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Giris: Son dénemlerde sik¢a giindeme gelen radyasyon konusunda toplumun bilgi seviyesini 6l¢mek, radyasyon ile ilgili bilgi, tutum, davranis

ve genel kiiltiir seviyesini tespit etmek ve bu konuda egitim taleplerinin olup olmadigini 6grenmek amaglanmigtir.

Gereg ve Yontem: Toplumda radyasyon farkindahig: ve bilgi diizeylerini saptamaya yonelik 22 soruluk bir anketi hazirladik. Anket formu; yas,
cinsiyet, egitim durumu, meslegi ve radyasyon sebepleri, radyasyondan korunma yéntemleri, radyasyon farkindalig ile ilgili sorular igermek-
teydi. Istatistiki analizlerde Ki kare testi kullanilmistir. P<0.05 anlamli kabul edilmistir.

Bulgular: 250 goniillii katilimcryla gergeklestirdigimiz galismada katilimcilarin yas ortalamasi 22.48, standart sapmasi 6.499 olarak hesaplan-
di. Katilmeilarin % 52.4’t bayanlardan olugmaktaydi. 22 soruluk anketi tiim katilimcilar cevapladiktan sonra tim bilgiler, bulgular detayl:
olarak yazild1.

Sonug: Tiirkiyede radyasyonla ilgili calisma esaslarini kimin belirlediginin bilinmiyor olmasi, ¢alismalarin ise yetersiz oldugunu diistiniiyor
olmalar1 anlamliydi. Bu konuda bilgi eksikliginin oldugu kuskusuz, fakat egitim konusunda da katilimcilarin pek istekli olmadigini gordiik.

Anahtar Kelimeler: farkindalik, korunma, radyasyon

Abstract

Objective: It is intended to measure the level of knowledge of the population about the radiation frequently agenda from in recent days, to
determine the knowledge, attitude, behavior and level of general knowledge about radiation and find out whether the training demands on
this issue.

Material and Method: We have prepared a questionnaire of 22 questions aimed at determining radiation awareness and knowledge levels in
society. The questionnaire contained questions about radiation awareness like age, gender, education level, occupation and cause of radiation,
radiation protection methods. Chi-square test was used for statistical analysis. P <0.05 was considered significant

Results: The average age of participants were 22,48 and standard deviation was calculated as 6,499 in this study performed with 250 volunteer
participation. 52.4% of participants were women. The findings and results were written in detail after all participants answering the ques-
tionnaire.

Conclusion: It was significant that it is unknown who sets the working principles about radiation in Turkey and the studies was deficient. We
have seen that there is lack of knowledge on this subject.
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Giris

Teknolojideki ¢ok hizli gelismeler sonucu iretilen cesitli
elektronik cihazlarin (TV, radyo, bilgisayar, rontgen, tomog-
rafi vb. tibbi cihazlar) canli organizmalar {izerine olumsuz
etkilere neden oldugu bilinmektedir (1-7). Yasami kolay-
lagtirmak adina veya gesitli saglik problemlerinden dolay:
tani veya tedavi amagh bu cihazlar kullanilip siirekli olarak
radyasyona maruz kalinmaktadir. Toplumun radyasyon ve
zararlar ile ilgili bilgi diizeyinin yetersiz oldugu gozlemlen-
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mektedir (4).

Bu arastirmada son donemlerde sik¢a giindeme gelen radyas-
yon konusunda toplumun bilgi seviyesini 6l¢mek, radyasyon
ile ilgili bilgi, tutum, davranis ve genel kiiltiir seviyesini tespit
etmek ve bu konuda egitim taleplerinin olup olmadigini 6g-
renmek amaglanmustir.

Gereg ve Yontem

Toplumda radyasyon farkindalig1 ve bilgi diizeylerini sapta-
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maya yonelik 22 soruluk bir anket formu hazirlanmistir. An-
ket formu; yas, cinsiyet, egitim durumu, meslegi ve radyas-
yon sebepleri, radyasyondan korunma yontemleri,radyasyon
farkindaligs ile ilgili sorular icermektedir. Selguk tiniversitesi
tip fakiiltesi hastanesine bagvuran hasta ve hasta yakinlarin-
dan, saglik personeli ve diger yardimcipersonelden, tiniver-
site 6grencilerinden arastirmayi kabul eden 250 goniillil ka-
tilimcidan, anket sorularinin cevaplandirilmasi istenmistir.
Anketor kendini tanitarak, anketin yapilig amaci kullanicrya
anlatilmistir ve 6grenci kimligi yaninda bulundurulup gos-
terilmistir.

Anket sonuglarinda; verilerin normal dagilim gosterip gos-
termedikleri Kolmogorov Smirnov Z testi ile incelenmis,
veriler normal normal dagilim gostermediginden Ki kare
testi kullanilmugtir. Istatistiki analizlerde p<0.05 ise sonuglar
anlamli kabul edilmistir. Stirekli degiskenlere ait tanimlayici
istatistikler ortalama ve standart sapma cinsinden, kategorik
verilere ait tanimlayici istatistikler ise ylizde cinsinden 6zet-
lenmistir.

Bulgular

250 gonilli katilimeryla gergeklestirdigimiz ankette katilim-
cilarin yas ortalamasi 22.48 standart sapmasi 6.499 olarak he-
saplandi. Katilimcilarin % 52,47t kadin, %47,61 ise erkekti.

{lk soruda katilimcilara radyasyonun semboliinii sorduk ve
katilimeilarin %87,2’sinden dogru cevap aldik. Ikinci soru-
da katilimcilara ‘elektronik cihaz alirken yaydig1 radyasyon
miktarina dikkat ediyor musunuz?’ diye sorduk. Katilimcila-
rin %72,4’t dikkat etmediklerini belirtti. Uyurken telefonu-
nuzun sizden minimum ne kadar uzakta olmas: gerektigini
sordugumuzda ise %76,4’i yanlis cevapverdi. Kaktiis, fesle-
gen, cam ve papatyadan hangisinin radyasyon onleyici etkisi
oldununa katilimcilarin %72’si yanlis cevap verdi. ‘Cep tele-
fonlar1 hangi sinyal seviyesinde daha ¢ok radyasyon yayar.”
Sorusunu yonelttigimiz katilimcilarin % 69,21 telefonun az
sinyal seviyesinde daha ¢ok radyasyon yaydiginin farkinda
olmadigini belirledik. ‘Evlerimizde yaygin olarak kullandi-
gimiz radyo, kahve makinesi, ampul ve tost makinesinden
hangisinin radyasyon yayma miktar1 en fazladir?” sorusuna
verilen cevaplarin % 66,4 ‘niin dogru oldugunu bulduk. Tib-
b goriintiileme yontemlerinden hangisi en fazla radyasyon
yaydig1 soruldugunda % 79,6%1 yanlig cevap vermistir. Rad-
yasyon biriminin ne oldugunu sordugumuz katilimcilarin
%50’si yanlis cevap vermistir. Radyasyondan en fazla etki-
lenen organimizin hangisi oldugunu sordugumuz katilim-
cilarin %67,6’s1 yanlis cevap vermistir. Evde sik kullanilan
radyo, itii, buzdolabi, tost makinesi vb. aletlerin radyasyon
yayip yaymadigini, yayiyorsa ne kadar yaydigini sorduk, ka-
tilanlarin %68’inin az da olsa radyasyon yaydiginin farkinda
oldugunu tespit ettik. Katilimcilarin % 15,61 telefon alirken
yaydig: radyasyon miktarina dikkat etmedikleri belirtti. Cift
sim kartl bir telefonu kullanmak m1 daha sagliklidir, iki ayr
telefon tasimak m1 diye sorduk. Katilimcilarin %25,2’sinin iki
ayr1 telefon kullanmanin daha saglikli oldugunun farkinda
olmadigin tespit ettik. Mikrodalga firmin kullanimu ile ilgili;
insanlarin en sik gectigi yere yerlestirmek dogru mudur diye
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sorduk. Katilimcilarin % 90,8’i insanlarin sik gectigi yerde ol-
mamas! gerektigin farkinda oldugunu belirledik. Calisirken
mikrodalga firininyaninda beklemenin dogru olup olmadigi-
n1 sorduk. Katilimcilarin %91.02’si beklememenin daha dog-
ru oldugu belirtti. Mikrodalga firin1 mutfakta kullanimi en
pratik yere mi yerlestirilmelidir diye sorduk. Katilimcilarin
%>55,6's1 pratik olmasi gerektigini diisiinmekteydi. Mikrodal-
ga firin1 gocuklarin bas hizasinda kullanmanin dogru olup
olmadigin1 sorduk. Katilimcilarin %88,8’inin mikrodalga
firinin ¢ocuklarin bagi hizasinda kullanilmamas: gerektigini
belirtti. Katilimcilarin %84,4’t kullanilmadig siirece elekt-
rikli aletlerin elektrik baglantisinin kesilmesi gerektiginin
dogru bildigini belirledik. ‘Radyasyondan korunma yolla-
rindan olmayan hangisidir?’ sorusuna katilimcilarin %66,8’i
dogru cevap vermistir. Radyasyondan korunma yollarini
ogrenmek igin egitim almak ister misiniz diye sordugumuz
katilimcilarin %41,6’s1 evet cevabini verdi. Radyasyon kayna-
ginin bulundugu bir yerde hangisi yapilmamalidir sorusuna
katilimeilarin %62,4’t hizli hareket etmeleri gerektiginin,
agir hareket etmemeleri gerektiginin farkinda oldugunu tes-
pit ettik. fyonize radyasyon mu iyonize olmayan radyasyon
mu daha tehlikelidir sorusuna katilimcilarin %50%si iyonize
radyasyonun daha tehlikeli oldugunun belirtti. Katilimcilarin
% 78,8’i sa¢ kurutma makinesinin kisa araliklarla kullanilma-
s1 gerektiginin daha dogru oldugunu bildigini belirtti. Ttrki-
yede radyasyon ile ilgili ¢aligmalari yeterli buluyor musunuz
sorusuna katilimcilarin %78,8’i yeterli bulmadiklarini belirt-
ti. Tirkiyede radyasyon ile ilgili calisma esaslarini Tiirk Atom
Enerjisi Kurumu (TAEK)’un belirledigini bilenlerin oraninin
%33,2 oldugunu saptadik Radyasyonla ilgili bilgi seviyesinin
yeterli olup olmadigini sordugumuz katilimcilarin %88,4’ti
yeterli olmadig1 cevabini verdi.

Tartisma

Atom, proton ve nétronlardan olusan bir ¢ekirdek ve gekir-
degin etrafinda donen elektronlardan olusmaktadir (3-6).
Eger herhangi bir maddenin atom g¢ekirdegindeki nétron-
larin sayist proton sayisindan fazla ise ¢ekirdekte kararsizlik
olugur ve fazla nétronlar pargalanir. Bu par¢alanma sirasinda
ortaya alfa, beta, gama adi verilen isinlar ¢ikar. Bu 1gimnlara
“radyasyon” denir. Dalga, parcacik veya foton olarak adlan-
dirilan enerji paketleri ile yayilan ener jidir ve dogada daima
vardur. Tyonlagtirici ve iyonlastirict olmayan diye ikiye ayrilir.
fyonlagtirici radyasyona X-1ginlar1 ve Gama ginlari, iyonlas-
tirict olmayan radyasyona ise cep telefonlar, baz istasyonlari,
kizilotesi dalgalar, mikrodalga firinlar, radarlar ve radyo dal-
galar1 6rnek olarak verilebilir. Iyonlasabilen elektromanyetik
radyasyonlari, hiicrenin genetik materyali olan DNAy1 par-
calayabilecek kadar enerji tasimaktadir. DNAnin zarar gor-
mesi ise hiicreleri 6ldiirmektedir. DNAda ¢ok az bir zedelen-
me, kansereyol agabilecek degisikliklere sebep olabilir (8-10).
Radyasyonun etkisi; cins, yas ve organa gore degismektedir
(11-12). Cocuklar ve biiyiime ¢agindaki gengler ile 6zellikle
tireme organlar1 ve goz en fazla etkilenen organdur.

Son dénemlerde sik¢a giindeme gelen radyasyon konusunda
toplumun bilgi seviyesini 6l¢mek i¢in yaptigimiz ¢alismada;
‘Hangi maddenin radyasyon 6nleyici etkisi vardir?” sorusuna
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dogru cevap olan kaktiis cevabini veren bayanlarin erkeklere
oranla daha fazla oldugu, ‘Hangisinin radyasyon yayma mik-
tar1 digerlerine gore daha fazladir?” sorusuna radyo dogru
cevabini veren erkeklerin bayanlara oranla daha fazla oldu-
gu, ‘Evde sik kullanilan aletler (iitii, buzdolaby, tost makinesi
vs.) radyasyon yayar mi, yayarsa ne kadar yayar?’ diye sor-
dugumuz soruya erkeklerin dogru cevap verme katsayisi ba-
yanlara gore daha fazla oldugu, mikrodalga firin: calisirken
yaninda durulmamas: gerektiginin farkinda olan bayanlarin
erkeklere oranla daha fazla oldugu istatistiksel olarak anlamli
bulunmustur. Yaptigimiz ¢alismada radyasyon ile ilgili bilgi
seviyesinin yeterli olmadigin1 diisiinenler bayanlarin, rad-
yasyondan korunma yollarin1 6grenmek igin egitim almak
icin erkeklere oranla daha sicak baktiklar gortilmiistiir. 20
yasindan kiigiiklerin kullanilmadig; siirece elektrikli aletlerin
elektrik baglantilarinin kesilmesi gerektigini bilenlerin 20
yagindan biyiiklere oranlara daha fazla oldugu istatistiksel
olarak anlamli bulunmugtur. Sik sik bilgisayarli tomografi
gektirmenin saglikli olmadigini bilenlerin 20 yasindan kii-
¢iik olanlarin biiytik olanlardan fazla oldugu istatistiki olarak
anlamli bulunmustur. Radyasyon konusunda bilgi diizeyinin
yeterli olmadigini diisiinenlerin telefon alirken de yaydig:
radyasyon miktarina dikkat etmedikleri istatistiksel olarak
anlamli bulunmustur. Radyasyon konusunda bilgi diizeyi-
nin yeterli olmadigini diisiinenlerin egitim almayi istemeleri
egitim diizeyi yeterli oldugunu diisiinenlere gore istatistiksel
olarak anlamli bulunmustur. Radyasyon konusunda bilgi dii-
zeyi yeterli olmadigini diisiinenlerin Tiirkiyede radyasyon ile
ilgili caligmalarin yeterli olmadigini belirtmektedirler.
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