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OZET

Bu cahismanmin amaci, Optik Uyarmah Liiminesans (OSL) teknigi ile insanin
maruz kaldig1 i¢/dis radyasyon dozunu, kan 6rnegi kullanarak belirlemektir.
Literatiirde, i¢/dis radyasyon dozunun dogrudan olciilmesine olanak saglayan
bir islem yoktur. Radyoizotop enjekte edilmis hasta kam ile saghkh kana,
laboratuvarda beta radyasyon dozu verilerek hazirlanan 6rneklerin lilminesans
sayimlart alinmistir. Bozunma egrileri cizilmis ve doz-cevap egrileri farkh
dozlar i¢in elde edilmistir. Farkh kan orneklerinin aldig1 dozlarin belirlenmesi
icin, liiminesans sayimlar1 doz-cevap egrilerine interpole edilmistir. Calisma,
cok kiiciik miktarda kan ornegi kullanarak basit sekilde ve retrospektif olarak
insanin aldig1 dozun dogrudan tespit edilebilecegini gostermektedir. Bu calisma,
ozellikle saghk alaminda ve radyasyondan korunmada ¢ok Onemli

degerlendirmelere 151k tutacaktir.
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ABSTRACT

The purpose of this study is to measure the internal radiation dose by using
human blood sample. In the literature, there is no process that allows the direct
measurement of the internal radiation dose intakes by a person. The
luminescence counts from the blood sample having a laboratory-injected
radiation dose and the waste blood of the patient injected the
radiopharmaceutical for diagnostic purposes were both measured. The decay
and dose-response curves were plotted for different doses. The doses received by
the different blood aliquots can be determined interpolating the luminescence
counts to the dose-response curve. This study shows that the dose received by a
person can be directly, simply and retrospectively by using only a very small
amount of blood sample. The results will have important ramifications for the
medicine and healthcare fields in particular. This will also be very important in

cases of suspicion of radiation poisoning and in malpractice and so on.
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SIMGELER VE KISALTMALAR

Bu c¢alismada kullanilan bazi simgeler ve kisaltmalar, agiklamalar ile birlikte

asagida sunulmustur.

Simgeler Aciklamalar
B Beta parcgacigi
Y Gama 1511
Gy Gray
0gy Stronsiyum-90
Oy [truyum-90
Ev Valans bandin enerjisi
Ec [letim bandin enerjisi
Kisaltmalar Aciklamalar
OSL Optik Uyarmal1 Liiminesans

LINAC Lineer hizlandirici



1. GIRIS

Insanlar, radyoaktif cekirdeklerin yutulmasi, hastaliklarm teshis ve tedavisi igin
enjekte edilmesi gibi ¢esitli yollarla i¢ radyasyon dozuna maruz kalabilmektedirler.
Ancak literatiirde ne kadar doz alindiginin dogrudan 6l¢iilmesinin miimkiinligi ile

ilgili bir ¢alisma bulunmamaktadir.

Sogurulan doz (veya sadece doz), birim kiitle basina depo edilen enerji olarak
tanimlanir. I¢ doz hesaplamalari, radyoaktif izotopun aktivitesinin hedef kiitlede
homojen dagildigi, hedef organin hedef kaynak gibi davrandigi seklinde bazi
varsayimlarla sadece tahmini alimlara dayanan hesaplama yontemleriyle yapilir.
Medikal uygulamalarda aktivite ve zaman degerini kullanarak bir kiimiilatif aktiflik

tanimlanir ve doz soyle gosterilir :

D = AS (Hedef < Kaynak).

Burada A kiimiilatif aktivite, S (Hedef « Kaynak) enerji depolanma parametrelerini
dontistim sabitlerine baglayan katsayidir. S degeri, belirli bir radyoaktif ¢ekirdek i¢in
sabittir. Tyonize radyasyon kaynaklarmi bir sekilde almis olan kisinin ne kadar doz

aldiginin bu sekilde hesabi giivenilir olmadig1 gibi, her durumda hesaplanmasi da

miimkiin degildir [Martin, 2011].

Bu calismada, medikal alanda dozimetri olarak kullanimi gittikce artan Optik
Uyarmali Liiminesans (OSL) yontemi ile insan kanindan doz 6l¢timii yapilmistir.
Doz 6l¢iim islemini hem ¢ok basit hem de retrospektif olarak gergeklestirmis olan
calisma, hastanin tedavisinde cok Onemli olacak, fazla radyoaktivite alimi veya
doktor hatalarmi elimine edecektir. Insan vucudunda ne kadar radyasyon dozunun
nasil bir hasara sebep olacagi sadece bilinen, yasanan olaylarin gdzlemlerinin
neticesinde derlenen sonuclarla verilen bagil bilgilerdir. Oysa kisinin ¢ok az
miktardaki kami kullanilarak belirlenecek dozlar tedavide optimum doz

ayarlamalarmin yapilmasimi saglayacaktir.



Calismada, Optik Uyarmali Liiminesans (OSL) teknigi kullanilmistir. Bu teknigin
dozimetri olarak kullanimi ilk kez Huntley ve arkadaglari tarafindan Onerilmistir

[Huntley ve ark., 1985].

OSL teknigi, bir mineralin sogurdugu niikleer radyasyon dozunun tespiti igin
Termoliiminesans (TL) ve Elektron Spin Rezonans (ESR) teknigine benzer bir
yontemdir. Kristal i¢inde tuzaklanmis yiiklerin ¢ikarilmasi, TL’de sicaklik ile
OSL’de 151k ile yapilir. Uyarict olarak kullanilan 15181 dalga boyu infrared bolgede
ise yontem infrared uyarmali liminesans (Infrared stimulated luminescence-IRSL),
mavi 1518 dalga boyu civarinda ise mavi 1s1k uyarmali liminesans (Blue light

stimulated luminescence-BSL) olarak adlandirilir.

OSL yonteminin ¢evre, kaza, medikal ve uzay dozimetrisinde doz tahmini igin

yaygin olarak kullanimi artmaktadir [Better -Jensen ve ark., 2007].

OSL tekniginin kullanildigi ¢alismalarda, Liminesans saymmi oda sicakliginda
yapilir. Liiminesans sinyalinin zamanla degisimi bozunum egrisi olarak tanimlanir.
Bozunma genellikle exponansiyel degildir, liminesans o6lgiim siiresi uzadikg¢a
hizli diististi takip eden uzun bir kuyruk olusur. Belli sartlarda ve bazi 6rnekler igin
OSL o6nce yavas bir artis sonra azalma gosterir. Ozetle, OSL bozunma egrileri,
sogurulan doza, uyarilma siddetine ve sicakliga baghdir [McKeever ve ark., 1997;
Aitken, 1985].

Bu caligmadaki amag, OSL teknigi kullanarak kandan, bir insanin aldig1 radyasyon
dozunu tespit etmektir. Calisilan kan orneklerinin bozunma egrileri ¢izilmis, doz-

cevap egrileri elde edilmistir. Sonuclar, dozun tespiti i¢in yeterli bulunmustur.



2. TEMEL BIiLGIiLER

2.1. Optik Uyarmal Liiminesans (OSL)

Optik Uyarmali Liiminesans (OSL), radyasyon almis bir yalitkan veya yari iletkenin

1518a maruz kaldigi esnada yaydigi liiminesanstir [ Batter-Jensen, 2003].

OSL, iyonize radyasyona maruz kalan minerallerin optik olarak uyarilmalarindan
kaynaklanir. Minerallerin niikleer radyasyona maruz kalmalar1 sonucu radyasyon
enerjisi kristal orglide birikir ve depolanir. Uyarilma sonucu tuzaklardaki yiikler
kurtularak liminesans merkezleriyle birlesir ve sonu¢ olarak liiminesans sinyali

slciiliir [Aitken, 1985].

OSL mekanizmasmin tam bir agiklamasi olmamasina ragmen, basitce bir katinin
band modeliyle agiklanabilir. Sekil 2.1. de bir katinin basit band modeli
gosterilmistir [Aitken, 1985].

iletim Band1

Sekil 2.1. OSL islemini gosteren bir katinin band modeli [Aitken, 1985].



Katida en dista bulunan iki band, valans band: ve iletim band: olarak tanimlanir. Bu
izinli iki enerji durumu, yasak enerji araligi ile birbirinden ayrilir. Bu aralik bant

araligi olarak adlandirilir.

Valans bandi, en diislik izinli enerji durumlaridir. Valans bandin en yiiksek enerji
durumu E, olarak gosterilir. Elektronlar dnce, en diisiik uygun enerji seviyelerini
doldurma egilimindedirler. Valans bandinin neredeyse tamamu elektronlarla doludur.
[letim band: izinli durumlarm en {ist bandidir. Tletim bandindaki en diisiik olas1 enerji
durumu E. ile gosterilir. iletim bandindaki elektronlar herhangi bir atoma bagl
degildir. Bundan dolayi, herhangi bir dis elektrik alan etkisindeki kristal yakinina
hareket etmekte serbesttirler. Band araligi enerjisi Eq (=Ec-E,) kristaldeki bir bagi
koparmak i¢in gerekli olan enerjidir. Bir bag koparildiginda, elektron valans

bandindan ayrilmak i¢in gerekli enerjiyi sogurur ve iletim bandina gecer.

Optik uyarmali Liminesans materyalleri yalitkan veya yar1 iletken olarak
smiflandirilir. Mitkemmel bir yalitkan kristal 6rgiide, dis kuvvetlerin etkisi olmadan
valans bandindan iletim bandina elektronlarin gegis yapma olasiligi ihmal edilebilir.
Iyonize radyasyon madde ile etkilestigi zaman, elektronlarin valans bandindan iletim
bandina ge¢is yapmasi i¢in gereken enerji (> Eg ) sogurulur. Boylece maddede enerji
depolanir. Elektron bu gegisi yaptigi zaman valans bandinda bir desik (hole)
olusturur. Bu yiizden elektron ne zaman valans bandindan iletim bandina gecis yapsa
bir elektron-desik c¢ifti olusur. Uyarilmis elektron valans bandina inmeden ve
uyarilma enerjisini kaybetmeden Once, iletim bandinda genellikle <10 ns kadar
ortalama bir zaman gecirir. Daha sonra bir desikle tekrar birlesir. Tekrar birlesme
isleminde enerji 151k olarak (151mali tekrar-birlesme) veya 1s1 olarak (1s1masiz tekrar-

birlesme) salmir [Thomsen, 2004].

OSL'nin medikal alanda kullanim1 giderek artmaktadir. Bununla ilgili ¢aligmalar,
Aznar (2005), Tanir ve Boliikdemir (2007), Pradhan (2008), Tanir ve ark. (2012)

kaynaklarindan bulunabilir.



2.2. Kamin Yapisindaki Elementler

Cizelge 2.1. de kanin yapisinda yer alan elementler gosterilmistir [ESTAR]. Kanin
icerigindeki elementlerin miktarlar1 goz oniine alinarak, NaCl, KCI, MgCl,, CaCl,

tuzlari ile bir 6n ¢aligma yapilmistir.
Kanm 6zellikleri:
Yogunluk (g/cm) = 1 06000E+00

Ortalama uyarma enerjisi (eV) = 75 200 000 'dir.

Cizelge 2.1. Kanin yapisindaki elementler

KANIN YAPISI
Atom numarasi Kiitle oram
H 1 0,101866
C 6 0,100020
N 7 0,029640
O 8 0,759414
Na 11 0,001850
Mg 12 0,000040
Si 14 0,000030
P 15 0,000350

16 0,001850
Cl 17 0,002780
K 19 0,001630
Ca 20 0,000060
Fe 26 0,000460
Zn 30 0,000010




2.3. I¢ Radyasyon Dozu

I¢ radyasyon doz hesabx ile ilgili bilgiler Martin (2011) kitabinda sdyle anlatiimistir
[Martin, 2011].

"[¢ radyasyon dozu, radyoaktif ¢ekirdeklerin solunmasi ve yutulmasiyla, hastaligin
tan1 ve tedavisi i¢cin dogrudan enjeksiyonuyla, delinme bi¢cimindeki yaralanmayla
veya cilt tarafindan sogurulmasiyla olusabilir. I¢ radyasyon dozu &lgiilemez; alinan
miktarin tahmini/dlgiilen verilere, organdaki tahmini/Gl¢lilen miktarlara veya
viicuttan atilan miktara dayanarak hesaplanir. Ksenon, kripton ve radon gibi soygaz
bulunduran atmosfere dalmak da i¢ organlara radyasyon verebilir, fakat cogunlukla
radyasyona distan maruz kalma baskindir. Ancak, daliglarla i¢ radyasyona maruz

kalma, 6zel bir durum olarak ele alinir".

Ic radyasyon doz hesaplari, sogurulan doz ve ¢esitli anahtar varsayimlarla
ongoriilmeye ¢alisilir. Sogurulan doz, birim kiitlede depolanan enerji olarak
tanimlanir. 11k olarak, depolanan radyoaktif ¢ekirdeklerin organm dokusuna diizgiin
olarak dagildig1 varsayilir. ikinci olarak, radyoaktif ¢ekirdeklerin kaynak organda (S)
yaydiklar1 enerjinin, hedef dokuda (T) soguruldugu varsayilir. Bu sogurulan kesir AF
(T « S) ile karakterize edilir. Kaynak organ ayni zamanda bir hedef organdir ve
depolanan radyoaktif ¢ekirdekler saf alfa veya beta yaymlayicilari ise, kaynak organ
sadece hedef organ olacaktir ve yaymlanan enerjinin tamami hedefte toplanacaktir.
Yani AF (T < S) =1.0. X-ismlar1 ve gama 1smlar1 igin genel olarak AF (T « S),
1.0" den kiiclik olacaktir ve foton enerjisine, kaynak organ ve hedef dokularin

kiitlelerine bagli olarak belirgin bir bicimde degisecektir [Martin, 2011].

2.4. Radyasyonla Tedavi (Radyoterapi)

Radyoterapi, istenmeyen hiicre yapilarmi bozmak i¢in iyonlastirict radyasyonun

kullanildig: bir 151 tedavisi yontemidir.



Radyoterapide kullanilan radyasyonlar yapilarina gore;

i) elektromanyetik radyasyonlar (X-isinlari, y-1gmnlarr)
i1) pargacik seklindeki radyasyonlar (elektronlar, protonlar ve nétronlar)

olmak {iizere ikiye ayrilir.
Radyoterapi, uygulama sekline gore 3 gruba ayrilir;

1. I¢ radyasyon tedavisi (siv1 ve koloidal radyoizotoplar viicuda enjekte edilir) : B
parcaciklar1 ve y-1smlar1 veren agik kaynaklar kullanilir.

2. D1s demet radyasyon tedavisi (uzak mesafeden yapilan tedavi) : Kaynak ile hasta
cildi arasinda belli bir mesafe vardir. X-1smlar1, ®°Co kaynagidan elde edilen y-
ismlar1 ve parcacik seklindeki (genellikle elektronlar) radyasyonlar kullanilir.

3. Brakiterapi (yakin mesafeden yapilan tedavi) : Radyoaktif kaynaklarim cilt iizerine,
doku arasina ve viicut bosluklarina yerlestirilmesiyle yapilir. y-1sinlar1 veren kapali

kaynaklar ve B parcaciklar1 kullanilir.
2.5. Tipta Kullamilan Baz1 Radyoaktif Cekirdekler

Son zamanlarda birgok radyoaktif ¢ekirdek Tip alanindaki uygulamalarda
kullanilmaktadir. Niikleer tip'da, teshis ve tedavi amagl olarak birgcok radyoaktif ilag
kullanilmakta ve her gecen yil ihtiyag duyulan radyoaktif ¢ekirdek sayisi1 artmaktadir
[Amiot, 2004].

11C (20 dak), *N (10 dak), O (2 dak), *°F (110 dak), “°Ca (162.61 giin), ®°Co (5,40
yil), °Sr (64,84 giin), Y (64,05 saat), " Tc (6 saat), **'1 (8 giin) ve **'Cs (30 yil)
gibi radyoaktif ¢ekirdekler bozunma ozelliklerine gore teshis ve tedavi amaciyla
kullanilan radyoaktif ¢ekirdeklerdir. Bu radyoaktif g¢ekirdekler tiimorlerin, kan
dolagiminin, iskelet sisteminin goriintiilenmesi, bobrek fonksiyon caligmalari ve

bir¢ok medikal uygulama i¢in fizyolojik bilgi saglar [Qaim, 2002; Krane, 2002].
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sayaci, tiroidde yogunlugu giderek artan iyot aktifligindeki artis miktarini dlger.
Bunun igin, *'I (yar1 émrii 8 giin) kullamlir. Yar1 émrii gérece uzundur ve hasta
yiiksek radyasyon dozuna maruz kalir. Goriintiileme i¢in en sik kullanilan izotop ise

9MT¢ (yar1 dmrii 6saat)' dir [Krane, 2002].

Pozitron Emisyon Tomografi (PET)'de iilkemizde genellikle BE kullanilir. *°F, p*
kaynagi olup yar1 omrii 110 dakikadir. Goriintiileme amaciyla kullanilan bu izotop
viicuda enjeksiyonla verilir. Dis demet 151n tedavisinde, Lineer hizlandirict (LINAC)'
dan elde edilen X-1gmlar1 ve ®°Co' dan elde edilen y-1smlar1 kullanilmaktadir. **'Cs
brakiterapide kullanilmaktadir. Kullanimlar1 arastirma asamasmda olan agir yiikli
iyonlar protonlarin, e atomlarinin, nétronlarm tedavi ve teshis amach kullanimlar1

giindemdedir.
2.6. Radyasyonun Biyolojik Etkisi

Tedavide niikleer radyasyonlarin esas kullanim amaci, viicuttaki istenmeyen veya iyi
calismayan dokularin yok edilmesidir (kanser tiimorii veya siiper aktif tiroid bezi
gibi). Bu islem niikleer radyasyonlarin iyonlastirma yetenegi sayesinde meydana

gelmektedir. Dokunun tahrip edilmesi genellikle su adimlarla olur:

1. Gelen radyasyonlar materyaldeki atomlar1 iyonlastirir; bu fiziksel degisme 10" s

veya daha az bir siirede meydana gelir.

2. Iyonlagsmis molekiiller, serbest radikalleri veya diger uyarilmis molekiilleri
meydana getiren kimyasal reaksiyonlara katilirlar; bu kimyasal degisme 10™ s' lik

ya da 107 s' lik bir zamanda meydana gelir.

3. Bu serbest radikaller birleserek molekiiler diizeyde karmasik yapilar olusturabilir
ve onlarin biyolojik fonksiyonlarmi degistirirler; bu biyolojik degismenin etkisi

saatler hatta yillar alabilir.



Radyasyonun biyolojik olarak duyarli molekiillerde direk bir etkiye sahip olmasi ve
boylece 2. basamagi atlamasi miimkiindiir. Ciinkii insan viicudunun yaklasik %80 i
su olup biiyiik bir ihtimalle radyasyon, su molekiilleriyle iyonlasma olaylar1 meydana

getirecektir. Bir su molekiilii, gelen radyasyon tarafindan,
H,O0 — H,0" +¢

seklinde iyonlastirilabilir ve serbest elektron, asmr1 negatif yikli bir molekiil

olusturmak tizere baska bir notr su molekiilii tarafindan yakalanabilir:
H,O +e" — H,O
H,O" ve H,O ' nin her ikisi de kararsiz iyonlar olup su sekilde ayrisirlar:

H,O" — H" + OH"
H,O — H + OH

Her durumda da sonug bir iyon (H*, OHY) ve bir serbest radikaldir ( H* ,OH" ).
Serbest radikal, kimyasal baga katilan, serbest bir elektrona sahip (¢iftlenmemis)
elektrikge notr bir atom veya molekiildiir. Bu ¢iftlenmemis elektronun, daha kararl
ciftlenmis bir konfigiirasyona yol a¢an kimyasal reaksiyonlara kuvvetli bir sekilde
katilma egilimlerinden dolayi, bu serbest radikaller son derece reaktiftir. Bu serbest
radikaller, yaklagik 10° s icinde saf sulu bir ortamda su miimkiin reaksiyonlara

girerler:

H +H — H,
OH" + OH" — H,0;
H' +OH" — H,0
Ho0 + H' — Hy + OH’
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Organik madde durumunda, hidrojen igeren bir biyolojik molekiiliin yapisini
hidrojenli bir R® serbest radikalin RH kombinasyonu gibi basitlestirebiliriz.
H" veya OH" serbest radikalleri bu molekiille birlesebilir:

OH" +RH — R" + H;0

H+RH— R + H,

Her iki durumda da, biyolojik olarak daha kompleks yapinin (6rnegin kromozom) bir
parcasi olabilecek bir R* serbest radikali iiretilir ve bu, sistemin fonksiyonunu
degistirebilecegi gibi, degistiremiyorsa 6lmesine sebep olur ya da genetik bilgileri
degistirerek gelecek kusaklara bozuk yapinin taginmasina sebep olabilir.

Alternatif olarak radyasyon, sudan serbest radikallerin elde edildigi ara basamak
olmadan da, RH molekiiliiyle dogrudan etkilesebilir. Bu durum tekrar bir serbest

radikal meydana gelecek sekilde dogrudan iyonlastirma ile basarilabilir:

RH > RH  +¢
RH' SR + H'

Eger 1s1lanan materyal oksijen bakimidan zenginse su siire¢ miimkiindiir:

R — O, +RO;

ve organik peroksiradikal RO;" diger bir RH molekiiliiyle etkileserek,

RO, + RH — RO;H + R’

yeni bir siireci baslatabilecek R" serbest radikalini olusturur.
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Bir baska siire¢ de oksijenle meydana gelir,

O, +e =0y

Ciinkii O;' nin elektron ile etkilesmeye girme olasiligi biiyiiktiir. Elektronun O,
tarafindan yakalanmasi, sadece alternatif kimyasal reaksiyonlar1 baglatmakla kalmaz,
ayni zamanda serbest elektronun, radyasyon etkilesmesi ile iiretilen orjinal iyonlarla
tekrar birlesmesini de Onler. Sonugta radyasyon zarari elektronlarin tekrar

yakalanmasi yoluyla iyilestirilemez.

Bu oksijen etkisi, radyasyona biiyilk duyarlih@ olan yiiksek derecede
oksijenlendirilmis dokuda meydana gelir ve sonugta radyasyona maruz kalan
oksijence zengin olmayan doku, oksijence zengin olan dokuya gore daha kiigiik bir
yasama oranina sahip olur. Tiimdrlerin radyasyonla tedavisi bakimindan bu talihsiz
bir durumdur. Normal dokuya kiyasla tiimorler daha diisiik bir kan miktarma sahip
olup, bunun i¢in de daha az oksijenlendirilir. Oksijen etkisi, ¢evre dokulara gore

radyasyona daha az duyarh olan tiimorlerde meydana gelir [Krane, 2002].
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3. DENEYSEL iSLEMLER

3.1. Deney Diizenegi

Calismada 3 farkli 6l¢tim sistemi kullanilmistir:

1) ELSEC 9010 OSL Sayma Sistemi, Gazi Universitesi Niikleer Fizik Laboratuvari
2) ELSEC 9010 OSL Sayma Sistemi, Ankara Universitesi Miihendislik Fakiiltesi
3) Riso TL / OSL Sistemi, Ankara Universitesi Niikleer Bilimler Enstitiisii

Deneylerde kullanilan OSL 9010 Sistemi, Spooner ve arkadaslar1 tarafindan
gelistirilmis  bir sistemdir [Spooner ve ark., 1990]. Bu sistemde, 64 Ornek
kapasitesine sahip bir numune tablasi {izerine Ornekler yerlestirilir. Boylece 64
Oornegin ayni anda Olgiilmesine olanak saglanmig olur. Numune tablasi iizerine
yerlestirilen 6rnekler, sistemdeki fotogogaltici tiipiin hemen altinda yer alan kizaga
gonderilir. Bilgisayar programi sayesinde 6l¢iilmek istenen 6rnek fotogogaltici tiipiin
altina getirilir ve sayimlar alinir. Sicaklik kontroliiniin otomatik olarak yapildigi
sistemde, incelenmek istenen Ornekler sisteme bir kez yerlestirildikten sonra el ile
miidahaleye gerek kalmadan tiim islemler bilgisayar kontroliinde hizli bir sekilde
gerceklestirilir. Tuzaklanmis elektronlart uyarmak i¢in LED'ler (Light Emitting
Diode) kullanilir. OSL sisteminin basit diyagrami Sekil 3.1. de gosterilmistir.
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Liminesans

Sekil 3.1. OSL sisteminin basit diyagrami [Better-Jensen, 2000]

Gazi Universitesi Niikleer Fizik Laboratuvari ELSEC 9010 OSL deney sistemi
Bolikkdemir (2007) tarafindan, 25° goriis acili yaklasik 470+30nm dalgaboylu 6
Cd’lik WENRUN marka mavi LED’ler kullanilarak sisteme modifiye edilmistir.
Mavi LED grubu tablet lizerinde 21,6mW/cm?’lik 1s1ma giiciine sahiptir.

Liiminesans sayimlari, Thorn EMI 9235 QA fotogogaltic1 tiip ile dedekte edilir.

Sistemin kalibrasyonu 151k kaynagi kullanilarak yapilmistir. Orneklere doz vermek

90 90
icin Sr - Y beta kaynagi kullanilmistir ve doz hizi 0,028 Gy/s' dir. Kaynak,

numunenin 16 mm iizerinde bulunmaktadir. Beta kaynaginin sematik gdriiniimii

Sekil 3.2. de gosterilmistir.
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3 s

A Destekleyici yizey

Sekil 3.2. 9051 - Oy Beta kaynaginin sematik goriiniimii [Aitken, 1998]

Ankara Universitesi Miihendislik Fakiiltesi ELSEC 9010 OSL deney sistemi, R9110
kuvars okuma basligina sahiptir. Filtre 2mm kalinlikta Schott UG11dir ve mavi LED
‘lerin dalgaboyu 468-472 nm araligindadir. Mavi uyarma LED akimi 39 mA ve

1s1ma giicii ~24 mW/cm? dir.

Deneylerde, Ankara Universitesi Niikleer Bilimler Enstitiisii’nde bulunan Rise TL /

OSL -DA- 20 sistemi U-340 filtresi ile birlikte kullanilmistir. Ornekler 1,48 GBq' lik

9 90
Sr- Y beta kaynagi ile iginlanmistir. Sistem Ornek iizerine ~0,1 Gy/s' lik doz
vermektedir. Sayimlar, Thorn EMI 9235 QA fotocogaltict tiip ile dedekte edilir.

Mavi LED' lerin (~470 nm) toplam giicii 80 mW/cm?' dir.
3.2. Ornek Al ve Hazirlanmasi

a) Kandan liminesans sayimmimn alinip alinamayacaginin arastirilmasi igin, 6nce
kanm yapisinda bulunan NaCl, KCI, MgCl,, CaCl,' iin kanda bulunan miktarlari
dikkate almmarak ornekler hazirlandi. Bu 6rneklerden liiminesans sayimlarinin elde

edilebildigi anlagildiktan sonra kan 6rnekleri ile ¢alisilmaya gegildi.
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b) Kan ornekleri hazirlanirken, Iecm ¢apli aliminyum foillere bir miktar niij6l yagi
stiriildii; Foillerin iizerlerine kan 6rnekleri damlatilarak sabitlenmeleri saglandi. Bir
damlalik yardimiyla her aliiminyum foil iizerindeki kan 6rnegi miktarmm 3-4 mg
olmasma 6zen gosterildi. Hazirlanan kanlar, ~3 giin oda sicakliginda kurumaya
birakildi. Baz1 kan 6rneklerine 6n 1sitma yapilarak liminesans sayimlar1 alinmaya
calisildi, fakat sayim alinamadi. Etiiv yardimiyla kanin kurumasi saglandiginda,
kanin yapisinin bozuldugu ve dogru sonuglar alinamadigi gozlendi. Bunun nedeni
1sitma hizinin, oda sicakliginda kuruma hizindan farkli olmasidir. Bu yiizden higbir
kan 6rnegi On 1sitma islemine tabi tutulmadi. Sinyaller kirmizi 11k altinda, karanlik

bir odada 6l¢iildii ve giines gormemeleri i¢in dnlemler alind1.
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4. SONUCLAR VE TARTISMA

Deney-1 Kanin Yapisindaki Tuzlarin Liiminesans Sayimlari

Kanm yapisinda bulunan tuzlardan liiminesans saymminin elde edilebilecegi
diistiniilerek, once NaCl, KCI, MgCl, ve CaCl, gibi tuzlarla ¢alisildi. Tuzlarla

yapilan deney, kandan liiminesans sayiminin alinabileceginin bir igareti olmustur.

Bu deneyde kullanilan tuzlar Carlo Erba marka %99,5 safliktaki NaCl, %99
safliktaki KC1, MgCl,, CaCl,' diir. Her biri ~0,005g olan NaCl, KCI, MgCl, ve CaCl,
50 ml suyla dolu bir balon joje igerisinde karistirildi. Manyetik karistirict yardimiyla
tuzlarin karigmasi ve suyun buharlagmasi saglandi. Karisim kuruduktan sonra, agat
havanda ince bir toz kivamima gelene kadar doviildii. Tozdan, 6zdes 8 adet tablet
hazirlandi. 1cm capli aliiminyum foilin iizerine tozlarm yapismasmi saglamak i¢in
bir miktar niij6l yag: siiriildii. Elde edilen tozlar bagska herhangi bir kimyasal islem
gérmeden aliiminyum foillerin tizerine diizgilin bir bi¢imde yayildi. Daha ince bir toz
tabakasi elde etmek icin, aliiminyum foiller hidrolik pres cihazinda 10 ton basing
altinda pelet islemine tabi tutuldu. Boylece deneyde kullanilabilecek kalitede
tabletler elde edildi. Bu sckilde hazirlanan tabletlerden, yilizeyi en homojen ve
piirlizsiiz olan 3 tanesi segilerek deneyde kullanildi. Tabletler 50 s boyunca mavi

LED ile uyarilarak liiminesans sayimlar1 alind1.

Bu deney, Gazi Universitesi Niikleer Fizik Laboratuvari OSL Sisteminde
gerceklestirildi. Tuz Orneklerinden elde edilen bozunum egrisi Sekil 4.1. de
verilmistir. Beklendigi gibi liiminesans sayimlar1 6nce hizli sonra yavas bir sekilde

azalma gostermistir.
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Sekil 4.1.

Ug farkli tuz drnegi tabletinin bozunma egrileri

Deney-2 Radyoizotop Tedavisi Almis Kan Ornekleri

A) Nikleer Tip’da radyoizotop tedavisi almis bir hastanin attk kan ornegi

hastaneden temin edildi. OSL laboratuvarina getirilen kan, Al diskler {izerine

damlatilarak oda sicakliginda 7 adet tablet hazirlandi. Ancak bunlardan sayimlari

diizgiin olan 4 tanesi i¢in dogal liminesans bozunma egrileri Sekil 4.2.” de

gosterilmistir.
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Sekil 4.2. Kan 6rneklerinin dogal liiminesans bozunma egrileri (Ornekler laboratuvar

dozu almamustir).

Tiim deneyler su adimlar takip edilerek yapilmistir:

- Dogal sayimlar 6l¢iildii
- Stfirland1

- Laboratuvar dozu verildi
- Sayimlar ol¢iildii

- On 1s1tma uygulanmadi.

Bu tabletlerden homojen dagilim gosterdigi diistiniilen 1 tanesine laboratuvarda 1 Gy

doz verilip, 50 saniye liiminesans sayimi alindi. Bu islem ayn1 tablete 2, 3 ve 5 Gy

dozlar verilerek tekrarlandi. Ancak sinyallerin 3s de hemen hemen sifirlandig1 gz

Oniline almarak bozunma egrileri 3s icin ¢izildi. Tek tablet kullanildigi i¢in bir

normalizasyon islemine gerek kalmamastir.

Bu deney Ankara Universitesi Miihendislik Fakiiltesi Rise TL / OSL Sisteminde

yapildi. Bu sistem, taban sayimini otomatik olarak ¢ikararak net sayimi vermektedir.

Sekil 4.2. I¢ radyasyon dozu almis kan oOrneginden liiminesans saymminimn

alinabildigini gostermektedir; bu da doz tayini yapilabileceginin ilk kanitidir.
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Cizelge 4.1.de radyoizotop tedavisi almig kan 6rneginin artan laboratuvar dozlarina

karsilik liiminesans sayimlar1 verilmistir.

Cizelge 4.1. Radyoizotop tedavisi almis kan 6rneginin 1, 2, 3, 5 Gy laboratuvar
dozlar1 i¢in liiminesans sayimlari

Doz (Gy) 0 1 2 3 5
Toplam Liiminesans

347 1722 3535 5800 10386
(3 s icin)
En yiiksek
Liiminesans 33 980 2312 3889 7109

(0,2 s igin)

Sekil 4.3. Radyoizotop tedavisi almis kan 6rneginin 1, 2, 3, 5 Gy laboratuvar dozlar1

icin bozunma egrilerini gostermektedir.

10000 1
X
H1Gy A2Gy X3 Gy X5Gy
S 1000 m X
E XX
= X & x
< [ X X %
2 100 - - Fox % X X ox % »
- RS S
) [ B &
5) [ | - o 4]
=
£ 10 -
=
it
1 T T T T T 1
0 0,5 1 1,5 2,5 3
Zaman (s)

Sekil 4.3. Radyoizotop tedavisi almig kan 6rneginin 1, 2, 3, 5 Gy laboratuvar dozlar1
icin bozunma egrileri
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Beklenildigi gibi, verilen doz miktari arttik¢a liiminesans sayimlar1 artmustir.

Cizelge 4.1. deki veriler kullanilarak Sekil 4.4. de doz-cevap egrileri elde edilmistir.
Doz-cevap egrisinin lineer oldugu goriilmektedir. Kan Ornegine laboratuvar dozu
verilmeden alinan sayim 0,2 s i¢in 33; 3 s i¢in 347 olarak okunmustur. Bu degerler

doz-cevap egrisine interpole edilerek, kan 6rneginin aldigi dozlar bulunmustur.

Bulunan bu degerin hastanin aldigi doz olup olmadigi bu ¢alisma ile bilinemez,
c¢inkii kan Ornegini kullandigimiz hastanin aldigi doz miktar1 tarafimizca

bilinmemektedir.

12000 - y =2189x - 659,8
R2=0,9978
10000 - toplam sayiml
5
= 8000 -
g
5
@ 6000 -
g y =1545x - 676,17
s R?=0,9985
.E 4000 - en yiksek sayimlar
£
S| 2000 -
0 T T T T 1
0 1 4 >
Doz (Gy)

Sekil 4.4. Radyoizotop tedavisi almig kan 6rneginin 1, 2, 3, 5 Gy laboratuvar dozlar1
icin doz-cevap egrileri

Liiminesans sayimlar1 doz-cevap egrisine interpole edildiginde:
En yiiksek sayimlar i¢in,

y = 1545x- 676,17 (R*= 0,9985) denkleminden y =33 i¢in ;
x~ 0,46 Gy
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Toplam saymmlar i¢in,

y = 2189x- 659,8 (R?=0,9978) denkleminden y =347 icin ;
x =~ 0,46 Gy bulundu.

Goriildiigi gibi en yiiksek ve toplam sayimlar i¢in bulunan deger birbirine esit ve x =
0,46 GY' dir. Bu deneyin sonuglari, radyoizotop tedavisi almis hasta kani kullanilarak

hastanin aldig1 dozun belirlenebilecegini gostermektedir.

B) Radyoizotop tedavisi almis atik kan ornegi galismasi, daha diisiik dozlar ile
tekrarlandi. Ayn tablete 0,143, 0,286, 0,429, 0,572, 0,715 ve 0,858 Gy laboratuvar
dozlar1 verildi. 50 saniye i¢in liiminesans sayimlar1 6l¢giildii. Bu tablet i¢in kan
ornegine laboratuar dozu verilmeden alman sayim 0,2 s icin 33; 3 s icin 347

okunmustu. Cizelge 4.2. de dozlara karsilik liiminesans sayimlar1 verilmistir.

Cizelge 4.2. Radyoizotop tedavisi almis kan 6rneginin 0,143, 0,286, 0,429, 0,572,
0,715 ve 0,858 Gy laboratuvar dozlar1 i¢in liiminesans sayimlari

Doz (Gy) 0 0,143 |0,286 |0,429 |0/5572 |0,715 | 0,858
Toplam

Liiminesans | 347 822 1255 | 1670 2254 | 2788 3434

(3 s icin)

En yiiksek
Liiminesans | 33 385 643 959 1306 1709 2071
(0,2 sicin)

Kiiciik dozlarla calisildiginda da verilen doz arttirildikca, liiminesans sayimlarinin
arttig1 gozlenmistir. Sekil 4.5. verilen laboratuar dozlari i¢in bozunma egrilerini

gostermektedir.
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Sekil 4.5. Radyoizotop tedavisi almig kan 6rneginin 0,143, 0,286, 0,429, 0,572, 0,715
ve 0,858 Gy laboratuvar dozlari i¢in bozunma egrileri

4000
y = 3645x + 212,87
3500 - R?=0,9936 -
toplam sayimla
E; 3000 -
=
= 2500 -
<
wn
£ 2000 -
<
wn
g 1500 - y =2392,6x - 18,667
k= R?=0,995
3 1000 - en yiksek sayimlar
500 -
0 T T T T 1
0 0,2 0,4 0,6 0,8 1
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Sekil 4.6. Radyoizotop tedavisi almis kan 6rneginin 0,143, 0,286, 0,429, 0,572, 0,715
ve 0,858 Gy laboratuvar dozlar1 i¢in doz-cevap egrileri
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Liiminesans sayimlar1 doz-cevap egrisine interpole edildiginde:

En yiiksek sayimlar igin,

y = 2392,6x- 18,667 (R*=0,995) denkleminden y = 33 icin ;
X ~ 0,022 Gy

Toplam sayimlar igin,

y = 3645x+ 212,87 (R*=0,9936) denkleminden y = 347 i¢in ;
x =~ 0,036 Gy bulundu.

Doz-cevap egrilerinin lineer oldugu goriilmektedir. Sekil 4.5 ve Sekil 4.6 diisiik
dozlar almis hasta kanindan da doz tayini yapilabilecegini gdstermektedir. Yani,
dogal liiminesans sayimlar1 doz-cevap egrisine interpole edildiginde, kan

orneklerindeki i¢ radyasyon dozu hesaplanabilirdir.

A ve B deneylerinin sonucunda bulunan dozlarin farkliligmin sebebi, tabletin ilk

sayimlarindan sonra kiitlesinde meydana gelen azalmadan kaynaklanabilir.
Olgiilmesi beklenen doz degerlerinin diisiik dozlar olacag1 diisiiniilmiistii. Temel
problem, hangi degere kadar 6l¢iim yapabilecegimiz konusuydu. Calismalarimiz

kullandigimiz sistemde, ~0,1 Gy’e kadar inilebilecegini gostermistir.

Deney-3 9M1e flave Edilmis Kan Serumu Ornekleri

Saglikli kisilerden alinan (ben veya c¢alisma arkadaslarimdan) kan serumuna,
laboratuvarda radyoizotop enjekte edildi. 5,5 cm yiikseklikli ve 0,5 cm yarigapli bir
tiipe 3,5 cm yiiksekliginde serum drnegi konuldu. Tiipe [1,53+ 0,1032] mCi *™Tc
(yar1 omrii 6 saat) ilave edildi. Tiipteki net serum miktar1 damlalik yardimiyla 90
damla olarak sayildi. Bir damla basina diisen doz miktar1 ~17 pCi olarak bulundu. 10

adet tablet hazirlandi. Fakat bu tabletlerden 6rnek dagilimi iyi olan 4 tanesi deneyde
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kullanildi. Damlalik yardim ile birinci tablete 1, ikinci tablete 2, {igiincii tablete 3,
dordiincii tablete 5 damla 6rnek damlatildi. Tabletlerin 50 saniye i¢in liiminesans

sayimlar1 alind1.
Bu deney Ankara Universitesi Miihendislik Fakiiltesinde bulunan OSL Sisteminde
gerceklestirildi. Cizelge 4.3. de 1, 2, 3 ve 5 damla i¢in liiminesans sayimlar1

verilmistir.

Cizelge 4.3. 1, 2, 3, 5 damla i¢in liiminesans sayimlar1

Damla 1 damla 2 damla 3 damla 5 damla
Aktiflik (nCi) 17 34 51 85

Toplam Liiminesans

(50 s i¢in)

34703 47461 61491 97299

Sekil 4.7. de 17uCi, 34uCi, 51uCi, 85uCi aktiflik enjekte edilmis 4 tabletin

bozunma egrileri gosterilmektedir.

25000 1 g €17uCi MW34uCi AS51uCi m85uCi
]
|
= 20000 -
=
E |
% 15000 - =
> |
Eﬁ - -. --
= "=
$ 10000 - U= am
£ . m NEglg_g=, anfiban
:E "“ B S EREE CRLTT L.
- - ®.
5000 000,.“‘
0 - - ' ' '
0 10 20 30 40 >0
Zaman (s)

Sekil 4.7. 17uCi, 34uCi, 51uCi, 85uCi aktiflik enjekte edilmis 4 tabletin bozunma
egrileri
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Bu deney, kan serumu kullanilarak doz tayini yapilabilecegini gdstermektedir. Hatta
kan serumundan elde edilen liiminesans sayimlari bagil olarak daha yiiksek
bulunmustur. Bu durum, liiminesans sayimlarini veren yapt serum kismindadir

seklinde yorumlanabilir.

Bu calisma saglik, tip, radyasyondan korunma gibi alanlarda aydmlatic1 olacaktur.
Hastalara yanlis doz verilmesini 6nlemede etkili olabilir. Belirli bdlgelerdeki kanser
vakalarmin nedeni, kiigiik miktarda kan 6rnegi kullanilarak yorumlanabilir. Calisma,
kan 6rnegi kullanilarak radyoizotop tedavisi almis kisinin ne kadar doz aldiginin

dogrudan, retrospektif olarak bulunabilecegini gostermektedir.

Deney-4 Saglikli Kana Dis Radyasyon Dozu Verilerek Incelenen Ornekler

Bu deneyde, saglikli kisilerden (ben veya c¢alisma arkadaslarimdan) alinan kan
ornekleri ile calisildi. Ozdes 4 adet tablet hazirlandi. Bu tabletlerden yiizey dagilimi

homojen olan 2 tanesi deneyde kullanild:.

Oncelikle, laboratuvar dozu verilmemis bir tabletin liiminesans sayimmi almarak,
saymm verip vermedigi kontrol edildi. Bu durumda tabletten bozunma egrisi elde
edilemedi. Bu tablete 20 Gy laboratuvar dozu verilerek sayimlar 6lgiildii ve bozunma

egrisi elde edildi.

Bu deney Ankara Universitesi Niikleer Bilimler Enstitiisii Rise TL / OSL Sisteminde
yapildi. Sekil 4.8. dis radyasyon dozu almig kan 6rnegi kullanilarak, retrospektif

caligmalar i¢in, dozun tayin edilebileceginin ilk gostergesidir.



26

1200

1000

e}

o

(@)
1

600

400

L
200 o

Liiminesans sayimlari

"00’0¢¢00,0¢‘o¢000000
O T T T T 1

0 1 2 3 4 5
Zaman (S)

Sekil 4.8. Radyasyon tedavisi gormemis bir kan 6rnegi tabletine, 20 Gy laboratuvar
dozu verilerek ¢izilen bozunma egrisi

Segilen 2 tabletin her birine ayr1 ayr1 0, 1, 2, 3, 4, 5, 10, 15, 20, 25, 50, 100, 200 Gy'
e kadar laboratuvar dozlar1 verildi. Tabletlerin 50 s boyunca liiminesans sayimlari
Olgtildii. Ancak kan oOrneklerinin yaklasik 3 s' de sifirlandiklar1 goriildiigiinden,

bozunma egrileri 5 s i¢in olan saymmlarla ¢izildi (Sekil 4.9.).

Cizelge 4.4. de Tablet-1 ve Tablet-3'1in 0, 1, 2, 3, 4, 5, 10, 15, 20, 25, 50, 100, 200

Gy laboratuvar dozlari igin liiminesans sayimlar1 gosterilmistir.
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Cizelge 4. 4. Tablet-1 ve Tablet-3'iin 0, 1, 2, 3, 4, 5, 10, 15, 20, 25, 50, 100 ve 200
Gy laboratuvar dozlar1 i¢in liiminesans sayimlar1

Tablet-1 Tablet-3
Doz (Gy) | liminesans | liiminesans
sayimlari/s sayimlari/s
0 116 103
1 141 96
2 191 120
3 187 164
4 259 198
5 262 241
10 467 459
15 615 603
20 806 748
25 954 885
50 1677 1534
100 2889 2495
200 5125 3983

Cizelge 4.4.den goriildiigi gibi, liiminesans sayimlar1 10 Gy' e kadar gorece
diistiktiir. 10 Gy' den sonraki degerler i¢in bozunma ve doz-cevap egrileri ¢izilmistir.
Sekil 4.9. Tablet-1' in 10-200 Gy laboratuvar dozlar1 i¢in bozunma egrilerini

gostermektedir.
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Sekil 4.9. Tablet-1"in 10, 15, 20, 25, 50, 100, 200 Gy laboratuvar dozlar1 i¢in
bozunma egrileri

Sekil 4.10. Tablet-1" in 15, 20, 25, 50, 100, 200 Gy laboratuvar dozlar1 i¢in doz-

cevap egrisini gdstermektedir.
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Sekil 4.10. Tablet-1"in 15, 20, 25, 50, 100, 200 Gy laboratuvar dozlar1 i¢in doz-
cevap egrisi
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Tablet-1' in 10 Gy i¢in y= 467 olan liminesans sayimi1 doz-cevap egrisine interpole
edildiginde:

y = —0,0251x% + 29,533x + 217,04 (R*=0,9997) denkleminden y = 467 i¢in ;
x =~ 8,54 Gy bulundu.

Yani, Tablet-1' ¢ 10 Gy doz verildiginde doz-cevap egrisinden bulunan doz degeri
8,54 + 2,92 Gy olmustur.

Sekil 4.11. Tablet-3' iin 10, 15, 20, 25, 50, 100, 200 Gy laboratuvar dozlar1 i¢in

bozunma egrilerini géstermektedir.

: #10Gy M15Gy A20Gy X25Gy X50Gy ®100Gy -+ 200Gy
1000 {
¥
>0 +
§100 ‘%t‘i ++;i++ +
g ,iii ; b Q.%Q.* en."1s®
: A LIRS I TYL feii s
E u !i,i!‘!.!ﬁ ‘ ‘g!'
£ 10 - A 0, A
=
3
1 T T T T 1
0 Zamén(s) 3 ! >

Sekil 4.11. Tablet-3"in 10, 15, 20, 25, 50, 100, 200 Gy laboratuvar dozlar1 i¢in
bozunma egrileri

Sekil 4.12. Tablet-3' iin 15, 20, 25, 50, 100, 200 Gy laboratuvar dozlar1 i¢in doz-

cevap egrisini gostermektedir.
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Sekil 4.12. Tablet-3'iin 15, 20, 25, 50, 100, 200 Gy laboratuvar dozlar1 i¢in doz-
cevap egrisi

Tablet-3' iin 10 Gy i¢in y= 459 olan liminesans sayimi1 doz-cevap egrisine interpole

edildiginde :

y = - 0,0424%° + 27,249x + 225,56 (R*= 0,9995) denkleminden y = 459 icin ;
X =~ 8,7 Gy bulundu.

Yani, Tablet-3' ¢ 10 Gy doz verildiginde doz-cevap egrisinden bulunan doz degeri
8,7+2,94 Gy dir.

D1s radyasyon dozu verilmis kan Ornekleri i¢cin 10 Gy' e kadar alinan liiminesans

saymmlarmin diisiik oldugu goriilmektedir. 10 Gy'den sonra artig hiz1 biiytiktiir.

Ancak kii¢iik dozlar kullanilarak elde edilebilecek doz degerini kiyaslamak amaciyla

kiiciik doz degerlerine karsilik gelen doz-cevap egrileri de ¢izilmistir.

Sekil 4.13. Tablet-3' iin 5 s' deki toplam sayimlar1 kullanilarak 1-5 Gy arali1 i¢in

elde edilen doz-cevap egrisini gostermektedir.



31

300

y =37,217x + 51,793

250 - R?=0,9954

N

o

(@)
1

=

a1

o
1

100 -

Liiminesans (sayim/s)
a1
o
1

Doz (Gy)

Sekil 4.13. Tablet-3'iin 1-5 Gy araligindaki laboratuvar dozlar1 igin doz-cevap egrisi

Tablet-3' iin 10 Gy i¢in y= 459 olan liminesans sayimi1 doz-cevap egrisine interpole

edildiginde ;

y =37,217x + 51,793 (RZZ 0,9954) denkleminden y =459 i¢in ;
x = 10,94 Gy bulundu.

Yani, Tablet-3' ¢ 10 Gy doz verildiginde doz-cevap egrisinden bulunan doz degeri
10,94 + 3,30 Gy' dir.

Tablet-3 i¢in yapilan bu islemler, Tablet-1 igin en yiiksek saymmlar dikkate alinarak
tekrarlanmustir. Sekil 4.14. disiik dozlarda (1-5 Gy) lineer doz-cevap egrisini

gostermektedir.



32

140 - y = 18,686x + 22,286
R2 = 0,9773
120 -
£ 100 -
s,
2 80 - +
=
= 60 -
= HBA
E 40 -
20 °
0 T T T T T 1
0 1 2 3 4 5 6
Doz (Gy)

Sekil 4.13. Tablet-1"in 1-5 Gy araligindaki laboratuvar dozlari i¢in doz-cevap egrisi

Tablet-1' in 10 Gy i¢in y= 224 olan en yiiksek liminesans sayimi (0,2 s) doz-cevap

egrisine interpole edildiginde ;
En yiiksek sayimlar igin,

y = 18,686x + 22,286 (R2 =0,9773) denkleminden y = 224 i¢in ;
x =~ 10,79 Gy bulundu.

Yani, Tablet-1' ¢ 10 Gy doz verildiginde doz-cevap egrisinden bulunan doz degeri
10,79 + 3,28 Gy' dir.

Bu calisma, hasta tedavilerinde 6zellikle yanlis doz verilmelerini dnlemek icin
onemli olabilecegi gibi, belli bolgelerde yasayan insanlarin daha sik kansere
yakalanma ihtimalleri olarak disiiniilen doz, az miktarda kan almarak
belirlenebilecek ve gerekli dnlemler alinabilecektir. Daha da Onemlisi kisinin ne
kadar doza maruz kaldig1, doz almasinin {izerinden gecen zamandan bagimsiz olarak

elde edilmesinin miimkiin oldugunu géstermesidir.
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Bu calismadan yararlanilarak, niikleer santrallerde dis radyasyon dozuna maruz
kalmis insanlarmm ne kadar doz aldiklari, ¢ok kiiglik miktarlarda kan oOrnekleri

alinarak hesaplanabilir.
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