RADYASYONDAN KORUNMA

DOC. DR. OGUZHAN DEMIREL
DiS HEKIMLIGI FAKULTESI
AGIz Dis Ve CENE RADYOLOJIiSi AD



Radyasyondan korunmada
temel ilke; tolere edilebilen
dozlan bilmek ve hastalar ile
radyasyon calisanlarinin

Controlled s
radiation bunun ustunde doz almasini

area

engellemektir.



Hedef;

Deterministik etki esik dozun
ustUnde radyasyona maruz
kalinmasiyla ortaya cikar, stokastik
etkilerin gorulmesi icin herhangi bir
esik doz yoktur.




Radyasyon risklerini arastirma ve
vayinlama kurumlar daha aktif
calismali, toplum ve hekimler bu
konuda bilinclendiriimelidir.



Dis hekimligindeki radyografi
uygulamalannda; hekimin,
uygulayicinin ve hastanin aldigl
doz dUsuktUr ancak rutin olarak
bu islemlerin yapildigi radyoloji
kliniklerinde bu oran yukselir.

Tip alaninda son yillarda artan
bilgisayarl tomografi
uygulamalari, tanisal olarak
hekimlere buyuk faydalar
saglarken; bununla birlikte
hastanin aldigl radyasyon dozu
da artmaktadir.



f o]
. As Low As Reasonably Achievable

A Radyografik

bilgi

Hastaya

v verilen zarar

X 1sinlannin zararl etkilerinden
korunmada temel ilke, gereksiz 1sin
alinmasini engellemektir.

Radyograf mutlaka gerekliyse
Istenmelidir.

Radyograf isterken kar zarar
hesabl mutlaka yapilmalidir. Teshis
ve tfedavi net bir fayda
saglamayacaksa radyograf
Istenmemelidir.



WARNING

w;gﬁfg;ggﬂ%;;g;ﬁin Hem hastalarda hem de réﬂfgen
calisanlannda maksimum
musaade edilen doz kavramlarnna
uyulmaldir.

Ozellikle hamile ve cocuk
hastalarda daha dikkatli hareket
edilmelidrr.




Uc baslik altinda alinmasi gereken
onlemler incelenebllir;

1- Hastayl korumak

2- Hekimi veya uygulayicly!
korumak

3- Cevreyl korumak




Hastayl Korumak Icin Alinmasi Gereken Onlemler

Gereksiz radyografi islemlerinden
kacinimalidir.

En 1yl sekilde ve uygun ekiomanla
islem gerceklestiriimelidir.

Uygun film-imaj reseptoru
secilerek minimal radyasyon
dozuyla islem gerceklestirimelidir.




Dijital radyografi daha az x i1sin
kullanildigindan tercih edilmelidir.

Cihazlann periyodik kontrolleri dUzenli
yapllmaldir.




Rontgen tupu muhatfazasi X 1sini
sizdirmamalidir. Zaman ayarlayici
dogru calismalidir. TUpun
calistigint gosteren sesli veya isikli
gostergeler bulunmalidr.

Cihazlarin mAs ve kVp degerleri
dogru ayarlanmalidr.



Film banyosu yapilacaksa uygun
sartlarda yapiimalidir.

Hasta uygun teknik
parametrelerle, dogru pozisyon
vererek 1sinlanmalidr.

Allnan radyograflar
arsivienmelidir.



Hastanin aldigi dozu en aza
iIndirgemek icin kursun onlukler
kullanilmalidr.

Hastaya 0.5 mm kalinhginda
standart kursun onlUk
giydirildiginde hastanin aldigl doz
% 95 oraninda azalrr.

Tiroidi korumak icin kursun
yakaliklar kullaniimalidr.




b HAWLELER Hastalara hamile olup olmadiklar

‘ HAMILELIK SUPHESI

mutlaka sorulmali; hamile
hastalarda mutlaka radyografi
Islemi gerekliyse kursun onlUk
DIKKAT! kullanilarak en az radyograflo

Radyasyon islemi famamlamak gerekir.
RisKki

TURKIVE ATOM EMERIAI KURLMWL

P —— Radyograti isleminin yapildig
Stphesi Olanlar alanda ozellikle hamile ve
CIRENEZ cocuklarin bulunmamalar gerekir.




X 1sinl demeti yalniz radyogratisi alinacak alani
kapsayacak sekilde kolime edilmelidir.

Uzun kon kullanilarak hastanin yuzunun X isinlarna
maruz kalacagi alan azaltihabilir.

/0 kVp ye kadar olan cihazlarda faydali i1sin
demetinin tfoplam filtrasyonu en az 1.5 mm Al
esdegeri olmalidir. Bu degerin ustundeki cihazlarda
filirasyon 2.5 mm Al olmalidr.

Film tfutucular kullaniimalidr.



Hekimi veya Uygulayiciyl Korumak Icin
Alinmasi Gereken Onlemler

Mesleki radyasyonu sinirlandirmanin en etkili yolu, bUtin
personel tarafindan radyasyon guvenliginin saglanmasidir.

Hekim veya teknisyen kendi aldigr dozun, hastanin aldigi
dozla orantili oldugunu bilerek, hastaylr korumak icin aldigi
onlemleri kendisi de uygulamalidir.



Cihaz kontrolleri duzenli
yapilimalidir.

Radyografi cihazlarinin koyuldugu
odalar koruma onlemleri
acisindan uygun olacak sekilde
dizayn edilmelidir.

Kursun onluk ve tiroid koruyucu
kullanilmalidrr.

Hastanin agzindaki film hekim
veya teknisyen tarafindan
tutulmamaldir.



Time and distance

Isin kaynagindan mumkun
oldugunca uzakta calismak

Kaynak yaninda gereginden fazlo
sure kalmamak

Isin kaynagiyla uygulayici arasina
engel koymak




25 dk



X ve gama isinlart gibi
penetrasyon ozelligi fazla olan
radyasyondan korunmak icin
kursun vaya kalin betondan
yapllmis engeller kullaniimalidir.

Faydali isin demetine sadece
hasta maruz kalmalidir. Koruyucu
engel yoksa merkezi isnla 90-135
acl arasinda pozisyon almalidrr.



Rontgen kliniklerinde calisanlarn
bu isin egifimini almalar gerekir.

Radyogratfi islemi yapilirken
hastayla goz tfemasi kurulmalidir.
Bu sekilde hastanin hareketleri
izlenerek gereksiz film tekrar
onlenmis olur.

Isinlama butonu baska bir odada
veya sabit bir kursun paravan
arkasinda olmaldrr.




Uygulayicinin periyodik olarak
tiobl kontrolleri yapilmaldir.

Rontgen isinde calisanlar 18 yasin
altinda olmamalidir.

Personelin aldigi dozu kontrol
etmek icin dozimetreler kullanilrr.

Film, kalem ve TLD dozimetreler
kullanilmaktadir.



Dozimetre yoksa fazla isin alinip
alinamdiginin kontrolu icin; periapikal
filmin hassas yuzune madeni para koyulur
ve bu gogus cebine yerlestirilir. 2 hafto
sonra film banyo edildiginde paranin
golgesi film Uzerinde cikiyorsa uygulayici
koruma onlemlerini tekrar gozden
gecirmelidr.

Uygulayici radyasyonun sebep
olabileceqi riskler konusunda duyarl ve
pilgili olmalkdir.



Cevreyi Korumak Icin Alinmast Gereken Onlemler

- Rontgen apareyinin cevresini iki
l
SR AT bdlge olarak degerlendirmek gerekir.

Radyasyon

rontgen cihazi merkez
Hamileler ve Hamilelik ~ Olmak Uzere 1.5 metre capl olan bir
Stphesi Olanlar dairedir. Alan dikkat radyasyon alani
GIREMEZ ifadesi tasiyan bir yaziyla belirlenir.

Bu alana hasta disinda kimse
HAMILELIK SUPHESI alinmasz.

Hamileler icin de uyar yazisi
bulunmalidrr.

OLANLAR




lzZleme ; etkili alani
cevreleyen ve rontgen baslhgl
merkez olmak Uzere 3m capi olan
bir dairedir. Bu alan icinde de
surekli ofuran veya calisan kisiler
bulunmamalidrr.



Dental radyogratfi kliniklerinde bir
odada en fazla bir X 1sin1 fTUpU
bulunabilir.

Cihazlarn bulundugu odanin
sadece 1 cikis kapisi olmaldir.

Calisma alanlan devaml
havalandinimalidir. Havalandirma
zemine yakin kisimlarda emici,
tavana yakin kissmlarda Ufleyici
sistemlerle yapillir.



Cevre duvarlari 30 cm dolu tuglo
ya da 20 cm beton olmalidrr.
Duvarlar ve kapi 1-2 mm kursunla
kaplanmalidir.

X 1sinlarnnin havayi iyonize etmesi
sonucCuU ortaya cikan havadan agir
gazlar emici aspiratorlerle
ortamdan uzaklastirilir.



Dis hekimliginde kullanilan
radyasyonla ilgili risk, gunlUk
yasantimizda karsilastigimiz diger
risklerin yaninda cok dusuk kalir.

Buna ragmen diagnostik
radyolojide, radyasyonun gereksiz
olan en dusuk dozundan bile
kendilerimizi ve hastalarimizi uzak
tutmalyiz.



Radyasyonun hicbir dozu yuzde yuz guvenli degildir. Doz ne
kadar dusUk olursa olsun radyasyonla ilgili her faaliyet belli
risk tasir.

Eger yapilan islem bir fayda saglamiyorsa, riskin hicbir duzeyi
kabul edilemez.
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Interpretfation
Harorl A. Agiz Dis ve Cene Radyolojisi (2014)



