



1.Введение
   Источником облучения, вокруг которого ведутся наиболее интенсивные споры, являются атомные электростанции, хотя в настоящее время они вносят весьма незначительный вклад в суммарное облучение населения. При нормальной работе ядерных установок выбросы радиоактивных материалов в окружающую среду очень невелики. Доза облучения от ядерного реактора зависит от времени и расстояния. Чем дальше человек живет от атомной электростанции, тем меньшую дозу он получает. Каждый реактор выбрасывает в окружающую среду целый ряд радионуклидов с разными периодами полураспада. Большинство радионуклидов распадается быстро и поэтому имеет лишь местное значение. Однако некоторые из них живут довольно долго и могут распространяться по всему земному шару, а определенная часть изотопов остается в окружающей среде практически вечно. Атомные электростанции являются радиационно-опасными объектами и в случае аварий могут вызвать значительное радиоактивное загрязнение окружающей среды и облучение людей. 
   Авария на Чернобыльской атомной электростанции стала самой тяжелой из всех аварий, случившихся за весь период существования атомной энергетики. Радиоактивному загрязнению подверглись обширные территории не только Беларуси, Украины и России, но и других стран Европы. А масштабы социально-экономических, экологических и медико-биологических последствий огромны. Дозовые нагрузки населения были обусловлены, как внешним, так и внутренним облучением, которое могло быть сведено к минимуму при выполнении определенных мер защиты, предусмотренных для подобных чрезвычайных ситуаций.
   Данные методические рекомендации, предназначенные для студентов гуманитарных ВУЗов, изучающих дисциплины: «Радиационная безопасность», «Защита населения в чрезвычайных ситуациях и радиационная безопасность», «Основы экологии и радиационная безопасность», позволят получить систематизированные знания о видах ионизирующих излучений, особенностях аварий на атомных электростанциях и правилах действия населения при возникновении радиационной опасности.
2. Краткая характеристика ионизирующих излучений
Понятие ионизирующее излучение объединяет разные по своей физической природе виды излучений. Сходство между ними  состоит в том, что они обладают высокой энергией, реализуют свое  биологическое действие через эффекты ионизации и последующее развитие химических реакций в биологических структурах клетки, которые могут привести к ее гибели. Ионизирующее излучение не воспринимается органами чувств человека,  мы не чувствуем воздействия его на наше тело. Ионизирующее излучение состоит из заряженных и незаряженных частиц, к которым относятся также и фотоны и подразделяется на два вида:
· корпускулярное – α , β , нейтронное;

· квантовое или электромагнитное – γ и рентгеновское.

   Важнейшими свойствами ионизирующих излучений является их проникающая способность и ионизирующее действие.

   2.1. α –излучение   - это поток тяжелых положительно заряженных частиц. Они в 7300 раз тяжелее β –частиц. По своей физической природе  α –частицы  представляют собой ядра атома гелия и состоят из двух протонов и двух нейтронов. Эти частицы испускаются при радиоактивном распаде некоторых элементов с  атомным номером больше 92. Данные частицы вследствие своей большой массы при взаимодействии с веществом быстро теряют свою энергию.
   α –излучение обладает большим ионизирующим действием (на 1см пути пробега оно образует десятки тысяч пар ионов), но проникающая способность его незначительная. Пробег α –частиц в воздухе не превышает 10см, а при облучении человека они проникают на глубину поверхностного слоя кожи. Таким образом,  в случае внешнего облучения, для защиты от неблагоприятного воздействия α –частиц достаточно использовать обычную одежду или лист бумаги. Казалось бы они не представляют серьезной угрозы здоровью людей. Однако их высокая ионизирующая способность делает их весьма опасными при попадании источника внутрь организма человека с пищей, водой или воздухом. В этом случае излучения оказывают высокий разрушительный эффект вследствие поглощения их внутренними органами.
       2.2. β –излучение – это поток электронов или позитронов, испускаемых при радиоактивном распаде. Ионизирующее действие этих частиц ниже, чем  у  α –частиц, а проникающая способность значительно больше. В воздухе они могут пройти до 15 м, в воде и биологической ткани – до 12 мм. Зимняя одежда защищает тело от внешнего β –излучения. Однако на открытых поверхностях кожи могут образоваться радиационные ожоги различной степени тяжести, а при попадании на хрусталик глаза может развиться лучевая катаракта. При поступлении источников β –излучения в организм происходит внутреннее облучение, способное привести к тяжелому лучевому поражению.
   2.3. Нейтронное излучение представляет собой нейтральные, не несущие электрического заряда частицы. Отсутствие у этих частиц электрического заряда приводит к тому, что они непосредственно взаимодействуют с атомными ядрами, вызывая ядерные реакции. При оценке радиационной  аварийной обстановки нейтронное излучение может играть существенную роль, поскольку обладает большой проникающей способностью. Отличительной особенностью нейтронов является их способность превращать атомы стабильных элементов в их радиоактивные изотопы, что резко повышает опасность нейтронного      облучения. Для защиты от нейтронного излучения  используют водородсодержащие материалы.
   2.4. γ –излучение  представляет собой коротковолновое электромагнитное излучение, испускаемое при ядерных превращениях. По своей природе оно аналогично другим видам электромагнитных излучений – световому, ультрафиолетовому, рентгеновскому. Данное излучение обладает высокой проникающей способностью. Пробег γ –квантов в воздухе превышает десятки и даже сотни метров. Излучение пронизывает слой свинца толщиной в несколько сантиметров и может пройти через тело человека. Основную опасность представляет как источник внешнего излучения. В качестве защиты от γ –излучения эффективно используются материалы из свинца или бетона.
    2.5. Основным источником рентгеновского излучения является солнце. Это излучение поглощается земной атмосферой, иначе оно губительно бы действовало на все живое. Данный вид излучения регистрируется только специальными приборами, установленными на спутниках, космических станциях и других космических аппаратах. Рентгеновское излучение занимает спектральную область между γ – и ультрафиолетовым излучением и образуется при работе соответствующих приборов и аппаратов. Высокая проникающая способность сделала возможным применение его в медицине.
   Организм человека поглощает энергию ионизирующих излучений, причем от количества поглощенной энергии зависит степень лучевых повреждений. На организм воздействует не вся энергия излучения, а только поглощенная энергия. Необходимо учитывать, что при одинаковом количестве поглощенной энергии  α –излучение  в 20 раз опаснее других видов излучений с учетом коэффициента, отражающего способность излучений повреждать ткани организма. 
3. Особенности аварий на атомных электростанциях и основные критерии для проведения защитных мероприятий
   Может ли АЭС выйти из под контроля и взорваться как атомная бомба? На этот вопрос специалисты дают однозначный ответ – нет. Атомные бомбы и реакторы на тепловых нейтронах имеют принципиальное отличие. В атомной бомбе применяется почти абсолютно чистый уран-235 или плутоний-239. Для того чтобы произошел взрыв, отдельные «куски» этих делящихся материалов должны быть быстро соединены для образования критической массы взрыва. В реакторе атомной станции используется топливо, содержащее лишь малую часть урана-235. Более того, эта малая доза распределена в большом объеме неделящегося топлива, которое в свою очередь, распределено по конструкционным элементам реактора. Таким образом, случайное сжатие невозможно. Например, Чернобыльская авария произошла в результате развития неуправляемой самоподдерживающейся цепной ядерной реакции, однако скорость выделения энергии и ее масштаб не соответствовали параметрам ядерного взрыва. По радионуклидному составу выброшенная из реактора активность  была гораздо сложнее, чем состав продуктов мгновенного взрыва атомной бомбы. Выброс радионуклидов из жерла раскаленного реактора продолжался с различной интенсивностью более 10 суток, меняя направление и высоту подъема. В течение всего времени выброса направление ветра в слое от 0 до 1000 м изменилось на 360◦ .Смена метеоусловий, выпадение осадков привели к пятнистости радиоактивного загрязнения местности. Расположение источников излучения после взрыва на ЧАЭС либо вообще не поддается описанию, либо может быть описано очень приблизительно. При ядерном взрыве, который происходит в считанные доли секунды, границы следа радиоактивного облака изображают в виде эллипса, вытянутого по направлению ветра. Площадь радиоактивного заражения после аварии, по сравнению с площадью после ядерного взрыва гораздо меньше. В случае аварии на ЧАЭС, площадь с уровнем дозы 1 рентген\час составляла менее 10 квадратных километров , а при ядерном взрыве – сотни квадратных километров. Однако спад радиации после аварии на АЭС идет значительно медленнее, чем после ядерного взрыва.
3.1. После катастрофы на Чернобыльской АЭС Международным агентством по атомной  энергетике (МАГАТЭ) была разработана Международная шкала событий на АЭС (таблица ).
                                                                                                              Таблица 
Международная шкала событий на АЭС

	Уровень

аварии

 
	наименование


	Критерии
	Примеры


7 Глобальная авария  Выброс в окружающую среду большого коли-     Чернобыль,
                                              чества радиоактивных продуктов, накопленных   СССР, 1986 г.
                                              в активной зоне, в результате которого будут

                                              повышены дозовые пределы для запроектных

                                              аварий.Возможность острых лучевых поражений, 
                                              последующее влияние на здоровье населения, 

                                              проживающего на большой территории, включающей

                                             более чем одну страну. Длительное воздействие на 

                                             окружающую среду.

6 Тяжелая авария  Выброс в окружающую среду большого количества Ра-  Виндескейл
                             диоактивных продуктов, накопленных в активной зоне,  Шеллафилд,
                             в результате которого дозовые пределы для проектных   Великобри-
                             аварий будут превышены, а для запроектных – нет.         тания,1957г.
                                        Для ослабления серьезного влияния на здоровье на-
                                        селения необходимо введение планов мероприятий

                                        по защите персонала и населения в случае аварий в

                                        радиусе 25 км, включающих эвакуацию населения.

5 Авария с риском  Выброс в окружающую среду такого количества про-     Тримайл-                          

         для   окружаю-     дуктов, которое приводит  к незначительному превы-     Айленд,

         щей среды             шению дозовых пределов для  проектных аварий.Раз-     США,1979г.
                                        рушение большей части активной зоны,вызванное ме-

                                        ханическим воздействием или плавлением. В некоторых

                                        случаях требуется частичное введение планов мероприя-

                                        тий по защите персонала и населения на случай аварии.

4       Авария    в            Выброс радиоактивных продуктов в окружающую среду   Сан-Лоу-

         пределах АЭС       в количествах не превышающих дозовые пределы              рент,

                                        для населения при проектных авариях. Облучение ра-       Франция,

                                        ботающих порядка 1 Зв, вызывающее лучевые эффекты.     1980г.
3       Серьезное              Выброс в окружающую среду радиоактивных продук-       Ван-дел-

         происшествие        тов в количестве, не превышающем 5-кратный допусти-    Лос,

                                         мый суточный сброс. Происходит значительное переоб-    Испания,

                                         лучение работающих (порядка 50 мЗв). За пределами          1989г.
                                         площадки не требуется принятия защитных мер.

2       Происшествие       Отказы оборудования или отклонения от нормальной              -   
         средней тяжести     эксплуатации, которые хотя и не вызывают непосредст-

                                          венного влияния на безопасность станции, но способны

                                          привести к значительной переоценке мер безопасности.

1        Незначительное     Функциональные отклонения, которые не представляют         -

          происшествие         какого-либо риска, но указывают на недостатки в обеспе-

                                           чении безопасности (отказ оборудования, ошибки персо-

                                           нала, недостатки руководства).

0        Не имеет значения                        -                                                                                      -

          для безопасности 

_______________________________________________________________________________                                        
   В результате возможной аварии на АЭС с разрушением ядерного реактора радиоактивные вещества в виде паровоздушной смеси выбрасываются на высоту до 2-3 км в течение нескольких суток. Облако выброса будет распространяться от АЭС по направлению ветра. В момент прохождения облака выброса и после него в результате   радиоактивного загрязнения воздуха и местности люди будут подвергаться внешнему и внутреннему облучению в случаях попадания радиоактивных частиц с вдыхаемым воздухом, а также при употреблении загрязненных пищи и воды. За время прохождения облака люди, находящиеся на открытой местности, могут получить дозы внешнего облучения в пределах нескольких рентген.

   При возникновении аварии на АЭС с одним из энергоблоков, подобно Чернобыльской, спад уровней радиации будет составлять: 

· за 1-е сутки – в 2 раза;

· за 30 суток – в 5 раз;

· за 6 месяцев – в 40 раз;

· за год – в 85 раз.

   3.2. Разработка мероприятий на случай аварии на АЭС с возможным выбросом в окружающую среду радиоактивных веществ в количествах, превышающих установленные пределы, является наиболее сложной и актуальной задачей. Выбор оптимальных мероприятий для ликвидации последствий радиационной аварии зависит от характера аварии, количества и вида выброшенных радионуклидов, географического  расположения станции, хозяйственного использования территории, погодных условий на момент аварии  и т.д. Эффективность мероприятий зависит от их своевременности. На АЭС заблаговременно должен быть разработан план мероприятий по радиационной безопасности на случай аварии. В этом плане предусматривают разные ситуации и учитывают наиболее вероятный состав выброшенных в окружающую среду радионуклидов.
   Разработка мероприятий основывается на многолетнем опыте исследований по изучению закономерностей формирования доз облучения, миграции радиоактивных изотопов, зависимостей доза-эффект и рекомендациях соответствующих нормативных документов МКРЗ, МАГАТЭ, ВОЗ, НКДАР при ООН, НКРЗ. Учитывается, имеющийся опыт ликвидации последствий аварий на АЭС (Три-Майл-Айленд в США. ЧАЭС и др.). В случае аварии очень важно как можно быстрее известить население о случившемся и дать инструкции о проведении дополнительных срочных мероприятий по защите от радиоактивных выпадений. В целях четкой организации  работы службы радиационной безопасности  и выполнения всего объема защитных мероприятий, адекватных для каждого конкретного периода времени после аварии выделяют три последовательных этапа развития аварии:
· начальный этап – период угрозы выброса радиоактивных веществ в окружающую среду и первые часы после выброса;
· этап первичной ликвидации последствий аварии – период от первых нескольких суток до месяца, когда предполагается, что большая часть выброса уже совершилась и радионуклиды осели на землю;

· этап проведения и завершения работ по ликвидации аварии. В этот период заканчивается дезактивация территории станции и окружающей местности, завершаются ремонтные работы на месте аварии, проводится комплекс гигиенических мероприятий, разрабатываются условия проведения сельскохозяйственных работ на территории с различным уровнем и характером загрязнения.

   Эти этапы являются общими для всех аварий с выбросом радиоактивных веществ в окружающую среду  и охватывают период времени от начала аварии до завершения работ по ее ликвидации. Конкретная радиационная обстановка каждого этапа диктует проведение цикла мероприятий, отличных друг от друга, например, чрезвычайно важных для первого периода и совершенно бесполезных для третьего периода, и наоборот.
  Радионуклидный  состав выбросов зависит от типа реактора и вида аварии. При расчете опасности должно быть учтено, какая часть компонентов активной зоны предположительно выброшена, какова высота факела и продолжительность выброса. Последняя может варьировать от нескольких минут до нескольких суток. Для большинства возможных аварий выброс наиболее значительной доли радиоактивных продуктов произойдет в течение первого часа аварии. Если выброс будет длительным и продолжиться несколько суток, большая часть радиоактивный продуктов будет выброшена в первый день, но могут быть пики выбросов с разной периодичностью. При длительных выбросах изменение метеорологических условий может изменить характер загрязнения местности и под воздействием ионизирующего излучения могут оказаться люди, которые не были облучены в первый период развития аварии. Это обуславливает также пятнистый характер загрязнения территории разными радионуклидами.
   3.3. Воздействие на людей при аварии на АЭС может происходить различными путями, включая:

· внешнее облучение от радионуклидов, облака и активности, осевшей на землю;

· внутреннее облучение при вдыхании активности, выпадающей из облака, а также радионуклидов, вторично попавших в воздух с ранее загрязненных участков поверхности;

· внутреннее облучение при потреблении загрязненных пищевых продуктов и воды.

  Важно оценить поглощенную дозу и значимость в оценке риска переоблучения каждого из этих трех путей. Внешнее γ –облучение от благородных газов, йода, продуктов распада приводит к общему облучению во время прохождения облака. Внешнее облучение от радиоактивных отложений на поверхности земли может быть длительным при наличии в составе выпадений долгоживущих продуктов распада, таких как цезий-137, цезий-134, барий-140, рутений-106 и др. Внутреннее воздействие, происходящее при вдыхании радионуклидов из облака, приводит к облучению, в первую очередь, носоглотки, верхних дыхательный путей, легких, а также желудочно-кишечного тракта и других органов и тканей. Внутреннее воздействие может иметь место при употреблении загрязненной пищи и воды. Если выброс произошел в вегетационный период, пищевой путь поступления радионуклидов, как правило, приобретает решающее значение. Особенно быстро и в больших количествах может происходить поступление радиоактивного йода с молоком и молочными продуктами, если авария произошла в пастбищный период содержания скота. Необходимо отметить, что поступления йода-131 с молоком играют во много раз большее значение, чем его поступление ингаляционным путем с атмосферным воздухом. Радиоактивные вещества, поступающие в организм пищевым путем, представляют собой радионуклиды, осевшие непосредственно на продуктах, растениях или,  спустя один-два месяца усвоенные растениями из почвы. Вода открытых водоемов также может подвергнуться загрязнению в результате возникновения осадков на водоемах, а также поверхностного стока и поступления фильтрационных вод с близлежащих участков загрязненной почвы. Такой вид воздействия может оказывать влияние на большие группы населения, которые могут жить далеко от места аварии и не подвергаться облучению другими путями. Плохо оборудованные грунтовые колодцы также могут существенно загрязниться. Хорошо защищены, как правило, лишь артезианские воды.
   Таким образом, основными видами воздействия, которые могут иметь место при авариях на АЭС, являются следующие: общее внешнее и внутреннее облучение с равномерным или преимущественным облучением щитовидной железы, верхних дыхательных путей, легких, кожи, печени, желудочно-кишечного тракта, костного мозга. Каждый из этих видов воздействия может преобладать в зависимости от состава радионуклидов в выбросе. Опасность переоблучения может увеличиваться в основном по мере того, как выбросы благородных газов сменяются выбросами летучих и нелетучих продуктов распада. Дозы облучения населения должны рассчитываться с учетом возможного внешнего γ – и  β –облучения, попадания радиоактивных веществ при дыхании, возможного потребления загрязненной питьевой воды, продуктов питания (молоко, овощи, ягоды, мясо) и т.д.
   3.4. Радиологические критерии, которые должны быть использованы для планирования защитных мероприятий, сводятся к недопущению детерминированных (закономерных) эффектов  (развитие острой или хронической лучевой болезни, лучевые поражения кожи, слизистых оболочек, легких, глаз и т.д.) и к уменьшению риска развития стохастических (случайных) эффектов у населения (опухоли, лейкозы, генетические дефекты). При малых дозах риск, как правило, обусловлен вероятностью развития только стохастических эффектов, а при больших дозах – детерминированных.
   После крупной аварии на АЭС (например, Чернобыльская АЭС) источником доз, которые могут вызвать детерминированные эффекты (более 1 Грея) могут быть выбросы на промышленной площадке и в реакторном зале, внешнее воздействие облака и его выпадений, внутреннее воздействие ингалированных радиоактивных веществ, а также поступление йода-131 и других радионуклидов пищевым путем с воздействием на щитовидную железу и желудочно-кишечный тракт. 

   3.5. Особое внимание при оценке радиационной опасности при авариях на АЭС приобретают радиоактивные изотопы йода. Биологическая значимость радионуклидов йода связана с тем, что йод относится к числу важных биоэлементов. Он быстро включается в пищевые цепи, появляется в молоке на  второй день после выброса. Радиоизотопы йода, поступая в организм, включаются в те же метаболические процессы, что и стабильный йод. Основное его количество (около 30%)  поступает в щитовидную железу, имеющую небольшую массу, особенно у детей. Это приводит к формированию больших доз облучения прежде всего у детей младшего возраста, а также у плода. Существенное значение имеют поступившие в организм даже относительно небольшие количества (3,7 кБк) йода, приводящие к дозам облучения щитовидной железы в несколько грей. При таких дозах уже можно ожидать незначительного снижения функциональной активности железы. А облучение щитовидной железы в дозах нескольких десятков грей приводит к существенному угнетению функциональной активности органа, высоким становится риск возникновения опухолей.
   Рассмотренные выше особенности радиационной опасности при аварии на АЭС определяют целый комплекс профилактических, защитных и гигиенических мероприятий, которые должны осуществляться с учетом величины и конкретного этапа развития аварии.
   Если авария тяжелая и мощность дозы внешнего излучения от отложений на почве и растительности в некоторых участках вблизи АЭС высокая или если дождь осадил большую часть активности, то принимается решение о немедленной эвакуации населения. При малых уровнях мощностей доз требуется больше времени для оценки ожидаемых поглощенных доз на период жизни с учетом всех факторов (включая дезактивацию), влияющих на миграцию радиоактивных веществ.

4. Правила действия населения при возникновении радиационной опасности

      4.1. На начальном этапе ликвидации последствий аварии на АЭС проводится оповещение населения о радиационной опасности. Населению рекомендуется укрыться в жилых домах или убежищах. Важно знать, что стены деревянного дома ослабляют ионизирующее излучение в 2 раза, а кирпичного – в 10 раз. Заглубленные укрытия (подвалы, погреба) еще больше ослабляют дозу облучения: с деревянным покрытием в 7 раз, с кирпичным или бетонным в 40-100 раз. Необходимо принять меры защиты от проникновения в дом радиоактивных веществ с воздухом: закрыть окна и форточки, герметизировать дверные проемы и оконные рамы мокрой бумагой или тканью. В г. Припяти, который расположен в нескольких километрах от Чернобыльской АЭС, в квартирах, где были плотно закрыты окна и форточки в течение всего первого периода аварии, вещи не были загрязнены радиоактивными выпадениями. Рекомендуется сделать запасы питьевой воды и продовольствия, которые следует хранить в пыле- и водонепроницаемых емкостях. Хотя внешняя поверхность такие емкостей может оказаться загрязненной радиоактивными веществами, все же большую часть их можно удалить перед открыванием емкостей путем смывания.
   4.2. Среди мероприятий по сокращению поступления радиоактивных веществ в организм человека важное место отводится использованию средств защиты органов дыхания. Для этой цели, в первую очередь, применяются такие простые средства, как ватно-марлевые повязки, противопылевые тканевые маски, а также носовые платки, полотенца, предметы одежды, с помощью которых можно  прикрыть рот и нос. Защитная эффективность этих материалов может быть повышена  если смочить их водой. Более сложные средства защиты органов дыхания (респираторы,  все типы фильтрующих противогазов) обязательно используются специальными  группами, участвующими в операциях по ликвидации аварии.
   4.3. Кожа человека может подвергаться заражению в результате попадания на нее радиоактивных веществ, поэтому пребывание в период выпадения радиоактивных веществ в защитных сооружениях или в жилых и производственных зданиях может исключить либо существенно ограничить поражение кожных покровов. По окончании выпадения радиоактивных веществ надо, по возможности, избегать  нахождения на улице в сухую ветреную погоду. Защита тела, как правило, сводится к защите кожи и волосяного покрова, что можно обеспечить любыми предметами одежды, включая головные уборы, куртки, плащи, перчатки, сапоги и т.д. Чтобы обеспечить герметичность данной одежды, например, по нагрудному разрезу куртки применяют нагрудный клапан, изготовленный из любой плотной ткани. Для защиты шеи, открытых частей головы и создания герметичности в области воротника используют капюшон из плотной хлопчатобумажной или шерстяной ткани. Следует, по возможности, герметизировать места соединения куртки с брюками, рукавов с перчатками, нижнего края брюк с обувью. Более сложные средства индивидуальной  защиты кожи используются персоналом, участвующим в ликвидации аварии. Необходимо избегать передвижения по траве во избежание получения лучевых ожогов. Нельзя пренебрегать данными рекомендациями. Например, у части больных, поступивших с Чернобыльской АЭС после аварии в стационар, на теле были обширные ожоги, за исключением мест, защищенных плотной одеждой, сапогами, ремнем. Волосы у обследованных были не загрязнены, если они  были тщательно закрыты головным убором, накидкой.
   Индивидуальная дезактивация необходима при обнаружении или предположении загрязнения кожи и волосяного покрова. Дезактивировать кожу нужно смывая с нее радиоактивные вещества (вымыть руки, лицо, волосы или принять душ). В качестве дезактивирующих растворов можно использовать воду, а также водные растворы моющих средств. Если радиоактивная пыль попала в рот, нос и уши, их тщательно промывают водой, при этом радиоактивные вещества удаляются почти полностью. Если радиоактивная  пыль попала в рану, ее необходимо несколько раз промыть под струей воды.

      4.4. На начальном этапе ликвидации последствий аварии должна проводиться экстренная профилактика поражений радиоактивным йодом, поскольку продукты питания растительного и животного происхождения становятся основным источником поступления йода-131 в организм человека. Начальным звеном большинства пищевых цепочек является загрязнение растений в момент радиоактивных выпадений. Среди основных пищевых цепочек можно  назвать следующие: пищевые растения – человек; трава- корова – молоко- человек; трава – животные – мясо – человек; растения – птица – яйцо – человек; вода – гидробионты (рыба) – человек. Загрязнение продуктов питания может носить поверхностный (за счет осаждения йода на поверхности готового продукта) и структурный характер, когда радионуклиды накапливаются  в органах  и тканях растительных и животных организмов.

   Экстренная йодная профилактика начинается только после специального оповещения и должна проводиться как можно раньше. Данную профилактику осуществляют органы и учреждения здравоохранения при угрозе радиационного загрязнения радиоактивным йодом, что устанавливается  специальными дозиметрическими службами.

   Для профилактики радиационного воздействия радиоизотопов йода на щитовидную железу применяют препараты стабильного йода, которые эффективно препятствуют накоплению радиоизотопов йода в щитовидной железе и способствуют их выведению из организма. Для этих целей используют препараты калия йодида в таблетках, а при отсутствии его, можно использовать  5% водно-спиртовой раствор йода. Калия йодид применяют в следующих дозах: детям до 2-х лет – по 0,04 г на один прием ; детям старше 2-х лет и взрослым по 0,125 г на один прием. Препарат следует принимать после еды 1 раз в день вместе с водой в течение 7 суток.
   Водно-спиртовой раствор йода (5% йодная настойка) применяется следующим образом: детям до 2-х лет – по 1-2 капли на 100 мл молока или питательной смеси 3 раза в день в течение 7 суток; детям старше 2-х лет и взрослым – по 3-5 капель на стакан воды или молока после еды 3 раза в день в течение 7 суток.

   Особое место занимает ограничение или исключение возможности поступления радиоактивного йода со свежим молоком и листовыми овощами. Необходимо помнить, что в процессе технологической переработки пищевого сырья можно существенно снизить содержание радиоактивного йода в пище. Например, в масло переходит всего 1-3% его активности. В сливках, твороге содержится соответственно в 6 и 4 раза меньше данного изотопа по сравнению с исходным молоком. Важное значение имеет временное исключение из потребления загрязненных продуктов (до снижения загрязненности за счет физического распада радионуклидов до допустимых уровней), например переработка молока в масло, сыр с последующим их хранением. 
   Критической группой населения являются дети, беременные и кормящие женщины. Проведение защитных мероприятий по отношению к этой категории населения требует особого внимания. Среди населения должна проводиться большая разъяснительная работа, помогающая снять психический стресс, а также довести до сознания каждого жителя находящегося под наблюдением района аварии цель и значимость проводимых мероприятий.
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