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Saghik Calisanlariin iyonize Radyasyon ve Radyoaktif Maddelerden Korunmaya
Yonelik Bilgilerinin Belirlenmesi

Determination of Health Employees Knowledge of Tonized Radiation and Radioactive Ingredients
Aysegiil DONMEZ?, Aytug TURK?, Askeri BACAK?, Ozgiir DEMIR SENTURK*

oz
Bu arastirmada saglik c¢alisanlarinin iyonize

radyasyon ve radyoaktif maddelerden korunmaya
yonelik bilgilerinin belirlenmesi amaglanmuistir.

Tanimlayici tipteki bu arastirmanin 6rnek grubunu
bir iiniversite hastanesindeki radyoloji ve radyasyon
onkolojisi klinik ¢alisanlart olusturmaktadir (N=97).
Arastirmada veri toplama araci olarak tanitici bilgi
formu ve radyasyondan korunmaya yonelik bilgi
formu kullanilmistir. Tanitict bilgi formu; yas, meslek
gibi  dokuz  tamitict  sorudan  olugmaktadir.
Radyasyondan Korunmaya Yonelik Bilgi Formu;
aragtirmacilar tarafindan literatiir taranarak olusturulan
akrostis  yapisinda  hazirlanan  radyasyondan
korunmayi igeren 19 maddeli bilgi formudur.
Calismamiz igcin dniversite etik kurulu onayi
alinmistir. Arastirma verilerinin analizleri SPSS 15.0
programu ile yapilmistir.

Katilimeilarin %36,1’inin eldiven, gozlik, kursun
onliik gibi koruyucu donanimi kullanmadigi tespit
edilmis, %45,4’i dozimetreyi Onliikk igine taktiginda
tim viicudun aldigi radyasyon miktar1 hakkinda bilgi
verdigini disiindiigii, %60,8’i radyolojik tetkikler
sirasinda hastaya dokunmamasi gerektigini, %46,4’1
gebe calisanlarin batin boélgelerini kursun onliikle
korusalar dahi denetimli alanlarda ¢aligamayacagini ve
%63,9’u denetimli alanlarda 18 yas alti stajyerlerin
calistirilamayacagini bilmedigi belirlenmistir.

Arastirma sonucuna gore, saglik calisanlarinin
radyasyondan korunmaya yonelik bilgiye ihtiyaglar
oldugu ve egitim almalar1 gerektigi soylenebilir.

Anahtar Kelimeler: Radyasyon, Saglik Calisanlari,
Korunma, Radyoaktif Madde

ABSTRACT

In this study, it was aimed to determine the
knowledge of healthcare professionals for protection
from ionizing radiation and radioactive materials.

The sample group of this descriptive study consists
of radiology and radiation oncology clinicians in a
university hospital (N = 97). In the research,
introductory information form and radiation protection
information form were used as data collection tools.
Introductory information form; It consists of nine
introductory questions such as age and occupation.
Information Form for Radiation Protection; This is a
19-item information form that includes radiation
protection prepared in the acrostic structure created by
the researchers by searching the literature. University
ethics committee approval was obtained for our study.
The analysis of the research data was done with the
SPSS 15.0 program.

It was determined that 36.1% of the participants
did not use protective equipment such as gloves,
glasses, lead apron, 45.4% of them thought that they
gave information about the amount of radiation
received by the whole body when they put the
dosimeter into the apron, 60.8% of them were given to
the patient during radiological examinations. It was
determined that 46.4% of pregnant workers could not
work in controlled areas even if they protected their
abdominal areas with lead aprons and 63.9% of them
could not be employed in supervised areas.

According to the results of the research, it can be
said that healthcare professionals need information
and need training for radiation protection.

Keywords: Radiation, Health Workers, Protection,
Radioactive Material
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On dokuzuncu yiizyilin sonlarinda X
1isinlar1 ve radyoaktivitenin kesfedilmesinden
giinimiize kadar gegen silire¢ boyunca
iyonize radyasyonun g¢esitli tibbi tanisal
yontemlerde, cerrahi yontemlere ek olarak
kanser tedavisinde, kesin tarihleme yontemi
olarak arkeoloji ve jeolojide, besinlerin
bozulma ve ¢lirlimesini engellemek ic¢in gida
endiistrisinde olmak iizere farkl
uygulamalarda kullanimi1 mevcuttur.
Radyasyonun giinlilk hayatimiza bu denli
niifuz etmis olmast toplumsal yasami
kolaylastirmasinin yani1 sira bagli birgok
saglik sorununu da beraberinde
getirmektedir. Bu nedenle radyasyonun insan
yasami {izerindeki olumsuz etkileri ve bu
etkilerden korunma yontemleri her gegen giin
giderek 6nem kazanmaktadir.'®

Olumsuz etkiler maruz kalinan doz, yas,
stire, cins ve metabolik duruma gore
degisiklik gostermekle birlikte bir kismi
genetik, bir kismi ise somatik etkiler
olusturmaktadir. Genetik etkiler radyasyon
ile etkilenen kisilerde degil daha sonraki

GIRIS

nesillerde ortaya ¢ikarken; somatik etkiler ise
radyasyon ile etkilenen Kkisilerin bizzat
kendisinde ortaya ¢ikmaktadir.” Yaptiklar is
geregi iyonize radyasyona diisik doz dahi
olsa yillar boyunca en fazla maruz kalan
meslek grubu olan radyoloji ¢aliganlarinda bu
etkiler gerek kisa donem igerisinde, gerekse
uzun yillar sonrasinda bile  ortaya
cikabilmektedir.® Kisa dénem etkiler genel
olarak almman radyasyonun dozuna bagl
olarak degiskenlik gosterdigi belirtilirken,
uzun donem etkilerin ise 1ginlamalarin tekrari
ve bu tekrarlamalara bagli olusan hasarin
organizma tarafindan yeterince
onarilamamast ile iligkilendirildigi
goriilmektedir.®'! Bu durum radyoloji de
calisan saglik personeli agisindan biiytik bir
risk yaratmaktadir.1214

Bu noktadan hareketle bu arastirma,
calisma kosullar1 bakimindan riskli grupta
yer alan radyoloji c¢alisanlariin ortam,
calisan ve hasta sagligina yonelik bilgi tutum
ve davraniglarint degerlendirmek amaciyla
tasarlanmigtir.

MATERYAL VE METOT

Arastirmanin Tipi

Tanimlayic1 tipte olan bu calisma Ege
bolgesinde bir iniversite hastanesinde
gergeklestirilmistir.

Arastirmanin Evren ve Orneklemi

Arastirma bir Universite hastanesindeki
radyoloji (N=57) ve radyasyon onkolojisi
kliniginde c¢alisan (N=40) ve arastirmaya
katilmayr kabul eden toplam 97 saglik
calisani ile gerceklestirilmistir.

Veri Toplama Araclarn

Arastirmada veri toplama araci olarak,
tanitict  bilgi  formu ve radyasyondan
korunmaya yonelik bilgi formu
kullanilmistir. Tanitict Bilgi Formu, yas,
meslek gibi sorularin yer aldig1 toplam dokuz
adet sorudan olugmaktadir. Radyasyondan
Korunmaya Yonelik Bilgi  Formu ise,
arastirmacilarin literatlir taramasi sonrasinda
olusturmus  olduklari, akrostis  yapida

hazirlanan ve radyasyondan korunmaya
yonelik bilgileri igeren 19 maddelik formdan
olusmaktadir.” 1

Bas harfleri “RADYASYONDAN
KORUNMA” olan soru formuna verilen

alternatif ~ cevaplar “dogru, yanlis,
bilmiyorum’’ seklinde siralanmistir.
Verilerin Toplanmasi

Veri toplama formlar1 arastirmacilar

tarafindan Ocak 2018-Mayis 2018 tarihleri
arasinda yiiz yiize goOriisme yontemiyle
uygulanmigtir. Formlar teslim alinirken
orneklem grubuna (N=97) bilgi formunun
cevap anahtar1 ve radyasyondan korunmada
etkili bir bitki olan kaktiis tohumlar1 zarf
icinde hediye edilmistir.

Verilerin Degerlendirilmesi

Calismadan elde edilen veriler Statiscial
Package for Social Sciences (SPSS) 15.0
programi ile analiz edilmis olup, sayisal
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degiskenler ortalama, kategorik degiskenler
say1 Ve yiizde olarak ifade edilmistir.

Arastirmanin Etik Yonii

Arastirma igin Ege Universitesi Tip
Fakiiltesi Bashekimliginden kurum izni,
(Tarih:26/12/2017, Say1r N0:69631334-100),
Ege Universitesi  Bilimsel  Arastirma
ve Yaym Etigi Kurullarnn etik kurul
izni (Karar Tarih/No: 06/19-247-2017)

ve katilimcilarin  aydinlatilmis  onamlari
almmustir.

Arastirmanin Kisithhiklar

tiniversite
radyasyon

Aragtirmanin  yalnizca  bir
hastanesindeki, radyoloji ve
onkolojisi  kliniginde  ¢alisan  saglik
calisanlari ile yirtitilmis Olmasi
arastirmanin kisitliligini olusturmaktadir.

BULGULAR VE TARTISMA

Tablo 1. Katihmeilarin Tammlayica Ozelliklerine
Gore Dagihm

Degiskenler Say1 Yiizde
Yas Arahig

25-34 20 20,6
35-44 41 42,3
45-54 33 34
55-59 3 3,1
Cinsiyet Durumu

Kadin 52 53,6
Erkek 45 46,4
Medeni Durumu

Evli 78 80,4
Bekar 19 19,6
Egitim Durumu

Lise 6 6,2
On Lisans 33 34
Lisans 38 39,2
Lisans Ustii 20 20,6
Kurumda Cahisma

Siiresi (Y1)

0-9 23 23,7
10-19 38 39,2
20-29 28 28,9
30 ve tizeri 8 8,2
Mesleki Durumu

Doktor 23 23,7
Tekniker 57 58,8
Hemsgire 15 15,5
Medikal Fizikgi 2 2,1
Toplam 97 100

Tablo 1’de saglik c¢alisanlarinin bazi
tanimlayict 6zelliklerine gore dagilimlar yer
almaktadir. Katilimcilarin %42,3’1 45-49 yas
arasinda, %.53,6’s1 kadin, %80,4i evli,
%39,2’si1 lisans mezunu, %39,2’si 10-19 yil
araliginda su anki calistigi kurumda gorev
yapmakta olup, %58,8°1 ise tekniker olarak
%23,7’s1i  1se  doktor  olarak  gdrev
yapmaktadir.

Tablo 2. Saghk Cahsanlarinin Radyasyon Egitimi
Durumlarinin incelenmesi

Degiskenler
Say1 Yiizde

Radyasyondan
korunma ile ilgili
egitim alma durumu
Evet 86 88,7
Hayir 11 11,3
Alman Egitim Tiirii
Internet 2 2,1
Mesleki Egitim 75 77,3
Kurs 15 15,5
Diger 5 52
Korunma Yontemi
Donanim (gozliik, 62 63,9
eldiven, maske vb.)
Mesafe 33 34,0
Cihaz Kalibrasyonu 11 11,3
Toplam 97 100

Tablo 2’de saglik calisanlarinin

radyasyondan korunma ile ilgili egitim alma
durumlarina yonelik veriler yer almaktadir.
Buna gore katilimcilarin %88,7’s1
radyasyondan korunma egitimi aldigini,
egitim alanlarin %77,3 liniin egitimi mesleki
olarak aldigini, %63,9’u  radyasyondan
korunmak i¢in donanim (gozliik, eldiven,
maske vb.) kullandigini belirtmistir.

Tablo 3. Saghk Cahsanlarimin Radyasyondan

Korunmaya Yonelik Bilgi Formuna Verdikleri
Cevaplarin Cevap Anahtarina Gore Dagilimi

Degiskenler Cevap
Anahtar /
Cevaplarin
Dagilim
Yiizdesi

Radyoaktif ilag hazirlarken eldiven, D

gozliik, onliik gibi koruyucu malzeme %97,9

kullanilmalidir.
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Tablo 3 (Devam)

Aktivite, radyoaktif maddenin belirli bir D

zaman araligindaki bozunma miktarini %88,7

ifade etmektedir.

Degiskenler %

Dogal radyasyon ve radyoaktif maddeler D

hakkinda bilgi sahibiyim. %90,7

Yapay radyasyon kaynaklari, X 1ginlar1 ve D

niikleer serpintilerdir. %
90,7

Az miktarda radyasyona maruz kalmak D

saglik acisindan énemlidir. %85,6

Santral sinir sistemine etkileri; 1Q D

azalmasina ve mikrosefaliye neden olur. %59,8

Yapay radyasyon kaynaklari; tibbi, zirai D

ve endiistriyel alanlaridir. %76,3

Olasi bir radyasyon maruziyetinde D

monitdring testi yapilir. %74,2

Niikleer tip hastaliklara tani konulmasi ya D

da sagaltim amaciyla 1s1n etkin %88,7

(radyoaktif) izotoplarin kullanilmasini

gerektiren hekimlik dalidir.

Denetimli alanlarda 16-18 yas Y

araligindaki stajyer 6grenciler alinan %36,1

egitim izni dahilinde ¢alistirilabilir.

Az miktarda radyoaktif madde dokiilmesi D

halinde temizleninceye kadar emici bez %57,7

ya da kagida emdirerek yayilmasini

engellenir.

Nicelik bakimindan daha fazla radyoaktif D

madde dokiilmesi durumunda bulag %81,4

olmus giysi ve ayakkabi igeride birakilip

kap1 kapatilip yetkili ¢agirmak i¢in ortam

terk edilir.

Kursun veya beton bariyerler radyasyon D

korunmasinda paravan olusturur. %81,4

Ortam denetimli alan kapsaminda ise Y

hamileligi belirlenmis ¢alisanlar batin ve %53,6

uterus bdlgelerini koruyucu onliik ile

koruyarak calisabilirler.

Radyoloji ¢alisanlarinin kullandigi Y

dozimetre koruyucu 6nliik i¢ine takildigi %50,5

zaman tiim viicudun aldig1 radyasyon

miktar: hakkinda bilgi verir.

Uzaklik radyolojik tetkiklerde 6nemli bir D

parametre olup hastadan yaklasik 3 m %72,2

uzaklikta sagilma diizeyi hizla diiser ve

kursun 6nliik giymek gerekmeyebilir.

Nefes ile solunum sistemine ya da D

sindirim sistemine radyoaktif madde %76,3

gecebilecek alanlarda, emzirme

doneminde bulunan kadinlar

calistiritlamaz.

Miimkiin oldugunca radyolojik tetkik ve D

tedaviler esnasinda terapotik dokunmaya %60,8

yer verilerek hastanin anksiyetesi

azaltilmalidir.

Afetler, yangin, patlama vb. acil D

durumlarda radyoaktif maddeler 6zel %69,1

kaplarda tasinir ve ortamda dogal diizeyin
iizerinde radyasyon bulunmasi halinde
bile kurtarma ve ilkyardim iglemleri
hicbir sekilde engellenmez.

Tablo 3 ’de saglik c¢alisanlarinin
radyasyondan korunmaya yonelik bilgi
formuna  verdikleri  cevaplarin, cevap
anahtarma gore dagilimi yer almaktadir.
Katilimeilarin  toplamda en fazla dogru
cevab1 verdigi ifade %97,9 ile “Radyoaktif
ilag hazirlarken eldiven, gozlik, onliikk gibi
koruyucu malzeme kullanilmalidir.” olurken
yanlis cevabin en ¢ok verildigi soru ise
%36,1 ile “Denetimli alanlarda 16-18 yas
araligindaki stajyer 6grenciler alinan egitim
izni dahilinde c¢alistirilabilir.” ifadesine
verdikleri gorilmiistiir.

Radyolojik incelemelere tabi tutulan
kisiler ve radyoloji ¢alisanlarinda radyasyona
bagli istenmeyen durumlari en aza
indirgemek i¢in ¢esitli uluslararasi kuruluslar
tarafindan alinan kararlar dogrultusunda
yonetmelikler ¢ikarilarak, yillik maksimum
miisaade edilecek doz limitleri belirlenmistir.
Arastirmamizdaki katilimeilarin %85,6°s1 az
miktarda radyasyona maruz kalmanin saglik
acisindan Onemli oldugunu diisiinmektedir.
Islemler sirasinda radyasyondan korunmak
icin eldiven, gozlik, tiroid koruyucu ve
onliik gibi koruyucu donanimin kullanilmasi
gerektigine dogru seklinde cevap verenler
tim grubun %97,9’u olmasma ragmen
(Tablo 3), bu donanimlar1 kullandigini
belirtenlerin ~ sayisinin  grubun = %63,9’u
oldugu goriilmektedir (Tablo 2). Dogru
uygulamay: bildigi halde uygulamayanlarin
sayisinin oldukca fazla olmasi dikkat ¢eken
bir bulgudur. Khamtuikrua ve Suksompong
tarafindan Kuzey Nijerya'da bir egitim
hastanesinde saglik calisanlari ile yapilan bir
caligmada katilimcilarin tarafindan radyasyon

tehlikelerinin ~ iyi  bilinmesine  ragmen
radyasyondan korunmaya yonelik
uygulamalarinin yetersizligine vurgu

yapilmustir.®® Paolicchi ve ark. tarafindan
Italya’da radyoloji c¢alisanlar1 ile yapilan
diger bir c¢alismada ise katilimcilarin
%90"n1in radyasyondan korunma konularinda
yeterli bilgiye sahip olmalarina Kkarsin,
¢ogunlugun radyolojik prosediirleri hafife
aldiklari  saptannustir.’®  Bu  bakimdan
calismamiz sonuglar literatiir ile uyumludur.
Yine Italya’da radyasyondan korunma
uygulamalarinin zayif oldugu bir hastanede
ortopedistler ile yapilan bir bagka retrospektif
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calismada ise tibbi radyasyona maruz kalan
katilimcilarin kalmayanlara oranla yaklasik 7
kat daha fazla kansere yakalandiklari goz

Oniine alindiginda, calismamizdaki
katilimcilarin koruyucu ekipman
kullanmamalarina bagli  olarak  kanser

hastaligi yoniinden risk altinda olduklarin

soylemek miimkiindiir.t’ Radyoloji
servislerinin  ¢ogunda tiroid koruyucu,
tamamina yakininda kursun onliik

bulunmasina ragmen, ¢alisanlarin ancak
yarist kursun Onliik kullanmaktadir. Giiden
ve ark. radyoloji calisanlari ile yaptigt bir
calismada bu oranin %22,5 oldugu g6z 6niine
alindiginda, caligmamizdaki katilimcilarin
koruyucu ekipman kullanimi konusunda
farkindaliklarinin =~ daha  yiiksek  oldugu
soylenebilir.'? Bindman ve arkadaslarinin
1119  tomografi  ¢ekimini  inceledigi
retrospektif  ¢alismada  (2009) ise bir
tomografi tetkikinin hastalar1 2-31 msv
arasinda yiiksek dozda radyasyona maruz
biraktigin1  belirtmelerinin ~ yaninda, bir
koroner anjiografi uygulamasinin kadinlarda
1/270, erkeklerde ise 1/600 oraninda kanser
olusturabilecegini  belirlemislerdir.’®  Yine
Amerika’da yapilan baska bir retrospektif
arastirmada tekrarlayan BT tetkikleri sonucu
alinan kiimiilatif doz sonucuna bagli kanser
riskinin ciddi derecede artis gosterebilecegi
tespit edilmistir.’® Ingiltere’de radyolojik
tetkiklerden dolay1 her sene yaklasik 100-150
kisinin  kansere = yakalandigt  tahmin
edildiginden yola ¢ikarak, her ne kadar
hastalar kadar dogrudan radyasyona maruz
kalmasalar da ¢alisanlarinda  koruyucu
ekipman kullanmamalari, kanser riskini ciddi
oranda arttirabilecegini diisiiniilmektedir.?°

Iyonize radyasyonun SSS’ni etkiledigini,
IQ azalmast1 ve mikrosefaliye neden
olabilecegini  bilen katilimcilarin  oram
%159,8°dir. Calismamiz sonuglarina benzer
sekilde Ozel ve ark. klinisyen hekimlerin
iyonize radyasyona yonelik bilgi diizeylerini
arastirdiklar1  bir c¢alismada katilimcilarin
bliylk boliimiiniin  iyonize radyasyonun
duyarliliginin fazla oldugu fizyolojik alanlara
yonelik yeterli bilgiye diizeyine sahip
olduklarini ifade etmislerdir.?! Denetimli
alanlarda 18 yas altinda  stajyer
calistirilamayacagimi bilenlerin sayis1 ise,

tim  katillmcilarin  yalmizca  %36,1’ini
olusturmaktadir. Sorular arasinda en az dogru
cevabin bu soruya verildigi ve calisanlarin
yasal mevzuat hakkinda yeterli bilgiye sahip
olmadig1 goriilmiistiir. Radyolojik tetkik ve
tedaviler sirasinda terapotik dokunmanin
olamayacagmi belirtenler yine toplam
katilimcilarin %39,2’sini olusturmaktadir.

Katilimcilarin  %42,3’liniin az miktarda,
%18,6’sinin  ise ¢ok miktarda radyoaktif
madde dokiilmesi halinde nasil
temizlenecegini  bilmedigi goriilmektedir.
Anketi cevaplayanlarin %81,4’li kursun ve
beton bariyerlerin radyasyondan korunmada
paravan  olusturduguna  dogru  cevap
verebilmistir. %53,6’lik bir grup ise kursun
onliik ile batin bolgesini korumak suretiyle
gebe  calisanlarin  denetimli  alanlarda
bulunabilecegini belirtmislerdir. Kogyigit ve
ark. hastane ¢alisanlar1 ile yaptig1 ¢alismada
ise katilimcilarin yaklasik %34°i gebelerin
rontgen cekilirken ortamda bulunabilecegini
belirtmislerdir.?> Ramanathan ve Ryan
tarafindan radyoloji c¢alisanlar1 ile yapilan
diger bir ¢alismada hamilelik ve radyasyona
maruz kalma konusunda calisanlarin bilgi
diizeyinin yetersiz oldugunu ifade
etmislerdir.?® Bizim calismamizdaki oranimn
yiiksek olmasit soru kokeninde bulunan
“kursun onliiklii ile batin bolgesini korumak™
sartindan kaynaklandigit ve katilimecilar
tarafindan kullanilan bu onliigiin gebelik
doneminde radyasyondan korunmak i¢in
yeterli bir kosul olarak yorumladiklar
distiniilmektedir.

Yaptiklart 1§ geregi radyasyona maruz
kalma ihtimalleri olan calisanlarin fiziksel
dozimetre c¢esitlerinden film, cep ya da
termoliiminesan  dozimetrelerden  birini
kullanmalarinin mevzuata gore Yyasal bir
zorunluluk  oldugu  belirtilmektedir.2*
Koruyucu o6nliik igine takilan dozimetrenin
tim viicudun aldig1 radyasyon miktarini
Olctiigiinii diistinen katilimcilarin sayisi tim
katilimc1 gurubun %50,5’ini olusturmaktadir.
Gorece olarak oldukca yiiksek oldugu
diistiniilen bu oranin dozimetre kullaniminda
hatalara ve 0n  yargilara  sebebiyet
verebilecegi diistiniilmektedir. Maruz kalinan
radyasyonun, radyasyon kaynagina bagli olan
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dogrusal mesafeyle ters orantili olarak
azalacagl belirtilmektedir. Bu duruma bir
ornek vermek gerekirse hastadan 60 cm
uzakta duran kisi 1 doz radyasyon alirken,
hastadan 30 cm mesafede duran bir baska
kisi diger bireye oranla yaklasik 4 kat daha
fazla radyasyona maruz kalmaktadir.?®
Calismamizdaki katilimcilarin = %27,8’inin
radyasyon kaynagina olan uzakligin, olumsuz
etkiyi azaltan bir parametre oldugunu
bilmedigi goriilmiistiir. Ankete katilanlarin
%30,9’u afet, yangin gibi acil durumlarda
kurtarma ve ilkyardim ¢alismalarinin
engellenemeyecegini  ve devam  etmesi
gerektigi sorusuna yanlis cevap vermistir. Bu

konuda bilgisi olmayan ¢alisanlarin, irtibatin
kesilebilecegi acil bir durum karsisinda
sergileyecekleri yanlig uygulamalarla
kargasaya ve doniisii olmayan hatalara
sebebiyet verebilecegi diisiiniilmektedir.

SONUC VE ONERILER

Bu calismada radyoloji ¢alisanlarinin;
radyasyon giivenligi hakkindaki bilgilerini,
uygulamalarini ve bu konular hakkindaki
goriiglerini saptamak amaciyla planlanmis ve
caligmanin sonucunda radyoloji
calisanlarinda radyasyon giivenligi ile ilgili
birgok konuda bilgi eksigi oldugu, bazi
konularda eksik veya mevzuata uygun
olmayan bilgiye sahip olduklar1 saptanmustir.
Bu nedenle, hasta ve calisan giivenliginin
saglanmasma  yonelik basta  radyoloji
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