MATERIAL INFORMATIV CU PRIVIRE LA SANATATEA IN

RELATIE CU RADIATII IONIZANTE

In baza situatiei generate de evolutia evenimentelor de la Centralele Nucleare din Japonia,
Ministerul Sanatatii aduce la cunostinta publicului din Romania urmatoarele:

Desi in urma evenimentelor din ultimile zile s-a inregistrat in zona limitrofa centralelor o
crestere a nivelulului radioactivitatii, aceasta poate constitutui un pericol doar pentru
populatia zonelor adiacente centralelor, masurile instituite fiind de protejare a acestora. In
Romaniei nu exista in prezent risc pentru populatie si nu se estimeaza aparitia, deoarece:

nivelul de radioactivitate, rezultat a unor emisii controlate, in conditiile distantei mari
de peste 9000 km, si de dilutie a contaminantilor In atmosferd coroborat cu
dezintegrarea produsilor de fisiune de viatd scurtd, nu previzioneaza depasirea
nivelurilor de interventie stipulate prin Ordinul nr. 242 din 14/04/1993 al Ministerului
Apelor, Padurilor si Protectiei Mediului privind aprobarea Normelor republicane de
securitate nucleara, privind planificarea, pregatirea si interventia la accidente nucleare
si urgente radiologice
retelele specializate ale Ministerului Mediului, ai a Ministerului Sanatatii,
monitorizeaza permanent nivelul de contaminare radioactiva al factorilor de mediu
(aer, apa de suprafata, sol, vegetatie), al apei potabile, pentru a identifica aparitia
oricarui nor radioactiv asupra tarii noastre si de declansare a masurilor necesare in
functie de doza.
La nivel national exista planuri si proceduri nationale de raspuns in urgenta
radiologica, initierea raspunsului la o urgentd radiologica generata de accidente
nucleare de pe teritoriul altor state cu efecte transfrontaliere, facandu-se pe baza
notificarii urgentei efectuata de catre:
e CNCAN (dupa primirea unei notificari de la AIEA sau prin acordurile
bilaterale de notificare) sau
e Sistemul National de Supraveghere a Radioactivititii Mediului (pe baza
masuratorilor din teren) sau
* Inspectoratul General pentru Situatii de Urgentd (pe baza notificarii primite
prin sistemul ECURIE sau prin acordurile bilaterale de protectie civila).
La nivel national, organizarea si conducerea activitatilor de interventie in caz de
urgenta nucleara sau radiologica se asigura de catre Comitetul National pentru Situatii
de Urgenta prin Centrul de Accident Nuclear si Urgentd Radiologica in stransa
colaborare cu Comitetele Judetene pentru Situatii de Urgenta.

Conform Raportulului nr.2 din Seria rapoartelor de securitate radiologicd ale Agentiei
Internationale pentru Energie Atomica * Diagnosticul si tratamentul afectiunilor produse de
expunerea la radiatii ionizante” disponibil pe site-ul INSP, la adresa CNMRMC, Informatii:
(http://www.insp.gov.ro/cnmrmc/informatii.php)



Simptome ale sindromului de iradiere

Simptome si

Gradele de sindrom acut de iradiere si doza pe intreg corpul (Gy)

raspuns
medical
Usor Moderat Sever Foarte Letal a)
1-2Gy) 2-4Gy) 4-6Gy) sever (peste 8 Gy)
(6 -8 Gy)
Voma
Instalare La2 ore La 1-2 ore Sub o orad Sub 30 Sub 10 min
dupa dupa expunere | dupa expunere | min dupa dupa
expunere expunere expunere
% de incidenta sau mai 70 - 90 100
tarziu 100 100
10 - 50
Diaree Fara Fara Usoara Intensa Intensa
Instalare - 3-8 ore 1 -3 ore In cateva
minute,
% de incidenta - - sub 10 peste 10 1 ora
Aproape 100
Cefalee Foarte Usoara Moderata Severa Severa
Instalare usoara - 4 —24 ore 3 -4 ore 1 -2 ore
% de incidenta - - 50 90 80-90
Constienta Neafectata Neafectata Neafectata Poate fi | Inconstienta
Instalare - - - afectata -
% de incidenta - - - - -
Temperatura Normala Creste Febra Febra Febra inalta
corpului - 1 -3 ore 1 -2 ore inalta Sub o ora
Instalare - 10— 80 80 -100 Suboora | 100
% de incidenta 100
Observare a Observare Tratament in | Tratament | Tratament
Raspuns pacientului | intr-un spital centru in centru paleativ
medical ambulator cu caracter specializat specializat | (doar
general, simptomatic)
tratament in
spital
specializat
daca este

necesar




Conform art 108 al Ordinului nr. 242 din 14/04/1993 al Ministerului Apelor, Padurilor si
Protectiei Mediului privind aprobarea Normelor republicane de securitate nuclearad privind
planificarea, pregatirea si interventia la accidente nucleare si urgente radiologice, masurile
principale de protectie recomandate pentru situatiile de urgenta sunt cele enumerate in

tabelul urmator:

Maisura de protectie

Principala cale de expunere evitata

1. Adapostirea

Iradierea externd datorita instalatiei,
norului radioactiv sau depunerii pe sol
Inhalarea materialului radioactiv din nor
Contaminarea pielii si a hainelor

2. Administrarea de compusi ai iodului stabil

Fixarea iodului radioactiv in tiroida

3. Evacuarea

Iradierea externa datorita instalatiei,
norului radioactiv sau depunerii pe sol
Inhalarea materialului radioactiv din nor
Contaminarea pielii i a imbracamintii

4. (Mutarea) Dislocarea

Iradierea externa datorita depunerilor pe sol
Inhalarea materialului radioactiv din
resuspensii

5. Protejarea cdilor respiratorii

Incorporarea de radionuclizi

6. Decontaminarea persoanelor si a hainelor

Contaminarea internd si contaminarea pielii

7. Controlul alimentelor si al apei, restrictionarea
si interzicerea unor alimente

Ingestia apei si a alimentelor contaminate

8. Controlul accesului

Iradierea externd datoritd depunerilor pe sol
Inhalarea materialului din resuspensii

9. Controlul septelului contaminat

Ingestia radionuclizilor

10. Restrictionarea in hrana animalelor

Ingestia radionuclizilor

11. Restrictionarea sau interzicerea utilizarii
produselor contaminate ale biosferei (pentru
fertilizare, ardere, Tmbunatatirea solului etc.)

Incorporarea radionuclizilor

12. Decontaminarea solului, cladirilor i
drumurilor

Iradierea externd datorita depunerilor pe sol
Inhalarea materialului resuspendat

13. Decontaminarea proprietatilor (bunuri
personale, vehicule etc.)

Iradierea externd datoritd depunerilor
Ingestia si inhalarea radionuclizilor

14. Decontaminarea vehiculelor de transport
si a mijloacelor de transport in comun

Iradierea externa datorita depunerilor
Ingestia si inhalarea radionuclizilor (trenuri,
avioane etc.)

Transferul materialului radioactiv in zone
necontaminate




Nivelurile de interventie pentru masurile de protectie prevazute in planul de interventie se
stabilesc, pentru un grup de populatie, pentru limitarea daunelor intarziate asupra sanatatii,
prin optimizare. Din considerente de ordin radiologic si social, si aplicand principiile
interventiei, se recomanda ca grupul de populatie pentru care se stabilesc nivelurile de
interventie sa fie format din copii (0-1 ani), pe baza argumentelor radiologice, financiare,
psihologice si psihosociali.
Generic, conform art. 118. - Pentru implementarea masurilor de protectie necesare in
primele doua faze ale accidentului sunt recomandate nivelurile de interventie din tabelul

urmator:
Masura de Cantitatea care se Nivelul de interventie (mSv)
protectie compara cu nivelul de
interventie (mSv)
Intregul corp Tiroida, plamani, piele
doza efectiva doza echivalenta
Inferior Superior Inferior Superior
Adapostirea | Doza externa plus doza 3 30 30 300
angajata din incorporarea
din primele 24 de ore
Evacuarea Doza externa plus doza 30 300 300 3000
angajata” din incorporarea
din primele 24 de ore
Administrarea | Doza angajata” din - - 30 300
de iod incorporarea din primele 24
de ore

Pentru introducerea restrictiilor in consumul de apa s1 alimente se recomanda o doza
angajatd pentru primul an de 5 mSv.

Literatura de specialitate respectiv, Manualul TMT Handbook “Triaje, monitoring and
treatment of people exposed to ionizing radiation following a malevolent act” ofera un model
simplu, orientativ, pentru procesul de decizie privind interventia medicala, atunci cand se
pune problema triajului unui numar mare de personae.

1-20 mSv Se efectueaza estimari precise de doza
Nu este necesar tratament medical
20 — 200 mSv Se efectueaza estimari precise de doza

initial;

Tratamentul este la decizia medicala
Desi este putin probabil ca sa aibe loc efecte clinice, trebuie
avut in vedere eficacitatea pe termen scurt a tratamentului

Doza angajata este debitul dozei efective cumulat in timpul scurs de la incorporare
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