A sztochasztikus hatasok sugarvedelmi vonatkozasai
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Determinisztikus hatas
Sejtpusztulas miatt alakul ki
Kiiszobdozis megléte

Hatas stulyossaga fligg a dozistol
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P¢lda: akut sugarbetegség

lokalis sugarsériilések

sugarterapia Elnyelt dézis (Gy)

- normal sejtek populacidiban bekovetkezett sérllés, amelyet a kiiszobdozis megléte és a hatas sulyossaganak
dozisflggése jellemez



Sztochasztikus hatas
Egyetlen sejtben kialakuld mutacio
Linearis, kiiszobddzis nélkiili hatas

A hatas kialakulasi kockazata fligg
a dozistol
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P¢lda: daganat kialakulas,

orokl6do megbetegedések Dézisegyensrék (Sv)

Evtizedes folyamat b

A sztochasztikus hatasok meghatarozasuk szerint ,egyetlen sejt karosodasabdl eredd hatasok, példaul daganat és 6rokl6dé hatasok”.



Sugarseérulesek kialakulasi mechanizmusa (1)

Kémiai “Repair”

(energia elnyelés) Karosodas a

konnyen helyet-
tesithet6 bio-

/ / / molekulakban

lonizacio és Kémiai Biologiai karosodas
Excitacio valtozasok aDNS-ben —
(szabadgyokok,
/ stb)

lonizalo suqgarzas

< 1 microszekundum




Sugarserulések kialakulasi mechanizmusa(2)

Enzimatikus SejtpéAtIés
DNS Repair /
A sugarbetegség
Apoptozis — korai és késoi
Sejtciklus AN tiinetei
savarok " '|-': /< (determinisztikus)
/ T ona ST . Fejlodési
sejthala Rendellenességek
DNS Nem, vagy rosz- (determinisztikus)
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karosodas  Szuljaviett _ Oroklsds
karosodas Mutaciok genetikai hatasok
\ (sztochasztikus)
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A Kis dozisok sztochasztikus hatasait nem ismerjuk?

Sample size needed to detect tumor induction
from radiation (95% certainty)

Whole body dose Population size required for
the study

100 rem (1 Sv) 1,000

10 rem (100 mSv) 100,000

1 rem (10 m3Sv) 10,000,000

BEIR 1980




A kis dozisok biologiai hatasaira extrapolacioval kovetkeztetunk

Epidemiological dat?

RISK

(excess
cancers)

DOSE

(above background)

A jelenleg a linearis kuszobdozis nélkuli modell az elfogadott




Daganatkeletkezes az atomtamadas tuleloiben



Epidemiologial alapfogalmak

abszolut kockazat (absolut, risk, AR) - megbetegedés szama, vagy aranya a populacidoban
egy adott id6szak alatt.

tobblet abszolut kockazat (excess absolut risk, EAR) - az exponalt és a kontroll populacio
AR értékeinek a kulonbsege.

relativ kockazat (relative risk, RR) - hanyszor nagyobb az exponaltak meg-
betegedési/elhalalozasi kockazata a nem exponaltakhoz viszonyitva (OR - esély hanyados).

tobblet relativ kockazat (excess relative risk, ERR) - RR-bdl kivonunk 1-et



A hirosimai, nagaszakii kohort epidemiologiai adatai

Studies of the Mortality of Atomic Bomb Survivors, Report 14, 1950-2003:
An Overview of Cancer and Noncancer Diseases

Kotaro Ozasa,”' Yukiko Shimizu,” Akihiko . iyoshi Midori Soda,” Eric J. Grant,” Ritsu
Sakata,” Hiromi

TABLE 1
Number of LSS Cohort Members by DS02 Dose, City
Subjects with known D502 dose® [weighted colon dose (Gy)]
Unknown®
Total 26,6 29,96 7 < 6,356 3. 42 763 7,058
Hiroshima 0 2 2 : 2 3 152 435 2
3]

Nagasaki ' 6 P, _ 0 . . 6 Bl
Male 15,687 3,95 42 2,382 2,482 A1 813 103 1287
Female 225 C 3,502 3 RT: 2,010 950 '

Note. Among the total of 120,321subjects, 123 were unavailable for the study because of misidentification or insufficient information.

¢ These numbers exclude the NIC and unknown-dose groups. This group was used for estimating radiation effects.

* Those with unknown doses had insufficient location information or were in complex shielding situations where dose could not be estimated
reliably.

“ NIC: Not in the cities of Hiroshima or Nagasaki at the time of bombing.




Szolid tumor mortalitas dozis fuggese

TABLE 9
Observed and Excess Deaths from Solid Cancer

Solid cancer

Number of Number of Number of Attri
subjects Person-years deaths XCES “

ased on the ERR model was defined as the linear model with effect modification: »o(c,s,b.c
» Non-neoplastic blood diseases were excluded from noncancer diseases.




Sugarhatasra kialakulo daganatok tipusa

Cause of death

All causes

All solid cancer

ERR/Gy " (95%CI )

0,22 (0.18, 0.28) 50,620

047 (0.38, 0.56) 10,929

Cancers of Specific sites '

Esophagus

Stomach

Coalan

Rectum

Liver

GallMadder

Pancreas

Other digestive system
Lung

Broast

Literus

Civary

Prostate

Bladder

Kidney parenchyma
Renal palvis and ureter

Other solid cancer

021 (0.11, 1.06)
0.28 (0.14, 0.42)
0,54
0.17 (-0.17,0.64)
D.36

(0.23,0.93)

(018, 0.58)
0.45 (0.10, 0.90)

8 (-0.18, 0.44)
(0.14, 3.25)

33 (0.42, 0.88)
1,60 (0.99, 2.37)

0.22 (-0.09, 0.64)
0,78 (0.07, 1.86)
(MA Y, 1.25)

Y (0,33, 2.26)

2 (-0.15, 1.75)
2.62 (0.47.,7.25)
0.47 (0.24, 0.76)

Lymphoid and hematopoietic malignancies ©

Malignant lymphoma
Multiple myeloma

Other neaplasms.”’

Nincs sugarhatasra specifikus daganat

L6 (-0.13,0.59)
.54 (-0.04,1.58)
0,65 (0.26, 1.14)




Szolid tumor mortalitas az életkor fuggvényében I
abszolut tobblet kockazat alakulasa

Expozicidkori életkor 100
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Elért életkor

FI1(G. 3. Modification of the excess absolute nsk (EAR) for all solid
cancer by age at exposure and attained age.




Szolid tumor mortalitas az eletkor fuggvényében Il
relativ tobblet kockazat alakulasa

\ Expozicidkori életkor 10

Elért életkor

FI1G. 2. Modification of the excess relative risk (ERR) for all solid
cancer by age at exposure and attained age.




Sugarzas okozta szolid tumoros elhalalozas kockazatanak
dozis-fuggése

Solid cancer
LQ (<2Gy)

2.0
Dose (Gy)

FIG. 4. Excess relative risk (ERR) for all solid cancer in relation to
radiation exposure. The black circles represent ERE and 95% CI for
the dose categories, together with trend estimates based on linear (L)

[ (dotted lines) and linear-quadratic (LQ) models using the
full dose range, and LQ model for the data restricted to dose <<2 Gy.

A klszobdozis 0 Gy



Kis ddzisu ionizald sugarzas okozta daganatos-elhalalozas
kockazatanak dozis-fuggese

dose (Gy)

FI1G. 5. Excess relative risk per Gy (ERR/Gy) for all solid cancer
for selected dose ranges. The figure shows the ERR/Gy and 95% CI
for a dose range from zero to a given dose based on the linear model
for the full data that allowed for different ERRs below and above the
given dose and taking radiation effect modifiers as common to the two
dose ranges. The increased ERR/Gy in the low-dose levels less than
0.1 Gy corresponds to the estimates of ERR higher than the expected
linear line in Fig. 4.




Sugarzas okozta szolid tumoros elhalalozas kockazatanak
dozis-fuggése (1958-2009)
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FIG. 4. Panels A and B: Solid cancer dose-response functions for males and females (full dose range). Fitted
linear (black dashed line) and linear-quadratic (black solid curve) ERRs for all solid cancers using linear and
linear-quadratic dose-response functions for males and females. Also shown are ERR estimates for all 22 dose
categories (points) and a nonparametric smoothed estimate (solid gray curve) with point-wise 95% confidence
intervals (dashed gray curves). The ERRs are given for subjects at attained age of 70 years after exposure at age
30 years.

Férfiaknal lehet, hogy nem linearis a dozis-hatas 0sszefliggés a szolid tumorok ese

Solid Cancer Incidence among the Life Span Study of Atomic Bomb
Survivors: 1958-2009




Sugarzas okozta leukémiak szamanak alakulasa az
Az elszenvedett dozis fuggvenyeben

Predicted MNumber of Background® Deaths, Excess
Deaths, and the Atiributable Fraction of Deaths
due to Leukemia of all Tyvpes among those
Exposed to =0L005 Gy (AF, )"

Elért életkor (év) .




Leukémiak tobblet relativ kockazatanak (ERR) alakulasa az expozicidkori életkor
és az eltelt id6 fuggvényeében
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FIG. 1. Predicted city-averaged ERR at 1 Gy for leukemia (all
types) as a function of age at exposure and time since exposure. Inset
provides an expanded view of ERR estimates for the period 20 or
more years after exposure.




Nem-daganatos megbetegedések alakulas a
hiroshimai és nagaszakii tulélokben

TABLE 8
Excess Relative Risk (ERR) Estimates per Gy for Noncancer
Deaths, 19662003

Number of
Cause of death deaths

Noncancer disease’
Circulatory disease
Respiratory disease
Digestive disease
Genitourinary disease
Infectious disease
Other disease

¢« ERR was estimated using the linear dose model, in which city,
sex, age at exposure, and attained age were included in the background
rates, but not allowing radiation effect modification by those factors.

* Confidence interval.

© Non-neoplastic blood diseases were excluded from noncancer
disecases.

Studies of the Mortality of Atomic Bomb Survivors, Report 14, 1950-20083:
An Overview of Cancer and Noncancer Diseases

asagi,”” Midori Soda,” Eric J. Grant,” Ritsu




Becsult sztochasztikus kockazat

RADIOBIOLOGY FOR THE RADIOLOGIST

TABLE 15.5. Risk Estimates for Cancer and Hereditary Effects
Detriment, 1072 Sv!

Exposed Population Fatal Cancer Nonfatal Cancer Severe Hereditary Effects Total

Adult workers 4.0 0.8 0.8 5.6
1.3 7.3

Whole population 5.0 1.0
- 0

Data from International Commission on Radiation Units and Measurements: Recommendations. Report No.
60. New York, Pergamon Press, 1991.

1 Sv sugarexpozicié = 5,7 x 102 halalos daganat
ICRP



A csernobili baleset kovetkezmeényel

TOWH OF FRIFYAT

Figure Xll. Measured exposure rates in air on 26 April 1986 in the local area of the Chernobyl reactor.
Units of isolines are R h™.




A csernobili nuklearis baleset: determinisztikus hatasok

» Abalesetkor 1057 ember tartozkodott a helyszinen vagy vett részt az elharitasban, ket
azonnali aldozat.

» 134 személyben alakult ki akut sugarbetegseg, 28-an haltak meg!

. m] 1o AR

237 ARS MIATT KORHAZBAN KEZELT CSERNOBILI B R
PACIENS MEGOSZLASA A SUGARBETEGSEG i A [

SULYOSSAGA ES AZ EGESZTEST-DOZIS ALAPJAN

AZARS A piciensek
- chos .




Table D7.

Momiber

ARS betegek tulélési adatai 2004-ig

Causes of death among Chernobyl ARS survivors in the later period [E10, B39, B41, B42, B44, G9, U3]

Mame

WA

ARE grade

Year of death

19493
1995

Age (ypears)

Cause of death

Sudden cardiac death

Post-traumatic fatty embolism

Sudden cardiac death

Liver cirrhgsis

J';'-.:ZI.J:IE H'I':.'E':'II'['[Z[IZ'I:'I ashic I'Z-I.ké’]lilr"l d
Sudden cardiac death

Stroke

Lowsar jaw neurinama

Eath

Myelodysplastic syndrome

Sudden cardiac death

Lung TB




A csernobili baleset hosszu tavu kovetkezmenyei:
erintett populaciok

Populacio Létszam Atlagos dézis
(mSv)

Késdi liquidatorok (1986-1989) 600000
A szennyezett terlletekrél evakuadltak (1986) 116000

Sulyossan szennyezett terileten él6k (1986-2005) 270000

Kevésbé szennyezett teriileten él6k (1986-2005) 5000000

Problematikus radionuklidok: J6d-131 és Cézium-137



Article
Cancers after Chormobyvl: Froom Epidembiologsy to
MvMolecular Ouantification

A szennyezett terlleten él6knél csak a pajzsmirigy daganatok gyakorisaga nétt 2016-ig.
A Pripjatybdl kitelepitetteknél csak a pajzsmirigy daganatok gyakorisaga nétt 2016-ig.

Table 1. Cancer standardized incidence ratios, SIRs, (95% CI), in Ukrainian Chornobyl cleanup workers

(19861987, both genders) by follow-up period and cancer site.

Cancer Site

All cancers

Leukemia and
lymphoma

Thyroid cancer

Breast cancer

ICD-10 1994-1999

138.3

C (08
C00-C9  (1325-144.0)

C81-C96

(440.9-668.9)

185.2
(143.3-227.1)

Period of Follow-Up

2000-2005
107.1
(103.7-110.4)
201.8
(180.0-223.7)
666.7
(569.8-763.5)
176.1
(146.9-205.3)

2006-2010
103.3
(99.9-106.7)
123.9
(105.4-142 4)

3222
(250.2-394.1)
140.3
(113.0-167.7)

2011-2016
102.6
(99.2-106.0)
140.8
(121.2-160.6)
250.3
(192.9-307.8)
1304
(103.0-157.8)




Pajzsmirigy daganatok a szennyezett teriileten elokben
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[UNSCEAR: Exposures and Effects of the Chernobyl Accident, Annex J, New York, 2000]
Turai-SOT/OSSKI. 2017-2-9




Szuletesi rendellenessegek gyakorisaga a kontaminalt teruleten
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+~ oblasts with high radionuchide contamination o obkasts with bow radionuclide contamination

FIG. 4. Prevalence at birth of congenital malformations in 4 oblasts of Belarus with high and low
levels of radionuclide contamination (Lasyuk et al., 1999).




A daganatos elhaldlozas varhato alakulasa a csernobili baleset

kovetkeztében exponalt populacioknal

ANNEX D: HEALTH EFFECTS DUE TO RADIATION FROM THE CHERNOBYL ACCIDENT

Table D24. Predictions of background and excess mortality from solid cancers and leukaemia in populations exposed as a
result of the Chernobyl accident (based on reference [C1])

Fopulation F BIZE & Cancer type i Cancer FPredicted excess

average daze martaity cancer morality

Emergency and recovery operation 200 000 Solid cancers Lifetime (95 years) 41 500 2 000
| workers {liquidators), 19861987 100 mSy

Leukaemia Lifetime (95 years) &00 200

First 10 years 40

Evacuees lrom 30-km zone 13% 000 Solid cancers Lifetime (95 years) 21 500
10 mSv

eukaemis Lifetime (95 years) G500

First 10 years 65

Residents of SCZsC 270 000 Solid cancers Lifetime (95 years) 43 500
50 mSv
Leukaemia Lifetime (9% years) 1000

First 10 vears 130

Residents of other contaminated 6 800 000 Solid cancers Lifetime (95 years) 800 000
areas 7 maw

Leukaemia Lifetime (95 years) 24 000

First 10 years 3300

AF: attnbutable fraction = (excess deaths/total death from the same cause] = 100,
A misprint has been corrected which appeared in references [C1, Wh].
Strictly Controlled Zones. i.e. areas with "Cs soil deposition above 555 kBog/m? (15 Cikm?) in 1986,

UNSCEAR 2008 Report to the General Assembly




A csernobili balest magyarorszagi kovetkezményei: a kdrnyezeti hattérsugarzas
levegbben mért dozisanak valtozasa az orszag
kildnbdz6 teruletein

. Abra, A termdsiscéd kirdyezet]l hACtérsugirihs
lavagiben sért dézighnak nivekedfse 1986, julius
végélg ar orszdg kUldnbbzE carllisteln & csernobi=

11 atomerémlvi baleset klvetkaztibarn. ‘iil ] i
1

S A KURNYEZETI SUGARZAS DOZISTELJESITME-




Kilsé sugarzasbol eredd egyéni effektiv dozis Magyarorszagon

2. dbldzat. A levegd kilsd sughrzésibél ereds egyéni effektiv dbz:skét idstartamra
integrélva, a fdvaros és komyékén,

1986 méjus 12—13 10 évre, 1996 mﬂ]umg

N

1-132 143,0
Cs-134 -
Cs-137

L ———

13,8

Rl P
| ‘oo

[EEL
I

KOLSO SUGARTERHELES A RADIOAKTIV FELHOBOL ES A FOLDFELSZINTOL -
A RADIOAKTIVITAS-MERESEK ALAPJAN

Kanyér Béla"’, Andrisi Andor”, Maschek Tholya®, Nikl Istvén”, Végviri Istvin®,
bori Péter”

‘eszprémi Egyetem Radiokémia Tanazék, Veszprém, ¥ MTA KFKI Atomenergia Kutaté
Intézet, Budapest, * Orszigos Sugirbiolégiai és Sugiregészségiigyi Kutatbintézet, Budapest




Bels6 szennyez6désbdl eredd lekotott effektiv dozisegyenértékek 1 éves
gyermekekben és feln6ttekben Magyarorszagon

~ lis értékei |(uSv), a baleset évére, illetve az 1986-1095 kézétti idészakra vonatkozo
radioizotop evetelb{’il

1 éves gyermekek
Radrolzato 1986 | 1986-1995 1986 1986-1995

490 59
56 2000 11-250

72

- 10 140 35 180) 14 180 42-240
570 620 180 240
I L O L I
el | [ e |

1986-90 kozott felvételbd! szamitva

1. tablazat -3 ent lekotott effektiv dozisegyenértékek Atlagai, minimalis és maxima-

BELSO SUGARTERHELES SZENNYEZETT LEVEGO BELEGZESE, ELELEM
ES IVOVIZ FOGYASZTASA KOVETKEZTEBEN, KOZVETETT MERESEK
ALAPJAN

Kerekes Andor!), Tagjén Sandor?), Guezi Juditl)

1) Orszégos "Frederic Jolio { " Sugirbiologiai és Sughregészségigyi Kutatd
Intézet, Budapest; 2) Orszigos Elelmiszervizsgdlo Intézet, Budapest




Computer tomograf (CT) vizsgalatok kockazata fiatalokban

Kovetett populacio — ~178000 1985-2002. kozott CT vizsgalaton
atesett nem-daganatos szemely
Eletkor - <22 év a CT vizsgalat idépontjaban

Kovetési periodus — 1985-2008

Leukémia szam — 74/178604

Agydaganat szam — 135/176587

Radiation exposure from CT scans in childhood and
subsequent risk of leukaemia and brain tumours:

a retrospective cohort study




CT vizsgalatonként elszenvedett becsult sugar dozis

Male patients Female patients

1 dase (mGy) i S Brain dose [miGy)

AgeatbrainCT

chest CT

-]

extremity CT

Table 1: Estimated radiation d oses to the brain and red bone marrow from one CT scan, by scan type, sex,
and age at scan, as used in this study for scans after 2001




Leukémiak kialakulasanak kockazata a dozis-fuggvenyeben

Relative risk

| | |
30 40 50
Red bone marrow dose (mGy)




Agydaganatok kialakulasanak kockazata a dozis-fuggvényében

Relative risk

| T T
100 150 200
Brain dose




Fiatalokon elvégzett CT vizsgalatok esetén a leukémiak és
agydaganatok kialakulasanak kockazata dozis fluggd, az abszolut
daganatszamok azonban nem nagyok

EAR leukémia — 0,83/10 év/10000 szemely/CT

EAR agytumor - 0,32/10 év/10000 szemely/CT

Safrany Géza és Lumniczky Katalin: A CT-vizsgalatok mellékhatasai. KLINIKAI ONKOLOGIA [2020; 7(4): 365-370.



Sugarzas-indukalta daganatos elhalalozas a nuklearis
iparban dolgozokban

Cite this article as: BMJ, doi:10.1136/bmj.38499.599861.E0 (published 29 June 2005)

Pap ers

Risk of cancer after low doses of i()nising ~adiation: 1‘et.r0specti\-'e

cohort study in 15 countries

E Cardis, M Vrijheid, M Bletiner, E Gilbert, M Hakama, C Hill, G Howe, | Kaldor, C R Muirhead, M
Schubauer-Berigan, T Yoshimura, F Bermann, G Cowper, | Fix, C Hacker, B Heinmiller, M Marshall, I Thierry-Chef,
D Utterback, Y-O Ahn, E Amoros, P Ashmore, A Auvinen, [-M Bae, ] Bernar Solano, A Biau, E Combalot, P Deboodst,
A Diez Sacristan, M Eklof, s, G Enghc ), K Holan, H Hyvonen, A Kerekes, ] Kurtinaitis,

H Malker, M Martuzzi, A Mastaus - arce, D B Richardson, F Rodriguez-Artalejo,

A Rogel, H Tardy, M Telle-Lamberton, I Turai, M Usel, K Veress

=




Reésztvevo orszagok

Table 1 Cohorts included in the 15 country study

Deaths Average
All cancers Collective individual
No of First year of  Follow-up No of Person All excluding Leukaemia cumulative dose cumulative dose
facilities operations period workers YEars CAUSES leukaemia excluding CLL (Bv) (m&v)
Australia 1 1859 1897298 7 12 110 o& 17 1] 5.4 6.1
Balgium 5 1853 1963-04 5 037 7 245 322 &7 3 1342 26.6
Canada 4 1244 1856-04 38 736 473 BEO 1204 400 11 7543 12.5
Finland 3 1960 1871-87 & T2 20 517 N7 33 i 53.2 T
France CEA-COGEMA ] 1846 1868-94 14 726 224 370 g45 218 7 556 38

dapan L 1827 128022 A 740 280 2E1 1 031 13 12 1220,/ 18.2
Korea (south) 4 1977 1922-87 7 Bo2 36 227 58 21 1] 1223 15.5
Lithuania ! 1384 1984-2000 4 423 38 458 102 24 ! 180.2 40.7
Slovak Republic 1 1873 197333 1 580 15 a7 35 id 1] 3.3 188
Spain id 1968 1970-36 3 633 45 358 i 25 1] 227 25.5
Swaden ] 1254 1954-26 16 347 220 501 653 180 4 231.8 7.4
Switze land 4 1857 1958-25 1 78S 22 051 ] 24 1] 111.2 623
UK 32 1848 195552 By 322 1 370 101 7 2B3 2201 54 1810.1 20.7
U5 Hanford i 1244 1844-85 23 332 678 B33 5 564 1273 35 6354 23T
U5 INEL i 1343 1960-36 25 570 505 236 3 431 BBG 26 254.6 10.0
Us NPP 15 1960 197e-97 43 348 576 BA2 QB3 314 19 1336.0 271
Us DRML 1 1243 1943-84 5345 136 673 1 023 225 12 B1.1 15.2

CEA-COGEMA=Commizsariat & I'Enargia Atomigue-Compagnie Générale des Matiéres Nuckaires; EDF=Electricitéd de Framos; NPP=nuclear power plants; INEL=ldaho Mational Engineearing
Laboratory; ORML=0ak Ridge Mational Laboratony; CLL=chronic mphooytic kukaamia
*Mo information awailable to allow separation of different facilities.
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Fig 1 Distribution of cumulative radiation doses among workers included in the
analyses




Tobblet relativ kockazat per 1 Sv

cers excluding leukaemia, solid cancers, and leukaemia excluding

ind survivors of A bomb in Japan~

15 country study Atomic bomb survivors (men exposed at age 20-60)
Mo of cancers Mo of cancers
5024
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Osszes daganat: Leukémia:
ERR/1 Sv =0,97 ERR /1 Sv=1,93
RR/100 mSv =1,1 RR/100 mSv = 1,19

100 mSv expozicid esetén a szolid tumor halalozasok ~6%-at, a leukémias halalozasok ~19%-at
okozza a sugarexpozicio. Atomerdmdii dolgozdkban a sugar expozicié a daganatok 1-2%-aért felel6s.
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Fpicenter

The Fukushima
Dai-ichi Nuclear
Power Plant is
located on the
northeastern

coast of Japan in
the Fukushima
Prefecture.




Fukushima reaktorbaleset Il.

e 2011. marcius 11-én a Japanban valaha el6fordult legnagyobb
foldrengést kovet6en hatalmas cunami érte el Japant. A
vizoszlop magassaga a Fukushima reaktoroknal 8-14 m magas
volt, az lwate prefektura tertletén a 40 m-t is elérte. A
foldrengés és cunami kovetkeztében 15854-en haltak meg, és
3155 szemeély tlint el. Kb. 27000 személy sérult meg.

e A fukusimai erémU védelmi rendszerét 5,7 m magas vizoszlop
visszatartasara tervezték.






A foldrengeés alatti helyzet

= Az eromu 6 reaktorabol az, 1, 2 eés 3 mukaoc
automata vedelmi rendszer leallitotta, es
veszhelyzeti generatgrokat, amelyek a
biztosito pumpakat mikodtették.

= A cunami a féldrengés utan 15 perccel érte e

ott. Ezeket az
bekapcsolta a
Nutovizellatast

az eromuvet,

amely teljesen a viz ala kerlil, a generatorok mukoddése

leallt.

= A hlités nélkiil a leallitott reaktorok felmelegedtek és
reszleges leolvadas alakult ki. A hutoviz felforrt, hidrogen
keletkezett, amely felrobbant. Az 1-4 reaktorok karosodfak,
a 2-ben tuz is kitutott. A robbanas kovetkezteben radioaktiv

anyagok (pl. GCs-137, C(Cs-134, 1-131)
kornyezetbe.

kerultek a



A baleset utani helyzet
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A radioaktiv szennyezés terjedése a
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Mintavétel ideje (2011. év)

A csernobili erémii balesete utan Budapesten
(1986.05.06.) 131 2,15 Bg.m3
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Korai kovetkezméenyek a fukushimai elharito
szemelyzet esetében

» Az elharito szemeélyzetbol ~100 szemeély kapott >100 mSv-et.

» Néhany elharito 2-3 Sv helyi (lab) dozist kaphatott.



Magyarorszagi szabalyozas

2/2022. (1V. 29.) OAH rendelet az ionizalo sugarzas elleni védelemrdl és a
kapcsolodo engedélyezesi, jelentési eés ellenbrzési rendszerrdl

Altalanos veszélyhelyzeti munkavallalok sugarterhelésének vonatkoztatasi
szintje 50 mSv effektiv dozis

A lakossag jelentds sugarterhelésének megakadalyozasat célzé veszelyhelyzeti
munkavallalok kulsé sugarterhelésének vonatkoztatasi szintje 100 mSv effektiv
dozis

Emberélet megmentése  esetéen a  veszeélyhelyzeti munkavallalok
sugarterhelésének vonatkoztatasi szintje 250 mSv effektiv dozis

A személyek felkészitését és tevékenységuk megtervezését ugy kel
végrehajtani, hogy a varhatd sugarterhelésuk az iranyadd vonatkoztatasi
szinteket lehetbleg ne, a teljes veszélyhelyzet-kezelési idészakra vonatkoztatva
pedig az 500 mSv effektiv dozist semmiképpen se haladja meg

Ha az elharitas soran 100 mSv-nél nagyobb effektiv dézis varhatd, az elharitasi
feladatok csak onkéntesen vegezhetdk.



Korai intézkedések

» Marcius 11. — 3 km-en belul a lakossag evakualasa 10 km-en belul elzarkoztatas
» Marcius 12. — 20 km-en belul a lakossag evakualasa

» Marcius 15. — 30 km-en belul a lakossag evakualasa

A lakossag részére ~230000 jodtablettat osztottak ki.
Tobb mint 60 személy meghalt a kilrités alatt, vagy roviddel utana! A kitrités utani 3 honapban
a mortalitas 1,5-re n6tt az idosek korében!



A fukusimai reaktorbaleset varhato hosszu tavu
kovetkezmeényei (2013. februar 28. WHO jelentés)

> Ujszulott fiuk leukémia kockazata varhatdan 7%-al né, vagyis 10000
ujszulott kozil 60 helyett 64-ben fog kialakulni leukémia a varhato
teljes élettartama alatt.

> Ujszulott lanyok esetében az emlérak kockazata varhatéan 6%-al né,
vagyis 10000 né kozil 553 helyett 586-ban alakul ki emlérak.

» A legnagyobb kockdzattal a pajzsmirigy daganatok esetében kell
szamolni. Az Ujszulott lanyok kockazata 70%-al nd, vagyis 10000
személy esetében az eredetileg varhato 75 helyett 125 pajzsmirigy
daganat fog kialakulni.



Sugaras munkahelyek kockazata

Table 5: Loss of life axpectancy correlated with various activities

Activity Days of life lost
- Being unmarried male 5

Cigarette smoking 2250

Being unmarried (female 1600

Being 30% overweight 1300

Working as coal miner 1100

Being 20% overweight 900

Less than 8th grade education 850

Stroke 520

Motor vehicle accidents 207

Accidents in home Q5

Diabetes a5

Average job-accidents

Drovwning

Job with radiation exposure

(5 mSv per year)

Background radiation

Coffee

Oral contraceptives

Diet drinks

Pap test

Smoke alarm in home

Air bags in car




Osszefoglalas

*Az ionizalo sugarzas altalanos daganatkeltd agens.

*Nincs ionizal6 sugarzasra specifikus daganat.

Fiatalon exponalodott személyekben hamar megugrik a leukemiak
gyakorisaga, majd a megnoétt kockazat eltlnik.

*Az ionizalo sugarzas okozta szolid tumorok abszolut szama n6 az idovel.

*Az ionizald sugarzas nem-daganatos betegségeket is okozhat.

*Ismeretlen eredetl csontvelGi rendellenességek eseten gondoljunk akut
sugarbaleset lehetésegeére is.
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