
Ipekyolu 18 (%58.1) 16 (%45.7)
Tige Tusba 11 (%35.5) 14 (%40)
Edremit 2 (%6.5) 5 (%14.3)
<2000 TL 3(%9.7) 2 (%5.7)
2000-3000 TL 5 (%16.1) 2 (%5.7)
Gelir diizeyi 3000-4000 TL 12 (%38.7) 8 (%22.9)
>4000 11 (%35.5) 23 (%65.7)
Var 16 (%51.6) 16 (%45.7)
Aile oyKkiisii Yok 13 (%41.9) 19 (%54.3)
Bilmiyor 2 (%6.5) 0
KHAK 17 (54.8%)
Tam tiirii KHDAK 12 (38.7%)
Bilinmiyor 2 (6.5%)
Kombine tedavi 20 (64.5%)
Kemoterapi 3(9.7%)
Tedavi tiirii Cerrahi tedavi 2 (6.5%)
Radyoterapi 1(3.2%)

Tedavi almamis

5 (16.1%)




Konut tipi, bina yas1 ev sahiplerinin ayn1 adreste oturma siireleri, yap1
malzemeleri, 1s1 yalitim1 ve havalandirma, 1sitma sistemi, oda biiytikligii ile ilgili

bilgiler Cizelge 4.2°de verilmistir.

Cizelge 4.2 Vaka ve kontrol grubunun konut 6zellikleri

Konut ozellikleri Vaka (n=31) Kontrol (n=35)
% %
Apartman bodrumlu 7 (%22.6) 15 (%42.9)
Bina tii Apartman bodrumsuz 2 (%6.5) 6 (%17.1)
Ina tipi Miistakil bodrumlu 14 (%45.2) 3 (%8.6)
Miistakil bodrumsuz 8 (%25.8) 11 (%31.4)
<1995 5 5%16.1; 1((%2.9))
1996-2000 6 (%19.4 4 (%114
Bina yasi 2001-2005 6 (%19.4) 5 (%14.3)
2006-2010 7 (%22.6) 13 (%37.1)
2011-2015 7 (%22.6) 12 (%34.3)
Beton 0 1 (%2.9)
Duvar yapi  Tugla 0 5 (%14.2)
malzemesi Briket 31 (%100) 28 (%80)
Tas 0 1 (%2.9)
Tavan yapt  Beton 30 (%96.8) 33 (%94.3)
malzemesi Ahsap 1(%3.2) 2 (%5.7)
Taban yap1  Beton 4 (%12.9) 1(%2.9)
malzemesi Ahsap 27 (%87.1) 34 (%97.1)
;l;/eik caml1 1s1 yalitim1 4 (%12.9) 1 (%2.9)
Tek camli 151 yalitimi 7 (%22.6) 6 (%17.1)
Pencere zay1f
durumu i(;lift caml1 1s1 yalitim1 18 (%58.1) 27 (%77.1)
Cift camli 1s1 yalitimi 2 (%6.5) 1 (%2.9)
zayif
It Kalorifer 1 (%3.2) 0
?‘tma. K&miir sobast 20 (%64.5) 9 (%25.7)
sistemt Dogal gaz 10 (%32.3) 26 (%74.3)
Yatak odas1 <10 9 (%29) 13 (%37.1)
(m?) >10 22 (%71) 22 (%62.9)
Oturma <10 1(%3.2) 0
odasi(m?  >10 30 (%96.8) 35 (%100)
ot 10-20 12 (%38.7) 27 (%77.1)
turma , 2180 14 (%45.2) 7 (%20)
siiresi (i) 3149 5 (%16.1) 1 (%2.9)
It valt Var 6 (%19.40) 22 (%62.80)
styalifimt— v o) 25 (%80.60) 13 (%37.20)
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4.2 Evlerde Radon Konsantrasyonu

Vaka ve kontrol evlerine ait aylik net iz yogunlugu ve ortalama radon
konsantrasyonlar1 Cizelge 4.3 ve Cizelge 4.4’de verilmistir. Vaka ve kontrol evlerinin
aylik radon konsantrasyon dagilimi Sekil 4.2°de gosterilmistir. Sekil 4.2°den goriilecegi
tizere her iki grup i¢in en yiiksek radon konsantrasyonu eyliil ayinda en diisiigii ise agustos
ayinda oldugu bulunmustur. Tiim aylar i¢in radon konsantrasyonlar1 kontrol grubu i¢in
daha yiiksektir. Bunun nedeni kontrol evlerinin ¢ogunda 1s1 yalitiminin olmasi, buna
karsin vaka evlerinin ¢ogunda ise 1s1 yalitminin olmamasi olabilir. Yalitim konutttaki
basing farkinin artmasina neden oldugundan radonun konut icine girme egilimi artar
(Orgiin ve Celebi, 2015). Ayrica kontrol evleri sakinlerinin ¢ogu calisan oldugu igin
evlerini vaka evlerine kiyasla daha az havalandirdiklarini belirtmislerdir. Fransa’da
madenlerde yapilan kohort ¢calismasinda; kiimiilatif radon maruziyeti ile akciger kanseri
arasinda pozitif bir iliski bulunmus ve madenlere uygulanan zorunlu havalandirma ile

yillik maruziyet 21.3 WLM’den 1.7 WLM’ye diismiistiir (UNSCEAR, 2019).
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Sekil 4.2 Vaka ve kontrol evlerinin aylik radon konsantrasyon dagilimi
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Cizelge 4.3 Vaka evlerine ait aylik net iz yogunlugu ve ortalama radon konsantrasyonu

Eyliil Ekim Kasim Aralik Ocak Subat Mart
Vaka p Crn Crn Crn Crn Crn Crn p Crn
evleri  iz/lcm?g Bg/m?3 izlcm?g Bg/m3 iz/cm?g Bg/m3 iz/cm?g Bg/m? izlcm?g Bg/m?® iz/cm?g Bg/m?® izlcm?g Bg/m?3
V1 288+17 208+12 189+14 137+10 159+13 11549 165+13 11949 122+11 88+8 115411 83+8 119+11 86+8
V2 49+7 3545 65+8 47+6 5447 39+5 85+9 61+7 69+8 50+6 7549 54+6 36+6 26+4
V3 7349 53+6 7449 5446 37+6 27+4 41+6 3045 26+5 19+4 3045 2244 49+7 3545
V4 317+18 229+13 123+11 89+8 153+12 11149 100+£10 72+7 119+11 86+8 105+10 76+7 86+9 62+7
V5 318+18 230+13 280+17 203+12 188+14 13610 120+11 87+8 133+12 96+8 128+11 93+8 96+10 69+7
V6 448421 324+15 229+15 166x11 240+15 174+11 237415 171£11 200+14 145£10 169+13 122+9 141+12 10249
V7 101+10 73+7 95410 69+7 105£10 76+7 92+10 67+7 107£10 777 8849 64+7 87+9 63+7
V8 177+13 128+10 143+12 103+9 153+£12 111+9 127+11 9248 99+10 7247 104+10 75+7 7549 54+6
V9 189+14 137+10 129+11 9348 124+11 90+8 111£11 80+8 96+£10 69+7 100+10 72+7 7248 5246
V10 622425 450+18 405420 293415 473422 342+16 326418 236+13 254+16 184+12 220415 159+11 206+14 149+10
V11 73+9 53+6 70+£8 51+6 116+11 84+8 65+8 4746 70+8 51+6 74+9 54+6 94+10 68+7
V12 103+10 75+7 9610 69+7 120+11 87+8 104+10 75+7 67+8 48+6 60+8 43+6 51+7 37+5
V13 108+10 78+8 100+£10 7247 15312 1119 130+11 94+8 102+10 74£7 87+9 63+7 65+8 4746
V14 147+12 1069 121+11 88+8 114=£11 8248 59+8 43+6 79+9 57+6 39+6 2845 63+8 46+6
V15 226+15 163+11 209+14 151+£10 137+12 99+8 143+12 103+9 118+11 85+8 97+10 70+7 62+8 45+6
V16 124411 90+8 107+£10 T77+7 11611 84+8 10510 767 95+10 69+7 108+10 78+8 92+10 67+7
V17 86+9 62+7 7349 53+6 102£10 74+7 7549 5446 7248 5246 69+8 5046 7348 5346
V18 232+15 168+11 178+13 129+10 231+15 167+11 13612 98+ 147+12 1069 116+11 8448 98+10 T1+7
V19 66+8 48+6 68+8 49+6 5948 43+6 101£10 737 60+8 43+6 6248 4546 67+8 48+6
V20 119+11 86+8 171+£13 12449 112+11 81+8 98+10 717 121£11 88+8 97+10 70+7 89+9 64+7
V21 312+18 226+13 257+16 186+12 208+14 150+10 126+11 9148 94+10 68+7 88+9 64+7 93+10 67+7
V22 81+9 59+7 97+10 70+7 104£10 75+7 122+11 88+8 96+10 69+7 103410 75+7 8549 61+7
V23 53+7 3845 51+7 37+5 769 55+6 8249 5947 56+7 4145 48+7 3545 79+9 5746
V24 171+13 12449 136£12 9848 109+10 7948 115+11 83+8 106£10 77+7 98+10 71+£7 84+9 61+7
V25 176+13 127+10 161+£13 1169 173£13 125+10 115+11 83+8 110£10 80+8 86+9 62+7 97+10 70+7
V26 92410 67+7 97+10 70+7 8549 61+7 116=+11 84+8 103£10 75+7 112411 81+8 102410 74+7
V27 111+11 80+8 92410 67+7 7549 5446 80+9 5846 60+8 43+6 6548 4746 97+10 70+7
V28 88+9 64+7 64+8 46+6 7349 53+6 58+8 42+6 40+6 29+5 6448 46+6 61+8 4446
V29 98+10 71+7 8449 61+7 102£10 74+7 96+10 69+7 95410 69+7 63+8 46+6 89+9 64+7
V30 T1+8 51+6 99+10 72+7 8949 64+7 91+10 66+7 8249 59+7 70+8 5146 6748 48+6
V31 198+14 143+10 134+12 9748 123+£11 89+8 92410 67+7 100+10 72+7 86+9 62+7 116+11 84+8
Ort. 172+13 124+17 135+12 98+10 134+12 97+10 113+11 82+7 100+10 7246 91410 66+5 87+9 63+4
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Cizelge 4.3 Vaka evlerine ait aylik net iz yogunlugu ve ortalama radon konsantrasyonu (devam)

Nisan Mayis Haziran Temmuz Agustos Ortalama
Vaka p Chrn p Chrn p Chrn p Chrn p Chrn p Chrn
evleri iz/cm?g Bg/m? iz/cm?g Bg/m? iz/cm?g Bg/m? iz/cm?g Bg/m? iz/cm?g Bg/m? iz/cm?g Bg/m?
V1 96+10 69+7 64+8 46+6 86+9 62+7 6318 46+6 55+£7 40+5 127+11 92+14
V2 42+6 30+5 55+7 40+£5 36+6 264 38+6 27+4 26+5 19+4 53+7 38+4
V3 3146 2244 42+6 30+£5 33+6 2444 28+5 20+4 21+£5 15+3 40+6 2944
V4 59+8 436 477 3445 507 36+5 40+6 29+5 517 3745 104£10 75+16
V5 100£10 7247 8119 59+7 65+8 4716 4317 3145 5748 4145 134+12 97+18
V6 163+13 11849 144+12 10449 141£12 10249 122411 88+8 115+11 8348 196+14 142+19
V7 94410 68+7 8519 61+7 6948 50+6 7549 54+6 5247 3845 88+9 63+3
V8 89+9 64+7 65+8 47+6 5748 41+£5 61+8 44+6 50+7 36+5 100£10 7249
V9 57+8 41+£5 63+8 46+6 54+7 3945 5117 3745 42+6 30+5 91+£10 6619
V10 112411 81+8 8519 61+7 7419 54+6 54+7 3945 759 54+6 242+16 175438
V11 65+8 47+6 66+8 48+6 50+7 36+5 57+8 41+£5 47+7 3445 T1+£8 51+4
V12 68+8 49+6 517 3745 3746 27+4 3446 25+4 39+6 2845 69+8 50+6
V13 54+7 3945 48+9 3545 5848 42+6 49+7 3545 27+5 20+4 82+9 59+8
V14 57+8 41+£5 53+7 38+5 38+6 2744 41+6 30+£5 30+£5 2245 70+8 5148
V15 59+8 436 507 36+5 58+8 42+6 40+6 29+5 36+6 26+4 103£10 74+14
V16 100£10 7247 8019 58+6 708 51+6 5948 43+6 33+6 2444 91+10 66+5
V17 80+9 58+6 69+8 50+6 50+7 36+5 39+6 28+5 54+7 39+5 70+8 51+4
V18 96+10 69+7 63+8 466 78+9 56+6 55+7 40+5 48+7 3545 123+11 89+13
V19 54+7 39+5 47+7 34+5 45+7 3345 30+£5 2244 4947 35+5 5948 4344
V20 7349 53+6 65+8 47+6 59+8 4346 4547 3345 37+6 2744 91+£10 65+8
V21 90+9 65+7 78+9 56+6 64+8 4646 54+7 3945 55+7 40+5 127+11 92+18
V22 7349 53+6 66+8 48+6 64+8 46+6 48+7 35+5 29+5 2144 81+9 58+5
V23 53+7 38+5 45+7 33+5 38+6 27+4 42+6 30+5 2545 18+4 54+7 39+4
V24 82+9 59+7 7319 53+6 52+7 38+5 45+7 33+5 37+6 27+4 92+10 67+8
V25 70+£8 51+6 61+8 4446 50+7 36+5 48+7 35+5 38+6 27+4 99+10 71£10
V26 80+9 58+6 739 53+6 57+8 4145 5147 37+5 47+7 34+5 85+9 61+5
V27 62+8 45+6 49+7 35+5 33+6 24+4 56+7 4145 33+6 24+4 68+8 49+5
V28 56+7 4145 30+5 22+4 36+6 26+4 3446 25+4 32+6 2344 53+7 38+4
V29 71+£8 51+6 6318 46+6 47+7 3445 43+7 31+£5 34+6 25+4 7419 5345
V30 5547 4045 48+7 35+5 37+6 27+4 40+6 29+5 28+5 20+4 65+8 4745
V3l 81+9 59+7 7319 53+6 60+8 43+6 50+7 36+5 38+6 27+4 101+10 73+£9
Ort. 75+9 5443 64+8 46+3 56+7 41+3 50+7 36+2 43+7 3142 94+10 68+8
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Cizelge 4.4 Kontrol evlerine ait aylik net iz yogunlugu ve ortalama radon konsantrasyonu

Eyliil Ekim Kasim Aralik Ocak Subat Mart

Kontrol p Crn p Crn p Crn p Crn p Crn p Crn p Crn
evleri iziem?g  Bg/m? izlem?g  Ba/m® izlem?g  Bg/m? iziem?g  Bg/m? izcm?g  Bg/m® izlem?g  Bg/m? izlem?g  Bg/m®
K1 27817  201+12  148+12 10749 117+11  85+8 869 62+7 111£11  80+8 889 64+7 66+8 4846
K2 498+22 360+16 365+19 264+14 168+13 122+9 153+12 11149 228+15 165+11 23315 169+11 97+10 707
K3 389+20 281+14 246+16 178+11 176+13 127+10 131+11 95+8 201+14 145+10 159+13 115+9 144+12 10449
K4 274417 198412 191+14 13810  140+12  101%9 149+12 10849 149+12 10849 120411 8748 105£10 7647
K5 346+19 250+13 215+15 156+11 168+13 12249 134+12 97+8 141+£12 102+9 138+12 100+8 124+11 90+8
K6 295+17 213+12 215+15 156+11 163+13 118+9 139+12 101+9 196+14 142+10 88+9 64+7 7148 51+6
K7 352419 255414 228+15  165+11 17113 12449 131£11 9548 174+13 12610 128+11 9348 103£10 7547
K8 140+12 101+9 121+£11 88+8 139+12 101+9 117+11 85+8 99+10 7247 112+11 8148 78+9 56+6
K9 362419 262414 23915 173+11 18514 134£10  146£12  106+9 132411 9548 114£11 8248 121411 8848
K10 95+10 69+7 100+10 T2+7 107+10 777 115+11 83+8 110£10 80+8 10610 77+7 119+11 86+8
K11 299+17  216+13 16613 1209 154+12 11149 127£11 9248 113£11 8248 114£11 8248 112411 8148
K12 451421 326+15 34018  246+13  298+17  216£12 193414 140410 218415 15811  161+13 11649 148+12 10749
K13 424+21 307+15 260+16 188+12 174+£13 126+10 193+14 140+10 205+14 148+10 148+12 107+9 102+10 T4+7
K14 275£17 199412 161+13 11649 16613 12049 14712 1069 139+12 10149 136£12 9848 120411 87+8
K15 152+12 110+9 123+11 89+8 103+10 75+7 8449 61+7 87+9 63+7 69+8 50+6 56+7 41+5
K16 419+20 303+15 247+16 179+11 197+14 142+10 17613 127+10 149+12 108+9 118+11 8548 123+11 8948
K17 156+12 113+9 8749 63+7 70+8 51+6 101+£10 73+7 70+8 51+6 68+8 49+6 49+7 35+5
K18 243+16 176+11 155+12 11249 107+10 777 109+10 79+8 119+11 86+8 104+10 7517 10110 73+7
K19 323418 234+13 207+14 150£10 170+13 12319 19614 142+10 135+12 98+8 146+12 1069 8249 5947
K20 364+19 263+14 273+17 197+12 222415 161+11 177+13 128+10 115411 83+8 110+£10 80+8 80+9 58+6
K21 377+19 273+14 178+13 129+10 189+14 137+10 181£13 131£10 155+12 11249 147+12 1069 132411 9548
K22 397+20 284+14 353+19 255+14 374+19 271+14 190+14 137+10 148+12 107+9 176+13 127+10 122411 88+8
K23 21515 156+11 208+14 150£10 199+14 144+10 168+13 12249 96+10 69+7 107£10 777 93+10 67+7
K24 164+13 11949 132+11 9548 113+11 8248 108+10 78+8 104+10 757 13612 98+8 127£11 9248
K25 207+14 150+10 147+12 1069 115+11 83+8 122+11 88+8 109+10 79+8 96+10 69+7 103+10 T5+7
K26 319+18 231+13 304+17 22013 197+14 142+10 13111 95+8.0 138+12 100+8 157+13 11449 110£10 80+8
K27 356519 258414 234+15 169411  176£13 127410  151%12 10949 145£12 105+9 130£11 9448 899 64+7
K28 287+17 208+12 175+13 127£10 152+12 110+9 124+11 90.+£8 118+11 85+8 120£11 87+8 74+9 5446
K29 552423 399+17 280+17 203+12 269+16 195+12 242+16 17511 161+13 1169 195+14 141£10 201+14 145+10
K30 221415 160+11 142+12 103+9 151£12 109+9 100£10 T2+7 117+11 85+8 112+11 8148 114+11 8248
K31 362+19 262+14 260+16 188+12 246+16 178+11 140+12 101+9 149+12 108+9 190+14 137+10 129+11 9348
K32 641+25 464+18 335+18 242+13 269+16 195+12 22715 164+11 173+13 125+10 183+14 132+10 148+12 1079
K33 208+14 150+10 179+13 129+10 125+11 90+8 153+12 111+9 145+12 105+9 147+12 1069 145+12 105+9
K34 380+19 275+14 242+16 17511 200+14 145+10 246+16 178+11 164+13 11949 168+13 12249 132+11 95+8
K35 193+14 140+10 144+12 10449 174+13 126+10 115+11 8348 125+11 90+8 101£10 73+7 108+10 78+8
ort. 315418 228415 211+15 15349 176+13 12747 152412 10845 13712 10245 132411 9644 110£10 794
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Cizelge 4.4 Kontrol evlerine ait aylik net iz yogunlugu ve ortalama radon konsantrasyonu (devam)

Nisan Mayis Haziran Temmuz Agustos Ortalama
Kontrol p Crn p Crn p Crn p Crn p Crn p Crn
Evleri iz/cm’g Bg/m® iz/cm?g Bg/m? iz/lcm’g Bg/m? iz/cm?g Bg/m? iz/cm?g Bg/m® iz/cm?g Bg/m®
K1 77+9 56+6 70+8 5145 67+8 48+6 5547 40+5 40+6 29+5 100£10 73+13
K2 115411 8318 107+10 e 99+10 72+7 94+10 68+7 64+8 4616 185+14 134427
K3 137+12 9948 95+10 69+7 58+8 4246 4847 3545 50+7 36+5 153+12 111+20
K4 11010 80+8 104+10 757 88+9 64+7 78+9 56+6 65+8 47+6 131+11 95+12
K5 123411 89+8 114411 8248 78+9 56+6 8619 62+7 467 3345 142412 103+16
K6 67+8 48+6 50+7 36+5 54+7 39+5 57+8 4145 33+6 2444 119411 86+17
K7 131£11 9548 107+10 77£7 8249 59+7 66+8 48+6 60+8 43+6 144=£12 104=£17
K8 74+9 5446 79+9 57+6 65+8 47+6 68+8 49+6 41+6 30+£5 94+10 68+7
K9 115+11 83+8 118+11 85+8 93+10 67+7 90+9 65+7 64+8 46+6 148+12 10717
K10 88+9 64+7 7449 54+6 8619 62+7 73+9 53+6 40+6 2945 93+£10 67+£5
K11 100+10 7247 101+10 73+7 63+8 46+6 85+9 61+7 7349 53+6 126+11 91£13
K12 133+£12 96+8 101+10 73+7 87+9 63+7 65+8 47+6 60+8 43+6 188+14 136£25
K13 107+£10 777 8619 62+6 66+8 48+6 41+6 30+£5 4447 3245 154+12 112423
K14 110+10 80£8 102+10 74+7 74+9 54+6 7148 51+6 58+8 42+6 130£11 94+12
K15 70+£8 51+6 61+8 4446 4317 31+£5 60+8 43+6 40+6 2945 7949 57+7
K16 113+£11 82+8 98+10 T1£7 94+10 68+7 64+£8 46+6 467 3345 154+12 111£21
K17 53+7 38+5 4447 3245 40+6 2945 4447 3245 4347 3145 69+8 50+7
K18 97+£10 707 7549 54+6 769 55+6 6948 50+6 4246 30+5 108+10 78+11
K19 103+10 7547 71+£8 51+6 58+8 42+6 47+£7 3445 4246 30+5 132+11 9517
K20 88+9 64+7 74+9 54+6 68+8 49+6 62+8 45+6 517 3745 140+12 102+21
K21 148+12 107£9 125411 90+8 118=+11 8548 125+11 90+8 95+10 69+7 164+13 119+£15
K22 130+11 9448 148+12 1079 106=£10 NES) 100+10 7247 98+10 T1+7 195+14 141423
K23 100+£10 7247 82+9 59+7 779 56+6 819 59+7 67+8 48+6 124+11 90+12
K24 112+11 81+8 96+10 69+7 84+9 61+7 99+10 72+7 79+9 57+6 113+11 82+5
K25 113+11 82+8 90+9 65+7 97+10 70+£7 819 59+7 769 55+6 11311 82+7
K26 155+12 112+9 104+10 757 106£10 777 100+10 72+7 64+8 46+6 15713 114+17
K27 96+10 69+7 72+8 52+6 81+9 59+7 60+8 43+6 47+7 34+5 136+12 99+18
K28 100+10 7247 64+8 46+6 53+7 38+5 52+7 38+5 58+8 42+6 115411 83+14
K29 124+11 90+8 148+12 107+9 142+12 103+9 137+12 99+8 97+10 70+£7 212+15 154+25
K30 118+11 85+8 77+9 5616 79+9 57+6 100+10 72+7 65+8 47+6 116+11 84+9
K31 122+11 88+8 133+12 96+8 106£10 777 98+10 T1£7 8719 63+7 169+13 122+17
K32 137+12 99+8 131411 9548 127411 9248 108+10 78+8 110£10 80+8 21615 156£31
K33 157+13 114+9 128+11 9348 118+11 85+8 124411 90+8 103+10 75+7 144+12 104+6
K34 159+13 115+9 121411 88+8 122+11 88+8 104+10 75+7 769 5546 17613 127+17
K35 138+12 1008 93+10 67+7 112+11 81+8 101+£10 73£7 78+9 56+6 124411 89+7
Ort 112+11 8143 96+10 69+3 85+9 61+3 80+9 58+3 63+8 46+3 139+12 10115




Yillik radon konsantrasyonu vaka evleri igin 68 + 8 Bgm™, kontrol evleri igin
101 + 15 Bgm™ olarak hesaplanmstir (Sekil 4.3). Vaka evlerinin genel ortalama degeri
uluslararas1 kuruluglarin belirledigi limit degerlerinin altindadir. Vaka evleri tek tek
degerlendirilirse V6 WHO niin belirledigi 100 Bqm™ limit degerin iizerinde ve EPA’nin
kabul ettigi limit deger olan 148 Bqm™’e yakin bulunmustur. V10 konutu i¢in bulunan
deger hem WHO hem de EPA’nin limit degerlerinin {izerinde fakat Tiirkiye’nin kabul
ettigi degerden (400 Bqm3) ve ICRP’nin belirledigi 200-300 Bgm™ limit degerin altinda
bulunmustur (Cizelge 4.3). Kontrol evleri i¢in genel ortalama deger WHO niin belirledigi
limit degere yakindir. Bununla beraber K2, K3, K9, K12, K13, K16, K21, K22, K26,
K29, K31, K32 ve K34 konutlar1 i¢in bulunan ortalama radon konsantrasyon degerleri
WHO’niin kabul ettigi limit degerin iizerinde, K5, K7, K20 ve K33 konutlar1 i¢in ise
WHO’niin limit degerine yakin bulunmustur. Ayrica K29 ve K32 konutlar1 i¢in elde
edilen degerler ise EPA’nin belirledigi limit degerin tizerindedir (Cizelge 4.4).

120
100
80
60
40

20

Radon konsantrasyon (Bg/m?)

vaka kontrol
Yil

Sekil 4.3 Vaka ve kontrol evlerinin yillik ortalama radon konsantrasyonu

Cizelge 4.5’de farkli iilkeler ve Tirkiye’de yapilan g¢alismalar ile mevcut
calismada elde edilen degerler yer almaktadir. Cizelge 4.5’den goriilecegi lizere vaka
grubu i¢in bulunan deger diinya ortalamasinin {izerinde Tiirkiye ortalamasinin altindadir.
Kontrol grubu icin elde edilen konsantrasyon degeri hem diinya hem de Tiirkiye

ortalamasinin {izerindedir. Her iki grup i¢in ortalamanin iizerinde radon konsantrasyonu
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Cizelge 4.5 Konut radon konsantrasyonunun Tiirkiye ve diinyanin farkli yerlerinde
yapilan ¢alismalar ile karsilastirilmasi

Radon Konsantrasyonu

Ulke (Bqm-9) Referans

Misir Degisim aralig1

(Alexandria) 15- 132 Abd-Elzaher, 2013.

Hindistan Ortalama

(Lucknow ve Kanpur) 34+ 8ve40+ 10 Khan, 2000

Urdiin Ortalama

(Ajloun) 36.3+2.3 Al-Khateeb vd, 2012

Pakistan Degisim araligi

(Hazara) 41 — 254 Khan vd., 2012

Brezilya Degisim aralig1

(Rio de Janeiro) 5-200 Magalhées vd., 2003

Meksika Degisim aralig1 ]

(Mexico City) 41-136 Franco-Marina vd., 2003

Suudi Arabistan Degisim araligi ) )

(Riyadh) 1-195 Alghamdi, ve Aleissa, 2014

Romanya Ortalama

(Transylvania) 82.5 Cosma vd., 2009
Ortalama

Ispanya

fran
(Neyriz)
Tiirkiye
(Kiitahya)
Tiirkiye
(Adapazan)

Tiirkiye
(Rize)

Tiirkiye
(Artvin)
Tiirkiye
(Ardahan)
Tiirkiye
(istanbul)
Tiirkiye
(Kilis)

Tiirkiye ortalamasi

Diinya ortalamasi

Bu ¢alisma

141.4 + 231.9 (Vaka)
114.0 + 135.3 (Kontrol)

Ortalama
29.9+126
Degisim araligi
39-328
Degisim araligi
3-155
Ortalama

63.7 (Vaka)
50.4 (Kontrol)
Degisim aralig1
21-321
Degisim araligi
53 -736
Ortalama

75

Degisim aralig1
47 +40

81

40
68 + 8 (Vaka)

101 + 15 (Kontrol)

Dios vd, 2002

Azhdarpoor vd., 2021
Gelgiin, 2010

Kapdan, 2009
Dursun, 2016

Yesilbag vd., 2010
Kucukomeroglu vd., 2011
Otansev, 2021

Can, 2011

Celebi vd., 2015
UNSCEAR, 2006

olan konutlar ¢ogunlukla sigara kullanan evlerdir. Ispanya’da yapilan vaka kontrol

calismasinda, kontrol grubu evlere nazaran vaka evlerindeki radon konsantrasyon degeri
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daha yiiksek bulunmustur (Cizelge 4.5). Mevcut c¢alismada vaka evlerindeki
konsantrasyon degeri daha diisiik bulundu. Kontrol grubunun egitim diizeyi vaka evlerine
gore daha yiiksekti ve ¢alismanin 6nemi daha iyi anlasildi. Ayrica kontrol evlerinde su ve
dogal gaz kullanimi da vaka evlerine gore daha yiiksektir. Fransada yapilan vaka-kontrol
caligmasinda Ol¢iilen radon konsantrasyonunun aritmetik ortalamasi vaka evleri i¢in 144
Bgm3, kontrol evleri i¢in 138 Bqm™ olarak elde edilmistir. Ayni1 ¢alismada kapali radon
maruziyeti ile iliskili kiigtik bir asir1 akciger kanseri riskinin varligini destekledigi
bildirilmistir (Baysson vd., 2004).

Mevsimsel olarak degerlendirildiginde vaka ve kontrol grubu icin en yiiksek
ortalama konsantrasyon sonbaharda olup sirastyla 106 + 9 Bqm=3 ve 169 + 30 Bqm?3,
en diislik ise yaz mevsiminde olup sirasiyla 36 + 3 Bqm3 ve 55 + 5 Bqm-3 Sl¢lilmiistiir
(Sekil 4.4).

180 -
12 —&— Vaka Evleri

160 —@— Kontrol Evleri

140 A
120 A
106
100 A

80 A

60 -

40 -+ 36

Radon Konsantrasyonu 222Rn (kBg/m?3)

0 T T T 1
Sonbahar Kis ilkbahar Yaz

Mevsimler

Sekil 4.4 Mevsimlere gore radon konsantrasyonu

Tiirkiye’nin Eskisehir ilinde yapilan arastirmada; ev i¢i radon gazi olgtimleri
yapilmis ve en yliksek konsantrasyon kis ve sonbahar mevsimlerinde, en diisiik ise yaz
ve ilkbahar mevsimlerinde gézlemlenmistir (Akkurt, 2013). Baska bir ¢alismada radon
konsantrasyonunun maksimum degeri kis mevsiminde, minimum degeri ise yaz
mevsiminde gézlenmistir (Badhan vd., 2012). Buna karsin Dudney vd. (1990) tarafindan

yapilan ¢alismada, yazin elde edilen radon konsantrasyonunun degerlerinin kis
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degerlerinden 6nemli 6l¢iide daha yiiksek oldugu bildirilmistir (Stowe, 1994). Farkli bir
calismada ise en yiiksek konsantrasyonun kis mevsiminde en diisiik ise ilkbahar
mevsiminde oldugu tespit edilmistir (Alghamdi ve Aleissa, 2014).

Bu calisma kapsaminda her ii¢ ilgede ikamet eden vaka ve kontrol evleri i¢in radon
konsantrasyonlar1 Sekil 4.5’de gosterilmistir. Her iki grup i¢in en yliksek konsantrasyon
degeri Tusba ilgesinde, en diislik ise Edremit ilgesinde elde edilmistir. Her {i¢ ilge i¢in
radon konsantrasyon degeri vaka grubu i¢in diinya ortalamasindan yiiksek, Tirkiye
ortalamasindan daha diisiiktiir. Kontrol evleri i¢in her ii¢ ilgedeki konsantrasyon degeri
hem diinya hem de Tiirkiye ortalamasindan yiiksektir. Tusba il¢esindeki evlerin ¢ogu gole
yakin oldugundan bu konutlarda g¢evresel radyoaktivitenin baskin oldugu sdylenebilir.
Van tektonik olarak aktif bir bolgede yer almakla birlikte bolge ¢evresindeki g6l sularimin
tamamu yiiksek briit alfa ve beta radyoaktivite seviyelerine sahiptir (Akan vd., 2014). Van
ili merkez ilgelerinin tiimii igin vaka ve kontrol evlerinin doz dagilim haritalar1 Sekil 4.6a
ve Sekil 4.6b’ de gosterilmistir.

=]
140 Vaka

o w
o — —

Radon konsantrasyonu (Bg/m3)

60
40
20
0
ipekyolu Tusba Edremit
ilceler

Sekil 4.5 Merkez ilgelerin ortalama radon konsantrasyonlari
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Sekil 4.6 a. Vaka evlerinin yillik ortalama doz dagilimi b. Kontrol evlerinin yillik ortalama doz dagilimi



4.2.1 Konut Ozelliklerine gore Radon Konsantrasyonu

Merkez ilgelerdeki tiim konutlar i¢in yillik ortalama radon konsantrasyonunun
frekans dagilimi Sekil 4.7°de verilmistir. Konutlarin yarisindan fazlasinda radon
konsantrasyonu 51-100 Bgm araliginda oldugu tespit edilmistir.

40
35
30
25
20
15

10
. a

0-50 51-100 101-150 151-200

Konut sayisi

Radon konsantrasyonu (Bqm™)
Sekil 4.7 Tum konutlar igin yillik radon konsantrasyon frekans dagilimi

Radon konsantrasyonunun bina yasina gore dagilimi Sekil 4.8’de verilmistir.
Sekil 4.8”e gore en yliksek konsantrasyon kontrol evleri i¢in 2001-2005 arasinda yapilan

konutlarda, vaka evleri i¢in ise 2006-2010 arasinda yapilan konutlarda bulunmustur.
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Sekil 4.8 Radon konsantrasyonunun konut yasina goére dagilimi
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Konut i¢i radon konsantrasyonunu etkileyen kaynak, basin¢ farki ile zorlanan hava
kacaklar1 ve catlaklar yoluyla toprak radonunun konut i¢ine diflizyonudur. Eski binalar,
temelin ¢okmesi ve catlamasi nedeniyle toprak gazi i¢in daha fazla giris yoluna sahip
olabilir (Abdalla ve Jastaniah, 2013; Stowe, 1994). Eski evler daha yiiksek radon
seviyelerine sahip olma egilimindedir. Fakat bir konutun yapisinin ve bina sakinlerinin
davraniginin i¢ mekan radon konsantrasyonu lizerinde énemli etkileri vardir. Bununla
beraber zemini olusturan kaya ve topraktaki radyum miktar1, konutun fay hatlarina yakin
veya uzak olmasi, kullanilan suyun radon igerigi, konut zeminindeki nem orani, konutun
zeminden olan yiiksekligi, kullanilan yalitim malzemesinin niteligi, bodrum katlarin
komiir vb. malzeme i¢in depo olarak kullanilma durumu gibi faktorler konut radonu
lizerinde etkilidir (Orgiin ve Celebi, 2015).

Calismada kat farkina bakmak i¢in K6 ve K7, K9 ve K10, V1 ve K21 konutlar1
ayn1 binadan segildi. K7, K9 ve K21 alt kat evlerinde st kat evleri olan K6, K10 ve V1’e
gore daha yiiksek konsantrasyonlar elde edildi (Cizelge 4.3 ve 4.4). Urdiin’de yapilan bir
calismada i¢ mekan radon konsantrasyonu katlara gore degerlendirilmis ve en yliksek
zemin Katta, en diistik ise ikinci katta elde edilmistir (Al-Khateeb vd., 2012).

Odalara bagl olarak radon konsantrasyonu degerlendirildiginde kontrol evleri
icin yatak odasindaki yillik ortalama konsantrasyon degeri oturma odasina gore daha
yiiksek oldugu tespit edildi. Vaka evlerinde ise yatak odasi ve oturma odasi
konsantrasyon degerleri birbirine ¢cok yakindi. Bunun nedeni de kontrol evlerinde yatak
odasinin daha az havalandirilmasi olabilir. Oturma odasinda sicakligin artmasi i¢ mekan
hava basincini diisiiriir ve daha yiiksek i¢ mekan radon seviyelerine yol agar. Yapilan
farkli iki ¢aligmada, yatak odasi Ol¢limleri oturma odalarindan daha yiiksek oldugu
bulunmustur (Khan, 2000; Amin, 2014).

Konut tipine gore radon konsantrasyonu degerlendirildiginde, vaka evleri i¢in en
yiiksek konsantrasyon bodrumlu apartman ve en diisiik ise bodrumsuz apartman evlerinde
oldugu goriilmiistiir. Kontrol grubu i¢in en yliksek konsantrasyonun bodrumlu miistakil
en diisiik ise bodrumsuz miistakil evlerde oldugu goriilmistiir (Sekil 4.9). Yapilan bir
calismada bodrum katlar1 veya zemin temasi olan binalarin bodrum olmayan yapilara

gore daha ytiksek i¢ mekan radon seviyelerine sahip oldugu gosterilmistir (Stowe, 1994).
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Sekil 4.9 Radon konsantrasyonunun konut tipine gore dagilimu

Ayrica bir bodrum katindan binanin diger bdoliimlerine radon akisi, alanlar
arasindaki iletisime de baghidir. Khan (2000) tarafindan yapilan ¢alismada miistakil
evlerdeki 6lgiimler bina dlgiimlerinden daha yiiksek bulunmustur. Topragin iist 50 cm'lik
kismindaki radonun en az %25'i atmosfere kagma egilimindedir ve dis havanin ortalama
radon konsantrasyonu yaklasik 3.7-14.8 Bgm='dir.

Konut sakinlerinin radona bagli siirekli maruziyeti i¢in kiimiilatif doz dnemlidir.
Bu nedenle konutta oturma siiresi arttikga maruziyette artar. En yliksek konsantrasyon
vaka evleri i¢in 10-20 y ayn1 adreste ikamet edenlerin konutlarinda, kontrol evleri igin ise
31-40 y ayn1 adreste oturanlarin konutlarinda Sl¢iilmiistiir (Sekil 4.10). Bu da konutun
yapist ve Ozellikleri, konut sakinlerinin yasam aliskanliklari, meteorolojik olaylar gibi
faktorlerin i¢ mekan radon konsantrasyonu iizerinde onemli etkileri oldugunu

gostermektedir.
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Sekil 4.10 Oturma yilina gére ortalama radon konsantrasyonlari
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4.2.2 Jeolojik ve Meteorolojik Faktorlere Bagh Radon Konsantrasyonu

Yeraltindan radon salimu jeofiziksel bir olaydir. Rusya, Japonya ve Cin’de yapilan
calismalar radon gaz ile sismik aktiviteler arasinda dogrudan bir iliski oldugunu ortaya
koymustur. Radon sizintisi, aktif faylar lizerinde daha fazladir. Radon gazindaki artislar
deprem Oncesinde maksimuma ulasip, depremle birlikte dogaya yayilir (Aydogmus,
2019; Orgiin ve Celebi, 2015). Van ili birinci derece deprem bdlgesinde olup calisma
bolgesinde Edremit ilgesi ikinci derece deprem bolgesinde, Tusba ve Ipekyolu ise hem
birinci hem de ikinci derece deprem bdlgesindedir. Calismada bir yil boyuncaki aylik

deprem sayilar1 Van 11 Afet ve Acil Durum Miidiirliigiinden alind1 (Sekil 4.11).
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Sekil 4.11 Eyliil 2021-Agostos 2022 arasindaki aylik deprem sayisi

Bu calismada elde edilen verilerden, aylik deprem verileri ile radon konsantrasyonu
arasinda istatistiksel olarak bir korelasyon bulunamadi. Konutlarin bulundugu
konumlarin fay hatlarina yakin ve uzakligi radon konsantrasyon degerleri tizerinde etkili
oldugu diislinilmektedir. Aylik deprem sayisi ile konsantrasyonlar arasinda istatistiksel
olarak bir korelasyon bulunamadi. Catalano vd. (2012)’nin yaptig1 calismada aktif
faylarm yakimnindaki binalarda 500 Bgm™ veya daha yiiksek konsantrasyonlar elde
etmislerdir. Hindistan’in Mizoram sehrinde yapilan bir ¢alismada; fay bolgelerinin diger
yerlere kiyasla daha yiiksek ortalama radon konsantrasyonlari1 gosterdigi belirtilmistir
(Rohmingliana vd., 2010).

Eyliil 2021-Agustos 2022 tarihlerini iceren bir yillik Van merkez ilgelerindeki
meteorolojik degerler Van Meteoroloji 14. Bolge Midiirliiglinden alimmistir. Mevcut
caligmada aylik radon konsantrasyonun degerleri Sekil 4.12°de verilmistir. Buna gore en

yiiksek konsantrasyonun eyliil ayinda, en diisiik ise agustos ayinda oldugu goériilmektedir.
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Diger taraftan, meteorolojiden alinan veriler dogrultusunda aylik ortalama sicaklik grafigi
cizildi (Sekil 4.13).
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Sekil 4.12 Aylik ortalama radon konsantrasyonlar

Sekil 4.12 ve 4.13 birlikte degerlendirildiginde ocak ayina kadar sicaklik degeri
azalmasina paralel olarak radon konsantrasyon degerleri de azalmaktadir. Ocak ayindan
agustos ayma kadar sicaklik artigiyla beraber radon konsantrasyon degerleri azalmaktadir.
Yapilan galismalara gore sicaklik ve radon arasinda negatif bir iligki vardir. Bu ¢aligmada
istatistik agidan sicaklik ve konsantrasyon degerleri arasinda bir iligki bulunamamastir.
Konut i¢i ve disindaki sicaklik farki basing farkina neden olabileceginden i¢ mekan radon
konsantrasyonunu etkiler. Magalhaes vd. (2003) yaptiklar1 ¢aligmada sicaklik radon

konsantrasyonu arasinda negatif bir korelasyon gézlemlemistir.
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Sekil 4.13 Aylik ortalama sicaklik degerleri
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Riizgarin hiz1 ve yonii i¢ mekan radon konsantrasyonunu etkiler. Aylik ortalama
riizgar hiz1 Sekil 4.14’de verilmistir. Riizgar topragin havalandirilmasini artirabilir ve
toprak gazindaki radon konsantrasyonunu azaltabilir. Sekil 4.14’¢ gore kasim-aralik,
subat-mart ve nisan-mayis disindaki diger aylarda riizgar hizinda azalma gozlenmistir.

Konsantrasyon degerleri de bu aylarla uyumlu olarak diisiis gostermistir.

3,5 7

2,5 -

Ortalama Riizgar Hizi

Eylal

Ekim

Kasim

Aralik

Ocak

Subat

Mart

Aylar

Nisan

Mayis

Haziran

Temmuz

Agustos

Sekil 4.14 Aylik ortalama riizgar hiz1

Aylik ortalama nispi nem grafigi Sekil 4.15°de verilmistir. Nem radonun
topraktan atmosfere salinimini arttirir (Baran, 2013). Sekil 4.15’e gore kasim-aralik,
subat-nisan ve mayis-agustos aylar1 arasi nem orani diismiistiir. Buna bagl topraktan
radon saliniminin azalmasi ve i¢ mekan konsantrasyonunun azalmasi beklenmektedir.

Calismada s6z konusu aylarda radon konsantrasyonu diismektedir.
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Aylik yagish giin sayis1 ve yagis miktar1 Sekil 4.16’da gosterilmistir. Yagisla
beraber topraktaki su doygunluga ulasana kadar topraktaki radon artar ve suyun varligi
difiizyon hizim1 azaltir. Radonun sudaki difiizyonu, havadakinden alt1 kat daha yavastir
(Stowe, 1994). Sekil 4.16 incelendiginde, eyliil ve ocak rasinda yagmurlu giin sayisi
artmaktadir ve Van merkezde aralik ayinda baslayan kar yagisi mart ayinda da devam
etmistir. Yerlerin karla kapli olmasi topraktan radon ¢ikigini azaltmaktadir. Calismada kis
aylarinda radon konsantrasyonu sonbahar mevsimine gore daha diisiik bulundu. Bunun

nedeni kar yagisinin radon difiizyonunu azaltmasi olabilir.
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Sekil 4.16 Aylik yagish giin sayis1 ve yagis miktari
4.3 Radyolojik Parametrelerin Hesaplanmasi

Bu tez ¢aligmasinda yillik etkin doz (Detkin), akciger igin yillik etkin doz esdegeri
(Des), ¢alisma diizeyi (MWL), yillik maruziyet (WLM), yasam boyu 6liim riski (LFR) ve
kanser riski (LCR) parametreleri vaka ve kontrol evleri i¢in hesaplandi (Cizelge 4.6 ve
Cizelge 4.7).

Cizelge 4.6 kontrol edildiginde, yillik etkin doz degeri vaka evleri i¢in 0.77 + 0.1
ve 4.62 £ 1.0 mSv arasinda degismekte ve tiim vaka evleri i¢in ortalama 1.79 + 0.2
mSv’dir. Radondan alinan y1llik etkin dozun diinya ortalamasi 1.15 mSv’dir (UNSCEAR
2000). Vaka evleri i¢in elde edilen ortalama deger diinya ortalamasinin iizerinde olup
ICRP tarafindan onerilen eylem seviyesi olan 3-10 mSv’in altindadir. V6 ve V10

konutlari i¢in hesaplanan yillik etkin doz degerleri diinya ortalamasinin {izerinde, ICRP
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tarafindan onerilen eylem seviyesi araligindadir. Tiim evler i¢in ortalama ¢aligma seviyesi
degeri 7.35 + 0.86 mWL, yillik ortalama maruziyet ise 0.46 + 0.05 WLM olarak

hesaplanmistir. Akciger icin etkin doz esdegeri ise tiim evler i¢in ortalama 4.30 = 0.5

mSvy! olup en yiiksek dozlar V6 ve V10 konutlarma aittir. Tiim vaka evleri i¢in LCR

degeri ortalama (0.70 + 0.08) x 107 olarak hesaplandi. Yasam boyu radon maruziyetine

bagl 6liim riski tiim vaka evleri i¢in ortalama (1.38 + 0.15) x 10 olarak hesaplandi.

Cizelge 4.6 Vaka evlerine ait hesaplanan radyolojik parametreler

Vaka D Calisma Yillik Detkin LCR x 102 LFR x 10—
Evleri (mSvy™?) Seviyesi Maruziyet (mSvy?)
(mWL) (WLM)

V1 5.81+1.0 9.95+1.51 0.62+0.10 2.42+0.4 0.94+0.16 1.86+0.31
V2 2.4+0.2 4.11+0.43 0.26+0.03 1.00+0.1 0.39+0.04 0.39+0.04
V3 1.85+0.2 3.14+0.43 0.20+0.03 0.77+0.1 0.30+0.04 0.59+0.10
V4 4.75+1.0 8.11+1.73 0.51+0.05 1.98+0.4 0.77+0.16 1.52+0.31
V5 6.14£1.2 10.49+1.95 0.66+0.13 2.56+0.5 1.00+0.20 1.97+.0.39
V6 9+1.2 15.35£2.05 0.97+0.13 3.75+0.5 1.56+0.20 2.89+0.39
V7 3.98+0.2 6.80+0.32 0.43+0.03 1.66+0.1 0.65+0.04 1.28+0.10
V8 4.56+0.5 7.78+0.97 0.49+0.05 1.90+0.2 0.74+0.08 1.46+0.15
V9 4.18+0.5 7.14+0.97 0.45+0.05 1.74+0.2 0.68+0.08 1.34+0.15
V10 11.09+2.4 18.92+4.11 1.19+0.26 4.62+1.0 1.80+0.39 3.56+0.77
V11 3.24+0.2 5.51+0.43 0.35+0.05 1.3540.1 0.53+0.04 1.04+0.10
V12 3.17+0.5 5.39+0.63 0.34+0.05 1.32+0.2 0.51+0.08 1.02+0.15
V13 3.74+0.5 6.38+0.86 0.40+0.05 1.56+0.2 0.61+0.08 1.20+0.15
V14 3.24+0.5 5.51+0.86 0.35+0.05 1.35+0.2 0.53+0.08 1.04+0.15
V15 4.68+1.0 8.00+1.51 0.50+0.10 1.95+0.4 0.76+0.16 1.50+0.39
V16 4.18+0.2 7.14+0.54 0.45+0.03 1.74+0.1 0.68+0.04 1.34+0.10
V17 3.24+0.2 5.51+0.32 0.35+0.03 1.3540.1 0.53+0.04 1.04+0.10
V18 5.64+0.7 9.62+1.41 0.61£0.10 2.35+0.3 0.92+0.12 1.81+0.23
V19 2.71+0.2 4.65+0.43 0.29+0.03 1.1340.1 0.44+0.04 0.87+0.10
V20 4.13+0.5 7.03+0.86 0.44+0.05 1.72+0.2 0.67+0.08 1.32+0.15
V21 5.83x1.2 9.95+1.95 0.63+0.13 2.43+0.5 0.95+0.20 1.87+0.39
V22 3.67+0.2 6.27+0.54 0.39+0.03 1.53+0.1 0.60+0.04 1.18+0.10
V23 2.47+0.2 4.22+0.43 0.27+0.03 1.03+0.1 0.40+0.04 0.79+0.10
V24 4.25+0.5 7.24+0.86 0.46+0.05 1.77+0.2 0.69+0.08 1.36+0.15
V25 4.49+0.7 7.74+0.78 0.48+0.10 1.87+£0.3 0.73+0.12 1.44+0.23
V26 3.86+0.2 6.59+0.54 0.41+0.03 1.6140.1 0.63+0.04 1.24+0.10
V27 3.10+0.2 5.30+0.54 0.334+0.03 1.29+0.1 0.50+0.04 1.00+0.10
V28 2.40+0.2 4.11+0.43 0.26+0.03 1.00+0.1 0.39+0.04 0.77+0.10
V29 3.36+0.2 5.734+0.54 0.36+0.03 1.40+0.1 0.55+0.04 1.08+0.10
V30 2.98+0.2 5.08+0.54 0.324+0.03 1.24+0.1 0.48+0.04 0.95+0.10
V3l 4.37+0.5 7.46+0.97 0.47+0.05 1.82+0.2 0.71£0.08 1.40+0.15
Ortalama  4.30+0.5 7.35+0.86 0.46+0.05 1.79+0.2 0.70+0.08 1.38+0.15

Cizelge 4.7°e gore kontrol evleri igin ortalama Dewin degeri 2.66 + 0.4 mSvy™

olarak hesaplandi. Bu deger UNSCEAR 2000 Raporu tarafindan verilen kiiresel ortalama

deger olan 1.15 mSvyin iizerinde ve ayrica ICRP tarafindan tavsiye edilen eylem

seviyesi araligmin (3—10 mSvy™?) altindadir. Konutlar tek tek degerlendirildiginde K2,
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K12, K21, K22, K26, K29, K31, K32 ve K34 konutlar1 i¢in Detin degeri diinya

ortalamasinin iizerinde ve ICRP tarafindan Onerilen eylem seviyesi araligindadir. Tiim
konutlar i¢in ortalama ¢alisma seviyesi 10.92 = 1.62 mWL, yillik ortalama maruziyet
0.69 + 0.10 WLM olarak hesaplandi.

Cizelge 4.7 Kontrol evlerine ait hesaplanan radyolojik parametreler

Kontrol D Cahsma Yilhk Detkin LCR x 10-2 LFR X 104
Evleri (mSvy™?) Seviyesi Maruziyet (mSvy?)
(mWL) (WLM)

K1 4.63+0.7 7.89+1.41 0.50+0.08 1.93+0.3 0.75+0.12 1.49+0.23
K2 8.50+1.7 14.49+2.92 0.91+0.18 3.54+0.7 1.38+0.27 2.73+0.54
K3 7.03£1.2 12.00+2.16 0.76+0.13 2.93+0.5 1.14+0.20 2.26+0.39
K4 6.02+0.7 10.27+1.30 0.65+0.08 2.51+0.3 0.98+0.12 1.93+0.23
K5 6.53+1.0 11.13+1.73 0.70£0.10  2.72+0.4 1.06+0.16 2.09+0.31
K6 5.45+1.0 9.30+1.84 0.59+0.10 2.27+0.4 0.88+0.16 1.75+0.31
K7 6.58+1.0 11.24+1.84 0.71£0.10  2.74+£0.4 1.07+0.16 2.11+£0.31
K8 4.30+0.5 7.35+0.76 0.46+0.05 1.79+0.2 0.70+0.08 1.38+0.15
K9 6.77£1.0 11.57+1.84 0.73£0.10  2.82+0.4 1.10+0.16 2.17+0.31
K10 4.25+0.2 7.24+0.54 0.46+0.03 1.77+0.1 0.69+0.04 1.36+0.10
K11 5.76+0.7 9.84+1.41 0.62+0.08 2.40+0.3 0.94+0.12 1.85+0.23
K12 8.62+1.7 14.70+2.70 0.93+0.18 3.59+0.7 1.40+0.27 2.76+0.54
K13 7.10+1.4 12.11+2.49 0.76+0.15 2.96+0.6 1.15+0.23 2.28+0.46
K14 5.95+0.7 10.16+1.30 0.64+0.08 2.48+0.3 0.97+0.12 1.91+0.23
K15 3.6£0.5 6.16+£0.76 0.39+0.05 1.50+0.2 0.59+0.08 1.16+0.15
K16 7.03+1.4 12.00+2.27 0.76+0.15 2.93+0.6 1.14+0.23 2.26+0.46
K17 3.17+£0.5 5.41+0.76 0.34+0.05 1.32+0.2 0.51£0.08 1.02+0.15
K18 4.94+0.7 8.43+1.19 0.53+0.08 2.06+0.3 0.80+.0.12 1.59+0.23
K19 6.02+1.0 10.27+1.84 0.65+0.10  2.51+0.4 0.88+0.14 1.93+0.31
K20 6.46+1.4 11.03+2.27  0.69+0.15  2.69+0.6 0.98+0.23 2.07+0.46
K21 7.54+1.0 12.86+1.62 0.81+0.10 3.14+0.4 1.22+0.16 2.42+0.31
K22 8.93t1.4 15.24+2.49 0.96+0.15 3.72+0.6 1.45+0.23 2.86+0.46
K23 5.71+0.7 9.73+1.30 0.61+0.08 2.38+0.3 0.93+0.12 1.83+0.23
K24 5.18+0.2 8.86+0.54 0.56+0.03 2.16+0.1 0.84+0.04 1.66+0.10
K25 5.18+0.5 8.86+0.76 0.56+0.05 2.16+0.2 0.84+0.08 1.66+0.15
K26 7.22+1.0 12.32+1.84 0.78+0.10 3.01+0.4 1.17+0.16 2.32+0.31
K27 6.26+1.2 10.70+1.95 0.67+0.13 2.61+£0.5 1.02+0.20 2.01+0.39
K28 5.26+1.0 8.97+1.51 0.56+0.10  2.19+0.4 0.85+0.16 1.69+0.31
K29 9.74+1.7 16.65+2.70 1.05+0.18  4.06+0.7 1.58+0.27 3.13+0.54
K30 5.33+0.5 9.08+0.97 0.57+0.05 2.22+0.2 0.87+0.08 1.71+0.15
K31 7.73£1.0 13.19+1.84 0.83%0.10 3.22+0.4 1.26+0.16 2.48+0.31
K32 9.89+1.9 16.86+3.35 1.06+0.21 4.12+0.8 1.61+£0.31 3.17+0.62
K33 6.58+0.5 11.24+0.65 0.71+0.05 2.74+0.2 1.074+0.08 2.11£0.15
K34 8.04+1.0 13.73+1.84 0.86+0.10 3.35+0.4 1.31+0.16 2.58+0.31
K35 5.64+0.5 9.62+0.76 0.61+0.05 2.35+0.2 0.92+0.08 1.81+0.15
Ortalama  6.38+1.0 10.92+1.62 0.69+0.10  2.66+0.4 1.04+0.16 2.05+0.31

Akciger icin hesaplanan etkin esdeger doz ise ortalama 6.38 + 1.0 mSvy’dir. Radona
bagl yasam boyu kanser ve &liim riski icin sirastyla ortalama (1.04 + 0.16) x 102 ve
(205 + 0.31) x10* degerleri elde edildi. Kilis ilinde yapilan ic mekan radon
calismasinda, yillik etkin doz esdegeri 1.19 mSv olarak 6l¢iilmiistiir (Bayram, 2011).
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Kumar vd. (2014) yaptiklari ¢alismada yillik etkin doz degerini 0.47 + 0.10 mSy, ¢aligma
seviyesi degerini ise 1.77 + 0.40 mWL olarak hesaplamislardir. Misir’da yapilan
calismada, yilik maruziyet 0.19 WLM olarak elde edilmistir (Abd-Elzaher, 2013).

Otansev (2021) yaptig1 calismada i¢ mekan radon konsantrasyonuna bagl kanser riskini

(6.43 + 2.77) x 107 olarak hesaplamustir.
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5. SONUC VE ONERILER

Van merkez il¢elerinde gozlenen yillik i¢ mekan radon konsantrasyonu seviyesi
vaka evleri igin ortalama 68 + 8 Bqm™, kontrol evleri igin 101 + 15 Bgqm™ olarak
hesaplandi. Konsantrasyon degerleri ayrica c¢alisma seviyesi (mWL) biriminden de
hesaplandi. Vaka grubunun ortalama i¢ mekan radon konsantrasyon degeri diinya
ortalamasinin {iizerinde, ulusal ortalamanin altindadir. Kontrol grubu i¢in hesaplanan
ortalama radon konsantrasyon degeri ise hem diinya hem de ulusal ortalamanin
tizerindedir. Her iki grup icin ortalama konsantrasyon degerleri ICRP ve EPA tarafindan
onerilen limit degerlerin altindadir. Bununla beraber vaka evlerinin ortalama radon
konsantrasyon degeri WHO niin kabul ettigi limit degerin altinda iken kontrol evlerinden
elde edilen konsantrasyon degeri ise bu limit degerin tlizerindedir. Calismada en yiiksek
konsantrasyon degerinin sonbahar, en diisiik ise yaz mevsiminde oldugu belirlendi.
Konsantrasyon degerleri ile jeolojik ve meteorolojik faktorler arasinda istatistik agidan
bir korelasyon bulunamada.

Mevcut calismada konut radonuna bagli bazi radyolojik parametreler (Des, WLM,
Detkin, LCR, LFR) hesaplandi. Vaka ve kontrol evleri i¢in yillik etkin doz sirasiyla
1.79 £ 0.2 ve 2.66 + 0.4 mSv olarak bulundu. Her iki deger UNSCEAR 2000 Raporu
tarafindan verilen kiiresel ortalama deger olan 1.15 mSvy™'in iizerinde ve ayrica ICRP
tarafindan tavsiye edilen eylem seviyesi araligimin (3-10 mSvy?) altindadir. Radona baglh
yasam boyu kanser ve oliim riski icin sirastyla ortalama (1.04 + 0.16) x 102 ve
(2.05 £ 0.31) x 10* degerleri elde edildi. Vaka evleri icin mesleki maruziyet, yasam
aligkanliklar (sigara, beslenme), sosyo-ekonomik diizeye bagli yasam kosullari, genetik
gibi faktorler radona maruz kalmanin etkilerini gézlemlemeyi zorlastirmaktadir. Bu
nedenle i¢ mekan radonunun akciger kanseri iizerindeki gergek riskini tahmin etmek
zordur. Elde edilen veriler dogrultusunda akciger kanseri ile radon arasinda korelasyon
bulunmamastir.

Hesaplanan parametrelere goére, ¢alisma sonuglart Van merkez ilgeleri igin
radyolojik risk olusturmamaktadir. Bununla beraber radona bagli stokastik etkilerin
anlasilmasi, yasam kalitesinin iyilestirilmesi ve siirdiiriilmesi i¢in gelecekteki dl¢timlere
ihtiyag vardir. Epidemiyolojik calismalarin revize edilmesi risk degerlendirmesine

yonelik daha analitik bir yaklagim saglar.



Bir vaka kontrol caligmasini basarili bir sekilde yiirlitmek i¢in uygun caligsma
tasarimi1 ¢cok onemlidir. Vakalar ve kontroller arasindaki farkliliklar tespit etmek ve
radonun akciger kanseri riski lizerindeki etkisinin kesin tahminlerini saglamak ic¢in ¢ok
sayida numune gereklidir. Kontroller, yas, cinsiyet, sosyo-ekonomik durum, ikamet alani
ve konut tiirli agisindan akciger kanseri vakalarina miimkiin oldugunca benzer olmalidir.
Cevresel tiitiin kullanimi1 ve i¢ mekan radonunun akciger kanseri riski tizerindeki sinerjik
etkisini degerlendirmek i¢in hi¢ sigara igcmeyenler lizerinde vaka-kontrol caligmalari
yapilabilir.

Akciger kanserinin kiiresel olarak kansere bagli dliimlerin 6nde gelen nedeni
olmaya devam ettigi gbz Oniine alindiginda, radon azaltma cabalar1 sigaray1 birakma
stratejilerinin uygulamalarina eslik etmelidir. Radon etkisinin kiimiilatif doza bagl
olarak, olusturacagi biyolojik hasarin yillar sonra bile ortaya ¢ikabilecegi bilinmeli ve
insanlar bu konuda bilgilendirilmelidir. Akciger kanseri riskinin yani sira kanser disi
hastaliklar ve akciger disindaki kanser riskleri konusunda da ileri ¢aligmalarin yapilmasi
gerekmektedir.

Radon 6l¢limlerinin toplanamayacagi (konut sakinlerinin girise izin vermeyecegi
evler gibi) evlerin i¢ mekan radon seviyesi, 6lgiilebilen birgok parametreyi (evin jeolojisi
ve toprak tipi, binanin yapisal 6zellikleri gibi) hesaba katan modeller ile tahmin edilebilir.
Yiiksek konsantrasyonlara uzun siire maruz kalmaktan kaginmak ve azaltma tekniklerini
kullanmak i¢in ger¢ek zamanli veriler yararl olabilir. Ornegin Blanco-Novoa vd. (2018)
tarafindan gelistirilen IoT radon gazi izleme sistemi kullanicilara uyar1 gonderebilmekte
ve anormal degerlerin tespit edilmesi durumunda radon gazi konsantrasyonunu azaltmak
i¢in hafifletme cihazlarini etkinlestirebilmektedir.

Evlerde radon seviyelerinin azalmasi i¢in yeterli havalandirma ¢ok 6nemli bir
faktor olmakla birlikte i¢ mekan radon seviyelerini diisiik tutmanin bircok mekanik yolu
vardir:

* Binalarin toprak ile temas eden yiizeyleri ve birlesim yerleri sizintiya imkan vermeyecek
sekilde izole edilmelidir.

* Evlerin duvarlarinda, su ve kanalizasyon borularinin gegtigi yerlerde bulunan ¢atlaklar
kapatilmalidir.

* Binalarin projelendirme sathasinda zemin etiidii ve jeolojik yap1 dikkate alinarak radon

gaziin binaya girmeden atmosfere tahliye edilecegi sistemler yapilmalidir.
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* Yap1 malzemelerinin radyoaktivite analizleri ve degerlendirmeleri yapilarak, radyoaktif
niteligi yiiksek malzemeler bina yapiminda kullanilmamalidir.

« Evlerde, kap1 ve pencerelerde izolasyon varsa havalandirma stiresi arttirilmalidir.

» Mutfakta dogal gaz kullanildiginda mekanik havalandirma sitemi kullanilmalidir.

» Kuyu suyu yiizey sularina gore yliksek konsantrasyona sahip oldugundan evlerde kuyu

suyu tercih edilmemelidir.
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EKLER

Ek 1. Binalarda Radon Arastirmasi Bilgi Formu

1. Yasiniz:

2. Cinsiyetiniz: 1) Kadin 2) Erkek

3. Medeni durumunuz: 1) Evli 2) Bekar

4. Egitim diizeyiniz: 1)Okur-Yazar degil 2) Okur-Yazar 3) ilkokul 4) Ortaokul 5) Lise 6) Universite
5. Mesleginiz: 1) Memur 2) is¢i 3) Ciftci 4) Serbest Meslek 5) Ev hanimi 6) Sofér 7)issiz 8)Emekli

6. Boyunuz: cm.

7. Kilonuz: kg.

8. Sosyal glivenceniz: 1) Var  2) Yok

9. Sigara aliskanliginiz: 1) Var (kag yil ve sikhgr) 2) Yok 2)Pasif igicilik

10. Kronik hastaliginiz: 1) Var  2) Yok
11. Yasadiginizyer: 1) ipekyolu 2) Tusba 3) Edremit
12. Gelir diizeyiniz: 1) 2000TL'den az  2) 2000-3000TL  3) 3000-4000TL 4)4000TL ve Uzeri

Lutfen bina ve binanin yapisi hakkinda uygun olanlarini isaretleyerek yanitlayiniz.

1. Binanin tipi:
1.Apartman bodrumlu 2.Apartman bodrumsuz 3.Mustakil bodrumlu 4. Mistakilbodrumsuz

5.Ahsap ev 6)Toprak ev 7)Prefabrik 8)Diger

2. Binanin yapildigi yil:
1.1995’dan once 2.1995-2000 3.2000- 2005 4.2005-2010 5.2010-2015 6.2015’densonra

3.Binanin i1s1 yalitimi var mi?

l.var 2.yok
3.Binanin duvar, tavan ve tabaninin yapi malzemesi:
Taban : 1.Toprak 2. Beton 3. Ahsap Tavan
1 Beton 2. Ahsap 3. Diger
Duvarlar: 1.Beton 2. Tugla 3. Briket 4. Tas 5.Diger.uueiiiiiiinns e
4. Pencerelerin durumu:
1. Pencereler tek camli ist yalitimi iyi 2. Pencereler tek camliisi yalitimi zayif
3. Pencereler gift camli st yalitimi iyi 4. Pencereler ¢ift camli isi yalitimi zayif
5.Havalandirma sistemi: 1.Dogal havalandirma 2.Mekanik havalandirma

6. Havalandirma durumu:
1.lyi havalaniyor 2.Az havalaniyor 3. Hig havalanmiyor

7. Kigin 1sitma sistemi: 1. Kalorifer 2.K6émir sobasi 3.Dogal gaz 4.Diger..............

8. Asagidaki bosluklar doldurunuz.

a. Binanin kullanim alani .......... m? b. Oda sayisi ......... adet.  c. Oturma salonunun alani....... m?

d.Yatak odasinin alani...... m?

10.Kag yildir bu binada yasiyorsunuz?
1.10 yildan az 2.10-20yil  3.20-30yil 4. 30-40 yil 5.40-50 yil 6. 50 yildan fazla

9.Akciger kanseri aile oykiisii var mi?
1.var(yakinlk derecesi) 2.yok 3.bilmiyorum

10.Hasta tedavi almig mi1? tedavi aldiysa tiiriinii belirtiniz?

0. Cerrahitedavi 1. Kemoterapi (KT) 2. Radyoterapi (RT) 3. Kombine Tedavi  4.Tedavi almamis

12. Evdeki bireylerden hasta disinda akciger kanserinden 6len oldu mu?
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