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 1الصفحة   

 *   رواية   قصة   حادث   غوايانا   في   البرازيل                                       * القياس الحيوي للجرعات الإشعاعية   في   هذا   العدد:

 * الأخطار الإشعاعية الناجمة عن إنتاج الملح من المياه المرافقة لإنتاج النفط    

 *   الدورة   التدريبية   الوطنية   المتقدمة   لتأهيل   مسؤولي   الوقاية   الإشعاعية   في   التطبيقات   الطبية   للإشعاع     

 	Biodosimetryالقياس   الحيوي   للجرعات   الإشعاعية   
عند   وقوع   أي   حادث   إشعاعـي   يـكـون   مـن   المـهـم   تـقـديـر   الجـرعـة   خـلال   فـترة   قصـيرة   
نسبياً   وذلك   من   أجل   تحديد   الأفراد   الذين   سيستفيدون   من   خضوعهم   لـنـظـام   رعـايـة   

 
يقوم   مبدأ   القياس   الحيوي   للجرعات   على   استخدام   التغييرات   الحيوية   الـتي   تحـدث   في   
أنسجة   الفرد   بسبب   التعرض   للأشعة   المؤينة   كـمـقـيـاس   كـمـي   لـكـمـيـة   الـطـاقـة   الـتي   تم   
امتصاصها   من   أجل   تقدير   الجرعة،   وإذا   أمكن،   للتـنـبـؤ   أو   الـتـعـبـير   عـلـى   الاسـتـجـابـة   
السريرية   المتعلقة   ʪلتعرض،   أي   الـعـواقـب   الـبـيـولـوجـيـة   لـلـجـرعـة،   وʪلـتـالي   هـنـاك   عـدة   

 أساليب   محتملة   لإجراء   القياس   الحيوي   للجرعة:
قياس   التغييرات   التي   تحدثها   الأشعة   مباشرة   عنـدمـا   تحـدث   بـكـمـيـات   لا   تـتـواجـد   -1

عادة   حتى   في   الظروف   المرضية،   على   سبيل   المثال:   التغيرات   الفيزʮئية   مثل   الجذور   
 الحرة   المستقرة،   أو   المنتجات   مثل   الغازات   المتطايرة.   

قياس   الاستجابة   البيولوجية   للضرر   الناجم   عن   الإشـعـاع   عـلـى   سـبـيـل   المـثـال   عـن   -2
 طريق   تنظيم   الجينات   أو   إنتاج   البروتين   أو   

 قياس   منتجات   العمليات   الاستقلابية   المعدلة   بيولوجياً   ʪلإشعاع.-3
هناك   عدد   من   التطبيقات   المختلفة   لـلـقـيـاس   الحـيـوي   لـلـجـرعـة   والـتي   تـتـطـلـب   مـيـزات   

 مختلفة   لتحقيق   الفائدة   المثلى:
 تحديد   من   يحتاج   إلى   الخضوع   لنظام   الرعاية   الطبي   بشكل   مبدئي.-1
 تحديد   بشكل   قاطع   المحتاجين   للخضوع   لنظام   الرعاية   الطبي   بعد   الفرز   الأولي.-2
 توجيه   المعالجة   من   خلال   تقدير   الجرعة.-3
 توجيه   المعالجة   من   خلال   تقدير   تجانس   التعرضات.-4
 توجيه   علاج   محدد   للأضرار   التي   لحقت   أعضاء   معينة   مثل   الرئة.-5

 مراقبة   فعالية   العلاج.   -6
 تقدير   الأخطار   ذات   العواقب   طويلة   الأمد.-7

أما   عن   المعايير   المطلوبة   لأي   تقنية   قياس   حيوي   للجرعة،   فمـن   شـأن   الـتـقـنـيـة   المـثـالـيـة   
للقياس   الحيوي   للجرعة   أن   تلبي   العديد   من   المعايير   المحددة،   وعلى   الرغم   مـن   أنـه   مـن   
غير   المحتمل   أن   تفي   تقنية   واحدة   بكل   هذه   المعايير،   إلا   أنه   يمكن   تحقيقها   بمـجـمـوعـة   
من   الأساليب.   ستختلف   احـتـيـاجـات   هـذه   المـعـايـير   أيضًـا   ʪخـتـلاف   نـوع   الحـدث،   
لذلك   لا   يمـكـن   أن   يـكـون   هـنـاك   "مـعـيـار   ذهـبي"   يـعـالج   جمـيـع   الـتـطـبـيـقـات   المـذكـورة   

 أعلاه.   وتشمل   المعايير   الأساسية   قدرة   التقنية   على:
 أن   تكون   محددة   للإشعاع   المؤين.-1
 أن   يكون   لها   Ϧثيرات   معروفة   وفقاً   لنوع   الإشعاع   ومعدل   الجرعة.-2

الحصول   على   استجابة   جيدة   للجرعة   لا   تتأثر   ʪلتغيرات   الفـرديـة   أو   أĔـا   مـعـروفـة   -4
 ʪلنسبة   لنوع   الفرد   الذي   يتم   قياسه   (مثلاً   على   اساس   الجنس).

 أن   تعكس   الآʬر   البيولوجية   للفرد.-5

 السماح   ϵعطاء   النتائج   بسرعة.-7
 السماح   ϵنجازها   للسكان   المعرضين   للخطر   في   الإطار   الزمني   المناسب.-8
أن   تكون   مناسبة   للـخـبرات   الـتي   مـن   المحـتـمـل   تـواجـدهـا   في   الـظـروف   الـتي   سـيـتـم   -9

 استخدامها   فيها.
هناك   نوعان   رئيسيان   للقياس   الحيوي   للجرعة   لهما   خصائص   مختلفة   وغالباً   ما   تـكـون   
متكاملة   فيما   بينهما:   الأولى   تلك   التي   تقوم   على   الـتـغـيـيرات   في   الـبـارامـترات   الحـيـويـة   
مثل   تنشيط   الجينات   أو   تشوهات   الكرومـوسـومـات،   والـثـانـيـة   تـلـك   الـتي   تـقـوم   عـلـى   
التغييرات   الفيزʮئية   في   النسج   (والتي   يمكن   كشفها   بواسطة   جهاز   التـجـاوب   السـبـيـني   

 )   وسيتم   التطرق   إلى   كل   منهما   ϵسهاب   في   أعداد   قادمة.EPRالإلكتروني   
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 رواية   قصة   حادث   غوايانا   في   البرازيل

تتفرد   حادثـتـا   تشـيرنـوبـيـل   في   الاتحـاد   السـوفـيـيـتي   سـابـقـاً   وغـواʭʮ   في   الـبرازيـل   بشـكـل   
خاص   في   ʫريخ   التعامل   ʪلأشعة   المـؤيـنـة   نـظـراً   لـكـبر   حـجـم   الضـرر   الـنـاجـم   عـن   كـل   
منهما.   وقد   أدى   تحليل   مجرʮت   هاتين   الحادثـتـين   والضـرر   الـنـاجـم   عـنـهـمـا   إلى   إعـادة   
النظر   في   أساليب   الوقاية   الإشعاعية   بشكل   عام   وصدر   تبـعـاً   لـذلـك   مـنـشـور   الـلـجـنـة   

،   وســبــل   الاســتــعــداد   والاســتــجــابــة   60رقــم     ICRPالــدولــيــة   لــلــوقــايــة   مــن   الإشــعــاع   
.ʭʮللطوارئ   بشكل   خاص.   وفيما   يلي   وصف   موجز   لحادث   غوا 

انتقل   معـهـد   خـاص   ʪلمـعـالجـة   الإشـعـاعـيـة   في   غـواʪ   ʭʮلـبرازيـل   إلى      1985في   العام   
دون   إبـلاغ      137-مبنى   جديد   ʫركاً   خلفه   جهاز   معالجة   يحوي   مـنـبـع   مـن   السـيـزيـوم

السلطات   الرقابية   كما   هو   مفروض   عليه   ضمن   الرخصة   التي   يعمل   đـا   هـذا   المـعـهـد.   
ومع   الزمن   ēدم   المبنى   القديم   للمعهد   جزئياً،   وأصبح   جهاز   المـعـالجـة   ومـنـبـع   السـيـزيـوم   

 عرضة   للخطر.   
   دخل   شـخـصـان      13/9/1987-10بين(R. A., W. P.)      المـبـنى   وأخـذا

ظناً   مـنـهـمـا   أن   لـه      .R. Aرأس   الجهاز   الذي   يحوي   على   المنبع   المشع   إلى   بيت   
 قيمة   مادية.

   لإقياء   واعتقدا   أن   ذلك   نتيجة   لطعام   فاسد      13/9/1987فيʪ   بدأ   الاثنان 
   ًتناولاه   معاً   (يعتقد   أن   المنبع   كـان   بـوضـعـي   الـتـشـعـيـع   أثـنـاء   فـك   الـرأس   مـعـطـيـا

 م).   1غراي   ʪلساعة   على   بعد      4.5معدل   جرعة   قدره   
   بدأ   ظهور   بقـع   حمـراء   عـلـى   سـاعـد      14/9/1987فيW. P.      الـذي   ذهـب

ــلــتــداوي   في    .   وقــد   شٌــخــص   ذلــك   عــلــى   أنــه   15/9/1987إلى   المشــفــى   ل
 حساسية   نتيجة   تناول   الطعام   الفاسد.

   تمكن      18/9/1987فيR. A.      مـن   فـك   الـرأس   والـوصـول   إلى   المـنـبـع   تحـت
شــجــرة   مــنــغــا   مــوجــودة   في   حــديــقــتــه.   (أظــهــرت   الــقــيــاســات   الــتي   تمــت   في   

م   وأن   1غـراي   ʪلسـاعـة   عـلـى   بـعـد      1.1معدل   جرعة   قدره      2/10/1987
البيت   متلوث   بشكل   كبير   ممـا   أدى   إلى   هـدم   كـامـل   الـبـيـت   وسـحـب   الـطـبـقـة   

 السطحية   للتربة).
  في   نفس   اليوم   بيعت   قطع   الرأس   مع   المنبع   ل ـD. F.      صاحب   مستودع   لـلـخـردة

القطع   بعربة   يدوية   ليلاً،   ولاحظ   ظـهـور   ضـوء   أزرق   مـن      .D.F).   نقل   1(رقم   

مادة   المنبع،   مما   جعله   يعتقد   ϥن   لهـذه   المـادة   قـيـمـة   مـالـيـة   كـبـيرة.   ولـذلـك   فـقـد   
أخذ المنبع (أنبـوبـة المـنـبـع فـقـط) إلى بـيـتـه. بـعـد ذلـك جـاء الأقـارب والجـيران 

   M.F.1وزوجـتـه      .D.Fشاهدة   هذه   المادة   العجيبة.   وخلال   ذلـك   تـفـحـص   لم
غـراي،      5.7نـتـيـجـة   تـعـرضـهـا   لجـرعـة      M.F.1مادة   المنبع   عن   قرب.   (مـاتـت   

غـراي   وربمـا   يـعـود   ذلـك   إلى   أنـه      7فيما   نجا   زوجها   الذي   تلـقـى   جـرعـة   قـدرهـا   
 كان   يقضي   بعض   الوقت   خارج   المنزل   مما   جزء   جرعته).

   زار      21/9/1987فيE.F.1      صـديـقـهD.F.      الـذي   أعـطـاه   بـعـض   الأجـزاء
وأخذ   البـاقـي      E.F.2من   بودرة   المنبع   والذي   أعطى   بدوره   جزءاً   منها   إلى   أخيه   

أجزاء   من   المنبع   لأقرʪئه.   ʪلنتيجـة      .D.Fمعه   إلى   البيت.   في   نفس   الوقت   وزعّ   
حدثت   عدة   حالات   وضعت   فيها   البودرة   المشعة   على   الجلد   ولون   فيها   الـوجـه   

 كما   يفعل   في   الكرنفالات.
   بـدأت      23/9/1987و   21بينM.F.1      لإقـيـاء   والإسـهـال   فـذهـبـت   إلىʪ

وأرسلت   لـلـبـيـت      .W.Pالمشفى   وكان   التشخيص   خاطئاً   كما   كانت   الحال   مع   
لـتـجـلـس   مـعـهـا   لـيـومـين   وعـادة   إلى   بـيـتـهـا      M.A.1للاستراحة.   جاءت   أمـهـا   

الذي   يبعد   بعض   الشيء   عن   غـواʭʮ   ومـعـهـا   كـمـيـة   لا   ϥس   đـا   مـن   الـتـلـوث.   
   4.3ميغابكرل   وجرعة   حـوالي      10(قدر   كمية   تناولها   من   المادة   المشعة   بحوالي   

 غري   إلا   أĔا   نجت   بعد   مرض   شديد).
 22   عــمــل   مــوظــفــو      24/9/1987وD.F.      جــزاء   رأس   الجــهــاز   وبشــكــلϥ

وذلك   من   أجل   استخراج   الرصاص   منه.   زارهـم   في   ذلـك      .A.Sو   .I.Sرئيسي   
الذي   عرض   عليـهـم   أن   يـقـطـعـه   لهـم   ʪلأوكسـجـين   إلا   أنـه   نسـي      .Z.Sالوقت   

غـري      4.5جـرعـة   قـدرهـا      .A.Sو   .I.Sذلك   لحسن   حظه.   (تـلـقـى   كـل   مـن   
 غري   على   الترتيب   وتوفيا   لاحقاً).   5.3و

   ذهبI.F.      شقيقD.F.      إلى   مستودع   الخردة   أخذ   معه   إلى   الـبـيـت   أجـزاء   مـن
الـبـالـغـة   مـن      L.F.2المنبع.   ووضعه   على   طاولـة   الـطـعـام   حـيـث   مسـكـتـه   ابـنـتـه   

عـن   تـنــاول   قــدر      L.F.2الـعـمــر   ســت   ســنـوات   بـيــدهـا   وهـي   Ϧكـل.   (تـوفــيـت   
 غري)   6وجرعة   قدرها      GBq 1بحوالي   
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   ع      25/9/1987فيʪD.F.      الــرصــاص   ومــا   تــبــقــى   مــن   رأس   الجــهــاز   إلى
 )3مستودع   خردة   آخر   (رقم   

   ذهب      26/9/1987فيK.S.      إلى   2الـذي   يـعـمـل   بمسـتـودع   خـردة   (رقـم   (
المبنى   القديم   لمعهد   المعالجة   الإشعاعية   لإحضار   مـا   تـبـقـى   مـن   الجـهـاز   وأحضـره   

 إلى   المستودع.
28/9/1987      حتى   هذا   الوقت   مرض   الكثير   من   الناس   واقتـنـعـتM. F.1   

الـذي   يـعـمـل      .G.Sأن   سبب   هذا   المرض   هـو   الـبـودرة   المـتـألـقـة.   فـذهـبـت   مـع   
ووضـعـا   أجـزاء   مـن   رأس   الجـهـاز   في      2إلى   مسـتـودع   الخـردة   رقـم         .D.Fلدى   

الـكـيـس   عـلـى   كـتـفـه.      .G.Sكيس   وأخذاها   إلى   مستوصف   في   المـديـنـة.   حمـل   
وقـالـت   لـه   أن      P.Mالكيس   عـلـى   مـكـتـب   الـدكـتـور      M.F.1وهناك   وضعت   

 هذا   ما   يقتل   عائلتها.
   شفي)G.S.      غـراي   وتـنـاول      3من   حروق   في   كتفه   بعد   أن   تلقى   جرعة   قدرها

 ميغا   بيكريل)   100حوالي   

   في   نفس   اليوم   أرسل   كل   منM.F.1 وG.S.      إلى   مركز   صحي   حيث   شخص
مــرضــهــم   عــلــى   أنــه   مــن   الأمــراض   الاســتــوائــيــة،   فــأرســلا   إلى   مشــفــى   الأمــراض   
الاستوائية   وكان   هناك   عدد   من   الملوثين   إشعاعياً   شٌخص   مرضهم   على   أنـه   مـن   

ϥن   هـذا   الأمـراض      .A.Mو    R.Pالأمراض   الاستوائية   أيضاً.   شك   الطبـيـبـان   
قـد   تـكـلـم   مـع   الـطـبـيـب      .A.Mربما   تكون   ذات   منشأ   إشعاعي   وكان   الدكتور   

P.M.      بشأن   الكيس   الموجود   عنده   والذي   يعتقد   أنه   يحـوي   أجـزاء   مـن   جـهـاز
الذي   يعمل   في   قسم   البيئـة   في      .J.Pتصوير   ʪلأشعة   السينية.   فاتصلا   ʪلدكتور   

 في   اليوم   التالي.   .W.Fمقاطعة   غوʮس   والذي   بدوره   اتصل   مع   الفيزʮئي   
   طلب   من      29/9/1987فيW.F.      أجراء   بعض   القياسات   الإشعاعية   علـى

من   إحدى   الشركات   التي      .W.Fفاستعار   .P.Mالكيس   الموجود   عند   الطبيب   
يعرفها   مقياس   ومضاني   حساس   يعطي   معـدل   جـرعـة   ولـه   زمـن   اسـتـجـابـة   كـبـير   

ميكروغري ʪلساعة يستعمل عادة في  30إلى      0.02ومجال   قياس   واسع   من   

شـغـل      .P.Mالجيولوجية.   وعـلـى   مسـافـة   مـن   مسـتـوصـف   الـدكـتـور   القياسات 
المقياس   فأعطى   مباشرة   قراءة   غطت   كامل   مجال   قياس   الجهاز   بغض   النظر   عـن   

 الاتجاه.   فأعتقد   أن   الكاشف   معطل   فعاد   إلى   الشركة   لاستعارة   بديل.
   وصــل      10:20في   الســاعــةW.F.      مســتـوصــف   الـطــبــيــبP.M.      في   الــوقــت

رجال   الإطفاء،   الذين   هموا   ϵلقاء   الكيس   الـذي   يحـوي      .P.Mالذي   طلب   فيه   
 المنبع   المشع   في   النهر.   

   أجـبر      11:00في   الساعةW.F.      المـوجـوديـن   في   المسـتـوصـف   عـلـى   مـغـادرتـه
 وساعدت   الشرطة   ورجال   الإطفاء   في   منع   دخول   أحد.

   أوضــح   الــطــبــيــب      12:00في   الســاعــةP.M.      لــلــســيــدW.F.      عــن   مصــدر
حيث      .D.Fالأجزاء   الموجودة   في   الكيس   وذهبا   معاً   إلى   مستودع   الخردة   التابع   
 وجد   تلوث   كبير   هناك   وأقنعاه   بصعوبة   أن   يغادر   وعائلته   المكان.

   وصــل   الخــبر   إلى   الســلــطــات   وبــدأ   عــمــلــيــات   الــفــحــص      13:00في   الســاعــة
للسيطرة   على   الوضع   وبلغـت   كـافـة   المـؤسـسـات   المسـؤولـة   ومـن   ضـمـنـهـا   الهـيـئـة   

 الرقابية   والمعهد   صاحب   المنبع   الأصلي.
   تم   التعرف   في   المـلـعـب   الـذي   خصـص   لـفـحـص      30/9/1987-29في   ليلة

شخص   ملوثين   إشعاعياً   بشكل   كبير،   فعزلوا   ضـمـن   خـيـمـة      22السكان   على   
منهم   إلى   المشفى   لتلقي   العلاج   المناسب   وتوفي      20بعيداً   عن   الآخرين.   أرسل   

 أشخاص.   4منهم   
   شـخـصـاً      249شـخـص   وجـد   بـيـنـهـم      112000في   المحصلة   تم   فحص   نحـو

 ملوʬً   إشعاعياً   إما   داخلياً   أو   خارجياً.
   جرت   أعمال   المعالجة   والـتـخـلـص   مـن   الـتـلـوث   بـرفـع   كـمـيـات   كـبـيرة   مـن   الـتربـة

الملوثة   وهـدم   مسـتـودعـات   الخـردة   وبـيـوت   الأشـخـاص   الـرئـيـسـين   في   الحـادث.   
   12500وحفظت   النفـاʮت   ضـمـن   بـرامـيـل   وحـاوʮت   صـمـمـت   خصـيـصـاً   (

حاوية)   وجمعت   في   مخزن   مؤقت   للنفاʮت   المشعـة   بـني   بشـكـل      1470برميل   و
 خاص   لهذه   الغاية.

 The Radiological"وقد   صدر   عن   الوكالة      الدولية   للطاقة   الذرية   كتيب   بعنوان   

Accident of Goiania"    .يتضمن   كامل   التفاصيل   عن   الحادث 
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تنتج   حقول   النفط   غالباً   كميات   كبيرة   من   المياه   المرافقة   للنفط   التي   تـعـالج   قـدر   
المستطاع   لإزالة   النفط   ومن   ثم   يتخلص   منها   بعدة   طرائق   أهمها   إعـادة   ضـخـهـا   
إلى   تشكيلات   جيولوجية   مناسبة.   وتعد   هذه   المياه   أهم   النـفـاʮت   الـنـاجمـة   عـن   
عمليات   استخراج   النفط   والغاز   لكبر   حجمها.   تختلف   هذه   المياه   في   تـركـيـبـهـا   

جـزء   مـن   مـلـيـون.      100000و   40بين   حقل   وآخر   إذ   تتراوح   ملوحتها   بين   
وتحــتــوي   هــذه   المــيــاه   عــلــى   تــراكــيــز   مــرتــفــعــة   مــن   الــنــكــلــيــدات   المشــعــة   الــطــبــيــعــيــة   

في  226إذ   يصـل   نشـاط   تـركـيـز   الـراديـوم   228-والـراديـوم   226-كـالـراديـوم
وتعد   هـذه   الـقـيـم   مـرتـفـعـة   بشـكـل      1-بكرل   ل   1200  إلىالمياه المرافقة للنفط 

كاف   بحيث   قد   تسبب   مخاطر   إشعاعية   للعاملين   في   الصناعة   النـفـطـيـة   وعـمـوم   
 الناس   والبيئة   مما   يجعل   من   الضروري   معالجة   هذه   المياه   قبل   التخلص   منها.   

قــامــت   الــعــديــد   مــن   الشــركــات   الــنــفــطــيــة   ʪلاســتــفــادة   مــن   المــيــاه   المــرافــقــة   كــري   
المزروعات   المتحملة   للملوحة   أو   الاستهلاك   البشـري   بـعـد   تـنـقـيـتـهـا   ʪسـتـعـمـال   

 طريقة   التناضح   العكسي.
ومن   جهة   أخرى،   قامت   بعض   شركات   الـنـفـط   بـتـبـخـير   المـيـاه   المـرافـقـة   لـلـنـفـط   
والحاوية   على   نسب   مرتفعة   من   ملح   كلوريد   الصوديوم   من   اجل   الحصول   على   
الملح   لاستعماله   في   عمليات   حفر   الاʪر   ʪلإضافة   إلى   استعـمـالـه   لـلاـسـتـهـلاك   
البشري   بعد   تنقيته   ولما   كانت   المـيـاه   المـرافـقـة   تحـتـوي   عـلـى   تـراكـيـز   مـرتـفـعـة   مـن   

،   فــإن   ذلــك   226-المــواد   المشــعــة   الــطــبــيــعــيــة   وعــلــى   وجــه   الخصــوص   الــراديــوم
سيشكل   خطورة   على   العاملين   في   مشاريع   إنتاج   الملح   من   المياه   المرافقة.   ولـقـد   
أظهرت   الدراسات   أن   الراديوم   (الـنـكـلـيـد   الـرئـيـس   في   المـيـاه   المـرافـقـة)   سـيـكـون   
مترسباً   ومركزاً   مع   كل   من   كبريتات   الباريوم   في   حفر   التبخير   الأولـيـة   ولا   يـتـوقـع   
وجوده   في   مراحل   الإنتاج   الأخرى   كـالمـبـلـورات   أو   في   المـلـح،      المـنـتـج   الـنـهـائـي   

 للعملية   الانتاجية.

المصــدر   الــرئــيــســي      226يمــكــن   تصــنــيــف   مســارات   الــتــعــرض   لمــركــبــات   الــراديــوم
 للإِشعاعات   المؤينة   في   هذه   المشاريع      إلى   ثلاث   مسارات:

التعرض   الإشعاعي   للعمال   المتواجدين   حول   حفر   الـتـبـخـير   والـقـائـمـين   عـلـى   -
 أعمال   الصيانة   الدورية

التعرض   الإشعاعي   للعاملين   في   المشروع   كإداريين   (تكـون   عـادة   المسـافـة   بـين   -
 م)   1000حفر   التبخير   ومبنى   الإدارة   حوالي   

تعرض   العاملين   الذين   سيتعاملون   مع   أملاح   كبريـتـات   الـكـالسـيـوم   والـبـاريـوم   -
 في   حفر   التبخير   في   Ĕاية   المشروع.   226-الحاوية   على   الراديوم

تـتـألـف   جـرعـة   الـتـعــرض   مـن   مـكـونـين   همـا   تــعـرض   خـارجـي   وتـعـرض   داخـلــي.   
يحدث   التعرض   الخارجي   عنـدمـا   تـكـون   المـادة   ذات   الـتـأثـير   الاشـعـاعـي   خـارج   

وولـيـداتـه   في   الـترســبـات      226-الجسم،   كإشعاعات   غاما   الصادرة   عن   الرديوم
الملحية،   في   حين   ينتج   التعرض   الداخـلـي   عـن   دخـول   الـنـكـلـيـدات   المشـعـة   إلى   

وغــاز   الــرادون      226-داخــل   الجســم   كــاســتــنــشــاق   الــعــوالــق   الحــامــلــة   لــلــراديــوم
 ووليداته.   

جرى   حساب   الجرعات   الاشعاعية   المتوقعة   والـتي   يمـكـن   ان   يـتـلـقـاهـا   الـعـامـلـين   
ــتــعــرض   الخــارجــي   والــداخــلــي    ــتــبــخــير   عــن   طــريــقــي   ال ʪلــقــرب   مــن   بحــيرات   ال

وأظـهـرت   الـنـتـائـج   أنـه   مـن   غـير   المحـتـمـل   أن     RESRADوʪستخدام   برʭمج   
ينتج   عند   أي   شخص   من   مشغلي   حفر   الـتـبـخـير   أي   زʮدة   في   الـتـعـرض   أكـبر   

مـيـلـي   سـيـفـرت   في   السـنـة،   ويـعـد      1من   حد   الجرعة   المـوصـى   đـا   عـالمـيـاً   وهـي   
المساهم   الأكبر   في   هذه   الجرعة   التعرض   الخارجي.   وهذا   التـعـرض   يحـدث   عـلـى   
مسافة   محددة   جداً   وينخفض   كلما   ابتعد   العامل   عن   حفرة   التبخير   وتـنـخـفـض   

 بشكل   عكسي   مع   مربع   البعد   عن   المنبع.   ʪلإضافة   إلى   ذلك،   فإن   الغطاء   

 النفط الأخطار   الإشعاعية   الناجمة   عن   إنتاج   الملح   من   المياه   المرافقة   لإنتاج

  مصور   فضائي   لمشروع   انتاج   الملح   في   حقل   الصفا   لإنتاج   النفط   في   سلطنة   عمان
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 للمراسلة:   
 قسم   الوقاية   والأمان—هيئة   الطاقة   الذرية   السورية

 6091ص.ب      -سوريا      -دمشق   
 00963116112289فاكس:   -00963112132580هاتف:   

 protection@aec.org.syبريد   إلكتروني:   
 www.aec.org.syالموقع   الالكتروني:   

 شارك   في   هذا   العدد:

 د.   محمد   سعيد   المصري         د.   رʮض   شويكاني
 د.   م.   يحيى   لحفي                           د.   محمد   حسن   عبيد      

 الإخراج   الفني:   نور   جوخدار

أقام   المركز   التدريبي   للعلوم   والتقاʭت   النووية   في   هيئة   الطاقة   الذرية   ʪلتـعـاون   مـع   قسـم   
   12وحتى      8الوقاية   والأمان   وذلك   في   مقر   الهيئة   الكائن   في   كفرسوسة   في   الفترة   من   

أيلول   الحالي   الدورة   التدريبية   الوطنية   المتقدمة   لتأهيل   مسـؤولي   الـوقـايـة   الإشـعـاعـيـة   في   
التطبيقات   الطبية   للإشعاع   وذلك   في   إطار   خطة   هـيـئـة   الـطـاقـة   الـذريـة   السـوريـة   لـرفـع   
سوية   ثقافة   الوقاية   الإشعاعية   وتعزيزها   في   ميادين   العمل   التطبيقية   المـخـتـلـفـة   وبخـاصـة   
فيما   يتعلق   منها   ʪلتعرضات   الإشعاعية   الـطـبـيـة،   وبمـا   يـعـزز   وقـايـة   المـرضـى   والـعـامـلـين   
وعموم   الناس   من   أخطار   الأشعة   المختلفة،   وشارك   في   هذه   الدورة   عدداً   من   الأطـبـاء   

 الشعاعيين   والمهتمين   من   مختلف   القطاعات   الطبية   والجامعية.
وتضــمــن   بــرʭمــج   الــدورة   إضــافــة   إلى   عــدد   مــن   الجــلــســلــت   الــعــمــلــيــة   حــول   اســتــخــدام   
الكواشف   الإشعاعية   المـخـتـلـفـة   في   قـيـاس   الجـرعـات   والمسـح   الإشـعـاعـي   وطـرق   إزالـة   
التلوث   الإشعاعي   في   المنشآت   الطبية   عدداً   من   المحاضرات   العلمية   التخصيصـيـة   الـتي   

 تمحورت   حول   النقاط   التالية:

رهـا الـبـيـولـوجـيـةʬا مع المادة، آēالأشعة في الطب: واحدات قياسها، تفاعلا   ،
 مبادئ   الوقاية   الإشعاعية   في   التعرضات   الطبية

   تــبريــر   الاجــراءات      واســتــمــثــال   جــرعــات   المــرضــى   في   الــتــصــويــر   الإشــعــاعــي
 التشخيصي   المقطعي   

   اسـتـمـثـال   الجـرعـات   الإشـعـاعــيـة   لـلـمـرضـى   والـعـامـلــين   في   الـتـصـويـر   الإشـعـاعــي
 التدخلي   والقثطرة   القلبية

الوقاية   الإشعاعية   في   الطب   النووي 
ت   المشعة   في   مراكز   المعالجة   الإشعاعية   والطب   النوويʮإدارة   ومعالجة   النفا 
الوقاية   الإشعاعية   في   المعالجة   الشعاعية   عن   بعدو   عن   قرب 
   الخطوات   العملية   من   أجل   تطبيق   معايير   ضمان   جـودة   الـوقـايـة   الإشـعـاعـيـة   في

 التطبيقات   الطبية   كافة.   

 تتمة—النفط    الأخطار   الإشعاعية   الناجمة   عن   إنتاج   الملح   من   المياه   المرافقة   لإنتاج
المائي   لحفر   التبخـير   (سـواءً   كـان   مـتر   أو   نصـف   مـتر)   فـإنـه   يـكـفـي   لـتـخـفـيـض   
الجرعة   إلى   المستوى   الأرضي   للنشاط   الإشعاعي   ويعمل   كـحـاجـز   حمـايـة.   ومـن   
ʭحية   أخرى،   إذا   كان   يوجد   أي   زʮدة   في   معدل   الجرعة   خلال   أي   مرحلة   مـن   
مراحل   تشغيل   محطة   انتاج   الملح   فيمكـن   الـتـحـكـم   ʪلإشـعـاع   خـارجـيـاً   بشـكـل   
فعال   جداً   بمراقبة   الممرات   حول   حفر   التبخير.   ومن   جهة   أخـرى،   تـعـد   الجـرعـة   
الاشعاعية   الداخلية   الناجمة   عن   استنشاق   غاز   الرادون   ووليداته   مهـمـلـة   حـيـث   
يبقى   غاز   الرادون   ووليداته   في   الماء   ومعـظـم   الـرادون   الصـادر   إلى   الهـواء   يـتـمـدد   
ويتبعثر   بفـعـل   الـرʮح.   أمـا   الـزʮدة   في   خـطـورة   الإصـابـة   ʪلسـرطـان   فـهـي   تـتـبـع   

 الجرعة   الاشعاعية   ولهذا   دلت   النمذجة   
أن   الخــطــورة   مــهــمــلــة   في   كــافــة   الحــالات      ʪRESRADســتــخــدام   بــرʭمــج   

وخاصة   تلك   الناجمة   عن   الاستنشاق.   وعليه،   يمكن   الـقـول   إن   مشـاريـع   انـتـاج   
 الملح   من   المياه   المرافقة   لا   تؤدي   إلى   أية   خطورة   اثناء   التشغيل   الروتيني.

أما   الجرعات   الاشعاعية   الـنـاجمـة   عـن   الـتـعـامـل   مـع   المـواد   المـترســبـة   في   أحـواض   
حيث   يمكن   أن   تصـل      226-التبخير   والحاوية   على   تراكيز   مرتفعة   من   الراديوم

بكرل/غرام،   ستكون   مرتفعة   نسبياً.   لذلك   يتطـلـب   الـتـخـلـص      مـن      100إلى   
هذه   المواد   خلال   أعمال   صيانة   بحيرات   التـبـخـير   وخـلال   إغـلاق   عـمـل   المحـطـة   
مــوظــفــين   مخــتــصــين   في   هــذا   المجــال   ومصــنــفــين   كــعــمــال   إشــعــاعــيــين.   ولحســاب   

 Micro shieldالجــرعــات   الإشــعــاعــيــة   خــارجــيــاً،   يمــكــن   اســتــخــدام   بــرʭمــج   

المعروف   لحساب   الجرعات   الاشعاعية   الناجمة   عن   أشعـة   غـامـا   ويمـكـن   افـتراض   
ثلاثة   متغيرات   في   الحساب   كالنشـاط   الإشـعـاعـي   الـكـلـي   في   الـنـفـايـة   الـواجـب   
معالجتها   والزمن   والمسافة.   ودلت   الـنـتـائـج   عـلـى   أن   الجـرعـات   الاشـعـاعـيـة   الـتي   
يمكن   أن   يتلقاها      المشـغـلـين   الـذيـن   يـتـعـامـلـون   مـع   بـرمـيـل   واحـد   عـلـى   مسـافـة   

مــيــلــي      0.0014(ســائــق   رافــعــة   شــوكــيــة)   هــي      55ســم   وارتــفــاع      0قــدرهــا   
مـيـلـي   سـيـفـرت   خـلال      2.8سيفرت/ساعة.   وسيتعرض   العامل   لجرعة   قـدرهـا   

 ساعة   عمل.   2000عام   ʪفتراض   


