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3176- “Ankara Universitesi Radyasyon Guvenligi Ust Kurulu ve Bagh Komiteler
Kurulug ve Calisma Esaslari Yonergesi” taslagina iligskin Yonetmelik Komisyonunun
onerisinin agagida gosterilen sekliyle kabullne oybirligi ile karar verildi.

_ ANKARA UNIVERSITESI _
RADYASYON GUVENLIGi UST KURULU VE BAGLI KOMITELER
KURULUS VE CALISMA ESASLARI YONERGESI

BiRINCi BOLUM
Amag, Kapsam, Tanimlar ve Dayanak
Amag

MADDE 1- Bu yo6nerge, Ankara Universitesi Hastanelerinde tibbi amagl
iyonlastirici radyasyon kaynaklari ile yapilan isinlamalari ve Universite blnyesinde
hastaneler diginda iyonlastirici radyasyonu bilfiil kullanan tesislerinde; radyoizotop
uretimi, arastirma ve egitim uygulamalarini denetlemek; calisanlarin, hastalarin,
halkin ve g¢evrenin iyonlagtirici radyasyonun zararli etkilerinden korunmasini
saglamak ve radyasyon guvenligi ile ilgili gérevleri yerine getirmek Gzere Radyasyon
Guvenligi Ust Kurulu ile buna bagl Radyasyon Glvenligi Komitelerinin olugturulma
ve ¢alisma esaslarini belirlemek amaciyla dizenlenmigtir.

Kapsam

MADDE 2- Bu yénerge, iyonlastirici radyasyonu kullanan Ankara Universitesi
Hastaneleri ile diger tesislerinde olusturulan Radyasyon Guvenligi Komitelerinin ve
bunlarin bagli olacagi Radyasyon Guvenligi Ust Kurulu'nun goérevleri ile calisma
esaslarini kapsar. Universite blnyesinde “iyonlastirici olmayan” radyasyonla ilgili tim
faaliyetler, bu ydonergenin kapsami disindadir.

Tanimlar
MADDE 3- Bu yonergede gecen:

a) Kurul: Universitede, her tirli alanda iyonlastirici radyasyonun giivenli
kullanimi ile galisanlarin, hastalarin, ziyaretgilerin ve 6grencilerin  radyasyon sagligi
konusunda nihai karar verici ve uygulayici olan Radyasyon Guvenligi Ust Kurul’'unu,

b) Hastaneler: Ankara Universitesi'ne bagli Tip Fakiiltesi Hastaneleri ile Dis
Hekimligi Fakultesi ve Veteriner Fakultesi Hastanelerini,

c) Tesis: Ankara Universitesi'nin tibbi amacl olarak iyonlastirici radyasyonun
kullanildigi hastane tanimi diginda kalan ve iyonlastirici radyasyonun, arastirma,



egitim ve uygulama ile radyoizotop Uretimi amagli kullanildigi Fakulte, Yuksekokul,
Enstitu, Aragtirma ve Uygulama Merkezi v.b tum diger tesislerini,

d) Hastaneler Komitesi: Ankara Universitesine badli hastaneler ile ilgili

olusturulan Ankara Universitesi Hastaneleri Radyasyon Giivenligi Komitesini,

e) Tesisler Komitesi: Ankara Uniyersitesi’nin hastane tanimi disindaki diger
Tesisleri ile ilgili olusturulan Ankara Universitesi Tesisleri Radyasyon Guvenligi
Komitesini,

f) iyonlastinci  radyasyon: Elektromanyetik  spektrumun  igcerdigi
radyasyonlardan, dalga boyu 10 nm’den daha kisa dalga boylu x-iginlarini, gama
Isinlarini ve ayni zamanda atom ve atom alti tum parcaciklari (elektronlar,
pozitronlar, alfalar, nétronlar, fisyon parcaciklari, agir iyonlar, mezonlar),

g) lyonlastirici olmayan radyasyon: Elektromanyetik spektrumun icerdigi
dalga boyu 10 nm ve daha uzun olan radyasyonlardan; morotesi 1sik (10-390 nm),
gorundr 151k(390-770 nm), kizilétesi (infrared) 1sik, mikrodalgalar, radyo dalgalari,
radar dalgalari, GSM, kablosuz internet ve baz istasyonlarinda yayilan dalgalari, v.b.

h) Tesis Sorumlusu: iyonlastirici radyasyonun kullanildigi Fakiilte, Enstitii,
Yuksek Okullar, Bélum, Arastirma ve Uygulama Merkezindeki yetkili amiri,

i) Baghekimlik: Ankara Universitesi Tip Fakliltesi Hastaneleri Baghekimligini,
ifade eder.
Dayanak

MADDE 4- Kurul ve Komiteler, 2690 sayili Turkiye Atom Enerjisi Kurumu
(TAEK) Kanunu'’nun 4-d maddesi ve TAEK'in 07.09.1985 tarih ve 18861 sayil
Resmi Gazetede yayimlanan “Radyasyon Guvenligi Tuzddd”’ndn 5nci, 21nci ve
22nci maddeleri, 24.03.2000 tarihli ve 23999 sayili Resmi Gazete’de yayimlanan
“Radyasyon Guvenligi Yonetmeligi’'nin ilgili tim maddeleri ile Saglik Bakanligrnin
“05.07. 2012 tarih ve 28344 sayili Resmi Gazete’de  yayimlanan “Saglik
Hizmetlerinde iyonlastirici Radyasyon Kaynaklari ile Calisan Personelin Radyasyon

Doz Limitleri ve Calisma Esaslari Hakkinda Ydnetmelidi’nin 6nci maddesine
dayanilarak kurulmustur.

iKiNCi BOLUM
Kurul ve Komitelerin Olusumu ve isleyisi

MADDE 5- Ust Kurul: Bir Rektér Yardimcisi Baskanh@inda Tip Fakiiltesi
Hastaneleri Bashekimi, Hastaneler Radyasyon Gulvenligi Komitesi Baskani, Diger
Tesisler Radyasyon Giuvenligi Komitesi Bagskani ve Rektor tarafindan atanacak bir
dye’den olusur. Kurul, yilda en az 2 kez toplanir. Kurul ilk toplantisinda bir Baskan
Yardimcisi seger. Ust Kurul sekretaryasi Ankara Universitesi Rektérligu tarafindan
koordine edilir. Sekretarya, hem bu Kurul'un hem de Radyasyon Guvenligi Komitelerinin
etkin ve verimli gcalismasi icin her turlu kayit, arsivleme, yazisma, raporlama v.b.
islemlerini yarutur. Rektdr Yardimcisinin toplantiya katilmadigr durumda toplanti kurul
Bagkan Yardimcisi bagkanliginda yapilir.



MADDE 6- Ankara Universitesi Hastaneleri Radyasyon Glivenligi Komitesi:

a) Ankara Universitesi Tip Fakiltesi Hastaneleri Bashekimliginden bir bashekim
yardimcisl,

b) Radyoloji Anabilim Dali, Nikleer Tip Anabilim Dali ve Radyasyon Onkolojisi
Anabilim Dalindan birer uzman hekim,

¢) Halk Saghgi Anabilim Dalindan bir uzman hekim,

d) Hastane personeli Medikal Fizikgi/Saglik Fizikgisi/Radyasyondan Korunma
Uzmani iki kisi,

e) Dis Hekimligi Fakultesi ve Veteriner Fakultesi’nden birer uzman,
f) Hastaneler bagshemsireligini temsilen sorumlu bir hemsire,

g) Radyoloji, Nukleer Tip/Radyasyon Onkolojisi Anabilim Dallarinda bir
teknisyen/teknikerden olusur.

Bu komite, Hastaneler Bashekimligi’'ne bagli olarak galigir.
MADDE 7- Tesisler Radyasyon Guvenligi Komitesi:

a) Nukleer Bilimler Enstitust Muduri

b) Hizlandirici Teknolojileri Enstitisinden bir uzman

c) Tesis personeli Medikal Fizik¢i/Saglik Fizikgisi/Radyasyondan Korunma Uzmani
bir Kisi,

d) Muhendislik Fakultesi’nden bir uzman
e) Fen Fakultesi’'nden bir uzmandan olugur.

Bu komite, Nukleer Bilimler Enstitist Muaduri’ne bagli olarak galigir.

MADDE 8- Komite Uyeleri; Hastanelerde Bashekimlik tarafindan ilgili Faklte,
Bolum, Anabilim/Bilim Dali Bagkanliklari ve birimlerin gorUsleri alinarak, Tesisler igin
de benzer sekilde Nikleer Bilimler Enstitisi Mudurl tarafindan ilgili Fakulte, Yiksek
Okul, Bolum, Anabilim/Bilim Dali Baskanliklari ve birimlerin gorUgsleri alinarak
gorevlendirilirler.

MADDE 9- Hastaneler Komitesi Uyeleri; kendi aralarindan bir Bagkan ve
Baskan yardimcisi ile bir sekreter secger. Benzer sekilde tesisler Komite bagkani
Nukleer Bilimler Enstitusi Muadurd olmak Uzere, Uyeler aralarindan bir bagkan
yardimcisi ile bir sekreter secer.

MADDE 10- Kurul ve Komite uyeleri 2 (iki) yil i¢cin atanirlar. Gorev suresi dolan
Uyeler, yeniden atanabilirler.

MADDE 11- Kurul ve Komite toplantilari, cogunluk saglanarak yilda en az 2 (iki)
kez yapllir.



MADDE 12- Kurul ve Komite kararlari oy ¢oklugu ile alinir.

MADDE 13- Ust Kurul ve komitelerin toplanti raporlari, tim Gyelere dagitilir. Ust
kurula gonderilmek Uzere; Hastaneler Komitesi toplanti raporlari Bashekimlige,
Tesisler Komitesi toplanti raporlari ise Nikleer Bilimler Miidurligiune génderilir. Ust
kurul bu raporlari gerek duyulan hallerde, ilgili Kurumlara (Turkiye Atom Enerjisi
Kurumu, Yuksekogretim Kurulu Bagkanhgi, Saglik Bakanhgi, vb.) bildirir.

MADDE 14- Komite Uyelerinin birbirini izleyen iki toplantiya mazeretsiz olarak
katiimamasi keyfiyeti Ust Kurul’a yazili olarak bildirilir.

UCUNCU BOLUM
Kurul ve Komitelerin Yetki ve Sorumluluklari
Temel guvenlik standartlar

MADDE 15- a) Radyasyon Guvenligi Yonetmeligi’'nin ikinci kisminda belirtilen
Radyasyon Korunmasindaki Temel Glvenlik Standartlari uygulanir.

b) Kurul goézetiminde Universitede bir Doz Kayit Sistemi (UDKS) gelistirilir.
Komiteler, dozimetri hizmeti saglayicilarindan saglanan kisisel doz bilgilerini kontrol
ederek bu sisteme aktarirlar. Kisisel doz bilgileri elektronik ortamda saklanir. Kurul,
gerektiginde, UDKS’de kayitli kisisel doz bilgilerini TAEK’ deki Ulusal Doz Kayit
Sistemine aktarabilir veya onunla karsilagtirabilir.

c) Komite, gerekli gordugu hallerde her hastane veya her tesiste en az bir ve
daha fazla sayida radyasyondan korunma sorumlusu gorevi yapacak, Medikal Fizikgi/
Saglik Fizikgisi/Radyasyondan Korunma Uzmani galigtiriimasini Kurul'a yazih bildirir.

d) Komiteler; her hastane veya ilgili tesise 6zgu sartlari ve orada yurutulen
faaliyetleri dikkate alarak, ilgili birimlerin “Radyasyondan Korunma Sistemi”
hazirlamalarini, sahada radyasyonun guvenli kullanilmasi amaciyla ilgili birimlerin
radyasyondan korunma programlarini, kaza veya tehlike durumu planlarini ve
kazalara karsi alinacak dnlemleri iceren raporlari hazirlamalarini denetler. Komite; bu
raporlari, yaptiklari caligmalari, gelistirdikleri iyilestirmeleri ve alinmasi gereken
onlemleri, periyodik olarak yilda en az bir kez Radyasyon Guvenligi Kurulu'na
bildirmekle yakumludur.

e) Kurul, radyasyon uygulamalarinin yer aldigi bilimsel arastirma ve
calismalarda Bilimsel Etik Kurallara uygunlugu denetler. Kurul, gerektiginde
Komitelerden daha detayli danismanlik/uzmanhk gerektiren incelemeleri de
yapmasini isteyebilir.

f) Kurul, TAEK ‘Radyasyon Guvenligi Yonetmeligi'nde belirtilen, radyasyon
guvenligine iligkin yururlukteki ulusal mevzuatin hastanelerin radyasyonla caligsan
batin birimlerinde ve diger Tesislerde uygulanmasinin saglanmasi icin gerekli
onlemleri alir.

g) Komite, Ankara Universitesi Hastanelerinde (Tip Fakiiltesi, Dis Hekimligi
Faklltesi ve Veteriner Fakiltesi) radyasyon alanlarinda calisan personel, hasta ve



hasta yakinlari ile Tesislerde radyasyon alanlarinda g¢alisan personelin radyasyon
guvenligini saglar ve ayrica bu alanlarin Hastane Yonetimi/Tesis Sorumlusu adina
denetlenmesi, elde edilen bulgularin Hastane yodnetimi/Tesis sorumlusu bilgisi
dahilinde Radyasyon Guvenligi Kuruluna raporlamasini yapar.

h) Komiteler, Radyasyon Guvenligi Yonetmeligi'nin 18 nci maddesi uyarinca
Hastane veya Tesislerde 6grenci veya ziyaretgilerin, denetimli ve gozetimli alanlara
girigsinin  radyasyondan korunma sorumlusunun bilgisi dahilinde izin verilip
verilmedigini denetler.

1) Komiteler, radyasyon aygitlari, radyoaktif maddeler ve iyonlastirici
radyasyonun zararlarina kargi korumay! saglayici belirlenmig ilke ve Onlemlerin
Hastanelerde ve Tesislerde uygulanmasini denetler.

i) Komiteler, Hastaneler ve Tesislerde radyoaktif maddeleri ve radyasyon
aygitlarini bulunduran birimlerin TAEK ‘Radyasyon Guvenligi Yénetmeligi'ne uygun
sekilde lisanslanip lisanslanmadigini yonetim adina yilda en az bir defa denetler,
lisanslama kosullarinin surekliligini saglar.

j) Komiteler, radyasyon uygulamalarinda, herhangi bir radyasyon kaynagindan
alinacak, kisisel dozun, Ulusal doz sinirlarinin Ustiine c¢ikmasi durumunda
Hastanelere / Tesislere dozimetri hizmeti saglayan 0zel sgirket / Kamu
Kuruluslarindan kazaen isinlanan kisi sayisi ve yuksek doz durumlarinin ivedilikle
bildiriimesini saglar.

k) Komiteler, radyasyon alanlarinda (Denetimli Alanlar) uyari isaret ve
etiketlerinin, calisma yonergelerinin ve kaza durum mudahale planlarinin kolayca
gorulecek yerlerde bulundurulmasini denetler.

I) Komiteler, radyasyon kaynaklarinin kaybi, ¢alinmasi, zarar gérmesi halinde
gerekli Onleyici Onlemlerin alinmasi i¢in en hizli haberlesme araci ile Hastane
Yonetimini/Tesis sorumlusunu bilgilendirir ve Radyasyon Guvenligi Kuruluna durumu
raporlar. Kurul, gerekli hallerde Turkiye Atom Enerjisi Kurumuna bildirir.

m) Komiteler, tesis veya hastaneler icinde radyoizotoplarin kullaniimasi, dis
alimi, dig satimi ve tasinmasina iligkin esaslarin TAEK tuzuk ve yonetmeliklerine
uygun olarak sartname hukumlerinde yazilmasi igin Hastane Yonetimine/Tesis
Sorumlusuna destek verir.

n) Hastaneler Komitesi, teshis ve tedavi amagl kullanilan radyoaktif maddelerin
uygun kosullarda uygulanmasi, korunmasi ve depolanmasinin saglanmasi, izolasyon
gerektiren ve radyoaktif tedavi uygulanan hastalarin taburcu edilme islemleri
sirasinda hasta vlcudundaki radyasyon dozunun TAEK’in belirledigi limitlerde
yapilmasini, taburcu edilen ya da ayaktan tedavi amacl radyoaktif madde verilen
hastalarin, diger kKisilerle temas ve radyasyondan korunma konusunda yazili olarak
bilgilendirilip bilgilendirilmedigini denetler.

o) Komiteler, kalibrasyon, arastirma ve egitim amach kullanilan radyoizotop
kaynaklarinin ve radyasyon Uureten ve yayan diger cihazlarla g¢alisan Kisilerin
radyasyon sagligini ve guvenligini riske etmeyecek sekilde bilgilendiriime egitimlerini



aldiktan sonra gozetimli ve denetimli alanlara giris/cikisina izin verilip verilmedigini
denetler.

p) Komiteler, Tesis Sorumlusu / Hastane Yonetimi isbirligi ile, gozetimli ve
denetimli alanlarda calisanlardan kimlerin gunlik kag saat sureyle bilfiil iyonlastiric
radyasyonla c¢aligtiklarinin tespitini yapar.

r) Komiteler, radyasyon guvenligi ile ilgili olarak, birer ‘Radyasyon Guvenligi el
kitabi hazirlarlar. Bu kitapgiklar Tesis Sorumlusu / Bashekimlik bilgisi dahilinde
Radyasyon Guvenligi Kurulu'nun onayina sunulur. Bu kitapta/kilavuzda, istenilen
degisiklik ve guncellemeler yine komiteler tarafindan yapilir. Tesis Sorumlusu /
Baghekimlik, ilgili bolimlere dagitiimasindan ve uygulanmasindan sorumludur.

s) Komiteler, herhangi bir radyasyon kazasina karsi tehlike durum planlarinin
hazirlanmasi ve Baghekimligin/Tesis Sorumlusunun bilgisine sunulmasini denetler.

Olgiim ve Denetim

MADDE 16- Komiteler Hastanelerde/Tesislerde denetimli ve gozetimli alanlarda
calisma gruplari araciligi ile asagidaki 6lcim ve denetimlerin yapilmasini saglar ve
sonuglari degerlendirir:

a) Hizmet, egitim, arastirma ve bilimsel ¢alisma amaciyla kullanilacak olan
radyoaktif maddelerin kullanim yeri ve seklinin radyasyon guvenligi standartlarina
uygunlugunun denetlenmesi,

b) Daha 6nce ve halen zehirli kimyasal, biyolojik maddeler veya diger tehlikeli
kosullarda c¢alisan kigilerin radyasyon almalarina neden olabilecek gorevierde
calistirimalarinin énlenmesi,

c) Radyasyonlu alanlarda yapilan igin niteligine uygun giysi ve donanim (kursun
onluk, kursun gozlik ve eldiven, gonad koruyucu, kursun paravan, tiroit koruyucu vb.)
kullaniminin saglanmasi ve bu malzemelerin standartlara uygun olup olmadiginin
denetlenmesi,

d) Hastanelerde/Tesislerde ise alinacak radyasyon gorevlilerinin, saglk
durumlarinin radyasyonla ¢alismaya uygun oldugunu gosteren saglik raporu alarak
gOreve baslamalarinin ve calistiklari bolium ve birimlerde yilda en az bir kez tibbi
muayenelerinin  (hematolojik, dermatolojik, radyolojik, gb6z) yaptiriimasinin
saglanmasi, izlenmesi, kayitlarinin tutulmasi, saghk muayene sonugclarinin yilda bir
kez Komiteye sunularak degerlendirilmesi,

e) lyonlastirici radyasyon kaynaklarini bulundurup kullanan bélimlerde
calisanlarin radyasyon oOlgumleri i¢in uygun gerecleri, radyasyon monitorleri,
sayagclari ve kisisel dozimetre (TLD/OSL, elektronik dozimetre, kalem, yuzuik, bilezik
veya film dozimetre v.b. ) kullanmalarinin saglanmasi ve denetlenmesi,

f) Radyasyonlu alanlarda calisan personelin denetimli alanlarda caligirken
kullanmak zorunda olduklari kisisel dozimetrelerin (hangisi uygunsa) kontrolinin
Komite tarafindan yapilarak kayitlarinin UDKS iginde tutulmasi ve bu sonuglarin
Kurulda degerlendiriimek Gzere raporlanmasi, anormal durumlar hakkinda daha fazla
bilgi ve inceleme yapilmasinin saglanmasi,



g) Ongoériilen sinirlarin Gizerinde radyasyon dozu alan personel icin durum
degerlendiriimesinin yapilmasi ve ilgili boliume 6nerilerde bulunulmasidir.

Bakim-Onarim ve Kalite Kontrol

MADDE 17- a) Komiteler, Hastanelerde/Tesislerde kullanilan radyasyon
kaynaklarinin bakim, onarim, montaj, demontaj, kaynak degisim iglemlerinin Turkiye
Atom Enerjisi Kurumundan lisans izni almig kisi veya kuruluglar tarafindan
yapilmasinin saglanmasi ve denetlenmesi gorevini yapar.

b) Komiteler, Hastanelerde / Tesislerde radyasyonla c¢alisilan birimlerde
kullanilan radyasyon aygitlarinda kalite teminin saglanmasi igin, kalite temin ve
kontrol programlarinin olusturulmasinin saglanmasina destek verir.

c) Komiteler, Hastanelerde / Tesislerde radyasyon aygitlarinda kalite temin ve
kontrol programlarinin uygulanmasi surecinde, koruyucu periyodik bakim ve onarim
islemleri sonrasi gerekli denetimleri yapar.

Depolama ve Kayit
MADDE 18-
Komiteler

a) Radyasyon kaynaklarinin sizinti ve depolama yonunden duzenli olarak
izlenmesi,

b) Radyoaktif atiklarin toplanma, depolanma ve tasfiye islemlerinin givenli bir
sekilde yapilmasinin saglanmasi,

¢) Radyoaktif atiklara iliskin kayitlarin tutulmasinin saglanmasi,

d) Radyasyon kaynaklarinin kullanilmasina iliskin olarak alinan lisans
belgelerinin tarih, sayi, kulanim amagclarinin belirtiimesi, lisans belgesi Uzerinde
bulunan radyasyon kaynaklarinin cinsi ve radyoaktivite degerlerine iliskin kayitlarin
tutulmasi,

e) Tum Dbilgilerin ve belgelerin Kurul sekretaryasina bildirilmesinin
saglanmasindan sorumludur.

_ DORDUNCU BOLUM
_ Islevler ve Uygulamalar
Izlem

MADDE 19- Radyasyonlu alanlarda c¢alisan personelin calistigi sirada
kullanmak zorunda olduklari kisisel dozimetrelere (TLD/OSL, elektronik, yuzuk,
bilezik, film ve / veya kalem dozimetrelerden -hangisi gerekliyse- ilgili bolim
tarafindan tutulan kayitlar Komite tarafindan kontrol edilerek UDKS’de kaydi tutulur.
Anormal sonuclar Kurul tarafindan degerlendirilir. Hastane/Tesis c¢alisanlarina
dozimetre hizmeti saglayan Kuruluslardan doz kayit bilgileri periyodik olarak elde



edilir. Ongoériilen sinirin Gzerinde doz alan personel icin durum degerlendiriimesi
yaplilir ve ilgili bolume/birime tavsiyelerde bulunulur.

Lisans

MADDE 20- Komiteler, bolumlerin iyonlastirici radyasyon yayan aygitlari igin
Tarkiye Atom Enerjisi Kurumundan almalari gereken lisans ve lisans vizesi
islemlerinin gegerlilik strelerini denetler.

Atik Sistemleri

MADDE 21- Komiteler, nukleer tipta teshis ve tedavi amaciyla kullanilan radyoaktif
madde atiklarinin radyoaktivite miktari; halka, ¢alisanlara, gevreye zarar vermeyecek
dizeye ininceye kadar atik bekletme Unitelerinde tutulmasi, ilgili yonetmelige uygun
olarak radyoaktivite miktari TAEK tarafindan belirlenen kosullar cergevesinde ¢op
alanlarina atilmasinin saglanmasini denetler. Diger tesislerde, benzer sekilde Komite
TAEK'in belirledigi kurallara uygun olarak, kullanim omrund tamamlamig radyoizotop
kaynaklari veya radyoaktif maddelerle ilgili hangi sureclerin uygulandigini denetler.

Hasta Uygulamalari

MADDE 22- Hastaneler Komitesi, bolumlerin radyasyon uygulamalari ile ilgili
hastalarin bilgilendiriimesine yonelik kilavuzlar hazirlamasini saglar ve denetler.

Arastirma ve Egitim Uygulamalan

MADDE 23- Tesisler Komitesi, Tesislerde radyasyon uygulamalari ile ilgili
arastiricilarin, 6grencilerin ve diger c¢alisanlarinin bilgilendiriimesine yonelik kilavuzlar
hazirlamasini saglar ve denetler.

Egitim

MADDE 24- Komiteler, Temel radyasyon fizigi, radyasyonun biyolojik etkileri,
nukleer tip, radyoloji ve radyoterapi uygulamalarinda radyasyon kaynaklari ve cihazlar ve
radyasyondan korunma fizigi ve temel zirhlama kurallari gibi konular hakkinda egitim
vermek ve bu alandaki gelismeleri izlemelerini saglamak amaciyla en az ug¢ Kisilik bir
‘Egitim Komisyonu’ kurar. Komiteler, dogrudan radyasyonla c¢alisanlar ve yardimci
personele farkli dizeylerde olmak Uzere, igerigi Egitim Komisyonu tarafindan
belirlenecek egitimler verilmesini saglar. Bu egitimler yilda en az bir kez yapilr,
gereksinim duyulmasi durumunda ikinci bir egitim programi seklinde agcilabilir. igerigi,
kapsami ve zamani, egitim alacak grubun gereksinim ve beklentileri dogrultusunda
duzenlenir. Bu alanda universitenin ilgili diger birimleri ile igbirligi yapilarak destek
saglanabilir.

BESINCI BOLUM
Yiritme ve Yirurlik

Yirirlik



MADDE 25- Bu yonerge, Ankara Universitesi Senatosunda kabul edildigi tarihte
yarurlige girer.

Yiiritme

MADDE 26- Bu yénerge hikimlerini, Ankara Universitesi Rektor ylritir.



