Tiizoltoi beavatkozas sugarveszélyes kornyezetben: felkésziilés,
helyszini dontéstamogatas, dekontaminalas és szennyezett
eszkozok kezelése

A cikk célja annak bemutatasa, hogy a tiizoltok sugarveszélyes kornyezetben torténé
beavatkozasa soran milyen szervezési, képzési, mérési, dozimetriai, védéeszkoz
hasznéalati, dekontaminalasi és eszkdzkezelési intézkedések novelik bizonyithatdéan a
beavatkozok biztonsagét.

A cikk apropdjat a csernobili atomerdmiuibaleset 40. évforduldja adja, amely nem torténeti
dramatizalasra, hanem a beavatkoz6i sugarvédelem rendszerszintli tanulsdgainak
ujraértékelésére kinal lehetéséget. A modszer nemzetkozi szakirodalmi és normativ forrasok
elemzése: IAEA, ICRP, UNSCEAR, WHO, OSHA, NIOSH, CDC/REMM, EPA, NIST és1SO
dokumentumok, valamint a csernobili balesetre vonatkoz6 hivatalos értékelések kertltek
felhasznalasra. A cikk a felkésziilést6l a helyszini zodnakialakitason, dézismonitorozason,
beavatkozasi prioritisokon és egyéni védelmen at a személyi, eszkdz, jarmi és
hulladékdekontaminalasig koveti végig a folyamatot. Kulon fejezet targyalja a szennyezett
védd és beavatkozo eszkozok elkilonitését, mérését, cimkézését, dekontaminalasat,
visszaallitasat vagy selejtezését.

A kovetkeztetés szerint a tlizoltd1 biztonsagot nem egyetlen eszkdz, hanem a
kockazatértékelés, mérés, zonamenedzsment, megfeleld 1égzésvédelem és borvédelem, igazolt
dekontaminalés, dokumentalt eszkdzkezelés és hosszu tava dozimetriai utankovetés integralt
rendszere noveli.

Kulcsszavak: sugarvedelem, tiizolt6i beavatkozas, radioldgiai veszelyhelyzet, dekontaminalas,
személyi dozimetria, szennyezett véd6eszkoz, Csernobil, ALARA

Bevezetés

A csernobili atomerdmiibaleset 1986. aprilis 26an kovetkezett be, igy 2026ban a baleset 40.
évfordulgja kiilondsen iddszeriivé teszi a sugarveszélyes kornyezetben végzett tlizoltoi €s
mentési beavatkozasok szakmai Ujraértékelését. A jubileum nem emlékezetpolitikai vagy
publicisztikai aprop6 ebben a cikkben, hanem egy olyan szakmai alkalom, amely rairanyitja a
figyelmet a beavatkozdi informéacioellatds, a sugarfelderités, a dozimetriai kontroll, a
dekontaminalas es a szennyezett eszkdzok kezelésének tartds jelentéségére. A Csernobilrol
sz016 hivatalos ENSZ és WHO értékelések kiemelik, hogy a baleset korai szakaszaban jelent6s
sugarterhelés érte a helyszini munkavallalokat és beavatkozokat, és 134 személynél igazoltak
akut sugarbetegséget, ¢ tény 6nmagaban is indokolja, hogy a modern tlizoltéi beavatkozasi
rendszerben a radioldgiai veszElyt ne ritka kivételként, hanem eldre tervezhetd, gyakorolhatd
miiveleti kockazatként kezeljiik (United Nations Scientific Committee on the Effects of Atomic
Radiation [UNSCEAR], n.d., World Health Organization [WHO], 2011).

A cikk szerz6i gyakorlott tizoltok Kocsis Zoltan sugarvédelmi szakértdi végzettséggel is
rendelkezik. Ez a személyes szakmai hattér nem helyettesiti a forrasalapu érvelést, hanem a
téma kivalasztasat és a sugarvédelmi szempontok rendszerezését magyarazza. A sugarvedelmi
kozlésekben kulondsen fontos a szakmai hozzaértés egy pontatlan dézisérték, félreértett
véddeszkozkorlat vagy nem dokumentalt dekontaminalasi kiiszob hibas miiveleti dontésekhez
vezethet (International Atomic Energy Agency [IAEA], 2015, International Commission on
Radiological Protection [ICRP], 2007).

A tlizoltdsag sugarveszélyes kornyezetben nem izolalt radiologiai feladatot végez, hanem
tlizoltasi, mliszaki mentési, életmentési, veszélyesanyagkezelési, logisztikai és kommunikacios
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tevékenységeket integral egy olyan helyzetben, amelyben a sugéarzas gyakran nem érzékelhetd
emberi érzékszervekkel. Ezért a beavatkozdi biztonsag alapja az, hogy a radiolégiai kockézatot
a muvelet elejétél kezdve mérheté, dokumentalt és szervezetileg kontrollalt veszélyként
kezeljiikk. Az IAEA els6 beavatkozoknak sz6lé kézikonyve kifejezetten gyakorlati Gtmutatét ad
a radiologiai veszélyhelyzet elsd oOrdira, mikozben a GSR Part 7 kdvetelményrendszere a
korményzati, szervezeti és beavatkozdi felkésziltséget egységes rendszerbe helyezi (IAEA,
20064, 2015).

A cikk kozponti allitasa az, hogy a tlizoltok biztonsagat sugarveszélyes kornyezetben nem
egyetlen védoruha, mérémiszer vagy protokoll biztositja. A védelem akkor mikddik, ha a
felkészites, a riasztasi informacio, a felderités, a zonakialakités, az egyéni és kollektiv védelem,
a dozismonitorozas, a belépéskilépés kontrollja, a beavatkozdi rotacié, a dekontaminalés, a
szennyezett eszkozok elkllonitése és az esemény utani egészségligyidozimetriai utdnkovetés
egymast erdsitd rendszerként mukodik (IAEA, 2018a, Occupational Safety and Health
Administration [OSHA], n.d.a).

A cikk gyakorlati célcsoportja a tiizoltosagi és Kkatasztrofavédelmi vezetés, a
beavatkozasiranyitds, a sugarvédelmi szakértok, a veszélyesanyagelharitdsban dolgozé
egysegek, a tlizoltoképzésben részt vevo oktatok, valamint azok a lektorok és dontéshozok, akik
a miveleti ajanlasok forrasalapu ellendrizhetdségét varjak el. A hangsuly ezért kettds: egyrészt
sugarvédelmi alapelveket magyardz, masrészt miiveleti kovetkezményeket von le a tizoltodi
beavatkozas sajatossagaira nézve.

Modszertan és forraskivalasztasi elvek

A cikk szakirodalmi és normativ dokumentumelemzésen alapul. Els6dleges forrasként olyan
nemzetk6zi szervezetek és hivatalos intézmenyek anyagai keriltek kivalasztasra, amelyek
sugarvédelmi, radioldgiai veszélyhelyzeti, munkaegészségligyi vagy elsé beavatkozoi
kompetenciaval rendelkeznek. Ide tartoznak az IAEA biztonsagi kvetelményei és utmutatoi,
az ICRP ajanlasai, az UNSCEAR és a WHO csernobili ertékelései, az OSHA/NIOSH
munkavédelmi és CBRN véddeszkozanyagai, a CDC ¢s a Radiation Emergency Medical
dokumentumai, valamint a NIST CBRN dekontaminalasi eszkdzvalasztasi Utmutatdja (IAEA,
2015, ICRP, 2020, National Institute for Occupational Safety and Health [NIOSH], 2008, U.S.
Environmental Protection Agency [EPA], 2017).

A forraskivalasztas értékelésénél kiillonbséget kell tenni kdtelezd nemzetkdzi biztonsagi
kovetelmény, ajanlas, nemzeti példa, gyakorlati kézikonyv és tudomanyos konszenzust tiikkr6zo
szakmai értékelés kozott. Az IAEA GSR Part 7 peldaul kovetelményrendszerként irja le a
nukleéris vagy radioldgiai veszélyhelyzetekre vald felkésziilés és valaszadas kereteit, mig az
IAEA els6 beavatkozoi kézikonyve konkrét miiveleti 1épéseket ad a kezdeti beavatkozasra
(IAEA, 2006a, 2015). Az OSHA amerikai munkavedelmi kornyezetben megfogalmazott
iranymutatdsai nem tekinthet6k automatikusan més orszag jogi el6irdsanak, de jol hasznalhatok
6sszehasonlito, validalhato szakmai példaként (OSHA, n.d.a).

A modszer egyik korldtja, hogy a nemzetkozi forrdsok eltérd jogi kornyezetben, eltérd
szervezeti struktarakra késziltek. A cikk ezért nem allitja, hogy barmely kilfoldi érték vagy
eljaras kozvetlentil, jogi adaptacio nélkiil alkalmazand6 magyar tlizoltosagi gyakorlatban. Ahol
dozisérték vagy miiveleti kiiszob szerepel, ott a szoveg jelzi, hogy az nemzetkdzi ajanlas,
IAEAGtmutatd, OSHApélda vagy mas intézményi keret, és az adott szervezet Aaltal
meghatarozott felhasznalasi feltételekhez kotott (IAEA, n.d.a, OSHA, n.d.a).

A cikk konkluzioi szintetizalo jellegiiek: a kiilonboz6 forrasokbol szarmazd azonos elveket
példaul id6, tavolsag, arnyékolas, ALARA, mérésen alapuld zonakontroll, dozimetriai
nyilvantartas, védéeszkozkorlatok, dekontaminalas es szennyezésterjedés megakadalyozésa a
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tlizoltoi mivelet teljes életciklusara vetiti ki. Ahol a forrasok eltérd részletességgel targyalnak
egy témat, a cikk nem oldja fel dnkényesen az eltéréseket, hanem a bizonytalansdgot a
megéllapitas korlatjaként kezeli.

Fogalmi és sugarvédelmi alapok

A sugarveszélyes tlizoltoi beavatkozas megértéséhez elsdként kiilon kell valasztani az
ionizal6d sugarzasnak vald kitettséget €s a radioaktiv szennyezddést. Sugarterhelés akkor is
létrejohet, ha a személy testén vagy ruhdzatan nincs radioaktiv anyag, példaul egy zart
gammasugarforras kozelében a beavatkozo kiils0 besugarzast kaphat anélkiil, hogy
kontamindlodna. Radioaktiv szennyezddés akkor all fenn, ha radioaktiv anyag keriil a borre,
ruhazatra, hajra, eszkozre, jarmiire, feliiletre vagy a szervezetbe belégzés, lenyelés, seb vagy
nyalkahartya atjan (Centers for Disease Control and Prevention [CDC], 2024a, ICRP, 2020).

Az ionizal6 sugérzés legfontosabb beavatkozo6i szempontbdl relevéns tipusai az alfa, béta,
gamma és rontgensugarzas, valamint bizonyos helyzetekben a neutronsugéarzés. Az
alfarészecskék kiilséleg altalaban kis athatoloképességiiek, de belsé kontamindcio esetén
jelentds lokalis dozist okozhatnak, a bétasugarzas bor és szemlencseexpozicidban, illetve bels6d
kontaminacidban lehet fontos, a gamma és rontgensugarzas nagyobb athatoloképessége miatt a
tlzoltéi védoruhdzat onmagaban nem tekinthetd megfelelé arnyékolasnak, a neutronok
kulonleges forrasoknal és nuklearis létesitményi helyzetekben jelenhetnek meg (IAEA, 2014,
ICRP, 2007).

A dozisfogalmak pontos hasznalata a beavatkozoi déntesek validalhatosaganak feltétele. Az
elnyelt dozis mértekegysége a gray (Gy), amely az anyagban elnyelt energia témeg szerinti
mennyisegét fejezi ki. Az egyenértékdozis és az effektiv ddzis mértékegysége a sievert (Sv),
amelyek sugérzasi sulytényezoket, illetve szoveti sulytényezoket is figyelembe vesznek a
kockazat becsléséhez. A dozisteljesitmény iddegységre jutd dozis, amely a beavatkozasi id6
korlatozasaban és a zOnahatarok meghatarozasaban kozvetlen miveleti jelentdségi (IAEA,
2014, ICRP, 2007).

A kiilsé ¢és belsé sugarterhelés eltéré miiveleti kontrollt igényel. Kiilsé gamma vagy
rontgensugarzas esetén az idd, tavolsag és arnyékolas elve a meghatarozo, belsd terhelésnél a
belégzés, lenyelés, boéron atjutas €s sebkontamindcid megeldzése keriil eldtérbe. A
légzésvédelem, a kesztylizés, a zart ruhazati rétegek, a kontrollalt levetkdzés és a
dekontaminalasi sor ezért elsésorban a kontaminacid és az internalizacid megakadalyozasara
szolgal, nem pedig a nagy athatoloképességli kiilsé gammasugarzas teljes kivédésére (OSHA,
n.d.a, Radiation Emergency Medical Management [REMM], n.d.a).

Az ALARA elv (as low as reasonably achievable) azt jelenti, hogy a sugarterhelést az adott
helyzetben ésszeriien elérhetd legalacsonyabb szinten kell tartani. A tlizoltéi gyakorlatban ez
nem absztrakt sugarvédelmi jelszo, hanem miiveleti tervezési elv: csokkenteni kell a belépések
szamat és id6tartamat, ndvelni kell a forrastol valo6 tavolsagot, ki kell hasznalni a rendelkezésre
allo arnyékolast, merési adatokhoz kell koétni a zonakat, és dokumentalni kell az egyéni
dozisokat (IAEA, 2018a, OSHA, n.d.a).

A ddziskorlatok és beavatkozdi irdnyado értékek killonbdznek tervezett, veszélyhelyzeti és
meglévo expozicios helyzetben. Az ICRP és az IAEA rendszere a sugarvédelmi dontéseket nem
csupan szamszert hatarokra épiti, hanem a helyzet tipusara, az intézkedés indokoltsagara és a
vedelem optimalizalasara (IAEA, 2014, ICRP, 2007). Veszélyhelyzetben az életmentés vagy
sulyos kovetkezmények elharitdsa indokolhat magasabb beavatkozdi kockazatot, de csak
onkéntesség, kockazatértés, megfeleld képzés, dozimetria és vezetdi jovahagyas mellett (JAEA,
n.d.a, IAEA, 2015).



A radioaktiv szennyezddés miiveleti szempontbol nemcsak egészségiigyi kérdés, hanem
logisztikai és szervezeti probléma is. A kontaminacié a ruhdzattal, tomldokkel,
kéziszerszamokkal, 1égzokésziilékekkel, hordagyakkal, jarmiivekkel, hulladékkal ¢&s
dekontamindlé vizzel atterjedhet a tiszta zonara, korhazba, tiizoltolaktanyaba vagy
javitomiihelybe. Ezért a sugarveszélyes beavatkozas végpontja nem a tliz eloltasa vagy a sériilt
atadasa, hanem a személyek, eszkozok, jarmiivek, hulladékok és nyilvantartasok kontrollalt
lezarasa (IAEA, 2006a, REMM, n.d.b).

Radioldgiai veszélyhelyzetek és tlizoltdi kockazati profilok

Radiologiai veszélyhelyzet nemcsak atomerdmiivi balesetben fordulhat eld. A tizoltdsag
talalkozhat lezért vagy nyitott radioaktiv forrasokkal ipari radiografidban, orvosi és kutatasi
létesitmenyekben, laboratériumokban, izotopszallitas soran, hulladékkezelésnél, arva
sugarforrasok felfedezésekor, szennyezett fémhulladék vagy tormelék esetén, radioldgiai
diszperzids eszkdz alkalmazéasakor, vagy vegyes CBRN eseményben. Az OSHA radioldgiai
vészhelyzeti attekintése €s az IAEA els6 beavatkozoi anyagai egyarant tobbféle eseménytipust
sorolnak fel, ami alatdmasztja, hogy a tiizoltoi felkészitésnek nem szabad kizardlag nuklearis
letesitményi balesetre korlatozddnia (IAEA, 2006a, OSHA, n.d.b).

A kockazati profil szempontjabdl alapvetd kérdés, hogy a veszélyt zart sugarforras,
sz€tszorodott radioaktiv por vagy folyadék, levegdben 1évé radioaktiv aeroszol, sugarzo
tormelék, kontaminalt személy, kontaminalt jarmii vagy kevert vegyibiologiairadiologiai
kornyezet okozza-e. Egy zart gammaforrasnal a belsé kontaminacié kockazata kicsi lehet, de a
kiils6 dozisteljesitmény magas, egy radioldgiai diszperzios eseménynél a beavatkozok f6
kockdzata gyakran a belégzés, feliileti szennyezddés és a masodlagos kontamindcio
(OSHA/NIOSH, 2005, REMM, n.d.a).

Thzoltéi nézépontbdl kiilondsen veszélyesek azok a helyzetek, amelyekben a radioldgiai
vesz€ly elsére nem ismert. A tliz, robbanas, kozlekedési baleset, raktartiiz vagy hulladéktelepi
esemény soran a sugarforras csak a helyszinfelmérés késébbi szakaszaban azonosithatd. Ezért
a veszélyesanyagazonositas, jelolések keresese, szallitasi dokumentumok vizsgélata, tandk és
iizemeltetok kikérdezése, valamint a sugarzasméré miszer korai alkalmazasa nem
adminisztrativ tobblet, hanem a beavatkozoi biztonsag els6 védelmi vonala (IAEA, 1999,
2000).

A radioldgiai események gyakran egyiitt jarnak mas veszélyekkel: hoterheléssel, fiisttel,
oxigénhidnnyal, toxikus gazokkal, robbanasveszéllyel, romosodott szerkezetekkel, éles
tormelékkel, bioldgiai vagy vegyi kontaminacidval és pszichoszocialis nyomassal. Az
OSHA/NIOSH CBRN véddeszkozmatrixa ezért kockazatalapti PPE valasztast javasol, és
figyelmeztet arra, hogy a zénak és védOeszkozszintek a veszély jellegével valtozhatnak
(OSHA/NIOSH, 2005). A tlzoltoi dontésekben a sugarvédelmi optimum csak akkor
értelmezhet6, ha a nem radiologiai halalos kockazatokat is figyelembe vessziik.

A tlizoltok radioldgiai kockazatat a feladatprofil is mddositja. Més kockdzatot vallal a
felderitd mérdpar, az életmentést végzd raj, a tlizoltdst végzd allomany, a dekontaminald
allomés személyzete, a légzOkésziilékkarbantarto, a jarmiivezetd, a logisztikus, a
hulladékcsomagolast végzo személy és az utdlagos eszkdzmentesitésben részt vevo technikus.
Az IAEA munkavallal6i sugarvédelmi Utmutatdsa hangsulyozza, hogy a veszélyhelyzeti
munkavallalok  szerepeit, felelésségeit, véddintézkedéseit, dozimetriai ellatasat €s
hozzaféréskontrolljat elére kell tervezni (IAEA, 2018a, IAEA, n.d.a).



Tizoltoi felkészilés sugarveszélyes beavatkozasra

A felkésziilés els szintje a sugarvédelmi alapismeretek rendszeres képzése. A tlizoltonak
nem kell sugérfizikussa valnia, de értenie kell az expozici6 és kontaminacio kilonbségeét, a
mérémiiszer riasztasanak jelentését, a személyi dozismér6é hasznalatat, a zonahatarok
jelentoségét, a légzésvédelem korlatait, a levetk6zés kockazatat és a szennyezett eszkdzok
laktanyaba torténo visszaszallitdsanak veszélyeit. Az IAEA elsé beavatkozoi képzési programja
kifejezetten tiizoltokat, rendvédelmi, mentd és felderité csoportokat céloz, €s a felderitéstol a
jarmiivek és eszk6zok dekontaminalasaig targyalja a feladatokat (IAEA, 2006a, IAEA, n.d.b).

A képzésnek gyakorlatkdzpontinak kell lennie. A papiron ismert ALARA elv miveleti
helyzetben csak akkor miikddik, ha a beavatkozé begyakorolta a gyors, de ellendrzott belépést,
az elére megtervezett feladatvégzést, a mérodmiiszer leolvaséasat, a radios jelentési rendet, a
riasztasi szintekre adott reakciot, a kontrollalt kilépést és a dekontaminaldsi vonalon val6
athaladast. A NIOSH CBRN légzésvédelmi és PPE Utmutatoi azt is hangsulyozzak, hogy a
védbeszkoz hatékonysidga a kivalasztas, illesztés, karbantartas, kiképzés és hasznélat
dsszhangjatdl fligg (NIOSH, 2008, 2025).

A sugarveszélyes eseményekre vonatkozo riasztasi informécios lancban a tlizoltosadg mellett
szerepet  kell kapnia az  ilizemeltetonek, a  sugarvédelmi szakértonek, a
veszélyesanyagazonositasért felelds csoportnak, a Kkatasztrofavédelmi vezetésnek, az
egészségugyi rendszernek, a rendérségnek és sziikség esetén a kornyezetvédelmi vagy
nukleéris hatdésagnak. A GSR Part 7 egyik f0 lizenete, hogy a nuklearis vagy radiologiai
veszélyhelyzetre vald felkésziilés nem ad hoc kapcsolatokra, hanem eldzetesen meghatarozott
felel6sseégekre, kommunikacios csatornakra és koordinacios mechanizmusokra épil (1AEA,
2015).

A helyszinfelderités elokészitése magaban foglalja a méromiiszerek rendelkezésre allasat,
kalibraltsagat, megfeleld6 mérési tartomanyat és a felhasznaldéi kompetenciat. Az IAEA
monitorozasi eljarasai arra épulnek, hogy a sugarzasmérés célja nem pusztan a veszély tényenek
megallapitasa, hanem a véddintézkedések ¢és miiveleti dontések megalapozasa (IAEA, 1999).
A tlizoltosagi gyakorlatban ez azt jelenti, hogy a mérési eredménynek rogzitett egysége, helye,
ideje, mérési geometriai koriilménye és miiszertipusa legyen, ellenkezd esetben az adat késébb
nehezen hasznalhato déntéstamogatasra vagy lektori visszakdvetésre.

A védoeszkoz és logisztikai felkésziilésnek ki kell terjednie a véddruhdzatra, 1égzésvédo
eszkozokre, tartalék palackokra, kesztylikre, csizmavédokre, szemvédelemre, személyi
doézismérdkre, dozisteljesitménymérdkre, feliileti kontaminaciomérokre, dekontaminal6d
eszkozokre, csomagoloanyagokra, cimkékre, zarhatd tarolokra, hulladékgytijtd zsakokra,
abszorbens anyagokra és a nyilvantartashoz szilkséges dokumentacios eszkézokre. A REMM
koérhazi és dekontamindldsi anyagai ugyan egészségiigyi kornyezetbdl indulnak ki, de a
cimkézés, elkiilonités, zart tarolas és mérés alapelvei a tlizoltoi logisztikaban is alkalmazhatok
(REMM, n.d.b, n.d.c).

A felkésziilés része a szolgélatba visszadllitasi protokoll is. Ha egy tlizoltosdg csak a
helyszini beavatkozasra rendelkezik tervvel, de nincs elére rogzitett eljardsa a szennyezett
légzbalarc, tomlo, csizma, kesztyil, sugarvédelmi mérémiszer, gépjarmufiilke vagy malhatér
kezelésére, akkor a miivelet kockézata a laktanyéaba ¢és a karbantartasi lancba helyezddik at. A
beavatkozdi biztonsag ezért mar a felkészilési szakaszban megkdveteli a szennyezett eszkdzok
sorsanak el6zetes szabalyozasat (IAEA, 2006b, OSHA, n.d.a).

Dozimetria, sugarfelderités és dontéstamogatas

A dozimetria célja nem kizarélag utdlagos adminisztracid, hanem a beavatkozas kozbeni
dontéshozatal tamogatdsa. A személyi dozismérd, az elektronikus riaszté doézismérd, a
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dozisteljesitménymérd és a feliileti kontamindcidomérd eltéré kérdésekre valaszolnak. A
személyi dozismérd a beavatkozohoz rendelt dozist koveti, a dozisteljesitménymérd a térbeli
vesz€lyt jellemzi, a kontaminacioméré pedig azt mutatja, hogy radioaktiv anyag kerilte
feliiletre, ruhara, bérre vagy eszkozre (IAEA, 2004a, 2004b).

A sugarfelderités soran a mérés nem lehet 6ncélu. A tlizoltasvezetésnek olyan kérdésekre
van sziiksége valaszra, hogy hol jelolhetd6 ki a belépési pont, hol huzhatdé meg a
forr6/meleg/hideg z6na hatara, milyen Gtvonalon lehet sériiltet menteni, milyen id6tartamu
belépés fér bele az elére meghatarozott doziskorlatba, kell-e 1égzésvédelem a radioaktiv por
vagy fust miatt, és kiadhaté-e egy eszk6z vagy jarmil altalanos hasznalatra. Az TAEA
monitorozasi eljarasai ezért kornyezeti, forrds, személyi és eszk6zmonitorozast egyarant
targyalnak (IAEA, 1999, 2006a).

A beavatkozoi dozisok tervezésénél az IAEA kiindul6 elve az, hogy a veszélyhelyzeti
munkavallalé expozicidja szdndékos es kontrollalt, ezért a munkavallal6i doziskorlatokat kell
feltételezni alkalmazandonak, hacsak nincs kényszeritd ok az eltérésre. Az IAEA emergency
workers oldala szerint a valaszadd szervezeteknek és munkaltatoknak biztositaniuk kell, hogy
veszélyhelyzetben senki ne kapjon 50 mSv feletti effektiv ddzist, kivéve példaul életmentés,
sulyos sériilés megel6zése, sulyos determinisztikus hatasok vagy katasztrofalis korilmenyek
megeldzése, illetve nagy kollektiv dozis elharitasa esetén (IAEA, n.d.a).

Eletment6 feladatoknél az IAEA megfogalmazasa szerint minden eréfeszitést meg kell tenni,
hogy az egyéni dozis 500 mSv alatt maradjon a kiils6 athatold sugarzasra, €s mas expozicios
utvonalakat minden lehetséges eszkozzel meg kell elézni. A 500 mSv feletti értek csak
kivételesen, akkor meriilhet fel, ha a masoknak nyujtott varhato eldny egyértelmiien meghaladja
a beavatkoz0 sajat egészségugyi kockazatat, a beavatkozd onként vallalja a feladatot, és érti,
illetve elfogadja a kockazatot (IAEA, n.d.a, IAEA, 2015). Ez nem altalanos tlizoltoi célérték,
hanem felsé szintli veszélyhelyzeti iranymutatas kiilonleges koriilményekre.

Az OSHA amerikai példaja mas rendszerben, de hasonlé elvet fogalmaz meg: korai fazisu
katasztrofalis radiologiai valasznal rugalmas dontesi pontként 5, 10 és 25 rem, azaz 0,05, 0,10
és 0,25 Sv irdnyszinteket targyal, 25 rem feletti bevetéseket pedig csak életment6 vagy kritikus
infrastruktaramisszidkhoz, kilon feltételekhez és teljes kockazattajékoztatashoz két (OSHA,
n.d.a). A tlizolt6éi adaptacié szempontjabdl a Iényeg nem az amerikai szamok mechanikus
atvétele, hanem az, hogy a nagyobb dozisi beavatkozasok kulon dontési, tajékoztatasi,
monitorozasi €s dokumentacids rezsimet igényelnek.

A dézismonitorozas akkor miikodik, ha a riasztasi szintekhez elére meghatarozott cselekvés
tartozik. Ha a dozisméro riaszt, a beavatkozonak tudnia kell, hogy azonnali visszavonulas,
vezet6i jelentés, utvonalvaltas, feladatcsere vagy mérési ellenbrzés kovetkezik. Az OSHA
kifejezetten ajanlja az egyértelmii riasztast addo monitorozd eszkdzoket, és hangsulyozza, hogy

a beavatkozoknak képzésben kell részesiilniiik arrdl, mit tegyenek miiszeres riasztds esetén
(OSHA, n.d.a).

A mérési eredmények dokumentélasa a késdbbi egészségiigyi, jogi, munkavédelmi és lektori
ellendrizhetdség miatt elengedhetetlen. Rogziteni kell a beavatkozé nevét vagy azonositdjat, a
belépés ¢és kilépés idejét, a feladatot, a személyi dozist, a mérémiiszer tipusat és sorozatszamat,
a mért dozisteljesitményeket, a kontaminacios adatokat, a dekontaminalas eredmeényét és az
eszkozok sorsat. Az IAEA foglalkozasi sugarvédelmi Utmutatdja a dozisok értékelését és
nyilvantartasat a munkavallaléi sugarvédelem alapvet6 elemenek tekinti (IAEA, 2018a).

Helyszini beavatkozas: zondk, prioritasok és magasabb kockazatu feladatok

A helyszini beavatkozés elsd szervezési eleme a teriiletbiztositas és a zonakialakitds. A
radiologiai eseményekben gyakran alkalmazott logika szerint el kell kiiléniteni a szennyezett



vagy potencialisan szennyezett belsé teriiletet, a dekontaminalas €s d&tmenet zon4ajat, valamint
a tiszta irdnyitasi és logisztikai tertiletet. Az OSHA/NIOSH CBRN matrixa red, yellow és green
zonékat ir le a szennyezettség és helyszin jellege alapjan, mig az IAEA els6 beavatkozoi
rendszerében az inner cordoned area és annak hatara kulcsszerepet jatszik (OSHA/NIOSH,
2005, IAEA, 20064a).

A forr6 zéna nem egyszertien foldrajzi teriilet, hanem kontrollalt miiveleti tér, ahova csak
feladattal, megfelel6 véddeszkdzben, mérési és kommunikacios kontroll mellett szabad belépni.
A meleg zona a kilépés, kontaminaciomérés, levetkdzés, dekontamindlds és eszkozgyljtés
terlilete. A hideg zona a vezetési pont, pihend, egészségiigyi megfigyelés, logisztika és tiszta
tartalék eszk6zok helye. A zénék csak akkor biztonsagosak, ha a forgalom egyiranyu, a belép
és kilépési pontok kontrollaltak, és az eszkdzok nem keriilnek vissza ellenérzés nélkil a tiszta
tertletre (IAEA, 2006b, REMM, n.d.b).

A tlzoltéi prioritasi sorrend sugéarveszélyes kornyezetben is az é€letmentés, a sulyos
sériilések megeldzése, a tovabbi katasztrofalis kovetkezmények elharitasa és a veszély
terjedésének korlatozasa koré szervezddik. Ugyanakkor a radioldgiai kockézat miatt a
beavatkozast korlatozni kell azokra a feladatokra, amelyek indokoltak, mérhetd elonnyel
jarnak, és nem okoznak aranytalan beavatkoz6i kockazatot. Az ICRP vészhelyzeti expozicids
ajanlasa szerint a dontések indokoltsagat és a védelem optimalizalasat veszhelyzetben is fenn
kell tartani (ICRP, 2009a).

A tlizoltas taktikai dontéseiben a sugarforras kozelében végzett tdmadd beavatkozds nem
tekinthetd automatikus megoldasnak. A tavolabbrol végzett hiités, vizsugar alkalmazasa,
természetes vagy szerkezeti arnyékolas kihasznalasa, taviranyitott vagy hosszabbito eszktzok
hasznalata, alternativ megkdzelitési dtvonal, illetve a beavatkozok rotacidja csokkentheti az
egyéni dozist. Ezek a megoldasok az 1d6, tavolsag és arnyékolas klasszikus elvének tizoltoi
alkalmazésai (IAEA, 2018a, OSHA, n.d.a).

A magasabb kockazati beavatkozas csak akkor indokolt, ha az elérheté haszon példaul
emberélet mentése, sulyos sériillés megeldzése, nagyobb kibocsatas vagy tlizterjedés
megakadalyozasa aranyos a beavatkozoi kockazattal. Ilyenkor sziikséges az elGzetes
kiildetésmeghatarozas, a varhatd dozis becslése, az idokorlat, a visszavonulasi pont, a tartalék
csapat, a kommunikacio, a személyi dozimetria, a feladat utani kontaminaciémerés és az
egészségugyi megfigyelés. Az IAEA iranymutatasa szerint az 50 mSv feletti feladatok
onkéntességet és kockazatértést igényelnek (IAEA, n.d.a).

A veszélykommunikacio a helyszinen nem masodlagos feladat. A beavatkozoknak révid,
egyértelmi és ismételhetd informaciot kell kapniuk arrdl, milyen veszélyt mértek, hol vannak
a zonahatarok, milyen védbeszkoz sziikséges, milyen riasztasi szintek érvényesek, mi a
visszavonulasi jel, és hol torténik a dekontaminalds. A nyilvanossag felé iranyuld
kommunikécionak el kell kiilonitenie a sugarterhelést a szennyezddéstdl, mert a két fogalom
keverése panikot, hibas 6nmentést és felesleges kdrhazi terhelést okozhat (CDC, 2024a, ICRP,
2020).

A helyszini vezetésnek a radiologiai szakértét nem tanicsadoi diszletként, hanem
dontéstamogato funkcioként kell integralnia. A szakért6 feladata a mérési adatok értelmezeése,
az expoziciés utvonalak azonositdsa, a beavatkozdi doziskeret véleményezése, a
dekontaminalasi célok meghatarozasa, a hulladékkezelési irany kijelélése és annak jelzése,
hogy milyen informaciok hianyoznak a biztonsagos dontéshez. Az IAEA GSR Part 7 rendszere
a szakértdi, intézményi és miiveleti szerepek eldzetes tisztazasat varja el (IAEA, 2015).



Egyéni védoeszkozok és légzésvédelem

A sugarveszélyes beavatkozas egyik leggyakoribb tévedése, hogy a védéruha altalanos
sugarvédelmi pajzsként jelenik meg. A tizoltd védéruhdzat fontos védelmet ad ho, lang,
mechanikai hatdsok €s egyes szennyezddések ellen, de nem tekinthetd alkalmasnak a nagy
athatoloképességli gamma vagy rontgensugarzas érdemi arnyékolasara. Az OSHA radioldgiai
veészhelyzeti anyaga kifejezetten rogziti, hogy PPE éltalaban nem védi meg a munkavéllal6t a
legtobb kozvetlen kiilsé sugarterhelést6l, viszont segithet a bels6 expozicid csokkentésében a
radioaktiv anyag lenyelésének, belégzésének vagy boron keresztiili bejutdsanak megel6zésével
(OSHA, n.d.a).

A légzésvédelem kulcsszerepe a belsd sugarterhelés megel6zése. Radioaktiv por, fiist,
aeroszol vagy ismeretlen CBRN veszély esetén a légutak védelme a belélegzett aktivitas
csokkentését szolgélja. A NIOSH 2025-ben fellilvizsgalt CBRN [égzésvédelmi kézikdnyve
szerint CBRN védelemmel rendelkezd 1égzésvédok kozott onallo 1égzdkésziilékek,
levegodtisztitdo fél vagy teljes alarcok, menekiilo légzésvédok és motoros levegodtisztitod
rendszerek szerepelhetnek, de ezek csak a jovahagyasi feltételeknek megfeleld kornyezetben
hasznalhatok (NIOSH, 2025).

Ismeretlen, életveszélyes vagy tobb veszélyt tartalmazd atmoszféraban a tlizoltoi
gyakorlatban a pozitiv nyomast suritett levegds 1égzOkésziilék adja a legmagasabb
légzésvédelmi biztonsagot. Az OSHA/NIOSH CBRN matrix a nem jellemzett, potencialisan
életveszélyes red zone kornyezetben altalaban ,,A” szintii védelem, pozitiv nyoméasu SCBA-val
¢s teljesen zart védoruhaval szamol, amig a monitorozds mas dontést nem tesz lehetdvé
(OSHA/NIOSH, 2005). Ttizoltasi kérnyezetben a ho, fiist és oxigénhiany miatt a 1égzésvédelmi
dontést nem lehet kizardlag radioldgiai alapon meghozni.

A sugarszennyezé€s elleni védoruhazat kivalasztasanal a cél a kiilsd és belsé kontaminacié
csokkentése, a konnyli dekontaminalhatdsag, a kontrollalt levetkézés és a masodlagos
szennyezddés megelozése. Az IAEA PPE kézikonyve szerint a személyi véddeszkoz akkor
indokolt, ha mas mdédon nem ésszerl teljes védelmet biztositani, és hatdsossaga a megfeleld
kivalasztastol, illesztéstol, karbantartastol, képzéstdl és hasznalatmonitorozastol fiigg (IAEA,
2004c).

A thzoltdé védoruhdzati szabvanyok korlatainak ismerete elengedhetetlen. Az ISO
11613:2017 olyan védoéruhazatot targyal, amely tlizoltdst tdmogatd tevékenységekhez
kapcsolodik, és a szabvany absztraktja rogziti, hogy nem terjed ki példaul vegyi, bioldgiai,
sugarzasi es elektromos veszélyek elleni védelemre (International Organization for
Standardization [ISO], 2017). Ebbdl kovetkezik, hogy egy szabvanyos tlizoltd véddruha
megléte dnmagaban nem igazolja a radioldgiai kontaminacio vagy athatold sugarzas elleni
alkalmassagot.

A védbeszkozoket hasznalat utdn nem szabad automatikusan tisztdnak tekinteni. A
légzbalarc, palack, hordkeret, reduktor, sisak, kesztyti, csizma, védéruha és alaoltozet feliiletén
radioaktiv por vagy folyadék maradhat. A kontrollalt levetkdzés, az azonnali elkiilonités, a
mérés, a cimkézés és a dekontaminalhatdsag értékelése ugyanolyan fontos, mint a véddeszkdz
viselése. A REMM és az OSHA is hangsulyozza, hogy a kontaminalt ruhazat, felszerelés és
PPE dekontaminalasa vagy elkilonitése a szennyezés terjedésének megakadalyozéasahoz
szlikséges (OSHA, n.d.a, REMM, n.d.b).

A PPE kivalasztasa dinamikus dontés. A kezdeti bizonytalansdg miatt a beavatkozas elsé
szakaszaban konzervativabb védelem lehet indokolt, késébb azonban a mérési eredmények,
veszélyazonositas és feladatprofil alapjan modosithatdé. A til magas PPEszint hdstresszt,
mozgaskorlatozottsagot, kommunikacios nehézséget és palacklevegéfogyast okozhat, a tul



alacsony szint viszont kontaminacidhoz ¢€s belsdé expozicidhoz vezethet. A helyes dontés ezért
kockézatalapu, mérésre épul és feladatspecifikus (NIOSH, 2008, OSHA/NIOSH, 2005).

1. tablazat. Példak miiveleti dontési pontokra és dokumentalasi kévetelményekre

Miiveleti helyzet Sugérvédelmi kontroll Dokumentalandé elem Fo forras

Ismeretlen radiol6giai veszély Konzervativ zonakijelolés, | Belépési pont, mérési egység, | IAEA, 2006a, OSHA/NIOSH,
mérémiiszer bekapcsolva, | miszertipus 2005
légzésvédelem

Eletmentés forré znaban Elbzetes dozisbecslés, | Kildetés, varhatd és tényleges | IAEA, n.d.a, IAEA, 2015
idékorlat, Onkéntesség | dozis, jovahagyd
magasabb dézis esetén

Kontaminalt sérilt ellatasa Eletmenté ellatds elsSbbsége, | Sériilt statusza, ruhdzat | CDC, 2024d, REMM, n.d.b
kontaminacio6 terjedésének | kezelése, dekon eredmény
korlatozasa

Eszkozok kiléptetése Felileti mérés, elkiilonités, | Eszkdzazonositd, mérés, | IAEA, 2006b, REMM, n.d.b
cimkézés, dekon vagy zarolas dontés, felelés

Dekontaminalas: személyek, beavatkozok, sériiltek és teriiletek

A dekontamindléds célja a radioaktiv anyag eltavolitasa vagy olyan mértékii csokkentése,
amely mérséklik a tovabbi sugarterhelést és megakadalyozza a szennyezés terjedését. A CDC
meghatarozasa szerint a dekontaminalas radioaktiv anyag eltavolitasa személyr6l, targyrol vagy
helyrdl, a REMM hasonloan a kiils6é kontaminaci6 csokkentését, a borkarositas elkertilését €s a
masodlagos terjedés megakadalyozasat helyezi el6térbe (CDC, 2024b, REMM, n.d.b).

A személyi dekontaminalés egyik legfontosabb és leggyorsabb 1€pése a kiilso ruhazati réteg
eltavolitasa. A CDC és a REMM is azt kozli, hogy a kiils6 ruhazat levétele akar a radioaktiv
anyag 90%at eltavolithatja. Ezt azonban ugy kell végezni, hogy a por ne razddjon fel, ne
kerulljon a légutakba, és a ruhazat zart zsédkba vagy taroloba keriljon (CDC, 2024b, REMM,
n.d.b).

A mosasnak kiméletesnek kell lennie. Langyos viz, enyhe szappan vagy sampon hasznéalata
ajanlhat6, keriilve a forrd vizet, a durva surolast, a bor felsértését €s a hajkondicionalo
alkalmazésat. A REMM szerint a tal hideg viz a porusok zarodasat és hipotermiat, a tal forro
viz fokozott bérvéraramlast és égést okozhat, a kondicional6 a radioaktiv anyag hajfehérjéhez
kotodését segitheti (REMM, n.d.b). Ezek a részletek tlizoltéi dekontaminald ponton is
jelentdsek, mert a cél nem a bor roncsolasa, hanem a szennyezés csokkentése.

A sériiltek dekontaminalasanal az ¢€letmentd ellatas elsdbbséget ¢lvez. A CDC nuklearis
detonécids egészségiigyi anyaga €s a REMM egyarant hangsulyozza, hogy a kontaminacio
kontrollja fontos, de nem késleltetheti az életmentd beavatkozast. A tlizoltoi gyakorlatban ez
azt jelenti, hogy massziv vérzés, légutveszély, egés vagy traumas serilés esetén a stabilizalas
¢s kimentés megeldzheti a teljes dekontamindlast, mikdzben takardssal, csomagolassal és
atvonalkontrollal mérsékelni kell a kontaminécid terjedését (CDC, 2024d, REMM, n.d.b).

A beavatkozdi dekontamindlasnak elkilonitett, egyiranyt folyamatnak kell lennie. A
belépdk ¢és kilépdk nyilvantartisa, a hasznalt eszkdzok gytijtése, a személyzet ruhdzatdnak és
bérének ellendrzése, a moso vagy torlési 1épések, az ismételt mérés és a tiszta zOndba Iépés
engedélyezése kiilon feleldsoket igényel. Az IAEA elsd beavatkozoi digitdlis Gtmutatoja a
beavatkozoi kontaminacidkontroll teriiletén kontrollalt belépést és kilépést, tag board jellegii
nyilvantartast, eszkdzgytijtést, valamint személyi és eszkézdekontaminalési lehetdséget ir le
(IAEA, 2006b).

A dekontaminalasnak mérésen kell alapulnia. A REMM altalanos személyi célként azt kozli,

crer

csokkenteni, és két dekontaminalasi ciklust javasol, ha ez megvalésithatd, ugyanakkor
megjegyzi, hogy nincs minden eseményre alkalmazhatd egységes célérték, és az ismételt,
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hatastalan vagy bort kdrosité mosas nem kivanatos (REMM, n.d.b, REMM, n.d.d). A tiizolt6i
eljarasban ezért a mérés, az ismetelt mérés és az orvosisugarvédelmi konzultacié egyarant
fontos.

A széraz dekontamindlas példaul ruhézat eltavolitasa, torlés, kefélés, abszorbens anyag
hasznélata elényos lehet akkor, ha a viz hasznalata fagyasi, lefolyasi, elektromos, vegyi vagy
szennyezésterjedési kockézatot ndvelne. A nedves dekontaminalas hatékony lehet por, folyadék
vagy bérkontaminacio esetén, de elfolyo vizet, cstiszasveszélyt, hipotermiat és hulladékkezelési
feladatot generdl. A NIST CBRN dekontaminélasi eszkdzvélasztadsi Utmutatoja a
dekontamindld berendezések kivalasztasanal tobbek kozott kapacitast, alkalmazasi célt,
hatasossagot és logisztikai szempontokat javasol figyelembe venni (Fatah et al., 2007).

A teriiletdekontaminalas elsddleges beavatkozoi célja nem feltétleniil a teljes kornyezeti
rehabilitacio, hanem a miiveleti teriiletek biztonsagos miikddtetése €s a szennyeze€s terjedésének
megakadalyozésa. A hosszU tavi remedidcio, talaj es épiletdekontaminalés, hulladekkezelés és
visszatelepités mar szélesebb hatdsagi, kdrnyezetvédelmi és kdzegészségligyi dontésrendszer
része, amelyben az ICRP 111 és 146 a hosszU tavu szennyezett teriiletek kezelésére,
optimalizélasara és érintetti bevonasara ad keretet (ICRP, 2009b, 2020).

Szennyezett véds és beavatkozo eszk6zok kezelése

A szennyezett védo és beavatkozd eszk0zok kezelése a sugarveszélyes tlizoltdéi miivelet
egyik legkritikusabb, mégis gyakran alulértékelt szakasza. A helyszin elhagyasa utan a
sugarforras nem sziinik meg automatikusan: a radioaktiv por, folyadék vagy szemcsés anyag a
védoéruhazaton, 1égzokésziiléken, tomlén, sugarcsévon, kéziszerszamon, hordagyon,
méromiiszeren, jarmuikeréken, malhatéren vagy fiilkén maradhat. Ha ezek mérés nélkiil
keriilnek vissza szolgalatba, a beavatkozasi zona kiterjed a laktanyara, miihelyre, mosohelyre
és a szemelyzet tovabbi csoportjaira (IAEA, 2006b, OSHA, n.d.a).

Az TAEA elsé beavatkozoi digitalis Gtmutatdja kifejezett figyelmeztetést ad: az inner
cordoned area terlletén belul hasznalt eszkdzok vagy a potencialisan szennyezett sériltek
szallitasara hasznalt jarmiivek nem adhatok ki altalanos hasznalatra, amig radioldgiai assessor
vagy megfeleld6 mérdcsoport nem ellendrizte oket. Ez az elv kozvetleniil alkalmazhaté a
tlizoltosagi visszaallitasi protokollra: a szolgélatba visszaallitas eldfeltétele nem az, hogy az
eszkoz lathatdan tiszta, hanem az, hogy mérési és dokumentacios szempontbol felszabadithatd
(IAEA, 2006c).

Az eszkodzkezelési folyamat elsé 1épése a helyszini elkiilonités. Minden olyan véddéruha,
kesztyli, csizma, csizmavédo, sisak, légzdalarc, palack, hevederzet, tomlo, szerelvény,
kéziszerszam, mérOmiiszer vagy egyéb malha, amely a forrd zonaban vagy kontaminalt serilt
kozelében volt, potencidlisan szennyezettnek tekintendd mindaddig, amig mérés nem igazolja
ennek ellenkezdjét. Az elkiilonitésnek fizikailag és adminisztrativan is meg kell torténnie:
kiilon gytjtétertilet, cimke, eszkdzazonosito, tulajdonos egység, helyszin, datum, mért érték és
dontés szlikséges (REMM, n.d.b, IAEA, 2006b).

A kontaminalt 1égzdkésziilékek kezelése kiilonds figyelmet igényel, mert a 1égzdalarc és a
tiidéautomatika a beavatkozo6 1égzési zondjahoz kapcsolddik. A kiilsé feliileti szennyezddés
atvihetd a kesztytire, arcra, karbantart6 feliiletre vagy masik felhasznalora, a nem megfeleléen
tisztitott pantok, csatlakozok és hordkeretek rejtett szennyezési pontokat képezhetnek. A
1égzokésziiléket ezért a dekontaminalasi sorban nem egyszer(i ipari mosasi targyként, hanem
személyi biztonsagi és sugarvédelmi szempontbdl kritikus eszkdzként kell kezelni (NIOSH,
2025, OSHA, n.d.a).

A tomlok, sugarcsovek és kéziszerszdmok esetén a radioaktiv szennyezddés gyakran a
feluleti egyenetlenségekben, csatlakozokban, menetekben, szdvetszerkezetben, gumi vagy
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textilrétegekben, illetve szaradas utan lerakodott porban maradhat meg. A dekontaminalhatdsag
ezért anyag és szerkezetfiiggd. A sima, nem porozus feliiletek altalaban konnyebben tisztithatok
¢és mérhetdk, mig a textil, bor, er6sen pordzus vagy sériilt anyagok esetében gyakoribb lehet a
zarolas vagy selejtezés sziikségessége. Az IAEA PPE kézikdnyvének alapelve szerint a
védoeszkoz megfeleld karbantartasa és hasznalatmonitorozasa a védelmi rendszer része (IAEA,
2004c).

A mérémiiszerek sajatos problémat jelentenek. Egyrészt a sugarfelderitéshez sziikségesek,
masrészt maguk is kontaminal6dhatnak. A miszereket lehetdség szerint védofoliaval vagy
cserélhetd burkolattal kell hasznalni a forré zoénaban, de a folia eltavolitisa és a miszer
felszabaditasa csak kontrollalt modon torténhet. A miiszert mérés nélkiill nem szabad tiszta
irodaba, jarmiibe vagy toltdallomasra vinni, mert a kontaminicio igy a dontéstamogato
infrastrukturat fertézheti be. Az IAEA monitorozasi utmutatdja hangstlyozza az eszkdzok
feladathoz 1116 kivalasztasat és a mérési eredmények helyes értelmezését (IAEA, 2004a).

A csomagolads és cimkézés célja nem pusztdn a rend fenntartdsa, hanem a nyomon
kovethetdség €s a késObbi dontés megalapozasa. A REMM a kontaminalt torlok, kendok,
torolkozok €s személyi targyak zart, cimkézett tarolasat javasolja, amelyen szerepel tobbek
kozott a személy vagy targy azonositoja, a gytijtés ideje, helye és sugarveszélyjelolés (REMM,
n.d.b). Tilzoltésagi eszkozokre adaptalva a cimkén minimalisan szerepeljen az
eszkOzazonositd, az egység, a helyszin, a gyljtési 1d6, a mért kontaminédcid vagy
dozisteljesitmény, a mérémiiszer azonositdja, a mérd személy, valamint a kovetkez dontési
pont.

A dekontaminalhatosag értékelése harom kérdésbdl all. Elsoként meg kell allapitani, hogy
az eszk0z szennyezette €s milyen jellegli a szennyezés. Masodszor ki kell valasztani a tisztitasi
maodszert, amely nem roncsolja az eszk6z biztonsagi funkcidjat. Harmadszor igazolni kell, hogy
a tisztitds utan az eszkd6z megfelele a felszabaditasi, taroldsi vagy tovabbi vizsgalati
feltételeknek. A mérés nélkdili visszaallitas, illetve a pusztan szemrevetelezésen alapulé dontés
nem felel meg a validalhatdsag kévetelményének (IAEA, 2006¢c, REMM, n.d.d).

Az eszk6zok szolgalatba vald visszadllitdsa csak dokumentalt felszabaditas utan torténhet.
A felszabadito dontésnek tartalmaznia kell, hogy mely fellleteket merték, milyen
mérémiiszerrel, milyen geometriaval, milyen hattérérték mellett, milyen eredménnyel, és ki
hagyta jova a dontést. Ha az eszk6z csak korlatozott hasznalatra alkalmas, ezt kilon jelezni
kell. Ha tovabbi szakértdi vizsgalat sziikséges, az eszkozt zarolni kell. Ha dekontaminalasa nem
lehetséges vagy nem gazdasagos, radioaktiv hulladékként vagy szennyezett anyagként torténd
kezeléset az illetékes sugarvédelmi és hulladékkezelési szabalyok szerint kell megszervezni
(IAEA, 2014, 2015).

A lancolt feleldsség azt jelenti, hogy az eszkdz sorsa a forrd zondbdl a végso felszabaditasig
vagy hulladékként torténd 4atadasig végig kovethetd. A gylijtdpont személyzete, a
dekontaminal6 csapat, a mérdcsoport, a logisztikai felelGs, a javitomiihely és a parancsnoki
rendszer mind csak akkor védheté meg a masodlagos szennyezéstdl, ha nem szakad meg a
dokumentécios lanc. A radioaktiv szennyezddés nem lathato, ezért a bizalom helyét a mérési és
atadasi jegyzOkonyvnek kell atvennie (IAEA, 2018a, OSHA, n.d.a).

A tlizoltdlaktanyaba torténd visszaszennyezés megelézése kiilon intézkedést igényel. A
potencidlisan szennyezett eszkdzt nem szabad a szok4sos malhatérbe, 01t6zdbe, szaritdba,
1égzOmiithelybe vagy gépjarmiimosoba bevinni. A visszaérkezd jarmili szamara elkiilonitett
fogaddpont, méréssel igazolt tisztasigi ellendrzés, szennyezett csomagok kiilon tarolésa,
személyi kéz és labbeliellendrzés, valamint a dokumenticié atadasa sziikséges. Ezzel
megelézhetd, hogy a beavatkozasi esemény lezarasa utan a laktanya véljon alacsony szintii, de
tartds kontaminacios helyszinné (IAEA, 2006b, REMM, n.d.b).
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2. tablazat. Szennyezett védo és beavatkozo eszkozok javasolt kezelési matrixa

Eszkdzcsoport Elsédleges kockazat Azonnali intézkedés Felszabaditas feltétele
Védoruha, kesztyti, csizma Feliileti radioaktiv por vagy | Elkilonités, zsdkolas, cimkézés, | Mérés alapjan tiszta vagy
folyadék, levetkézés kozbeni | mérés dekontaminalt, sériilt  textil
atvitel esetén zarolas/selejtezés
Légzdalarc, SCBA hevederzet, | Arc és légzési zona mésodlagos | Kiilsé feliletmérés, | Dekontaminéalas utan ismételt
palack szennyezése csomagolas, kulén | mérés és funkcioellendrzés
I¢égzOmiihelyi atadas
Témlb, sugarcso, oszto, | Porozus vagy tagolt | Kulon gytijtés, csatlakozok és | Feliiletmérés és
kéziszerszam felliletekben marad6 aktivitas fogantydk célzott mérése vizualis/funkcionalis
ellendrzés, maradd
szennyezésnél zérolas
Mérémiiszerek A dontéstimogatd  eszkdz | Védéfolia eltavolitasa | Tiszta mérés ¢és miikodési
kontaminacidja kontrolléltan, miszerhaz | ellenérzés, kalibracids statusz
mérése megdrzése
Jarmiivek Kontaminacio atvitele | Fogaddpont, Dokumentalt mentesités vagy
laktanyaba és késobbi | kerék/fellépd/fiilke/malhatér szakért6i zarolas
személyzetre mérése

Szennyezett jarmiivek, dekontaminalo viz és hulladékok kezelése

A szennyezett jarmiivek kezelése a tlizoltosagi rendszerben kiemelt jelentdségli, mert a
jarmi egyszerre beavatkozasi platform, személyszallitasi tér, eszkoztarold é€s potencialis
kontaminacios vektor. A kerékjaratok, 1épcsdk, kapaszkodok, tomlétartok, malhateriletek,
fiilke padlgja, iilések, pedalok és kezeldszervek mind atviteli pontok lehetnek. Ha a jarmi
potencialisan szennyezett zonaban mozgott, vagy kontaminalt személyt, eszkozt szallitott, nem
szabad automatikusan visszallitani szolgalatba (IAEA, 2006¢c, REMM, n.d.b).

Az TAEA jarmii ¢és eszkOozmonitorozadsi Utmutatdja szerint az eszkdzmonitorozasi és
dekontaminalasi teriiletet az inner cordoned area hataran, alacsony hattérdozisteljesitményti
helyen célszerti kialakitani, és sziikségesek a dekontamindl6 eszk6zok, példaul tizoltétomlo,
kefék és detergensek. A dokumentum arra is figyelmeztet, hogy egyes miiszerek nagyon magas
sugarzasi szinteken telitdhetnek és tévesen alacsony vagy nulla értéket mutathatnak, ezért
megfelel6 mérési tartomanya miiszerrel kell kdzeliteni a helyszinhez (IAEA, 2006c).

A jarmivek dekontaminaldasdnal a cél nem csupan a kiils6 mosas. Meg kell hatarozni a
szennyezes utjat: kerékkel, eszkdzzel, személyi véddruhaval, sériiltszallitassal, 1€égaramlassal
vagy lefolyéd vizzel keriilte a jarmiire. A dekontaminalasnak ezért feliilr6l lefelé, tisztabbtol
szennyezettebb irdnyba, elfolyaskontrollal és kdztes mérésekkel kell térténnie. A filke belseje
kiilonosen érzékeny, mert ott a vezetd és a személyzet véddeszkoz nélkiil is tartozkodhat a
késObbi szolgalatokban.

A dekontaminal6 viz kezelése eseménymérettdl fiigg. A REMM szerint kisebb radiologiai
eseményekben a szennyezett effluens ! viz gyiijtése és tartdlyokban torténd taroldsa
megvaldsithato lehet, késébbi mintavétellel és megfeleld artalmatlanitdssal, nagy tOmeges
eseményekben azonban az Osszes effluens gylijtése nem feltétleniil kivitelezheté (REMM,
n.d.b). A tlizoltdéi tervezésben ezért elére kell gondolni mobil gyljtétalcdkra, zéarhatod
tartalyokra, lefolyasgatlasra és arra, hogy mikor kell kdrnyezetvédelmi vagy sugarvédelmi
hat6sagi konzultaciot kérni.

A szennyezett hulladékok koz¢ tartozhatnak eldobhato védoruhdk, kesztytlik, csizmavédok,
torlokenddk, folidk, abszorbensek, szlir6k, csomagoldanyagok, szennyezett ruhdzat, sériilt
eszk6zok és a dekontaminalds soran keletkez6 iszap vagy viz. Ezeket nem lehet szokasos
kommunalis hulladékként kezelni mindaddig, amig sugarvédelmi mérés és mindsités nem
tortént. Az IAEA alapvetd biztonsagi kovetelményei a sugarforrasok és radioaktiv anyagok

! kdrnyezetvédelemben és az iparban elsBsorban a tisztitasi folyamat utdn egy viztestbe (folyoba, toba)
kibocsatott kezelt szennyvizet, vagy egy ipari rendszerbdl tavozo folyékony hulladékot jeldl.
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kontrolljat, a GSR Part 7 pedig a veszélyhelyzeti valaszadasban keletkezd feladatok eldzetes
szervezését hangsulyozza (IAEA, 2014, 2015).

A hulladékcsomagolasnal a cimkézés, zarhatdsag, serilésmentesség, kontaminacios szint,
eredet, datum, gyiijtd személy ¢€s ideiglenes taroldhely nyilvantartdsa sziikséges. A tlizoltosagi
szerep altaldban az elsddleges elkiilonitésre, csomagolasra, mérésre ¢€s atadas elokészitésére
korlatozddik, a vegleges radioaktiv hulladékkezelés szakhatdsdgi és engedélyes
hulladékkezeléi kompetencia. Ennek kimondasa azért fontos, mert megakadalyozza, hogy a
tlizoltoi szervezet nem ra tartozo végleges hulladékmindsitést vallaljon forras és jogalap nélkdl
(IAEA, 2014, EPA, 2017).

A jarmivek, eszkozok ¢és hulladékok kezelésének kozos kovetelménye a nyomon
kovethetdség. A lektor, hatésag vagy esemény utani vizsgaldbizottsag akkor tudja rekonstrualni
a dontéseket, ha a dokumentaci6 megmutatja, mi keriilt szennyezettnek mindsitésre, hol és
hogyan mérték, milyen dekontaminalas tortént, milyen eredmény sziletett, ki hagyta jova a
felszabaditést vagy zérolast, és hova kerlilt az adott targy vagy hulladék. A forrasvalidalhatosag
miiveleti megfelelje a targyvalidalhatdsdg: a szennyezett eszkdz sorsa igazolhatd legyen
(IAEA, 20183, REMM, n.d.b).

Egészségligyi és dozimetriai utankovetés

A sugarveszélyes beavatkozas nem zarul le a helyszinrdl vald tdvozassal. Az utdnkovetés
célja az egyéni dozisok értékelése, a kiilsd ¢és esetleges belsd kontaminacid kizérdsa vagy
kezelése, az egészséglgyi megfigyelés megszervezése, valamint a pszichologiai s
kommunikéaciés terhek csokkentése. Az IAEA foglalkozasi sugarvédelmi utmutatdja a
munkavallaldi expoziciok monitorozasat, értekeleset es nyilvantartasat a sugarvédelmi program
alapvet6 részeként targyalja (IAEA, 2018a).

A személyi dozisértékelésnek Ossze kell kapcsolnia az elektronikus dozismérd adatait, a
hivatalos személyi doziméter leolvasasat, a belépésikilépési naplot, a feladatleirast, a helyszini
dozisteljesitménymeréseket és a kontaminacids vizsgalatokat. Ha a mérési adatok hianyosak
vagy ellentmondéasosak, ezt nem szabad ut6lag kitalalt pontossaggal potolni, a bizonytalansagot
dokumentalni kell, és szakértdi dozisrekonstrukciora lehet sziikség (IAEA, 2004b, 2018a).

A kontaminacids vizsgalatnak ki kell terjednie a bdrre, hajra, ruhdzatra, labbelire, kézre,
arcra ¢s minden olyan teriiletre, amely a levetk6zés, sériiltmozgatas vagy eszkdzkezelés soran
érintett lehetett. Belsé kontaminacid gyanuja esetén példaul belégzett por, szennyezett seb,
pozitiv orrkenet vagy radioaktiv anyag lenyelésének lehetdsége miatt megfeleld orvosi és
sugarvédelmi vizsgalat sziikséges. A REMM és az NCRP 161 ilyen helyzetekben a kontaminalt
személyek orvosisugarvedelmi kezeléséhez ad keretet (National Council on Radiation
Protection and Measurements [NCRP], 2008, REMM, n.d.b).

Az orvosi megfigyelés nem jelenti automatikusan sulyos sugarkarosodas feltételezését. Sok
radiologiai eseményben a beavatkozoi dozis alacsony maradhat, de a dokumentalt
megnyugtatas, a tiinetek ismertetése, a dozisadatok kozlése és az elérhetd konzultacio csokkenti
a bizonytalansagot. Az OSHA radioldgiai vészhelyzeti oldala a munkavallal6i egészségugyi
megfigyelés, sériltek kezelése és nyilvantartas fontossagat is targyalja (OSHA, n.d.a).

A pszichologiai hatasok és a kockézatkommunikacié a sugarveszélyes események
sajatossagai kozé tartoznak. Az ICRP 146 ramutat, hogy a nagy nukleéris balesetek nemcsak
radiologiai, hanem tarsadalmi, gazdasagi, pszicholdgiai és kornyezeti kovetkezményekkel is
jarnak, és a valaszadas soran a sugarvédelmi kultdra, informaciomegosztas és érintetti részvétel
szerepe nagy (ICRP, 2020). A tlizoltoknal ez az esemény utani tdjékoztatdsban, a csaladok felé
torténd kommunikacid tamogatasaban és a téves kockazatészlelés csokkentéseben jelenik meg.
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Az esemény utani jelentésnek ki kell térnie a riasztasi informaciokra, a mert értékekre, a
zOndkra, a belépésekre, a kapott dozisokra, a PPE alkalmazasara, a dekontaminalas
eredményességére, a szennyezett eszkdzok és hulladékok sorsdra, az egészségugyi
intézkedésekre és a tanulsagokra. A tanulsdgok csak akkor vezetnek biztonsagndvekedéshez,
ha visszakerulnek a képzésbe, beszerzésbe, eljaradsrendbe és gyakorlatokba (IAEA, 2015,
IAEA, 2018a).

Csernobil tanulsagai a tiizoltdi beavatkozas szempontjabdl

A csernobili baleset a tiizoltoi sugarvédelemrol szold cikk azért is relevans, mert a korai
beavatkozas sordn sulyos, részben nem kelléen kontrollalt sugarterhelések torténtek, és a
baleset hosszu tdvon is meghatérozta a nuklearis és radiologiai vészhelyzeti gondolkodast. Az
UNSCEAR o6sszefoglal6ja szerint a baleset a nuklearis ipar legsulyosabb balesete volt, jelent6s
radioaktiv kibocsatassal, 30 munkavallaldé néhany héten beluli haldlaval, 134 akut
sugarbetegséggel jard esettel, valamint nagy Kkiterjedésii kitelepitéssel és attelepitéssel
(UNSCEAR, n.d.).

A WHO csernobili kérdésvalasz anyaga az UNSCEARra hivatkozva kozli, hogy a
helyszinen tartozkodé 600 munkavallald kozil 134 kapott nagyon magas, 0,816 Gy kozotti
dozist és szenvedett akut sugarbetegségben, koziilikk 28an az elsé harom honapban meghaltak
(WHO, 2011). Ezeket az adatokat nem szabad szenzaciohajhasz moddon hasznalni, de
egyértelmiien mutatjak, hogy a korai beavatkozoi tdjékoztatas, dozimetriai kontroll és
védointézkedés hianya sulyos kovetkezményekkel jarhat.

Az INSAGT7 jelentés a baleset okainak késdbbi értékelésében elmozditotta a hangstlyt az
iizemeltetdi cselekedetek kizardlagos hibaztatasatol a reaktortervezési, biztonsagi rendszeri,
szabalyozasi és biztonsagi menedzsmenthianyossagok felé (INSAG, 1993). A thzoltoi
beavatkozas szempontjabol ez a tanulsag ugy fordithatd le, hogy a helyszini allomany
biztonsadga nem bizhato Kizarolag egyéni batorsagra és improvizaciora, a rendszernek kell olyan
informaciot, méréeszkozt, vezetési strukturat és szakértdi tamogatast adnia, amelyben a
beavatkozo értelmes kockazati dontést tud hozni.

Csernobil egyik modern sugarvédelmi tanulsdga az informacié aszimmetridja. A tiizoltd
gyakran nem tudja, milyen izotop, milyen dézisteljesitmény, milyen szennyezddés €s milyen
id6beli valtozas van a helyszinen. Ha nincs mérés, nincs valos ideji jelentés és nincs dontési
hatar, a beavatkozd kockazata utdlagos becslések targya lesz. A modern IAEA és ICRP
rendszer ezzel szemben a felkésziilésre, a védodintézkedések elOzetes tervezésére, a
monitoringra €s a transzparens dontésre epil (IAEA, 2015, ICRP, 2020).

A csernobili baleset nem vezethet ahhoz a hibas kovetkeztetéshez, hogy sugarveszélyes
helyen nem szabad beavatkozni. A helyes kovetkeztetés az, hogy a beavatkozas indokoltsagat,
céljat, idotartamat, doziskeretét és védelmi feltételeit elére és kozben is kontrollalni kell.
Eletmentés vagy Katasztrofalis kovetkezmény elharitasa indokolhat magasabb kockazatot, de
ez nem lehet Kkorlatlan, tajékoztatas nélkili vagy dokumentalatlan kockazatvallaldas (IAEA,
n.d.a, ICRP, 2009a).

A negyvenedik évforduld szakmai jelentésége ezért nem a mult Gjra mesélése, hanem a
jelenlegi felkésziiltség ellendrzése. Van-e a tlizoltd egységnél miikodo sugarzasmérd? Tudja-e
az allomany, mit jelent a mert érték? Van-e személyi dozimetria? Ki dont a belépési id6rol?
Hogyan torténik a sériiltek dekontaminalasa? Hova kertil a szennyezett 1égzokésziilék? Mikor
allithato vissza szolgalatba egy jarmii? A csernobili tanulsagok valid alkalmazasa ezekre a
konkrét kerdésekre adhato eljarasrendekben mérhet6 le (IAEA, 2006a, UNSCEAR, n.d.).
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Nemzetkozi j6 gyakorlatok és adaptalhatosag

A nemzetkozi forrdsok Osszevetése alapjan tobb, egymastol fiiggetleniil megjelend jo
gyakorlat azonosithat6. Az els6 a felkésziilés és valaszadas rendszerszemlélete. Az IAEA GSR
Part 7 a kormanyzati, szervezeti, miikodtetdi és valaszado szerepek el6zetes meghatarozasat, a
veszélyértékelésen alapuld tervezést, a véddintézkedések eldkészitését és a veszélyhelyzeti
munkavallalok védelmét koveteli meg (IAEA, 2015). Ez a tiizoltésag szdmara azt jelenti, hogy
a radioldgiai eseményre nem elegendd altalanos veszélyesanyageljards, hanem sugarvédelmi
melléklet és gyakorlat szlikséges.

A masodik jo gyakorlat a méresen alapul6 zdnamenedzsment. A nemzetkdzi Gtmutatok nem
pusztdn kordonszalagot irnak eld, hanem mért és folyamatosan feliilvizsgalt hatarokat,
kontrollalt belépést, nyilvantartast, kontaminaciokontrollt és eszkozgyiijtést. Az IAEA first
responder PDA beavatkoz6i kontamindciokontrollt, eszkozgylijtést ¢és dekontaminalasi
lehetdséget rendel a belsé kordonhatarhoz (IAEA, 2006b).

A harmadik j6 gyakorlat a véddeszkdzkorlatok dszinte kommunikécidja. OSHA, REMM és
NIOSH forrasok alapjan egyértelmii, hogy a PPE jelentds a kontaminécio és belsd expozicid
ellen, de nem csodaszer a kiils6 athatold sugarzas ellen. Ez azért fontos, mert a hamis
biztonsagérzet hosszabb tartdzkodasi 1d6t és nagyobb doézist eredményezhet. A tlizoltd
oktatasban ezért kiilon kell tanitani, hogy a gammaveszélyt elsdsorban 1d6, tdvolsag, arnyékolas
és dozismonitorozas csokkenti (OSHA, n.d.a, REMM, n.d.a).

A negyedik jo gyakorlat a dekontaminalas céljanak és korlatjainak meghatarozasa. A CDC
és a REMM gyakorlati Utmutatoéi szerint a ruhazat eltavolitasa es a kiméletes mosas gyorsan és
hatékonyan csokkentheti a kiils6 kontaminaciot, de a teljes kontaminaciomentesség nem mindig
azonnal elérhetd vagy sziikséges, ¢és a bor karositasa keriilendé (CDC, 2024b, REMM, n.d.d).
Ez a tlizolt61 dekontaminaldsban a pragmatikus, mérésalapu megkozelitést tamogatja.

Az 6todik jo gyakorlat az eszk6zok ¢€s jarmiivek felszabaditasanak méréshez kotése. Az
IAEA kifejezetten kimondja, hogy a belsé kordonban hasznalt eszkdzok €s potencidlisan
kontaminalt sériilteket szallitd jarmiivek nem keriilhetnek altalanos hasznalatba radioldgiai
ellendrzés nélkiill (IAEA, 2006c). Ez az allitas kozvetleniil tamogatja a tlizoltosagi
eszkozkezelési protokollok szigoritasat.

A hatodik j6 gyakorlat a dokumentacid és tanulas. A veszélyhelyzeti dozimetria, mérési
adatok, dekon eredmények, eszkdzsors és egészségugyi utankovetés dokumentalasa nem
adminisztrativ teher, hanem a beavatkozOi védelem, szervezeti tanulds és lektori
ellendrizhetdség elofeltétele. Az IAEA foglalkozasi sugarvédelmi utmutatdja és az OSHA
munkavédelmi megkdzelitése egyarant a nyilvantartast és monitorozast emeli ki (IAEA, 2018a,
OSHA, n.d.a).

Az adaptéacio korlatja, hogy a nemzetkdzi forrdsokat mindig nemzeti jogi és szervezeti
kornyezetbe kell illeszteni. A cikkben szereplé IAEA, OSHA, NIOSH, EPA vagy ISO
hivatkozéasok szakmai alapot adnak, de a konkrét bevetési szabdlyzat, hatosagi feleldsség,
radioaktiv hulladék atadasa és munkaegészségligyi nyilvantartas helyi szabalyozast igényel. A
valid adaptécio ezért nem masolas, hanem forrasalapu megfeleltetés.

A forrasok alapjan a tlizoltok sugarveszélyes beavatkozasi biztonsagat leginkabb azok az
intézkedések novelik, amelyek csokkentik az informacidhidnyt és mérhetdvé teszik a
kockazatot. A dozimetria, helyszini sugarfelderités és kontaminaciémérés nem kulon
sugarvédelmi adminisztracid, hanem a miiveleti taktika alapja. A mérés nélkiili beavatkozas a
kockazatot nem megszunteti, hanem lathatatlanna teszi (IAEA, 1999, OSHA, n.d.a).

Bizonyitottnak tekintheté alapelv az idd, tavolsag és arnyekolas harmasa, az ALARA
megkozelités, a kiilsé és belsd expozicids Utvonalak elkiilonitése, valamint az a tény, hogy a
PPE a kontamindci6 és belsd expozici6 ellen fontos, de nem valtja ki a kiilsé athatold sugarzas
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elleni taktikai kontrollt. Ezt az IAEA, ICRP, OSHA és REMM forrasok konzisztensen
tdmasztjak ald (IAEA, 2014, ICRP, 2007, OSHA, n.d.a, REMM, n.d.a).

Erésen ajanlott, de szervezeti adaptacidt igényld elem a zdnakialakitas, belépéskilépés
kontrollja, dozimetriai riasztasi szintek elére meghatarozésa, feladatrotacié és a szennyezett
eszkdzok szolgélatba visszadllitdsanak méréshez kotése. Ezek az intézkedések nem minden
forrasban azonos terminoldgidval szerepelnek, de az elv egységes: a kontaminacios és
doziskockazat terjedését kontrollalt hatarok, mérés és dokumentacid segitségével kell
megakadalyozni (IAEA, 2006b, 2006c, OSHA/NIOSH, 2005).

Tovabbi kutatdst és helyi fejlesztést igényel a tilizoltdéi eszkdzok radiologiai
dekontaminalhatésaganak anyagspecifikus vizsgalata. Kevés nyilvanos, tlzoltosagi
eszkozcsoportra bontott adat érhetd el arrol, hogy a kiilonb6z6 tomldanyagok, textil védéruhak,
kompozit palackok, sisakok, 1égzokésziilékhevederek és elektronikus mérdmiiszerek milyen
mértékben dekontaminalhatok kiilonb6z6 radionuklidokkal ¢és hordozokdzegekkel vald
szennyez6dés utan. A cikk ezért e kérdésben elvi és eljarasi ajanlast ad, nem pedig univerzalis
technikai tisztitasi receptet.

A dozisértékek alkalmazasaban kilénds 6vatossag sziikséges. Az IAEA 50 mSv, 100 mSv
és 500 mSv koruli veszélyhelyzeti iranyado értékei, valamint az OSHA 5, 10, 25 rem dontési
pontjai nem keverheték Ossze rutin munkavallaloi doziskorlatokkal vagy helyi jogszabalyi
hatarertékekkel. Ezek veszélyhelyzeti dontéstimogatd keretek, amelyek csak feladat,
indokoltsag, onkéntesség, monitorozas €s dokumentalt kockazatértés mellett értelmezhetdk
(IAEA, n.d.a, OSHA, n.d.a).

A csernobili tapasztalatok a modern rendszerben nem egyetlen tanulsagra redukalhatok.
Nem elég azt mondani, hogy tobb védofelszerelés kell, ugyanolyan fontos az
informacidaramlas, a mérés, a szakértéi dontéstamogatas, a vezetési kulttra, a képzés és az
utolagos nyilvantartds. Az INSAG7, UNSCEAR és WHO forrasai alapjan Csernobil sulyos
kovetkezményei rendszerszintii tanulsagként értelmezheték (INSAG, 1993, UNSCEAR, n.d.,
WHO, 2011).

A forrasok korlatai koz¢ tartozik, hogy a tlizoltdi radioldgiai beavatkozasra vonatkozo
nemzetkdzi anyagok gyakran altalanos elsé beavatkozodi, egészségiigyi vagy munkavédelmi
kontextusban késziiltek. A tlizoltas sajatos ho, fiist, palacklevegd, eszkoz és jarmiilogisztikai
problémai miatt helyi kisérletekre, gyakorlatokra és eszkdzvalidalasra van szikség. A
forrasalapu kovetkeztetés azonban egyértelmii: a szennyezett eszkozok kontrollalatlan
visszaforgatasa nem elfogadhat6 beavatkozdi biztonsagi kockazat.

Kovetkeztetések

A tlizoltok sugarveszélyes kornyezetben torténd beavatkozasa akkor biztonsagosabb, ha a
radiologiai kockdzatot a riasztas pillanatatdl kezdve mérhetd, dokumentalhat6 és szervezetten
kontrollalhatd veszélyként kezelik. A felderités, zonakialakitas, személyi dozimetria, PPE,
legzesvédelem, dekontaminalas és eszkdzkezelés nem egymastol flggetlen elemek, hanem
egyetlen beavatkozdi biztonsagi rendszer részei (IAEA, 2006a, 2015).

A PPE fontos, de korlatozott szerepli védelem. A véddéruha és 1égzésvédelem a kontaminacid
és belsd expozicid csokkentésében alapvetd, de nagy athatoloképességii kiilsé sugarzas ellen
onmagaban nem elegendd. A gamma és rontgensugarzas elleni miiveleti kontroll alapja az 1d6
csokkentése, tavolsag ndvelése, arnyékolas kihasznalasa és a ddzismonitorozas (OSHA, n.d.a,
REMM, n.d.a).

A dekontamindlasnak kiméletesnek, mérésalaptinak és dokumentaltnak kell lennie. A kiilsé
ruhdzat eltdvolitasa gyors és hatékony elsd 1épés lehet, a mosast pedig tigy kell végezni, hogy
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ne novelje a bdrsériilés, belsé kontamindcid, hipotermia vagy szennyezésterjedés kockéazatat
(CDC, 2024b, REMM, n.d.b).

A szennyezett védo és beavatkozd eszkozok kezelése 6nallo biztonsagi teriilet. A forrd
zondban hasznalt vagy potencialisan kontamindlt eszkozok, légzokésziilekek, tomlok,
méromuszerek ¢és jarmlivek nem keriilhetnek vissza szolgélatba radioldgiai ellendrzés ¢€s
dokumentalt felszabaditas nélkiil. Az IAEA els6 beavatkozoi utmutatdja ezzel Gsszhangban
eléirja, hogy az ilyen eszkozok és jarmivek altalanos haszndlatba adasa el6tt radiologiai
ellendrzés sziikséges (IAEA, 2006c).

A csernobili baleset 40. évforduléja arra figyelmeztet, hogy a beavatkozéi sugarvédelem
nem elméleti mellékteriilet. A térténeti adatok szerint a korai beavatkozdk stlyos sugarterhelést
szenvedtek, ami a modern tiizoltd1 felkésziilésben a mérés, informacio, dozimetria, szakértoi
tamogatas és dokumentalt kockazatvallalas els6dlegességét indokolja (UNSCEAR, n.d., WHO,
2011).

A cikk végkovetkeztetése: a tlizoltok biztonsaganak novelése sugarveszélyes kornyezetben
az integralt védelmi lanc erdsitését igényli. A lanc barmely gyenge pontja hianyzd képzés,
kalibralatlan miiszer, zavaros zonahatar, nem megfeleld légzésvédelem, mérés nélkiili
dekontaminalas, dokumentalatlan eszk6zvisszaallitas vagy elmaradt egészségugyi utankovetés
a teljes rendszer biztonsagat csokkenti.

Ajanlasok

1. A tlizoltd szervezetek készitsenek kiilon radiologiai beavatkozasi mellékletet a
veszélyesanyageljarasrendhez, amely tartalmazza a riasztasi informaciokat, a zonakialakitast, a
mérési feladatokat, a személyi dozimetriai rendszert, az életment és magasabb kockazatl

Az ajanlas alapja az IAEA GSR Part 7 felkészultségi és valaszadasi rendszerszemlélete (IAEA,
2015).

2. A tlizoltok képzésében kotelezden jelenjen meg az expozicid €s kontaminacio kiillonbsége,
az ALARA gyakorlati alkalmazasa, a mérOmiiszerek hasznalata, a személyi dozismérd
riasztasara adott reakcio, a PPE korlatai, valamint a levetkdzés és dekontaminalds kockazata.
Az ajanlas az IAEA els6 beavatkozoi képzésével, az OSHA radiologiai munkavédelmi
Utmutatasaval és a NIOSH PPEKképzési logikajaval dsszhangban all (IAEA, 2006a, NIOSH,
2008, OSHA, n.d.a).

3. Minden sugarveszélyes vagy potencialisan sugarveszélyes beavatkozasnal legyen kijel6lt
mérési felelds vagy sugarvédelmi szakért6i kapcsolattartd, aki a mért adatokat a tlizoltasvezetés
szamara dontési informaciova alakitja. A mérési eredményeket egységgel, helyszinnel, id6vel,
miiszertipussal és mérési koriilménnyel kell rogziteni (IAEA, 1999, IAEA, 2004a).

4. A forrd, meleg és hideg zona hatarat ne kizardlag becsléssel, hanem a rendelkezésre allo
mérési adatokkal, szélirdnnyal, szennyezésterjedési tutvonallal ¢és miiveleti célokkal
6sszhangban kell kijeldlni. A zénak kdzotti mozgas egyiranyl legyen, belépési és Kilépési
ponttal, személyi nyilvantartassal és eszkozgytjtéssel (IAEA, 2006b, OSHA/NIOSH, 2005).

5. A légzésvédelem kivalasztasa a teljes veszélyprofil alapjan térténjen. Radioaktiv por vagy
aeroszol esetén a belsd kontaminacié megeldzése miatt 1égzésvédelem sziikséges lehet, de tliz,
fust, oxigénhiany vagy ismeretlen CBRN kornyezet esetén magasabb szintt, példaul SCBA
alapt védelem indokolt. A dontést merés, veszélyazonositas és feladatprofil szerint kell
felllvizsgalni (NIOSH, 2025, OSHA/NIOSH, 2005).

6. A dekontaminalasi pontot mar a beavatkozas elején ki kell jelolni, nem csak a miivelet
vegén. Biztositani kell a személyi dekontaminalast, sériltek kezelését, hasznalt eszk6zok
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gyljtését, csomagold és cimkézd anyagokat, elfolyd viz kontrolljat és ismételt
kontamindciémérést (REMM, n.d.b, IAEA, 2006b).

7. A szennyezett védo €s beavatkozo eszkozokre kiilon eszkdzkezelési protokoll sziikséges.
A protokoll legaldbb az elklldnités, mérés, cimkézés, ideiglenes tarolas, dekontamindlas,
ismételt mérés, felszabaditds, zarolds, selejtezés és hulladékként valé atadas rendjét
tartalmazza. Az eszk6z0k szolgalatba visszaallitasa csak dokumentalt mérési eredmény alapjan
torténhet (IAEA, 2006c, REMM, n.d.b).

8. A légzdkésziilékek, alarcok és palackok radiologiai esemény utani kezelése kapjon
kiemelt figyelmet. A 1égzOmiihelybe torténd bevitel eldtt mérés, kiillsd tisztitds, megfeleld

csomagolas és felelds atadas sziikséges, mert ezek az eszkdzok kozvetlen kapcsolatban allnak
a beavatkozdk légzési zonajaval (NIOSH, 2025, OSHA, n.d.a).

9. A jarmiivek visszatérésekor legyen laktanyai fogadd ¢€s ellendrzépont potencialis
kontaminaci6 esetére. A fiilke, malhatér, 1€pcsok, kapaszkodok, kerekek és hasznalt
eszkoztarolok mérés nélkiil ne kertljenek norméal hasznalatba. A laktanyai visszaszennyezés
megeldzése a helyszini sugarvédelmi rendszer folytatasa (IAEA, 2006c¢).

10. Az esemény utdn késziljon dozimetriai és eszkOzkezelési zardjelentés. A jelentés
tartalmazza az egyéni dozisokat, méresi adatokat, dekontaminalasi eredményeket, eszkzok és
hulladékok sorsat, egészséglgyi intézkedéseket, valamint a képzésbe visszacsatolando
tanulsadgokat (IAEA, 2018a, OSHA, n.d.a).

Roviditések jegyzéke és magyarazata

A cikkben tobb olyan nemzetkozi szervezet, sugarvédelmi fogalom, mértékegység, miiszaki
kifejezés és dokumentumtipus szerepel, amelyeket a szakirodalom gyakran roviditéssel hasznal
a megértés segitése erdekében az alabbi fogalom és rovidités jegyzék segiti:

Nemzetkdzi szervezetek es intézmények roviditései

IRovidités | Teljes név IMagyar jelentés / szerep a tanulmanyban |
Nemzetkdzi Atomenergia-lgynokség. A nuklearis és
radiologiai biztonsag egyik legfontosabb nemzetkozi

International  Atomic|szervezete. A tanulmanyban az elsé beavatkozokra, a

IAEA ; . ) . -~

Energy Agency veszélyhelyzeti felkészileésre, a dozimetriai
kovetelményekre és a radioldgiai monitorozasra
vonatkozo forrasként szerepel.
Nemzetkdzi Sugarvédelmi Bizottsag. A sugarvédelem
International alapelveit, dozisfogalmait, expozicidés helyzeteit és
ICRP Commission on|jajanlasait  meghataroz6  szakmai  testllet. A
Radiological tanulmanyban az ALARA-elv, a vészhelyzeti
Protection expoziciok és a hossz( tadvon szennyezett terlletek
kezelése kapcsan jelenik meg.
United Nations||/Az ENSZ Atomsugarzas Hatasait Vizsgal6 Tudomanyos
Scientific  Committee|Bizottsaga. A tanulmanyban elsdsorban a csernobili
UNSCEAR . A . L
on the Effects of Atomic||baleset sugar-egészsegugyi kdvetkezményeinek
Radiation hivatalos értékelése miatt szerepel.
World Health||[Egészséglgyi Vilagszervezet. A tanulmanyban a
WHO o = o
Organization csernobili  baleset egészségiigyi kovetkezményeinek
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Rovidités [Teljes név

[Magyar jelentés / szerep a tanulményban

Osszefoglalasanél és a sugar-egészsegugyi kockazatok
értelmezésénel jelenik meg.
Centers for Disease Az ]fdg’yefsult" All'amok Bete’gsegellenorzeS} és
Megel6zési Kozpontja. A tanulmanyban a radioaktiv
CDC Control and gy e e
P . szennyezOdés, a személyi dekontaminalas ¢és a
revention AR ; .
lakossagi/sériilti teend6k kapcsan szerepel.
Sugarveszélyhelyzeti ~ Egészségligyi ~ Menedzsment
rendszer. Az Egyesult Allamok egeszséglgyi
REMM Radiation Emergency|veszélyhelyzeti szakmai felllete. A tanulméanyban a
Medical Management |sérultek dekontamindlasa, korhazi felkészilés, személyi
szennyezO0dés és dekontaminalasi célértékek kapcsan
szerepel.
Az  Egyesilt  Allamok  Munkavédelmi  és
Occupational  Safety||[Munkaegészségigyi Hivatala. A tanulményban a
OSHA and Health|radioldgiai veszelyhelyzetek munkavédelmi
Administration kovetelményei, a PPE Kkorlatai és a beavatkozoi
dézisdontési pontok kapcsan szerepel.
NIOSH Occupational  Safety AN - A tandimanyban a %
légzésvédelem, a személyi védOeszk6zok ¢és a
and Health - . . .
beavatkoz0i PPE-valasztas kapcsan szerepel.
. Az Egyesilt Allamok Kornyezetvédelmi Ugynoksége.
United States . A hy
X A tanulmanyban a radiologiai incidensekhez kapcsolddd
EPA Environmental . c T . ) . .
. vedelmi intézkedések, kornyezeti szempontok és
Protection Agency s . ,
tervezési Utmutatok kapcsan szerepel.
National Institute of Az Egyes.u!t Al}amok Nemzeti ,Szabvanyugyl és
Technologiai Intézete. A tanulmanyban a CBRN
NIST Standards and P - . 2 ,
dekontaminalési eszkozok kivalasztasara vonatkozo
Technology . L
Utmutatd miatt szerepel.
National Council on Az ,Egyesult Allamok ,Sugarvedelml és Suga_rmere5|
" .~ |[Tandcsa. A tanulmanyban a radionuklidokkal
NCRP Radiation  Protection . (2 . s .
szennyezett személyek kezelésével és sugarvédelmi
and Measurements , . S
értelmezésével kapcsolatban jelenik meg.
International Nemzetkdzi Szabvanyugyi Szervezet. A tanulmanyban a
ISO Organization for|tlzoltoi védbruhazati szabvanyok ¢és azok Kkorlatai
Standardization kapcsan szerepel.
Nemzetkdzi Nuklearis Biztonsagi Tanacsadd Csoport.
INSAG International Nuclear|Az TAEA mellett miikodd szakértéi testiilet. A
Safety Advisory Group (tanulmanyban a csernobili baleset okainak és biztonsagi
tanulsagainak értékelése kapcsan szerepel.
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Sugarvédelmi alapelvek és fogalmak roviditései

Rovidités || Teljes név [Magyar jelentés / szerep |
»~Az ésszerlien elérhetd legalacsonyabb szinten.” A
sugarvedelem egyik alapelve. Azt jelenti, hogy a sugarterhelést

As  Low  Ag|a koriilményekhez képest a lehetd legalacsonyabb szinten kell

ALARA |[Reasonably tartani, figyelembe véve a miiszaki, szervezési, gazdasagi €s

Achievable tarsadalmi tényezOket. Tizoltoi beavatkozasnal ez az idd
csokkentését, a tAvolsag ndvelését, az arnyékolas alkalmazasat,
a rotaciot és a dozimetriai kontrollt jelenti.
Akut sugérbetegség. Nagy dozisu, rovid id6 alatt bekovetkezd
... |legésztest-besugarzas utan kialakul6 sulyos egészségkarosodas.
Acute Radiation - . : .
ARS S A csernobili baleset kapcsan szerepel, ahol hivatalos forrasok
yndrome . .. g a4zl 4 o
szerint tobb helyszini munkavallalonal és beavatkozonal
igazoltak akut sugarbetegséget.
Védelmi intézkedési iranyérték. Elsdsorban  amerikai
Protective Action|radioldgiai veszélyhelyzeti tervezési fogalom, amely azt segiti,
PAG . LS Lo .
Guide hogy egy adott ddzis- vagy kockazati helyzetben milyen
lakossagvédelmi vagy beavatkozoi intézkedés lehet indokolt.
Altalanos biztonsagi koévetelmények. Az IAEA biztonsagi
General Safety . . . .
GSR Requirements szabvanysorozatanak egyik dokumentumtipusa. A
a tanulmanyban peldaul a GSR Part 3 és GSR Part 7 szerepel.
General  Safet Altalanos biztonsagi utmutatd. Az IAEA ajanlas jellegii
GSG . y dokumentumtipusa. A tanulmanyban példaul a GSG-7, azaz a
Guide PPN . ,
foglalkozasi sugarvédelemre vonatkozo Utmutatd szerepel.
IAEA technikai dokumentum. Gyakorlati, miszaki vagy
Technical modszertani  Gtmutatoként  hasznélt  kiadvanytipus. A
TECDOC ; R . . : s
Document tanulmanyban a radioldgiai veszelyhelyzeti monitorozési és
valaszadasi eljarasok kapcsan jelenik meg.
Emergency Veszélyhelyzeti felkésziulés és valaszadas. Az IAEA tdbb

EPR Preparedness radiologiai és nuklearis veszélyhelyzeti dokumentumanak

and Response  |lsorozatmegjeldlése.

Beavatkozoi, miiszaki és védoeszkozokkel kapcsolatos roviditések

IRovidités|

Teljes név

Magyar jelentés / szerep

PPE

Personal
Equipment

Protective

Egyéni véddeszkoz. A tanulmanyban ide tartozik tobbek
kozott a védoruha, kesztyli, csizma, csizmavédod,
szemvédelem, 1égzésvédd eszkdz és egyéb személyi
védelem. Sugarveszélyes kornyezetben elsésorban a
kontamindcio és a belsd sugarterhelés csokkentésében van
szerepe, de Onmagaban altaldban nem nyujt megfeleld
védelmet az athatol6 gamma- vagy rontgensugarzas ellen.

SCBA

Self-Contained
Breathing Appara

Stiritett  levegds, onallo  légzdokeésziilek.  Tlzoltodi
beavatkozdsnal kulondsen fontos ismeretlen, fistos,
oxigénhidnyos vagy CBRN-kockazatu kdrnyezetben.
Radioaktiv por, aeroszol vagy fiist esetén a belsd
kontaminaci6é megel6zésének egyik fontos eszkoze lehet.

tus
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CBRN |Radiological

Nuclear

Chemical, Biological,

Vegyi, bioldgiai, radiolégiai €és nuklearis veszélyek
osszefoglald jeldlése. A tanulményban a tdbbveszélyes
beavatkozasi kornyezetek, a védbéeszkoz-valasztas és a
dekontaminalési eszkdzok kapcsan szerepel.

and

RDD Device

Radiological Dispersal|szennyezédést. Koznyelvben gyakran ,,piszkos bomba”

Radiol6giai diszperziés eszkdz. Olyan eszkdz vagy
esemény, amely radioaktiv anyag szétszérasaval okoz

néven emlitik, de a tanulmany szakmai okb6l a pontosabb
radiologiai  diszperzids eszkoz kifejezést részesiti
elényben.

Radiation

RED Device

Exposure

Sugarexpozicios eszkdz. Olyan rosszindulatl vagy baleseti
jellegli helyzetre utalhat, amikor egy sugarforrés rejtett
vagy kontrolldlatlan modon okoz kiils6 besugarzast
anélkiil, hogy feltétleniil radioaktiv szennyezd8dést hozna
létre.

DTPA Pentaacetate

Diethylenetriamine

Dietilén-triamin-pentaecetsav. Bizonyos belsé radioaktiv
kontaminaciok  orvosi  kezelésében  alkalmazhatd
kelatképz6 szer. Csak orvosi indikacio és szakértéi dontés
alapjan alkalmazhato.

Kl Potassium lodide

Kalium-jodid. Stabil jédot tartalmazd készitmény, amely
meghatarozott  radiojod-expozicidés  helyzetekben a
pajzsmirigy radioaktiv jod felvételét csokkentheti. Nem
altalanos sugarvédelmi ,ellenszer”, ¢és csak megfeleld
indikacio esetén alkalmazhato.

HEPA

High-Efficiency
Particulate Air

Nagy hatékonysagu részecskeszliird. Radioaktiv porok
vagy aeroszolok sziirésében lehet szerepe, példaul
légtechnikai, dekontaminalasi vagy légzésvédelmi
rendszereknél, ha az adott eszkdz erre mindsitett.

Meértékegysegek és dozisfogalmak roviditesei

Rovidités /

jelolés Teljes név

Magyar jelentés / szerep

Gy gray

Az elnyelt dozis Sl-mértékegysége. Azt fejezi ki, hogy
egységnyi tdmegli anyag mennyi sugéarzasi energiat nyel el. 1
Gy = 1 joule/kilogramm. Akut, nagy dozisu sugarterhelések
értékelésénél fontos.

mGy milligray

A gray ezredrésze. 1 mGy = 0,001 Gy. Kisebb elnyelt dézisok
kifejezésére hasznalhato.

Sv sievert

Az egyenértékddzis és effektiv dozis SI-mértékegysége. A
biologiai hatds ¢és kockazat becslésére szolgal. Tizoltodi
beavatkozasnal az effektiv dozis és a személyi sugarterhelés
értelmezéseben fontos.

mSv millisievert

A sievert ezredrésze. 1 mSv = 0,001 Sv. A foglalkozasi és
veszélyhelyzeti  sugarterhelések  gyakran  ebben a
mértékegységben jelennek meg.
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L A sievert milliomodrésze. 1 pSv = 0,000001 Sv. Alacsony
HSv microsievert - A e e e .
dozisok es dozisteljesitmények kifejezésére hasznalatos.
roentgen Régebbi, nem  Sl-rendszeri  dozisegység.  Amerikai
rem equivalent man fgrr;asokban még eléfordulhat. 1 rem = 0,01 Sv; 1 Sv = 100
Régebbi expozicios egység, foként gamma- €s rontgensugarzas
R roentgen levegbionizacids hatdsanak kifejezésére. Modern sugarvédelmi
gyakorlatban a sievert és gray hasznalata pontosabb.
Az aktivitas Sl-mértékegysége. 1 Bq egy radioaktiv bomlast
Bq becquerel jelent mésodpercenként. Radioaktiv anyag mennyiségének
jellemzésére szolgal.
kBq |kilobecquerel |1 000 becquerel. |
\MBq Hmegabecquerel Hl 000 000 becquerel. \
IGBq lgigabecquerel |1 000 000 000 becquerel. |
Betitesszam masodpercenkent. Sugarzasmeré miiszerek altal
coS counts per|jelzett nyers szamlalasi érték lehet. Onmagaban nem mindig
P second jelent kozvetlen dozist vagy aktivitast, mert fiigg a miiszertdl,
geometriatdl és sugarzastipustol.
counts or Belitésszam percenkent. Felileti kontaminacioméreésnél vagy
cpm minute PN eressméréseknél fordulhat eld. Ertelmezése miiszer- és
mérésfiggo.
microsievert per Mikrosievert per oOra. Doézisteljesitmeny-mértékegység. Azt
puSv/h hour P mutatja, hogy adott helyen tartdzkodva oOranként mekkora
effektiv vagy kornyezeti dozisegyenérték gytilhet Gssze.
millisievert  per Millisievert per Ora. Magasabb dozisteljesitmények
mSv/h hour P kifejezésére hasznalhatd. A beavatkozasi id6 korlatozasaban
kdzvetlen szerepe van.

Dozis- és sugarvédelmi fogalmak roviditések nélkil, de révid magyarazattal

IFogalom

|Magyarazat |

Elnyelt dézis

Az anyagban elnyelt sugarzasi energia mennyisége egységnyi tomegre
vonatkoztatva. Mertékegysége a gray.

Egyenértékdodzis

Olyan dozisfogalom, amely figyelembe veszi a kiilonbozd
sugarzastipusok eltérd bioldgiai hatasat. Mértékegysége a sievert.

Effektiv dozis

Olyan sugarvédelmi dozisfogalom, amely a kiilonbozd szervek és
szovetek sugarérzékenységét is figyelembe veszi. Mértékegysége a
sievert.

Dozisteljesitmény

Az iddegység alatt kapott dozis. Tlizoltoi beavatkozasnal a tartdzkodasi
id6 korlatozasanak egyik legfontosabb adata.

Kiilso sugarterhelés

A sugarforras a testen kivil helyezkedik el, és onnan okoz besugarzast.
Gamma- €s rontgensugarzas esetén kiléndsen fontos.
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|Magyarazat |

Belso sugarterhelés

Radioaktiv anyag keril a szervezetbe belégzéssel, lenyeléssel, seben
vagy nyalkahartyan keresztiil, és beliilr6l okoz sugarterhelést.

Radioaktiv

kontaminacié

Radioaktiv anyag keriil feliiletre, ruhazatra, borre, eszkozre, jarmire
vagy a szervezetbe.

Dekontaminalas

A radioaktiv szennyezddés eltavolitasa vagy csokkentése személyrol,
eszkozrol, jarmurdl, feliiletrdl vagy teriiletrol.

Zbnakialakitas

A beavatkozasi terllet forr6, meleg és hideg zénakra bontasa a
szennyez¢s, dozisteljesitmény és miiveleti kockazat alapjan.

A legnagyobb kockazatl teriilet, ahol radioaktiv szennyezddés vagy

Forrd zéna magasabb dozisteljesitmény lehet jelen. Csak megfeleld védelemmel,
feladattal és kontroll mellett szabad belépni.
. Atmeneti teriilet, ahol Altalaban a kilépés, kontaminaciomérés,
Meleg zdna "« e e
levetkdzés, dekontaminalas €s eszkozgylijtés torténik.
. . Tiszta vagy kontrollaltan tisztanak tekintett teriilet. Itt helyezhet6 el a
Hideg zona

vezetési pont, pthend, logisztika €és egészségiigyi megfigyelés.

Dokumentumtipusok és szabvanyjeldlések

Révidités /Jelentés
jelolés
Az IAEA alapvet6 sugarvédelmi és sugarforras-biztonsagi kovetelmenyeket
GSR Part3 |tartalmaz6 dokumentuma. A tervezett, veszélyhelyzeti és meglévo expozicios
helyzetek rendszerében értelmezi a sugarvédelmet.
Az IAEA nuklearis vagy radiologiai veszelyhelyzetekre valo felkésziiléssel
GSR Part 7 s . L PN f
és valaszadéassal foglalkozo biztonsagi kdvetelménye.
Az 1AEA veszélyhelyzeti felkésziilesben és valaszadasban alkalmazhatd
GSG-2 N . 2 o L
kritériumokat targyald biztonsagi tmutatoja.
IGSG-7 IAZ IAEA foglalkozési sugarvédelemrél sz616 biztonsagi itmutatdja. |
ICRF.) . Az ICRP 2007-es alapajanlasa, amely a modern sugarvédelmi rendszer egyik
Publication L
103 meghatarozé dokumentuma.
ICRP . . . ) . :
. Az ICRP vészhelyzeti expozicios helyzetekben alkalmazandé sugarvedelmi
Publication aianlasa
109 jantasa.
ICRP . . 1 . el o 21 n
s Az ICRP hosszll tdvon szennyezett teriileteken €16 emberek védelmérdl szolo
Publication o
ajanlasa.
111
ICRP - . . .
. Az ICRP nagy nukleéaris balesetek esetére vonatkozo, a 109-es és 111-es
Publication o e
146 kiadvanyt frissitd6 dokumentuma.
Tlizoltd1 véddruhazattal kapcsolatos nemzetkdzi szabvany. A tanulmanyban
ISO . . " : S S :
. azert fontos, mert targykore nem terjed ki altalanos radioldgiai veszélyek
11613:2017 L
elleni védelemre.
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NCRP Report|/A radionuklidokkal szennyezett személyek kezelésével kapcsolatos NCRP-
No. 161 jelentés.
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