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Title and Abstract — Inhomogeneous suborgan dose distributions and the LNT-model. In
the current system of radiation protection, linear relation between risk of stochastic effects
and effective dose is assumed. Effective dose being the weighted sum of absorbed organ doses
is independent of the suborgan dose distribution. However, there are experiments suggesting
that risk is a non-linear function of absorbed dose and thus it depends on the suborgan dose
distribution. The objective of the present work is to study how inhomogeneous dose
distribution may influence the risk in case of different dose—effect relationships with the
example of inhaled radon progeny. Results show that the risk is independent of the suborgan
dose distribution if the dose—effect relationship is linear. However, it can be concluded that if
there is a low dose range where the dose—effect relationship is not linear then the threshold of
this dose range is lower for inhomogeneous than for homogeneous spatial dose distributions.
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Kivonat — A sugdrvédelem jelenlegi rendszere a sztochasztikus hatdsok kockdzata és az
effektiv dozis kozott linedris osszefiiggést feltételez. Az effektiv dozis a szervekben elnyelt
dozisok dtlaga, igy fiiggetlen a szerven beliili doziseloszldastol. Ugyanakkor szamos kisérlet
utal arra, hogy a kockdzat nemlinedris fiiggvénye az elnyelt dozisnak, és ezért
sziikségképpen fiigg a szerven beliili terheléseloszldstol. Ebben a munkdban a belélegzett
radon-lednyelemek példdjin azt vizsgdljuk, hogy az egyenetlen terheléseloszlds hogyan
befolydsolhatja a kockdzatot kiilonbiozdé dozis-hatds osszefiiggések esetén. Az eredmények
azt mutatjak, hogy a kockdzat fiiggetlen a szerven beliili doziseloszldstol, ha a dozis-hatds
osszefiiggés linedris. Ugyanakkor megdllapithato, hogy ha létezik egy kis dozis tartomdny,
ahol a dozis-hatds Osszefiiggés nem linedris, akkor e dozistartomdny hatdra egyenetlen
doziseloszlasok esetén kisebb, mint egyenletes terheléseloszldsok esetén.

Kulcsszavak — LNT-modell, térbeli doziseloszlds, radonlednyelemek

Megjegyzés — A cikk bovebb viltozata megtalilhato Madas Baldzs Gergely doktori
értekezésében, illetve angolul a 13. IRPA kongresszus konferenciacikkei kozott. A pontos
hivatkozdsi adatok megtaldlhatoak az ,,Irodalom” fejezetben.

BEVEZETO

A sugarvédelmi szabdlyozds jelenlegi rendszere részben azon a feltevésen alapul, hogy a
sugarterhelés sztochasztikus hatdsdnak valészinlisége egyenesen ardnyos az effektiv ddzissal.
Az effektiv dozis a szovetekben elnyelt dézisok sdlyozott Osszege, és ezért fiiggetlen a
terhelés szerven beliili térbeli eloszldsatdl. Sugdrbioldgiai kisérletek viszont olyan
jelenségekre mutattak rd, amelyek szerepet jatszhatnak a rék kialakuldsdban, de mértékiik nem
egyenesen aranyos az elnyelt dézissal. E jelenségek koz¢€ tartoznak a szomszédhatdsok [1], az
adaptiv vdlasz [2] és a genomikai instabilitds is [3]. Ezek a nemlinedris jelenségek
mikroszkopikus skdldn (is) megfigyelhetek, és ezért arra utalnak, hogy az ionizal6 sugirzas
sztochasztikus hatdsainak kockdzata a szerven beliili terheléseloszlastdl is fiigghet.
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A kisérleteken kiviil egy elvi megfontolds is felveti a kérdést, hogy a kockdzatbecslés soran
figyelmen kiviil hagyhat6-e a szerven beliili terheléseloszlds. Ha ugyanis a kockdzat fliggetlen
a mikroszkopikus terheléseloszlastol, akkor az azt is jelenti, hogy adott sugarfajta esetén 0,1 J
ionizal6 energia ugyanazt a makroszkopikus hatdst véltja ki attél fiiggetleniil, hogy egy szerv
egészében, annak felében vagy negyedében, esetleg egyetlen sejtjében nyelddik el. Ez a
természettdl idegennek tlinik.

Természetesen a sugdrvédelemnek nem célja, hogy olyan esetekben adjon ttmutatdst a
szabdalyozdsra nézve, amelyek a valésdgban gyakorlatilag nem fordulnak eld. Miutdn azonban
a radonlednyelemek, amelyekbdl a hattérsugirzds legnagyobb része szdrmazik, igen
egyenetlen terheléseloszlast eredményeznek a tiidoben [4-7], az elnyelt dozis térbeli
eloszlasdnak szerepére vonatkozd kérdés nem csupdn elméleti, a valasznak gyakorlati
kovetkezményei is lehetnek.

Ebben a munkdban azt vizsgidljuk, hogy hogyan lehet bevezetni az effektiv ddzis
szdmitdsdnak egy Uj mddjiat, amellyel figyelembe vehetd a sugarterhelés szerven beliili
egyenetlensége. A légutakban kiiilepedd radonlednyelemek példdjan azt is tanulmanyozzuk,
hogy a kis ddzis tartomdnyban mikroszkopikusan megfigyelhetd nemlinedris jelenségek,
hogyan mutatkozhatnak meg makroszkopikus szinten egyenletes és egyenetlen terhelések
esetén.

MODSZEREK
A vdlaszado egységek definidldsa

Annak érdekében, hogy figyelembe lehessen venni a szerven beliili terheléseloszlast, a
szerveket kisebb egységekre kell felosztani. Ezeket a kisebb egységeket a tovdbbiakban
szovetegységeknek nevezziikk. Az elnyelt dézisokat és az egyenértékddzisokat ezekre a
szovetegységekre vonatkozdan szamitjuk ki, majd az effektiv d6zis meghatdrozdsandl az
egyes szovetegységekhez tartozd egyenértékdodzisokat dsszegezziik valamilyen stlyozdssal.
Az 0sszegzésbOl kovetkezik, hogy a kiillonboz6 szovetegységekhez rendelt bioldgiai hatdsokat
egymadstol fliggetlennek tekintjik. Ez az egyszerlsités tekinthetd tdlzottnak, azonban
ugyanilyen egyszeriisités jellemzi a jelenlegi sugdrvédelmi szabdlyozdst, csak ott nem a
szovetegységeken, hanem a szerveken bekovetkezd bioldgiai véltozdsok fliggetlenségét
feltételezik. Az Gj moédszer tehdt nem a szerveket, hanem a szOvetegységeket tekinti a
sztochasztikus hatdsok szempontjdbol 1ényeges vélaszad6 egységnek.

Az egyszerliség kedvéért csak a tiidot vizsgéljuk, és nem vessziik figyelembe a tobbi szerv
terhelését. SOt, miutdn a tiiddbeli terheléseloszlas sem ismert megfeleld pontossiggal, azaz a
szovetegységek méretének megfeleld felbontdssal, ezt az eloszldst azzal a doéziseloszldssal
kozelitjiikk, amely a centrdlis légutak egy 6t eldgazdsbol allo egységét jellemzi, és amelyre
vonatkozdan ismert az oa-részecskék taldlati eloszldsa. Ezt a taldlati eloszlast Szdke és
tarsainak szdmitdsaibol vettiik at [8]. Az eloszlds csak a belégzés sordn kililepedd
radonlednyelemekbdl szarmazé a-részecskéket tartalmazza, a kilégzés soran kiiilepedéekbol
szdrmazoakat nem. Emellett a szdmitdsokban a mukocilidris tisztuldsnak a részecskék térbeli
eloszlasara gyakorolt hatdsét sem vették figyelembe.

A doziseloszlds és ebbdl fakaddan a becsiilt biologiai hatds fligg a szovetegységek mére-
tét6l. Emiatt nem magatdl ért6do feladat megfeleld méretet védlasztani, ha figyelembe szeret-
nénk venni mind a matematikai, mind a bioldgiai szempontokat. Mindazonéltal e tanulmany
célja nem az, hogy az djonnan bevezetett médszer segitségével becslést adjon a nomindlis
kockazat, illetve az effektiv do6zis értékére, sokkal inkdabb arra kivan rdvilagitani, hogy milyen
mindségi kovetkezményekkel jarhat az egyenetlen terheléseloszlés, illetve ez hogyan
kezelhetd a jelenlegi szabdlyozdssal konzisztens moédon. E célok szempontjdbdl sem a
szovetegységek vdlasztott mérete, sem pedig az eddig megfogalmazott kozelitések nem
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lényegesek. A szovetegységek datlagos alapteriilete 250 um x 250 pm, vastagsiga pedig
57,8 um. Utdbbi méret a nagy horgékre jellemzd [9], mig az alapteriilet 6sszhangban van a
szomszédhatds hatétavolsdgara vonatkozé becslésekkel (0,1 mm [10], illetve 0,21 mm [11]).

A szovetegységekhez rendelt sulyfaktorok

A szovetegységekben elnyelt dozisok meghatdrozdsa utdn, a szdvetegységekhez tartozd
sulytényezOk bevezetésére van sziikség. Annak érdekében, hogy a szdmitds konzisztens
legyen azzal, amit a jelenlegi sugdrvédelem alkalmaz, sziikséges, hogy a szervet egyenletesen
éro terhelések esetén az dj szamitdsi mdédszer ugyanarra az effektiv dézisra és ugyanarra a
nomindlis kockdzatra vezessen, mint a jelenlegi definiciok. Ennek a feltételnek gy tehetiink
eleget, ha eldirjuk, hogy az adott szervhez tartoz6 szovetegységek sulytényezdinek (wryi-k)
Osszege egyenld legyen a sugirvédelemben alkalmazott, adott szervre vonatkozd
sulytényezdvel (wr):

ZWTU’i =Wr. (1)

Miutdn nem tudunk arr6l, hogy a tiid6 hamszovetének kiilonbozd részei -eltérd
sugarérzékenységiiek lennének, azonos sulytényezdket adunk az egyes szovetegységeknek,
pontosabban a szovetegységek sulytényezdi ardnyosak azok tomegével (mry;), ugyanis a
szovetegységek nem teljesen azonos méretiiek:

mTU,i
Wrui = wr. (2)
T
Itt mr a szerv tomegét jeldli.

Az effektiv dozis és az egyenértékdozis alternativ definicioja, illetve az alkalmazott
mikroszkopikus vadlaszfiiggvények

A szovetegységekhez rendelt silytényezOk meghatdrozdsa utdn, az (alternativ) effektiv
dozist (E) a kovetkezd kifejezéssel definidljuk:

E=Zwmi -ZWR,]. ‘D, ;. (3)
i J

Itt wg; a sugdrzdsi sulytényezot, D;; pedig a j. sugdrforrdsbol ered6 €s az i. szovetegységben
elnyelddott dozist jeloli. Feltételezziik, hogy a tiidon kiviil més szervet nem ér sugdrzas. A (3)
kifejezésbdl az is latszik, hogy az i. szovetegységhez tartozd egyenértékdozis (Hg;) az alabbi
képletbdl adodik:

Hy, =Y wp.-D,. (4
J

Az effektiv doézis elobbi bekezdésekben bemutatott definicidjdban nem a szervi
atlagdo6zisok, hanem a szovetegységek datlagddzisai szerepelnek. EbbdOl fakaddan azt is
megvizsgdlhatjuk, hogy a mikroszkopikus szinten megfigyelhetd, sztochasztikus hatdsokban
feltételezhetden szerepet jatszo, ugyanakkor a kis doézis tartomdnyban nemlinedris
védlaszfiiggvényli jelenségek hogyan mutatkozhatnak meg makroszkopikus szinten. Fontos
megjegyezni, hogy az ezeket a jelenségeket jellemzd doézis—hatds fliiggvények szamos
tényez6tol fliggenek, és ezért nem konnyen lefrhatéak. Ebben a munkdban azonban nem
sziikséges, hogy pontos Osszefliggéseket vegylink figyelembe. Elegendd, ha a linedris mellett
(5) négy, egymadstdl alapvetden kiilonbozd fiiggvény esetét vizsgdljuk, melyek kozelitdleg
linedrissd valnak egy bizonyos kiiszobddzis felett, alatta azonban nemlinedrisak, és durvan
leirhatjdk bizonyos biolégiai mennyiségek dozisfiiggését (6—9). Ezeket a fliggvényeket a
szovetegységekhez rendelt egyenértékdozis kiszdmitdsandl alkalmazzuk. A fiiggvények az
1. dbran, az azokat leir¢ kifejezések pedig az 1. tdbldzatban lathatdak.
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1. tdblazat. Az i. szOvetegységre vonatkozd linedris €s alternativ egyenértékddzis definicidk,
ha a szovet csak egyféle sugirzasi sulyfaktord (wg) sugdrzdsnak van kitéve, és az ebbdl
szarmazd elnyelt dézis D;

Rovid név Alternativ egyenértékddzis
linedris Hyp; =wg D, (5)
szupralinedris H,, =wy-D,- (1 + exp(— 36Gy ™' - D, )) (6)
szublinedris H,,=w-D, (l-exp(-36 Gy - D,)) )
hormetikus H,,=wg-D, (1-10-exp(-72Gy ™" - D,)) )
B H, = { 0 ) ,ha D, <96 mGy ©
“ " \wg-D,-(1-10-exp(~24Gy™ - D,)). ha D, > 96 mGy

Az a-nyomok szovetegységeken valé eloszlasanak meghatarozdsidhoz sziikséges szdmitasi
1id6 a belélegzett részecskék szdmdval novekszik. Emiatt az eloszldsra vonatkozé, kordbbi
szimuldcidkbol nyert adatok legfeljebb 0,0129 WLM terhelésnek és koriilbeliill 0,5 mGy
atlagos szovetddzisnak felelnek meg [7,8]. Ennél a terhelésnél a szovetegységek jelentds
hdnyada nem 1ép kdlcsonhatdsba a -részecskékkel. Ahhoz, hogy a dézis—hatéds Osszefiiggést a
0és 0,5 mGy kozotti intervallumon kivill is meg lehessen vizsgilni, valamilyen
extrapoldciéra van sziikség. Az egyszerliség kedvéért azt feltételezziikk, hogy az a-
taldlateloszlas a szovetegységek kozott nem valtozik a terhelés novekedésével 0,0129 WLM
felett. Ez a feltevés éppen a nem eltalalt szovetegységek nagy szdma miatt bizonyosan nem
igaz. Az el nem taldlt szOvetegységek jelentdségét oly moédon lehet vizsgdlni, hogy
megnézziik, mi torténik akkor, ha az egyenetlen terhelés mellett egy egyenletes terhelés is
jelen van. Példdul figyelembe vehetd egy B-sugarzasbdl szarmazo, egyenletesnek tekintett
terhelés. Az ebbdl szdrmaz6 eredményeket itt terjedelmi korldtok miatt nem mutatjuk be, de
korabbi munkdinkban megtaldlhatéak [12,13].

Alternativ egyenértékdozis ("Sv")

10
91 lingéris
81 szupralineéris
71 szublinearis
6 hormetikus
5 1 kiisz6b
4]
34 s
2] /
1
0-
-1 . . . .
0,0 0,1 0,2 0,3 0,4 0,5

Elnyelt dozis (Gy)

1. dbra. A linedris és az alternativ egyenértékdo6zisok az elnyelt ddzis fiiggvényében, ha a
szervet kizardlag a-sugarzés éri, és az elnyelt dozis az egész szervre vonatkoztatott dtlag
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EREDMENYEK

A 2. 4bra az alternativ effektiv dézist mutatja be az atlagos szervdozis fiiggvényében, ha
csak az a-sugarzést vessziik figyelembe. A felsd vizszintes tengelyen WLM-ben megadott
terhelést a radonra vonatkozé déziskonverzids egyiitthatdé [15 mSv/WLM, 14]
felhasznalasdval becsiiltiik meg. Az értékek itt még inkdbb tdjékoztatd jellegliek, hiszen a
déziskonverzids egyiitthatd meghatdrozasaban mind a tobbi sugdrfajtat, mind pedig a tobbi
szerv terhelését figyelembe veszik. A jobb oldali tengelyen lathaté alternativ nomindlis
kockazat ugy adddik, hogy az alternativ effektiv d6zist megszorozzuk a jelenleg alkalmazott
0,05 mSv’ egyiitthatoval. Az dbra fels6 paneljén az az eset lathat, amikor az
egyenértékdozist a szervre atlagolt elnyelt d6zisbol szdmoljuk, azaz nem vessziik figyelembe
a terheléseloszlést. A kozépso panel gorbéinek meghatarozasandl azt feltételeztiik, hogy az a-
részecskék véletlenszerlien, egyenletes eloszlds szerint taldljadk el a kiillonb6zd
szovetegységeket, azaz ekkor sem vessziik figyelembe a valddi kitilepedéseloszldst, viszont az
effektiv dézis méar nem a szervre, hanem a szdvetegységekre atlagolt dézis fiiggvénye. Az
als6 panel esetében figyelembe vessziik az a-taldlatok szovetegységek kozotti eloszlasat.
Ennek természetesen csak akkor van értelme, ha az elnyelt d6zist a szovetegységekre, €s nem
a szervre vonatkozdan szamitjuk ki.

A fekete gorbék mindhdrom panelnél azt az esetet mutatjdk, amikor az alternativ effektiv
dozis (illetve a felsé panelnél a tényleges, azaz nem alternativ effektiv dozis) linedris
fiiggvénye az elnyelt dozisnak, illetve az elnyelt dézisoknak. Léthatd, hogy ebben az esetben
az effektiv dozis, illetve az alternativ effektiv dozisok fiiggetlenek a szerven beliili
déziseloszlastol. Ez az eredmény varhat6 volt, hiszen csupdn egy matematikai azonossdgra
mutat rd. Ha a (3) egyenletben wry -t kicseréljiik a (2) kifejezést felhaszndlva, illetve az i.
szovetegységben elnyelddott dozist (D;;) az ott elnyelt energia (E;;) €s a szdvetegység
tomegének (mry;) hdnyadosaként irjuk, akkor az aldbbi 6sszefiiggéshez jutunk:

g=S"Twi ) £,
=) —Ww; We i
i My J TU i

m
Felcserélve az 0sszegzések sorrendjét az alabbi kifejezés adodik:

2.E,
E=w, - ) Wy, — ) (11)
i my
ahol a tort egyenld a j. sugdrfajtabdl szarmazo, a szervben édtlagosan elnyelt dézissal. Ez azt
jelenti, hogy visszakaptuk a sugarvédelemben alkalmazott, effektiv dodzisra vonatkozd
definiciét arra az esetre, ha csak egy szervet ér sugérterhelés. Ettdl fiiggetleniil dltaldban véve
is igaz, hogy ha a szdvetegységekre vonatkozé sulyfaktorokat a (2) kifejezéssel vezetjiik be,
és az alternativ egyenértékdozis linedris fiiggvénye az elnyelt dozisoknak, akkor az alternativ
effektiv dozis egésztest-besugarzdsok esetén is fiiggetlen attdl, hogy mekkora tomegre
vonatkozdan szamitjuk ki az elnyelt dozisokat. Azaz teljesen lényegtelen, hogy a kicsiny
szOvetegységeket vagy a szerveket tekintjik az ionizdld sugdrzdsra adott valasz
szempontjabol megfeleld egységeknek.

Osszehasonlitva a 2. dbra felsd és kozépsd paneljét lathatd, hogy a kiiszobnél, ahol a zold
gorbe emelkedni kezd, a kozépsd panelnél nincs olyan éles torés, mint a felsd panel esetében.
Ennek az a magyardzata, hogy ha az a-részecskék taldlati eloszldsa véletlenszerti, akkor egyes
szovetegységeken az elnyelt dozis eldbb eléri a 96 mGy-es kiiszobot, mint az egész szervre
szdmitott 4tlag. Emiatt az dtmenet joval simdbb. A tobbi gbrbe esetén nincsenek olyan
jelentds kiillonbségek a felsd és a kozépsd panel kozétt. Ez azt mutatja, hogy egyenletes
terheléseloszlds esetén a szOvetegységek bevezetése felesleges, vagy legaldbbis az
alkalmazott atlagos szovetegységméret mellett felesleges. Mdasként fogalmazva az elnyelt

(10)
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dozist még akkor is lehet a szervekre atlagolni, ha a d6zis—hatds Osszefiiggés nem egészen
linedris a kis dézisok tartoményédban, de a terheléseloszléds egyenletes.

Alternativ effektiv dozis ("Sv") Alternativ effektiv dozis ("Sv")

Alternativ effektiv dozis ("Sv")

)
Sugarterhelés (WLM) b

0 10 20 30 40 50 60 70 80 g

1,4 M I T R T R R 0,07 g
1,2 1 linearis L 0,06 %
] szupralinearis B N
1.0 - szublinearis L 0,05 ©
0,81 hormetikus 0,04 3
0,6—- kiisz6b -_0’03 ﬁ
0,4 0,02 g
0,2 1 - 0,01 §
0,0~ a - 0,00 >
'0,2 T T T T '0,01 §
0,0 0,1 0,2 0,3 0,4 0,5 o
Szdvetddzis (Gy) =

Sugarterhelés (WLM) R

0 10 20 30 40 50 60 70 80 8

1,4 PR TN R (T NI R M 0,07 %
1,24 linearis 0,06 %
] szupralinearis B N
1.0 1 szublinearis L 0,05 "_52
0,8+ hormetikus C 0,04 §
0,6—- kiisz6b - 0,03 ﬁ
0,4 0,02 8
0,21 -0,01 §
0,0 b 000 3
0,2 . . . ——-0,01 §
0,0 0,1 0,2 0,3 0,4 0,5 o
Szdvetddzis (Gy) =

Sugarterhelés (WLM) R

0 10 20 30 40 50 60 70 80 g

1,4 P T RN BT S R B S 0,07 %
1,24 linearis _0,06 %
] szupralinearis [ N
1.0 szublinearis - 0,05 S
0,81 hormetikus - 0,04 3
0,6—- kiiszdb __0’03 ﬁ
0,4 0,02 €
0,2 0,01 §
0,0+ (o - 0,00 >
0,2 . — . 0,01 &
0,0 0,1 0,2 0,3 0,4 0,5 o
Szdvetddzis (Gy) Z

2. dbra Az alternativ effektiv d6zisok a szervben édtlagosan elnyelt d6zis fiiggvényében, ha az
egyenértékdozist az dtlagos szervddzisbdl (felsd, a panel), az egyenletes a-taldlat-eloszlas
esetén kialakul6 szovetegységekben elnyelt d6zisokbdl (kozépsd, b panel), illetve a valddi

terheléseloszlés esetén kialakuld szovetegységekben elnyelt d6zisokbdl (alsé, ¢ panel)
szdmoljuk, és ha a szervet kizarélag a-sugarzas éri
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Ha a 2. 4bra alsé paneljét hasonlitjuk 6ssze a felsd és a kozépsd panellel, akkor mér tobb
kiilonbséget figyelhetiink meg. Ebben az esetben ugyanis valamennyi nemlineéris fliggvény
joval inkdbb odasimul a linedrishoz az egyenetlen terheléseloszlas esetén, mint akkor, ha az
eloszlas egyenletes, illetve akkor, ha az effektiv d6zis nem a szovetegységekre, hanem a
szervre datlagolt dézisok fiiggvénye. Ugyanakkor az is megfigyelhetd, hogy az a
dézistartomany, ahol a nemlinedris gorbék lathatdan eltérnek a linedristdl, szélesebb akkor, ha
a terhelés egyenetlen, és ezt figyelembe is vessziik a szovetegységekre szamolt d6zisokkal.
Miutdn azonban a gorbék kozotti legnagyobb eltérés joval kisebb az egyenetlen eloszlas
esetében, feltételezhetd, hogy a kis dozis tartoményban esetlegesen jelenlévé nemlinearitdsok
jelentdsége a sztochasztikus hatdsok szempontjdbol kisebb az egyenetlen terheléseknél, mint
az egyenleteseknél.

KOVETKEZTETESEK

Az elobbiekben a radonlednyelemek példdjan bemutattuk, hogy a sugérterhelés
egyenetlenségét nem sziikséges, de nem is lehetséges figyelembe venni, ha a nomindlis
kockazat, az effektiv dozis és az egyenértékddzis linedris fliggvényei az elnyelt dézisnak. A
sugarbiol6giai kisérletekbdl sejthetd, a kis doézis tartomdnyban mikroszkopikusan
megfigyelheté nemlinedris dozisfiiggésh jelenségek miatt azt is megvizsgaltuk, hogy milyen
makroszkopikus kovetkezményei lehetnek a szerven beliili egyenetlen terheléseloszldsnak, ha
a sztochasztikus hatdsok kockdzata és az elnyelt dozisok kozotti Osszefliggés a kis dozis
tartomdnyban nemlinedris. Az eredmények azt mutatjdk, hogy a kis dézis tartoményra
jellemzé nemlinearitdsok jelentOsége egyenetlen terheléseloszlds esetén kisebb, mint
egyenletes terheléseloszldsok esetén. Szdmoldsaink alapjdn a kis dézis tartomanyra jellemzo,
nemlinedris dézisfiiggésii jelenségek jelentdsége kisebb a belélegzett radonlednyelemek
tiidére gyakorolt hatdsa esetén, mint olyan sugirforrdsokndl, melyek térben egyenletes
sugarterhelést eredményeznek. Mindezekbdl lathatd, hogy bér a sugérterhelés térbeli eloszlasa
miatt a radon-terhelésbdl szarmazd egészségi hatds ugyanakkora d6zisndl valdszintsithetéen
egészen mds, mint egyenletes terhelések esetén, a sugdrvédelem jelenlegi feltételezései
mellett ennek kezelésére nincsen mod.
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