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NUKLEER SILAHLAR VE RADYASYON
Cansin ARDA1
OZET

Radyasyon yaralanmasi ve kirliligine yol acan olaylar, hem cevre ve toplum, hem de saglik ve kurtarma hizmeti
sunan personel igin buyuk riskler olusturmaktadir. Yaralilarin kurtariimasindan, saglik kuruluslarina getiriimesine,
tedavisi ve bakimina kadarki her asama icin dnceden detayl bir hazirlik yapiimig olmasi ve dzel donanimli,
egitimli personel tarafindan mudahale edilmesi gerekmektedir. Radyasyon yaralilarina profesyonel arindirma
uygulanmadan tedaviye baglanmasi, kimyasal ve biyolojik olaylarda da oldugu gibi mumkun degildir. Radyasyona
maruz kalan hastalara saglk personeli tarafindan mudahale edilirken, radyasyona 6zgu yaklagimlara dikkat
edilmelidir.

Anahtar Kelimeler: Nukleer silahlar, radyasyon

EFFECTS OF NUCLEAR WEAPONS AND RADIATION
SUMMARY

Any reason that causes radiation causalities and environment pollution brings big risks upon the health of
personnel and first responders as well as the population itself. Beginning from the first response till the health care
facilities, every step needs to be planned carefully and trained and specially equipped personnel should response
immediately. During the treatment of patients who exposed to radiation, healtcare workers should consider the
special situations for radiation.

Key Words: Nuclear weapons, radiation

GIRIS

Kimyasal, biyolojik, radyasyon ve nukleer
(KBRN) icerikli savas silahlari, dzellikle batililarin
dunyamiza hediye ettigi yeni donem “felaket”
araclaridir. Afet kelimesi bu silahlarin etkilerini
anlatmakta yetersiz kalir. Ne tezattir ki; savas
teknolojisindeki bilingsiz yarigin gunluk yasami-
miza olumlu katkilari olabilmektedir. Gunumuzde
tibbi, radyolojik teshis ve tedavi merkezlerinde,
nukleer enerji Uretiminde radyasyonun olumlu
yonlerinden de yararlaniimaktadir.

RADYASYON
Dogada bulunan ve yapay olarak uUretilen
bazi izotoplarin ¢ekirdekleri asiri enerji icerir ve

kararliliga ulagsmak igin fazla enerjilerini yayarlar.
Bu yayilan enerjiye nukleer enerji veya iyonize
edici radyasyon adi veriimektedir. Radyasyon
yasamimizin parcasidir. Isi ve sk, gunesten
gelen radyasyonun dogal formlaridir. Bunlarin
yani sira mikrodalgalar, radyo dalgalari, radar,
X-isinlari, gama 1sinlari radyasyonun diger
turleridir. Bunlar c¢evremizde dogal olarak
bulundugu gibi yapay olarak da elde edilmektedir.

Radyasyon, madde uzerinde meydana
getirdigi etkilere gore iki gruba ayrilir:

a) lyonlastirici olan radyasyon: X-isinlari,
gama 1ginlari, alfa, beta radyasyonlari, kozmik
isinlar, notronlar.
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b) lyonlastirici olmayan radyasyon: Ultra-
viyole, kizilbtesi, radyo dalgalari, mikrodalgalar.

Baz istasyonlari, cep telefonlari, mikrodalga
finnlari, radarlar, yuksek gerilim hatlar lyon-
lastirici olmayan radyasyon kaynaklaridir.

Radyasyonun birimleri ve ©zel terminoloji
hakkinda Turkiye Atom Enerjisi Kurumu (TAEK)
web sayfasindan ayrintili bilgi alinabilir.

OLASI NUKLEER VE RADYOLOJIK RISK
ETKENLERI

Gunumuzde nukleer enerjinin olumlu ydonde
kullanildigr pek ¢ok alan bulunmasina karsin,
bunlar ayni zamanda en az kitle imha silahlar
kadar da risk tagimaktadir. Tibbi radyolojik teshis
merkezlerinde bulunan radyasyon kaynaklari da
Ozellikle ehil olmayan personelce kullaniimasi,
tasinmasi ve imhasi halinde hem topluma hem de
cevreye son derece tehlikelidir. Cevremizde her
an nukleer ve radyasyon riski tagsiyan etkenler
Tablo 1’de dzetlenmistir.

Tablo 1. Olasi nukleer ve radyolojik risk etkenleri

ARDA C.

bu kazalarda 3000 kisi yuksek dozda radyasyon
almig, 133’0 dlmustur.

Tablo 2. Dunya’da yasanmis buyik nuikleer kazalar

+ Kyshtym - 1957 SSCB

Windscale Yakit Uretim Tesisi Kazasi - 1957 Ingiltere
Three Mile Island Nukleer Santral Kazasi -1979 ABD
Tokaimura Yakit Gevrim Tesisi Kazasi- 1999 Japonya
Wolsung Nukleer Reaktor Sizintisi- Guney Kore
Cernobil Nukleer Santral Kazasi -1986 Sovyetler Birligi
Goiania Radyoterapi Kazasi-1987

San Salvador-1998

Endustriyel Isinlama Tesisi Kazasi-1990 Israil
Meksika Radyoterapi Kazasi

Kostarika Radyoterapi Kazasi-1996

Ikitelli Radyasyon Kazasi-1998

Panama Radyoterapi Kazasi-2001

Polonya (Bialystok) Endustriyel Isinlama Tesisi KazasI-2001

* Nukleer gug reaktorleri

* Yakit ve atik isleme tesisleri

* Aragtirma reaktorleri

+ Radyoaktif maddelerin tibbi uygulamalari

+ Radyoaktif maddelerin endustriyel uygulamalari
+ Radyoaktif maddelerin taginmasi ve depolanmasi
+» Nukleer tahrikli uydular

* Nukleer tahrikli gemi ve denizaltilar

* Arastirma merkezleri veya laboratuvarlari

+ Askeri amagcli uygulamalar ve denemeler

* Terorist faaliyetler

+ Radyoaktif madde kagakeiligi

Cernobil Nukleer Reaktoru’nun patlamasi
butun dunyay: etkilemis bir radyasyon faciasi
ornegidir. Radyasyon bulutlari rlizgarin etkisi ile
hareket ederek Avrupa ve Turkiye’'nin kuzey
bolgelerinin Uzerinden geg¢mis ve bilindigi
Uzere bircok olumsuz etkiler yaratmistir. Dunya-
da yasanmis buyuk nukleer kazalar Tablo 2’de
Ozetlenmigtir. Dunya genelinde 1944-2001 yillar
arasinda 420 radyasyon kazasi meydana gelmis,
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Ermenistan’daki Metsamor Nukleer Reaktorl
sinirmiza yaklagik 16 km, Bulgaristan’daki
Kozloduy Nukleer Reaktdru yaklasik 300 km,
Romanya’daki Cernavo Nukleer Reaktoru de
yaklagik 300 km uzakhktadir.

Ulkemizde TAEK tarafindan Radyasyon
Erken Uyari Sistemi Agi (RESA) kurulmustur.
RESA’nin amaci radyasyon kazalarina karsl
onceden haber almaktir. Ulkenin tamaminin
donatildigr bu sistem higbir yabanci katkisi
olmadan tamamen kendi kaynaklarimizla
yapilmistir ve 24 saat kesintisiz dlgum hizmeti
verilmektedir.

Ulkemizde 1986 yilindan gunumuze kadar
saptanmis olan radyasyon kazalari kronolojik
olarak Tablo 3’'de b®zetlenmistir. Radyasyon
kazalari ve suphelerinin 172 no’lu telefona ihbar
edilmesi bir vatandaglik gorevidir.

NUKLEER SILAHLAR VE ETKILERI

IIk nukleer silah 1942 yilinda Amerika Birlesik
Devletleri’nde (ABD), Ingiltere ve Kanada’nin
katkilariyla Manhattan Projesi adi altinda
uretilmis ve 1945 yilinda Japonya’nin Hirosima ve
Nagazaki kentlerinde kullanilarak (Sekil 1); birgok
insanin 6lumune, birgogunun sakat kalmasina ve
daha sonraki nesillerde genetik bozukluklara

TURK HIJ DEN BIYOL DERGISI



NUKLEER VE RADYASYON ETKILERI

sebep olmustur. Bu tarihten sonra nukleer
tehlikeyi 0zellikle soguk savas yillari boyunca tiim
dunya ulkeleri hissetmis ve bu tehlike ile
yasamiglardir. ABD ve Rusya arasinda yasanan
“Kuba Krizi” sirasinda Turkiye'de de bu tehlikenin
sicakhgi fazlaca hissedilmis, dunya ise buyuk bir
felaketin esiginden donmustur.

Tablo 3. 1986’dan gunumuze ulkemizdeki radyasyon
kazalari

+ 27/28.10.1986-Sivas; 3 kisi etkilenmistir.
+ 01.05.1987-Murgul; 2 Kisi,

+ 11.06.1997-Istanbul; Bir kisinin 1-192 kapsulu yutup,
15saniyede ¢ikarmasi sonucu meydana gelmistir.

+ Aralik 1998 ve Ocak 1999-Istanbul; Co-60 tele-terapi
kaynaklarinin hurda metal olarak satiimasi sonucu
farkinda olunmadan zirhsiz Co-60 kaynagindan yayilan
radyasyona maruz kalinmigtir. Bu kigilerde Akut
Radyasyon Sendromu gorulmustur. Yedisi cocuk olmak
uzere 18 kisi hastaneye kaldiriimigtir.

+ 04.03.2000-Istanbul; Ir-192 kaynaginin agikta kalmasi
sonucu iki kisi radyasyona maruz kalmistir.

+ 11.07.2000-Istanbul; Bir kisi sol eliyle radyasyon yayici
parcay! tutmus ve bir sure sonra rahatsizlanmistir.

Su anda dahi ayni nikleer fuze tehlikesi
sUrmesine ragmen, dunyada sanki boyle bir
tehlike yokmus gibi bir hava hakimdir ve
halen nukleer fuzeler yok edilmemistir. Rusya
Devlet Baskani Putin yaptigi aciklamada
“24 adet canta formunda nukleer bombanin
bulunamadigini” dunyaya agiklamistir.

Nukleer silahlar, Irak’in igsgali sirasinda ABD
tarafindan da kullaniimistir. Tank savar roket-
lerinde tank zirhini delmek icin azaltiimis dozda
nukleer madde kullanildigi da bilinmektedir.
Radyasyon yayan bu maddelerin etkileri; yine
ABD'’li arastirmacilara gore Irak’taki ¢cocuklarin
kanser oranlarinda dnumuzdeki yillarda artisina
neden olacak kadar fazladir.

Ozellikle teroristlerin  kullanildigr ~ “Kirli
Bomba”, hem patlayicinin patlama etkisinden
hem de radyasyon etkisinden vyaratiimak icin
kullaniimaktadir.
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Sekil 1. 1945 yilinda atom bombasi sonrasi Japonya

Bir nukleer silahin etkisini belirleyen cesitli
kosullar bulunmaktadir:

1. Kullanilan nukleer silahlarin birer birer ve
toplam olarak gugleri,

2. Nukleer silahin turt,

3. Nukleer patlamanin turd,

4. Hedefin niteligi (kent-kirsal alan),

5. Yer sekilleri (daglk, duz arazi),

6. Nufus yogunlugu ve patlama alanindaki
dagilimi,

7. Nukleer saldin sirasinda ve sonrasinda
insanlarin yararlanabilecegi siginaklarin niteligi ve
niceligi ile o anda insanlarin davranis bigimi,

8. Patlamanin gergeklestigi saat, giun ve
mevsim,

9. Hava kosullar,

Nukleer silahlar insan saghgini bes farkli
yolla etkilerler:

1. Guclu ve parlak 1s1gin etkisi : Olusan
guclu ve parlak 1sik gecici korluge neden olur.
Ornegin; bir megatonluk bir patlamanin 1511
gunduz 21 km, gece ise 85 km dtede bulunanlar-
da gecici korluk yapar

2. Darbe etkisi : Darbeye bagh olumler
dolayli ve dolaysiz bicimde olabilir. Olumler;
yikilan yapilarin enkazi altinda kalma, yuksek ve
ani basin¢ nedeniyle hemoraji ve organ rupturleri,
ruzgar sonucu binalardan digari firlama ve toz
bulutundan bogulmaya bagldir.

3. Is1 etkisi : Patlama sonrasinda termal
radyasyona bagh olarak, donce X isinlari yayilr,
sonra birka¢ saniye suren uzun dalga enfraruj ya
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da gorunebilen iginlar olugur. Bu ikinci tur 1ginlar
deri yaniklarina, yanginlara ve korluge neden olur
(Sekil 2). Termal enerjinin emilmesi sonunda
olugan deri yaniklari daha tehlikelidir. Ayrica
termal radyasyon buyuk orman yanginlarina
neden olabilir.

Sekil 2. Radyosyana bagl deri yanigi

4. Radyasyon etkisi : Nukleer patlamadan
hemen sonra nbtronlar, gama isinlari, alfa ve
beta pargaciklari agiga ¢ikar. Ani radyasyon etkisi
ilk birka¢ dakika i¢cinde olusan radyasyon turudur.
Radyasyona maruz kalan hucrelerin normal
islevleri degisiklige ugrar veya yok olurlar;
kromozomlar parcalanir, huicreler siser ve 6dem
olusur (Sekil 3).

Bazi radyoaktif maddeler bir sure mantar
bicimindeki bulutlar ile yukari yukselip, birkag
dakika sonra yere inerler (Sekil 4). Serpinti,
patlamanin oldugu cevreye dogru olur. Daha
yukarilara ¢ikan ve ruzgarla savrulan radyoaktif
parcaciklar olum tehlikesini ¢cok uzaklara bile
tasiyabilirler. Hatta bazi parcaciklar stratosfere
cikip yillar sonra yeryuzune inerler ve patlama
bolgesinin ¢ok uzagindaki yerleri bile tehdit eder
ve su ve yiyecekleri kirleten radyoaktif maddeler
insan, hayvan ve bitkilerde buyuk zararlara neden
olurlar.
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Sekil 3. Ellerde radyasyonun etkisine bagl sisme ve ddem

5. Diger : Nukleer silahlari diger etkileri
kisaca soyle dzetlenebilir:

a) Elektromagnetik dalgalar, radyo ve radar
sinyalleri ile iletisimin engellenmesi,

b) Ozon tabakasini etkilemesi,

c) Kanserojen ve teratojen etki yaratmasi,

d) Cevre kirliligine yol agmasi,

e) Toplum duizeninin sarsilmasi, otoriteye
guvensizlik yaratmasi.

Yukarida belirtildigi Uzere radyasyona maruz
kalinmasi insanlarda akut ve kronik etkiler
olusturmaktadir. Akut etkiler maruz kalinan
radyasyonun siddetine gore yaniklara, dlume
sebebiyet verirken, daha az temas ve serpinti
etkisiyle akut radyasyon sendromu olusabil-
mektedir.

Akut radyasyon sendromu olusan insanlarda
gorulen etkiler dort ana baglik altinda toplanabilir:

1. Hematopoetik etkiler : Kemik iligi dep-
resyonuna bagl olarak 2-3 hafta sitren bu
etki sonucu kanama, enfeksiyonlara duyarllik,
kilo kaybi, sa¢ dokulmesi vb semptomlar gorulur.

2. Gastrointestinal etkiler : Kanama, diyare,
kusmaya bagh asiri sivi kaybi saptanir.

3. Norovaskuler etkiler : Tansiyon dusmesi,
biling kaybi, kafa ici basing artigi, koma ve dlum
saptanabilir.

4. Kronik etkiler : Katarakt, kanser vakalarinda
ve kalitimsal bozukluklarda artiga yol agabilir.
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NUKLEER VE RADYASYON ETKILERI

Sekil 4. Atom bombasi sonrasi olusan tipik mantar bulutu

RADYASYONA MARUZIYETTE YAKLASIM
VE TEDAVI PRENSIPLERI

Radyasyona maruz kalma veya yaralanma
durumunda yaklasim ve tedavi prensipleri
asagidaki sekilde bzetlenebilir:

1. Olay yerinden kurtarma: Yiksek rad-
yasyonlu alanlarda sadece hayat kurtarma
onlemleri uygulanir. Yarali 6zel korumal, giysili
ve egitimli personel tarafindan olay yerinden
hizla uzaklastirilir. Kurtarma personeli de risk
altinda oldugundan gerekli koruyucu onlemler
alinmalidir.

2. Tespit : Radyasyon tespit cihazi ile kisinin
disaridan maruz kaldigi doz tespit edilir.

3. Onceliklendirme : Hastalarda kusmanin
saptanmasi olayin ileri boyutta oldugunu ifade
eder. Triyaj yaralllari U¢ gruba ayirarak uygulanir:

a) Yuksek maruziyet + travma + yaniklar
b) Olasi veya distan maruziyet
+ Vucudunun tumi maruz kalanlar
+ Vucudunun bir kismi maruz kalanlar
- Radyonuklidlerle bulagsma olanlar
c) Sadece dusuk doz maruziyet riski olup,
baska etki saptanmamis olanlar.
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4. Arindirma : Amag hastaya distan radyas-
yon bulasmasini gidermek ve maruziyeti kesmek
ile saglik personeline bulagsmasini dnlemektir.
Sirayla “islat - soy - yika - giydir” prensibine gore
tatbik edilir. Bilingsiz hastalarda da elbiseler hizla
cikartilip, isleme devam edilir.

5. Profilaksi : Bu amagla iyot tabletleri alimi
kullanilir. Bdylece iyonize iyot alimi dnlenir ve
tiroid dokusu korunur. Olasi radyasyon
temasindan alti saat dnce alimi en etkili sonucu
verir. Olaydan 10 saat sonra alinmasi higbir fayda
saglamaz. Bir tableti 24 saat korur. Baska doku-
lara hi¢ faydasi yoktur.

6. Semptomlarin giderilmesi : Travmatolojik
mudahale, yanik tedavisi yapilir. Hemoraji ve
enfeksiyon kontrolu saglanir.

NUKLEER SILAHLARDAN KORUNMA VE
EGITIM

Toplumu radyoaktif ve nukleer olaylardan
haberdar etmek ve tibbi yanitin seviyesini
belirlemek amaciyla Uluslararasi Nukleer Olay
Seviyesi olarak bilinen bir siniflama kullanil-
maktadir. Bu seviyelendirme 0zellikle nukleer
reaktor kazalar ve riskleri agisindan dnemlidir.
KBRN silah uygulanmasi veya nukleer kaza
olmasi halinde halkin korunmasi son derece
zordur. Halk kitle iletisim araglarindan gelen
uyarilara harfiyen uymak zorundadir. Siginaklarin
malzeme durumu sirekli guncellenmeli ve hazir
durumda olmalidir.

Arindirma en onemli asamadir. Arindiril-
mamis hicbir hastaya tibbi tedavi baslan-
mamalidir. Hem bulasma devam ettigi icin
yarali daha c¢ok radyasyona maruz kalmakta
hem de saglik personeli risk altina girmektedir.

Koruma materyali olarak su, sivi parafin veya
plastik gibi yuksek miktarda hidrojen iceren
materyaller ya da bu materyaller icinde bulunan
yuksek absorpsiyon kapasiteli kursun, boron ve
lityum iceren ekipmanlar kullanilir.

Korunmada en odnemli asama egitimdir.
Ulkemizde sivillere ybnelik bazi egitimler
yurutulmektedir. Saglk Bakanhg Refik Saydam
Hifzissthha Merkezi Baskanligi’'nda (RSHMB)
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2001 yihindan beri saglhk ekiplerine verilen
“Kitle Imha Silahlarina Karsi Koyma ve Kisisel
Korunma” (KIS4K) adli tatbiki KBRN kursu
halen yilda iki defa olmak Uzere saglik
ekiplerinin egitimine devam etmektedir (Sekil 5).
KIS4K kursuyla teorik ve pratik egitim vermekte,
Sivil Savunma ve Turk Silahli Kuvvetleri ilgili
personeli tarafindan da gerek donanim ve
gerekse bilgi aktarimi  ydnunden destek-
lenmektedir. Su ana kadar bu kurstan 400’e
yakin doktor, hemsire ve diger saglik personeli
mezun olmuslardir. Bu kursa katilmak isteyen
diger kurum ve kuruluglara da kontenjan
ayrilmaktadir.

2005 yiinda RSHMB ve GATA Komutanligi
isbirligiyle birlikte Uluslararasi NBC Sempozyumu
diizenlenmistir. RSHMB’de KBRN konusunda
yapilan gcalismalar asagida dzetlenmistir:

1. Egitim:

a) KIS4K egitici egitimi kursu
b) Kurum disi egitim ve konferans destegi

ARDA C.

2. Planlama:

a) NATO Zirvesinde hastane ve diger
birimlerin planlanmasi

b) Malzeme alimi ve strateji tayini

3. Danigsmanlik:

a) Hastane, havaalani, kimyasal veya
niukleer tesisi olan merkezlerin hazirliklari ve
planlamasi.

b) KBRN'yi iceren konularda diger kurum-
lara destek verilmesi

4. Laboratuvar hizmetleri:
a) Biyolojik silah tespit laboratuvari
b) Kimyasal silah teshis laboratuvari.

SONUC

Sonug olarak; gerek kaza sonucu gerekse
kimyasal silah olarak nukleer enerjinin yay-
ginlagsmasi hem ¢evre hem de toplum agisindan
buyuk risk yaratmaktadir. Ulkenin savunmasinda
yer alan orgutler yani sira saglik sektorunde
gorev alan kuruluglar da bu tehlikeli ajanlara karsi
her an hazirlikli olmalidir.

i I Vi e - % & ) i
Sekil 5. RSHMB tarafindan diizenlenen KIS4K kursu katilmlari
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