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Ahstract

131I reports

To develop an age-dependent inhalation dose-factor g of
are consulted which contain numerical data for the development of the
dose factor and partial quantities of the dose factor, respectively.
The numerical data are submitted to critical examination and an age-
dependent curve is obtained. Simplification provides a convenient use

of these data and, finally, the following dose factors are recommended.

Individual dose factor:

0 - 5 years : g = 1,500 (rem mB/C sec)
5 = 15 years : = 1,000 "
over 15 years g = 600 "

Population dose factor:

g, = 770 (rem mB/C sec)

Zusammenfassung

Zur Bildung eines altersabhiingigen Inhalations-Dosisfaktors g von J131

werden zunichst Berichte herangezogen, die Zahlenmaterial enthalten,
welches zur Bildung des Dosisfaktors-oder von TeilgroRen des Dosis-
faktors beitr&dgt. Das gewonnene Datenmaterial wird kritisch gesichtet
und daraus eine altersabhangige Dosisfaktorkurve gewonnen. Fiir einen
handlichen Gebrauch der Daten werden diese vereinfacht und schlieBlich

folgende Dosisfaktoren empfohlen.

Individual-Dosigfaktor:

1500 (rem mB/C sec)

O - 5 Jahre : g =
5 - 15 Jahre : g = 1000 "
iiber 15 Jahre : g = 600 "

Populations-Dosisfaktor:

770 (rem m3/C sec)

0
1l




Einleitung®

Das Spaltproduktinventar eines Kernreaktors stellt fiir die Umgebungs-
hevOlkerung einer derartigen Anlage ein hohes Gefidhrungspotential dar,
In letzter Zeit orientieren sich Sicherheitsabschdtzungen von solchen
Kernkraftwerken mehr und mehr an den Jodisotopen und hier besonders am

151, das wegen eilner hohen Spaltausbeute, der relativ hohen

Isofop J
Fliichtigkeit von Jod beim Schmelzen von Brennelementen und wegen seines
hohen Schilddriisen~Dosisfaktors g ein Hauptrisiko darstellt. Wie Frei=
setzungsversuche von COLLINS und EGGLETON (1) zeigten, tritt Jod als
Mischung von weniger fliichtigen, Jod enthaltemkn Teilchen, auBerdem

als Alkyljodide mit Methyljodid als Hauptkomponente und elementarem
Joddampf auf, wobel elementarer Joddampf und Methyljodid die Haupt-

komponenten darstellen,

Bisher wurden Sicherheitsuntersuchungen fiir die Umgebungsbevolkerung
meist nur unter Zuhilfenahme von Dosisfaktoren fiir Erwachsene durch-
gefilhrt. Um jedoch zu einer realistischen Abschidtzung der radiologischen
Gefahren zu gelangen, mul man sich auch liber die mdgliche Belastung
jlingerer Altersgruppen klar werden, zumal Kinder infolge ihrer klei-~
neren Korperabmessungen bel Verabreichung gleicher Mengen radiocaktiver
Substanz einer hoheren spezifischen Strahlendosis ausgesetzt sind.
AuBerdem deuten Beobachtungen von SAENGER et al. (2) darauf hin, daB

Kinder gegeniiber Spateffekten empfindlicher sind als Erwachsene.

Im folgenden werden zunichst alle Faktoren dargestellt, die zur Bil-

31 beitragen, Es schlieB%t

dung des Inhalations~-Dosisfaktors g von J1
sich eine ILiteraturiibersicht iiber die bekanntesten, bisher gemessenen
oder errechneten Dosisfaktoren oder Teilgrofien an, wobei besonders
auf die Altersabhingigkeit dieser Faktoren geachtet wird. In einenm
anschlieBenden Vergleich werden die zitierten GroBen diskutiert und
eine konservative altersabhiingige Dosisfaktorkurve gewonnen. %inige

Empfehlungen zum Gebrauch dieser Kurve schlieBen sich an.

1;E)Manuskrip’c zum Druck eingereicht am 31. 10. 1969
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1. Berechnung der Dosis D und des Dosisfaktors g

Der Dosisfaktor g (rem mB/C sec) ist per Definition der Zahlenwert
der biologischen Dosis D (rem) (besteht Gefidhrdung iliber die Inhala-
tion, so spricht man von der Inhalations-Dosis I (rem) ), die ein
Individuum im Laufe seines Lebens auf das jeweils kritische Organ er-
h&lt, wenn es sich eine Sekunde in einer gasformigen Wolke des be-
treffenden Radionuklids der Konzentration K (C/mB) aufgehalten hat.
Fiir einen Aufenthalt der Dauer t (sec) errechnet sich dann die bio=-

logische Dosis zu

D=g « K o ¢t (10"1)
I =g .K.*% (1.9a)
bzwe t

g /h (t') at? (1.-1b)
g Z/t K(t') dt’ (1.-1¢)

Die an einem bestimmten Ort rq( X,¥,2) herrschende Konzentration

K {r'/MB)

Al
i N/ o £

- S LS
vom Aktivit

Btsausflub A (C/sec) der Quelle am Ort

r (x,y,z) und von dem fir den Ort r, geltenden Ausbreitungsfaktor

1
J éec/m ) der radioaktive Wolke abhingig (3,4,5)

K=4_+4d _ (1.-2)

bzw, (1e=~2a)
K(t') = Ae(t') e J )

Das iiber die Zeit t 1ntegr1erte Produkt aus AktivitditsausfluR A (F/sec)
und Dosisfaktor g (rem m /C sec) wird auch als Gefdhrung G (rem m /oec)

bezeichnet,

s £ (10‘3)

G =g

A
e
t
G =g '-)/Ae (t') at! (1.-3a)
[¢]

Dann berechnet sich die biologische Dosis zu

bzw,

D=G +*J ( 1.-4)
bzw, I G *J (1.-4a)




Der zur Berechnung der Inhalations-Dosis I nach den Gleichungen
(1.=1a) und (1.-1c) notwendige Inhalations-Dosisfaktor g ist pro-

portional
1. der durch Einatmen in das kritische Crgan gelangten Aktivitdt

gr~~1L =+ p' . p" (1.-5)

L (mB/sec) = Luftumsatz des Menschen

p' = Bruchteil der Aktivitidt der bei der Einatmung vonm
Korper aufgenommen wird (Rickhaltefaktor)

" = Bruchteil der vom KOrper aufgenommenen Aktivit#t,
der in das kritische Organ gelangt

p = p'e p" = Bruchteil der AktivitZt, der durch Einatmung in das
kritische Crgan gelangt.
2. der Anzahl der im kritischen Organ erfolgten Zerfidlle

10 , Tefsr
In 2

gnv 3.7 ¢ 1o (1.-6)

10 . .
2,7 + 10 (1'C-.sec) = Anzahl der Zerfdlle pro Curie und Sekunde

T

Iﬁig (sec) = effektive Lebensdauer des Radionuklids
(hiep: J131) im kritischen Organ, die sich
aus der Halbwertszeit des radiologischen
Zerfalls T, und aus der durch Ausscheidung
bedingten biologischen Halbwertszeit T, be-
rechnet,

Teff e Ty
Tr + Tb

3o der biologischen Dosis pro Zerfall

. _8 U
g~ 1.609 ¢ 10 = (1e=7)

=R /;.ﬁ,uam \\
1,609 ¢ 10 in—ii/ = Umrechnungsfaktor der mittleren Zerfalls=-

1
VeV energie E (MeV) in die Energiedosis
rad = J00erg
rem €
U.MeV cgz-d'

mit der Relativen Biologischen Wirksamkeit
(RBW = 1 filir B' s und ¥'s) nultiplizierte, im
kritischen Organ pro Zerfall abgegebene
Energie

m (g) = Masse des kritischen Crgans
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Daraus ergibt sich der Inhzlations=Dosisfaktor g

g =L * p' o P o 3,7 o 1010 ¢ —== s 4,609 ¢ 10" " = (1.=-8)

Terr 8
in 2

Bilc

Der hier aufgezeigte Zusammenhang findet sich mit zum Teil abweichen-
den Bezeichnungen auch bei BLASSER und WIRTZ (6) und in den Enpfehlun-
gen des ICRP (Committee II) (7).

Manche Autoren beziehen ihre Berechnungen auf die Energiedosis rad.

131

Da gper beim Zerfall von J lediglich Betas und Gammas mit der RBV= 1

auftreten, werden diese wie Biologische Dosen behandelt.

31

Literaturbekannte Dosisfaktoren fiir J1

Im folgenden werden die bekannten, bisher in der zuginglichen Literatur

131 bezogen

veréffentlichten Dosisfaktoren g und ihre TeilgrdBen fir J
auf die Schilddriise als kritisches Crgan aufgefiihrt und in der Tabelle

1 und den Abbildungen 1 (Luftumsatz 1) und 2 (Masse der Schilddriise m)

a) BLAS3ER und WIRTZ / BURNETT

5

Zahlen-

BLASSER und WIRTZ (6) verdffentlichen in ihrer Tabelle 2,2/1
werte, welche auf BURNETT (8) zuriickgehen, der bei der Zusammen-
stellung seiner Table I die Ealbwertszeiten einer Arteit von WAY

et al. (9), die Ausbeute Arbeiten von HOLLANDER et al. (10) und
BLOMEKE (11) und die p-Faktoren den Empfehlungen des ICRP (1955)
(12) entnahm, Wihrend BURNETT (8) einen Luftumsatz von L = BO(é/miH)
=5 1O~4<?3/sec fir "moderate activity and the conditions of
excitement reasonable associated with reacteor accident! verwendet,
empfehlen BLASSER und WIRTZ (6) einen iiber den 24 h-Tag gemittel-
ten von RAJEWSKY (13) angegebenen Luftumsatz von L = 20 m3/24 h =
2a352 ° 10_4<é3/seé> Ersterer L-Wert filhrt auf einen Faktor von

g = 482 (rem mB/C sec), letzterer auf g = 223 (rem mB/C sec).

In der gleichen Arbeit von BLASSER und WIRTZ (6) sind in Tabelle
2.142/1 nochmals g-Faktoren berechnet, die auf der neueren Isotopen=-
Tafel von STROMINGER et al. (14) beruhen, Der daraus errechnete

Wert betrigt g = 210 (rem mB/C sec),

Bei diesen Arbeiten wird die Masse der Schilddriise mit m = 20 (g)

und der Bruchteil der Aktivitdt, der durch Einatmung in das kri-
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tische Organ gelangt mit p = 0.15 (12) angenommen,

DINUNNG et al. / ICRP-Committee II

DINUNNO et als (15) beziehen sich in ihrer Arbeit vorwiegend auf
die Empfehlungen des ICRP-Committee II (1959) (7). Dort wird der
Luftumsatz fir eine 8 h-Arbeitszeit mit L = 10 m3/8 h =347 ¢
1O~4@13/’sec9 angenommen, wihrend der Durchschnittsumsatz fiir einen
24 h-Tag mit 1L = 20 mB/ 2k h = 2,32 * 1O~4(;3/seg>angegeben wird,
Daraus errechnen sich g-Faktoren von 513 (rem m”/C sec) bzw.

343 (rem mB/C sec)s Der auch fiir einen 24 h Tag hdhere g-Faktor
gegeniiber den Angaben von BLASSER und WIRTZ beruht, wie aus Ta-
belle 1 ersichtlich, auf dem griferen Faktor p = 0.23, wdhrend
die 8childdriise mit m = 20 g fiir einen Standardmenschen von 70 kg

(7, Table 8) angenommen wird.

BEATTIE / CCMMITTEE ON PRCTECTION AGAINST IONIZING RADIATION

BEATTIE (16) legt seinen Uberlegungen einen Bericht des "COMMITTEE
ON PROTECTICN AGAINST ICONIZING RADIATION" ( 1959) (17) zugrunde,
der sich u.a. mit der Ingestion von Jod befalt. Dort wird die Masse

der Schilddriise in AbhZngigkeit vom Alter wie folgt angegeben

Alter Masse der Schild-
driise m
0 - 0e5 J 1.8 g
3 J 3.4
10 J 9.2 "
Brwachsene 25 "

Aus den tdglichen Kalorienanforderungen fiir Kinder und Erwachsene,

3

T Q .
das NRC (18) verdf

LY v

b

-

EATTIE (16) iiber den

entlichte BEATT r S 1

1t 1te, errechnet

oo
[~ 8]

vom ICRP~-Committee II (7) fiir Erwachsene angegebenen Luftumsatz

von L = 10 mB/Sh folgende weitere L~Faktoren

Alter Luftumsatz L
0.5 J 0.7 ° 10"4 m3/sec
3 g 1,22 10"L+ m
16 J 2.170 10’LF "
I

ab 2C J 3.5 » 10 "
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0.75
multiplieziert BEATTIE (16) mit den dem Bericht des "COMMITTEE ON
PROTECTION AGAINST IONIZING RADIATION'" (17) entnommenen Faktoren

Den aus dem ICRP-Committee II (7) entnommenen Wert fiir p' =

p" = 0.5 fiir Kinder bis p" = 0.3 filir Erwachsene, Die aus seiner

Table 14 errechneten g-Faktoren lauten dann

Alter Dosisfaktor g
0.5 J 192C rem mB/C sec
3 J 1920 "
10 J 1190 "
ab 20 J 438 n

IAEA/COMMITTEE CN PRCTECTICN AGAINST IONIZING RADIATION

In dem Manual "Safety Series Ma18" der IAEA (Wien (19) werden
in Table II.5 maximale J'°
auf einen weiteren Bericht des "COMMITTEE ON PROTECTION AGAINST

IONIZING RADIATION" (20) stiitzen. Dort wird die Masse der Schild-

Konzentrationen angegeben, die sich

wiloma mWoacsa b"" at Lo

d& woo QLLECEU ol ML
Alter Masse der Schilddriise m
0 - 05 J 1.8 g
1 J 2.2 "
Erwachsene 25 "

Ausgehend von einem Luftumsatz fir Erwachsene von 20 m3/24 h =

830 1/h werden die L-Faktoren wie folgt angegeben

Alter Tuftumsatz L
o J 100 1/h = 0,28 = 10"L+ m3/sec
0.5 J 250 " = 0.7 - 10"5 "
1 J 330 " = 0,92 ° 10"t m
Erwachsene 830 " = 2,32 - ‘IO'-[+ "

Weiterhin wird angenommen, daR 75 % der eingeatmeten Aktivitdt die
0.75) und daB davon bei Kindern 50 % (p" =
0.5) und bei Erwachsenen 30 % (p" = 0.3) in der Schilddriise abgelagert

Blutbahn erreicht (p' =

werden. Die biologische Ausscheidung wird im Vergleich zum radiolo-

gischen Zerfall als vernachlédssigbar langsam angesehen, Die Durch-

schnittsenergie, die pro Zerfall von der Schilddriise absorbiert wird,
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wird mit Ep = 0619 MeV und E\,= OOk MeV angegeben, Zwar ist

i
letzterer Wert filir Kinder auf Gund der geringeren Drilsenmasse zu
hoch angenommen, doch wird dies als vernachldssigbar betrachtet

und 0.23 MeV als altersunabhingige Energie U festgelegt.

Unter Beriicksichtigung des angegebenen Luftumsatzes ergeben sich

dann die Dosisfaktoren wie folgt

Alter Dosisfaktor g
rem°£
0 J 769 Cesee
C5 J 1920 "
1 J 2080 "
Erwachsene 294 n

In einem jingeren Report '"Safety Series No.21" der IAEA (Wien)

(21) wird die Masse der Schilddriise wie folgt angenommen

Alter Masse der Schilddriise m
0 - 05 4d 2 g
1 dJ 2;2 g
3 Jd 3.5 "
10 J 10 "
Brwachsene 25 "

Der Luftumsatz ist wie oben festgelegt. Weiterhin werden folgende

Annahmen getroffen: U = 0,23 MeV, T .. = 8 dy p = 0,23 (7). Daraus

f
errechnen sich folgende Dosisfaktoren

Alter Dosisfaktor g
3
rem+*m
© J 439 C sec
0.5 J 1099 "
1 J 1313 "
Trwachsene 294 1




e) ICRP-Committee IV

1968 erschienen Empfehlungen des ICRP Committee IV (22), die zum
Teil die Empfehlungen des ICRP-Committee II (7) ersetzen. Beziig-
lich J131 werden folgende Feststellungen getroffen.

1« Die in der Schilddriise absorbierte Energie ist 0.2 MeV

31

2. Als Wahrscheinlichkeit der Ubergabe des J1 von der Blutbahn
in die Schilddriise wird weiterhin der Wert p'" = 0.3 empfohlen.
Aus der zitierten Literatur wird geschlossen, dafl dieser Wert
unabhéngig vom Alter ist; lediglich wdhrend der ersten Lebens-

tage kann er zweimal so hoch sein.

3+ Als bioclogische Halbwertszeit wird Tb = 100 4 angenommen, was

eine effektive Halbwertszeit von 7,4 d zur Folge hat.

4, Die Masse der Schilddriise ist 20 g (Standardmensch).

31

Ausg diesen Daten wird bei Ablagerung veon 1 C J1 in der Schild=
driise eine Dosis von 5.5 * 10 rem errechnet. Legt man weiterhin
p = 0.23 (22, Table 1) zugrunde, so ergibt sich ein % = 1 265

103 (rem/C), was bei den Luftumsdtzen von L = 20 m3/24 h = 2,32 *
10"# mB/sec bzwe 10 m3/8h = 3,47 o 10-4 m3/sec (3) zu den Dosis-

faktoren g = 293 (rem m3/C sec) bzw, 438 (rem mB/C sec) fiihrt.
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£) MEDICAL RESEARCH COUNCIL / DUNSTER/BEATTIE/BRYANT

Im Cktober 1968 empfahl dés MEDICAL RESEARCH COUNCIL revidierte
Werte einiger''Zmergency Reference Levels", die jedoch wegen der
Unvollstdndigkeit der Strontiumwerte nur an Regierungsstellen
weitergeleitet und noch nicht offiziell verdffentlicht wurden (23),

DUNSTER (24) hat jedoch einen Teil dieser Werte in einem Bericht

131 werden

verarbeitet. FEiner maximalen Dosis von 25 (rad) bei J

Konzentrationsintegrale von 0.03 (C sec/mz) fiir ein 0,5 Jahre altes

Kind und 0.088 (C sec/mB)fﬁr Erwachsene unterlegt, woraus sich die
3 3

g-Faktoren zu 835 (rad m”/C sec)und 284 (rad m”/C sec) errechnen,

DUNSTER bemerkt weiterhin, dal der Wert fir ein 0.5 Jahre altes

Kind typisch fir das erste Lebensjahr angesehen werden kann,

BEATTIE et al. (25) legen der gleichen maximalen Dosis von 25 (rad)
fir ein 0.5 Jahre altes Kind ein maximales Konzentrationsintegral
von 0.015 (C sec/ma) zugrunde., Dieser Wert, der einen g-Faktor von
1670 (ren mB/C sec) zur Folge hat, entstand durch Halbierung des
vom Medical Research Council empfohlenen Wertes von 0.03 und wird
von BEATTIE (26) als reprisentativer Mittelwert ilber den Altersbe-

reich von O«5 Jahre angesehen,

) . -  ar s aarm fem Y s =137 2
Erst in neuester Zeit wurden von F.M. BRYANT (27) fir Jg'7' und

05137 die Einzelfaktoren verdffentlicht, die zu jenen Dosisfak-
toren fithrten, welche im Falle von J131 vom MEDICAL RESEARCH
COUNCIL zum Gebrauch empfohlen wurden. Nach P,M. BRYANT wird ein
6 Monate altes Kind oft als der am meisten begrenzende Fall be-
trachtet und stellt auBerdem eine verniinftige Mittelwertsituation

iiber das erste Lebensjahr dar.

Es werden folgende Einzeldaten angegeben.

0.5 J Erwachsene
m 1.8 g 20 g
EB Oe172 MeV 0.177 MeV
Ey 0,007 MeV | 0.017 MeV
U 0.18 MeV Cs19 MeV
Toss 6.0 d 7.6 d

- -4

L 7Ocm3/sec=07 e 10 # m3/sec 230 cmB/sec=2,3 10 mB/sec
p' 075 0.75
" Ce35 03
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Die Daten fiir Erwachsene beruhen im wesentlichen auf den Empfeh-
lungen des ICRP (1959) (7). Fiir das 6 Monate alte Kind wurden be-
ziiglich Gewicht der Schilddriise m und Anteil der von der Bluthahn
in die Schilddriise gelangt p" die Empfehlungen an das MEDICAL RE4
SEARCH COUNCIL (28) iibernommen, Die effektive Halbwertzeit Teff
beruht auf einer perstnlichen Mitteilung von E.E. POCHIN, wsghrend
die effektive Zerfallsenergie U abgeleitet wurde von Berechnungen
der RB- und E—Energie nach C,F. BARNABY (29). Der Luftumsatz L wurde
of fenbar einer friltheren Verdffentlichung des MEDICALRESEARCH COUNCIL

(16) entnommen,

KEREIAKES et al,

In einem "Plidoyer fiir ein Standard-Kind" mit dem Untertitel

"A Child is not a little Man" haben KEREIAKES et al. (30)fiir
Kinder im Alter von G, 1, 5, 10 und 15 Jahren eine Reihe von
Standard-Daten, #Zhnlich denen eines Standard-Menschen ausgearbei-
tet und zusammen mit diesen verglichen, Ihr Anliegen ist es, so

betonen d utoren, einige physikalische und physiologische Unter-
schiede zwischen Erwachsenen und Kindern aufzuzeigen, um hierdurch
die Notwendigkeit einer Charakterisierung einer Gruppe von Standard-

Kindern zu zeigen.

Dabei geben sie u.a. folgende Gewichtsdaten an:

Alter Masse des KOrpers Masse der Schilddriise m
o J 3 540 g 1.9 g
J 12 100 " 2,5 "
5 4 20 300 ¥ 6.1 "
10 J 33 500 " 8.7 n
15 J 55 0co " 15.8 ¢
Erwachsene 70 000 © 20,0 "

131

Als biologische Halbwertzeit von J in der Schilddriise wird fiir
Erwachsene ein Zeitraum von 50 d angenommen.'Zwar zitieren KEREIAKES
et al, eine Arbeit von FISHER und PANOS (31), die fiir Kinder eine
effektive Halbwertzeit von 6 d angeben, aus der sich dann eine biolo-

gische Halbwertzeit von etwa 23 d errechnet, doch verwenden sie in An-
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betracht der vorliegenden Unsicherheiten auch fiir Kinder eine

biologische Halbwertszeit von 50 d als konservative Abschdtzung.

Der Bruchteil der vom KOrper aufgenommenen Aktivitdt, der in das
kritische Organ gelangt, wird filr Erwachsene mit p" = 0.30 und
fir Neugeborene mit C,7C.angencmmen, Letzterer Wert ist offenbar
einer Arbeit von MCRRISON et al., (32) entnommen, die den Wert von
0,75 + 0.C5 nach intramuskuldrer Injektion maBen, wiZhrend die Er-
gebnisse bel Gaben durch den Speisekanal (beide Male trigerfreies
J131), die filir den vorliegenden Bericht von Bedeutung sind, ein

p" = 05 + Co1 zeigten.

Die ohne Beriicksichtigung des Luftumsatzes L und des Faktors p!
von KERETAKES et al. errechnete Dosen i§§7 ¢+ sind in folgender
Tabelle angegebeny Nach Division durch p" ist die Tabelle durch

entsprechende f§§ ~-%erte vervollstidndigt.

Alter . rg—, £
Lep Lep
o J 32,0 » 10° E%Q 46+ 10° i%i
(23.0+ 10°%) +)
1 d 10.C » 106 " 33 - 106 "
5 dJ 403 ¢ 106 n 11-} * 106 14
10 J 3.1+ 100 10« 0%
15 J 1.7 « 10° 5.7 ¢ 10°
Erwachsene Te5 o 106 " 4,3 - 106 "

+) fiir p' = Co5 statt 0.7

Als Luftumsatz I wurden von KEREIAKES et al. folgende Werte iiber-
nommen, die jedoch nur, wie KEREIAKES et al. betonen, bei sehr

ruhiger Atmung (Zwerchfellatmung) erfiillt werden,



Alter Luftumsatz L
o J 0,42 1/min = 0,07 » 10'& m3/sec
1 4J 1.45 W= 0.2k . q0™F
10 J 2.67 = 0 L5 e 207t m
Erwachsene L,10 " = 0,68 - 10"4 "

h) TASK GRCUP ON LUNG DYNAMICS

o3

Etwas ausfihrlicher mit dem Luftumsatz befaBt sich die TASK GROUP ON
LUNG DYNAMICS (33). Im fAnhang II ihres Berichtes empfiehlt sie Daten,
die, wie sie betont,; mehr als NZherungs-Leitwerte dienen sollen, als
invariable XKonstanten darstellen.

Folgende LuftumsiZtze werden angegeben
Tuftumsatz L ,

Alter In Ruhe Leichte Tatigkeit (Schritt~-
geschwindigkeit: ca 5 kum/h)

L

10 J 548 1/min = C.8 » 'lO-L+ mz/sec 14,4 1/min = 2.40
30 J (f) | 6,0 1/min = 1.0 = '1(2‘-"L+ mB/sec 18,8 1/min = 3.13 * 10"

I8 Z 7
30 J (m) | 7.5 1/min = 1.5 + 10" m /sec | 20,0 1/min = 3.33 + 107 &

.
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HEALTH PHYSICS AND MEDICAL DIVISION, UKAEA

Seit einiger Zeit laufen bei der HEALTH PHYSICS AND MEDICAL DIVISIOHN
der U.KoAeE.As eine Reihe von Untersuchungen zum Verhalten von Jod
und Jodverbindungen bei Inhalation., Wie A, MORGAN et al. (34) berichten,
wurden bis zu ihren eigenen Untersuchungen noch keinerlei Jod-Inhala-
tionsexperimente bei Menschen publiziert, In ihrer Verdffentlichung
beschreiben sie Inhalationsexperimente an Freiwilligen (Mitglieder der
Health Physics and Medical Division, A.E.R.E., Harwell), wobei die

32 durch

Einatmung des Joddampfes, der mit dem Isotop J1 markiert war,
den Mund erfolgte. Das verwendete Isotop J132 (T 5 = 2.28 h) hat den
Vorteil, daB es nur 1 % der Dosis der Schilddriise appliziert wie die
gleiche Aktivitsat J131. Die Beobachtungen ergaben, daB der meiste Jod=-
dampf sich in der Rachenhohle absetzt. Von dort gelangt er mit Hilfe
des Speichels durch die Speiserdhre in den Magen und den Diinndarm, wo

die Absorption erfolgts

—— 7‘
10" 'm” /sec
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Quantitativ ergaben sich folgende Zahlenwerte, Bei 6 Versuchsper-
sonen mit sehr ruhiger Atmung und einem mittleren Luftumsatz von
L = 6.31 1/min = 1,05 ¢ 10—4 ms/sec ergab sich ein Riickhaltefaktor
von p' = 0.992, Bei zwei dieser Versuchspersonen wurde daraufhin
der Luftumsatz auf ca 10.3 1/min = 1,72 » ‘]OML+ mB/sec gesteigert,
was den Riickhaltefaktor auf die Werte p' = C.932 bzw, 0.967 sinken
lieB, Die Melergebnisse, die zur Bestimmung des Anteils der von der
Schilddriise aufgenommenen Menge wurden, zeigen Werte zwischen p" =

Oe¢3 und 0040

A, MORGAN et al. (34) schlieBen aus den Untersuchungen, daB fiir die
konservativen Annahmen von p' = 1 und p" = O.4 nach Inhalation von
1 (€) 3127 a1s Joddampf durch den Mund unter Beriicksichtigung einer
fiinfstindigen Aufbauzeit der Schilddriise eine Dosis von 2,3 - 106 rem

appliziert wirde, d.h.

g 6 frem o 6 [rem
& =23+ 10 (—5—-) af. i%:s.?s 10 (—C——) “

In einer Hhnlichen Arbeit wurden die gleichen Inhalationsversuche
mit Methyljodid, wieder mit J132 markiert, von D.J. MORGAN et al.
durchgefiihrt (35), (36). Die Untersuchungen zeigen, daB Methyljodid
hauptsdchlich von der Lunge zuriickgehalten wird, Da sich auBerdenm

das Zeitverhalten des Isotops im Korper nach der Inhalation des or-
ganischen Methyljodis und nach der Ingestion von an-organischem
Natriumjodid sehr #hnlich verhdlt, schlieBen die Autoren, daBl Methyl-
jodid in vivo bald die organische Bindung aufgibt und Jodionen ent-
stehen., Quantitativ ergab sich, daR bei 18 Freiwilligen mit einem
mittleren Luftumsatz von 8.5 1/min = 1,42 - ‘IO”br mB/sec ein Riick-
haltefaktor von p' = 0.53 - C.92 (p' = 0,72) gemessen wurde. Diese
steigende Tendenz erklért sich aus der Tatsache, daB die Anzahl der
Atmungen der Versuchspersonen bei gleichbleibendem Luftumsatz von

ca 20 Atmungenﬁﬁin auf 2 Atmungen/min abgesenkt wurde, Versuchsreihen
an zwel Einzelpersonen ergaben, dab bei Zunahme der Atemrate von 2
auf 30 bzw. 45 Atmungen/min unter gleichzeitigem Anstieg des Luft-
umsatzes von 9 1/min auf 12.9 1/min bzw. S5.4.1/min auf 12.5 1/min
eine Absenkung des Riickhaltefaktors p' von 0,92 auf Q.45 bzw. 0.86

auf 0,38 zur Folge hate
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Fiir p" wurden experimentell ebenfalls Werte zwischen 0.3 und C.k

ermittelt,
Fir einen Mittelwert von p' = 0,72 und einen konservativen Wert
von p" = O.4 wird demnach nach Angaben der Autoren unter Berlick-

sichtigung einer finfstindigen Aufbauzeit bel der Einatmung von

5 131
1 () 3"
106 rem appliziert, d.h,

g_ . 26 . g — a 6 ﬂ
£ = 1.6 1C é%n_) af, Lop = 5,55 10 (c)

In einer erginzenden Mitteilung berichten D.J. MORGAN et al. (37)
132

als Methyljodid der Schilddriise eine Dosis von 1.4

iiber Riickhalteversuche mit Athyljodid, wieder mit J markiert,
die an den gzgleilchen Freiwilligen vorgencmmen wurdén. Bel sieben
Individuen, bel denen der Riickhaltefaktor fiir Methyljodid im Be-
reich p' = 0.53-0.82 (p!' = C.68) lag, variierte er fiir Lthyljodid
im Bereich p' = o.4% - 0,62 (p' = 0.54), d.h. der Riickhaltefaktor
fiir Athyljodid liegt um einen Faktor von ca 0.8 unter dem fiir
Methyljodide.

Bei einer Versuchsreihe an einer Einzelperson hatte die Zunahnme
der Atemrate von 2 auf 45 Atmungen/min. eine Absenkung des Rick-
haltefaktors von p' = 0.78 auf 0.29 zur Folge, was wiederum um den
Faktor C.8 unter den entsprechenden Versuchsergebnissen mit Methyl-
jodid liegt.

Ao Black und R.F. HCUNAM (38) haben an einem neu konzipierten
Versuchsapparat die Vorgidnge studiert, die bel der Nase~Mund-

132 markiert, auftreten. Die

Atmung von Joddampf, wieder mit J
Einatmung erfolgt durch die Nase, wdhrend die Ausatmung durch

den Mund erfolgte. Danach wird das nicht absorbierte Jod bestimmt.
Die Untersuchungen wurden an drei Freiwilligen durchgefiihrt. Bei
einer Variation des Luftumsatzes zwischen 5 1/min. und 30 1/min.

ergaben sich folgende mittlere Riickhaltefaktoren.




Iuftumsatz L p?

5 1/min = 0.83.10-4m3/sec 0,992
10 1/min = 1.'7.10'L+ " 0,935
20 1/min = 3.3.10’4 n 0.83
30 1/min = 5.’IO_LP u Ca75

Beobachtungen der Autoren ergaben auBerdem, daB der groBte Teil des

Jods sich in der Nase ablagert, wo er infolge des hohen Molekularge-
wichts nicht in den Luftstrom zuriickdiffundiert., Das abgelagerte Jod
wird zum Teill sofort durch die Nasenwand in die Blutbahn aufgencmmen,
oder es gelangt iber Transportvorgidnge in die Rachenhdhle, wo es ge~
sehluckt wird, in den Diinndarm gelangt und von dort aus in die Blut-

bahn., Uber p'" werden keine Angaben gemacht.

3, Diskussion der Daten und Bmpfehlungen

Aus den angefiihrten Arbeiten, die bis in die neueste Zeit beriicksich-
tigt wurden, werden im folgenden Daten ausgearbeitet, die zu einenm

altersabhingigen Dosisfaktor g fiilhren sollen,

a) Luftumsatz

Bei der Festlegung des Luftumsatzes'wird prinzipiell zwischen Tatig-

keit und Ruhe unterschieden, Die angefilhrten Daten sind nochmals iliber-
sichtlich in Abb. 1 dargestellt, Im Sinne einer konservativen Abschit-
zung werden zur Bildung des Dosisfaktors die entsprechenden Luftumsitze
bel Tdtigkeit herangezogen. Flir Erwachsene liegt dieser Luftumsatz bei

10 m3/8h. Auvs Abbe 1 werden insgesamt folgende Daten herangezogen.

Alter Luftumsatz L

o J Ca3 * 10"4 m3/sec
05 J Ca?7 10"4 "

1 J CeQ -« 10’4 "

3 J 1.2 * 10"LP "

5 J 1¢6 * 10"L+ "

0 J 2.3 o 10"L’r n
Erwachsene 3.5 10"4 "
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Mit der groBten Unsicherheit diirfte der Wert fiir Neugeborene be-

haftet sein.

b) Riickhaltefaktoren

Der Riickhaltefaktor p' ist offensichtlich vom Luftumsétz 1L abhingig.
Aus den zitierten Berichten 1328t sich aulerdem entnehmen, dafl die
entsprechenden Riickhaltefaktoren fiir Alkyljodide kleiner sind als jene
fir elementaren Joddampf. Im Sinne einer konservativen Abschidtzung be-
schrédnken wir uns deshalb auf den letzteren, zimal er, wie Freisetzungs-
versuche bewiesen, aduch mit dem grofiten Anteil auftritt, Wihrend die
Riickhalteversuche bei reiner Mundatmung bei einem fiir unsere Empfehlun-
gen zu niederen Luftumsatz durchgefihrt wurden, wurde bei der Nasen-
Mundatmung bei einem Iuftumsatz von L = 3,3 ° 10-4 m3/sec ein mitt-~
lerer Riickhaltefaktor von p' = 0.83 gemessen. Wir empfehlen deshalb
einen Wert von p' = 0.85, der iiber den bisherigen Empfehlungen von

p' = 0.75 liegt., Dieser Wert wird mangels entsprechender Daten fiir

Kinder als altersunabhidngig angenommen.

Fir den Bruchteil der vom Korper aufgenommenen Aktivitdt, der in das
kritische Organ gelangt, wurde bei den genannten Versuchen ein mitt-
leres p'' = 0.35 gemessen, Dies gilt fiir alle Altersstufen mit Aus-
nakme von Neugeborenen, fiir die ein p'' = 0.5 ermittelt wurde. Fir

ein 0.5 Jahre altes Kind wird als Ubergangswert ein p'' = O.4 angenommen,

Unberiicksichtigt bleibt bei diesen Uberlegungen zum Beispiel der
starke Jodhunger, der sich im Organismus von Schwangeren einstellt
(39), die iiber 1 % der Bevdlkerung darstellen., Dieser Jodhunger tritt

etwa ab der 14. Schwangerschaftswoche auf (40),

c) Effektive Halbwertzeit
Hier entnehmen wir die Werte dem ICRP-Bericht von 1968 (22), in
welchem folgende Werte empfohlen werden:

Tr = 84 Tb = 1004 Teff = 7.4 4.

AuBerdem schlieBen wir uns der Meinung von KEREIAKES et al.(30) an,
die in Anbetracht der vorliegenden Unsicherheiten entsprechender
Daten bei Kindern fiir diese die gleiche effektive Halbwertszeit

empfehlen wie fiir Erwachsene,




d) Applizierte Energie
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Die Unterschiede zwischen den der Schilddriise applizierten Zerfalls-

nergien bei Kindern und Erwachsenen sind nach Berechnungen von

BRYANT (27) derart gering, daB sie nach unserer Meinung vernach-

lédssigt werden kOnnen, Wir entnehmen als altersunabhingigen Wert

die im ICRP-Bericht von 1968 (22) empfohlene Energie von 0,2 MeV,

e) Masse der Schilddriise

In Abb. 2 sind alle in Abschnitt 2 angefiihrten Massen der Schild-

drise nochmals dargestellt. Da der Dosisfaktor g der Masse der

Schillddriise m umgekehrt proportional ist, werden zur konservativen

Abschidtzung folgende Werte empfohlen:

Masse. der

Schilddriise m

Alter
J
0o J
J
3 J
5 J
10 J
15 dJ
Erwachsene

f) Dosisfaktor

1.8
1.8
2.2
3.k
L7
8.7
15.8
20

Aus diesen empfohlenen Daten erhdlt man schlieBRlich folgende

altersabhidngige Dosisfaktoren

Alter

Dosisfaktor g

FErwachsene

ey oo oo oo

J

778 rem m3/C sec

1454
1338
1155
1114
865
642
572
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Diese Dosisfaktoren sind mit den empfohlenen Einzeldaten nochmals

in Tab., 2 zusammengefasst und in Abb. 3 graphisch dargestellt. Es
zeigt sich eine starke Altersabhingigkeit, bedingt vor allem durch
den Luftumsatz L und durch die Masse der Schilddriise m, wobei
letztere die vorherrschende Rolle spielt, Dies zeigt sich im Anstieg
des Dosisfaktors zu den jlingeren Jahrgidngen hin, Bei Neugeborenen
verursacht der jetzt sehr geringe Luftumsatz ein Fallen des Dosis~
faktors, was die Bildung eines Maximums im Altersbereiech von 0.5

=« 1 Jahr zur Folge hat.

Ein Vergleich mit den in Tab. 1 zitierten Dosisfaktoren zeigt,
daB fiir BErwachsene der hier entwickelte Dosisfaktor iiber den in
Tabs 1 angegebenen Werten liegt., Dieser erhdhte Dosisféktor beruht
vor allem auf den durch Experimente belegten hoheren p' und p'' -~

Faktoren.

Die in Tab., 1 zitierten hohen Dosisfaktoren fir Kinder, welche vor
allem auf Empfehlungen des "CCMMITTEE ON PROTECTICN AGAINST IONIZING
RADIATION" aus den Jahren 1959 bis 1961 zuriickgehen, beruhen auf der
Gleichsetzung von radiologischer Halbwert—zeit und effektiver Halb-
wertzeit sowle von Zerfallsenergie und applizierter Energie, Dies

wird in diesem Bericht korrigiert.




4, SchluBfolgerungen

Zusammenfassend sind die errechneten Daten an Hand der bisherigen

Darstellung unter folgenden Gesichtspunkten zu sehen,
1 Der Dosisfaktor zeigt sich als altersabhéﬁgige Grofe,

2. Die Einzelfaktoren, die den Dosisfaktor bilden, wurden wie folgt

festgesetzt:

a) durch Ubereinkunft (Luftumsatz L bei Titigkeit)
b) durch lange Hrztliche Erfahrung (Masse der Schilddriise m)
¢) durch Expermente (z.T. Riickhaltefaktoren p' und p'')

d) durch Extrapolation mangels experimenteller Ergebnisse oder
unsicherer Ergebnisse (Anwendung von p' und Teff fir Erwachsene
auf jingere Jahrginge)

e) durch Berechnung (Applizierte Energie U).

3, Die Ungenauigkeiten mit demen die Einzelfaktoren belastet sind,
schlagen sich auch auf den Dosisfaktor nieder. Hier weisen die

Faktoren fir Kinder grofere Ungenauigkeiten auf als fiir Erwachsene.

In Anbetracht dieser Gesichispunkte und mit dem Ziel eines einfachen
Gebrauchs der errechneten Daten wird die in Abb. 3 dargestellte Kurve

wie folgt modifiziert.,

Fiir Kinder bis einschlieflich des fiinften Lebensjahres wird ein ein-
heitlicher Dosisfaktor von g = 1500 (rem mB/C sec) empfohlen, Dieser
befindet sich in naher Nachbarschaft von dem aus Daten von BEATTIE

(25) errechneten Wert g = 1670 (rem mB/C sec).

Fir Kinder vom 6. - 15. Lebensjahr wird ein Dosisfaktor von g = 1000
(rem mB/C sec) und fir Jugendliche und Erwachsene ein solcher von

600 (rem mB/C sec) empfohlen.
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Diese empfohlenen Dosisfaktoren sind als Histogramm mit in Abb. 3

dargestellt.

Bei der Berechnung der Gesamtbelastung z.B. einer Wohngegend wird
hingegen ein Populations-Dosisfaktor gp benctigts Nach statistischen
Unterlagen stellt die erste Altersgruppe ca 10 %; die zweite Alters-
gruppe ca 20 % und die dritte Altersgruppe ca 70 % der Wohnbevdlke~
rung dar. Daraus errechnet sich ein entsﬁrechender Populations~Dosis-

faktor zu

gp = (0.1%x1500 + 0.2x1000 + 0,7x600) = 770. (rem mE/C sec)
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Tab. 1

Dosisfaktoren und Teilgrdfen von Dosisfaktoren

Autor Alter @:s/gec? P' p" P Tr Tb Teff EB E'{ U m eﬁ- m3 % ’I—J_&‘
. ‘P
(d) ((a) |(d) (MeV) (MeV) | (g) Cose (Eﬁﬁ) ren
C c7?')
BURNETT (8) Erw, 5_0-10'4 0.15 {8.1 7.5 0.23}20 L82 0.96.106 6.4-106
BLASSER-WIRTZ (6) Erw., 2.32"'104P 0.15 | 8.1 745 0.2%120 223 0.96-106 6.4-106
RAJEWSKY (13)
BLASSER~WIRZT (6) Erw, 2.32.10“4 0.15 | 8.1 7.5 DP.19 | 0.39 20 210 0.9‘i°1o6 6.1410°
STROMINGER et al.(14)
DINUNNO et al.(15) Erwe. 2.3’2°’|0:2 0.75 1043 }0,23 |8 38 7.6 0.23 120 243 1.48'102 6.4'102
ICRP (7) Erwe |3.47.10 0.75 (0.3 ]| 0.23 {8 h38 {7.6 0.23 |20 513 {1.48-107 [6.4.,10
BEATTIE (16) 0.5 J 0.7-10“1*4 0.75 (0.5 8 0.23%11.8 | 1920 27.4'102
COMMITTEE ON 5 J |1.22.100, 10,75 8 0.23(3.% | 1920 |15.7-10;
PROTECTION AGAINST 10 J 12.17.10_, 10.75 8 0.2319.2 | 1190 54510,
IONIZING RADIATICN Erw. |3,5 ¢10 Cs75 [C.3 8 0.23 (25 438 | 1.3°10
(17)
el
TAEA (19) 0 7 [0.28:107} 0,75 0.5 8 0.23(1.8 | 769 |27.5°108
COMMITTEE ON 0.5 J 1047 +107, [0.75 8 0.23|1.8 | 1920 |27,8+10,
PROTECTION AGAINST 1 J 0s92010°, 0475 8 0.23 242 | 2080 22,6410,
TIONIZING RADIATION Erw, [2.32¢10 0.75 [Cu3 8 0.23125 29% | 1.3=10
(20)
IAEA (21) 0 J 0.28-1o:i 0.23 8 0.23 |2 439 15.7-102 68-102
0,5 J 0,7 +107, 0.23 8 0.23 |2 1099 115.7°10¢ [68°10,
13 |0.92:107, 0.23 8 00231242 | 1313 [14.3+10, [63210
Erwe [2.32¢10 0.23% 8 0+23 |25 29% 1.3 10 [5.5.106
6 6
ICRP IV (22) Erw. 2.32-10‘2 0.75 | 0.3 | 0,23 |8 |100 | 7.4 0.2 |20 293 | 1.3°10, |5.5+10,
Erw. | 3.47¢107 " [ 0.75 {03 ] 0.23 (8 [100 | 7.4 0.2 |20 438 [1.3*10° [5.5°10




Tab, 1 =Blatt 2=
Autor Alter <'m3I/Jsec> p'! p" |p . Tb Teff En EY U mv rei m3 _% %
. (a) [(a) ] (a) | (MeV) (MeV)) (g) GFT;;TQ@EEQ frem
L C NC .
DUNSTER (24) O=1 J 835
Erw. 284
BEATTIE (25) 0-5 J 1670
BRYNAT (27) 0.5 4J 0.7-1o‘ﬁq‘ 0.75 | 0.35] 0.26 6.0 |0.17210.00710418 1.8 | 835 11.9‘102 46-1066
BErwe | 2.32°10 | 0,75 | 0.3 | 0,23 7.6 | 0.17710.017/ 0,19 |20 | 284 |1.23+107 5.4*10
KEREIAKES et al,(30)] O J 0.07-10'4 ?‘g) 50 149
1 J 0.24.10"4 0.3 50 2.5
5 J 0.3 50 o1
10 J o,l+5'1o”L+ 0.3 50 8;78
15 J 0.3 50 15,
Erw, o.68°1o'4 0.3 50 20
TASK GROUP ON "
LUNG DYNAMICS (33) 10 J | 0.8 *10_,
30 J-m|1.25°107, [ in Ruhe
30 J-f| 140 *10=,
10 J | 2.4 .10
30 J-m 3.33'10:2 leichte THtigkeit
30 J-£f|3.13+10
HEALTH PHYSICS AND Erw, 1.04'1o:i !1. Out | Ouk { Joddampf Mundatmung 2.3'102 5.7°102
MEDICAL DIVISION Erw, 1.42°107 7 | 0,72 | Oult | 0,29 Methyljodid [Mundatmung 1.6°10° | 5.5°10
(34435,36,37,438) Erw, ) | Os5H Athyljodid |Mundatmung
Erw., | 0.83410 , | 0,992
Erw. 1.7 ‘10:2 0.935 Joddampf Nasenatmung
Erw. 3.3 '10_4 0.83
Erw, 5‘1 <10 0075




Tab. 2

Alter

Empfohlené Dosisfaktoren und TeilgroBen von Dosisfaktoren

m > L O T T S L
sec (@) [ (@) (@) [MeV)| (g) | =
0o J 0.3+10" 1| 0.85 [0.5 | 8 | 100 {7.4 | 0.2 | 1.8 778
0.5 J 0.7°10" L (o Pyt " n n " 1.8 1454
1 J 069.10" "oo10.35 | " " " " 2.2 1338
3 0 J 1.2°10" n n " " " " 3.k 1155
5 g 1.6 no o mofoe o mo b7 | 11
10 J 2.3 " " n " " " 8.7 865
15 J 31 " n " " " mo115.8 6L2
Erwachsene 3.5 " " " " " " 20 572

g -
L Lep
 (rem C) (rem C)

25.9-10° | 60.9+10°
20.8‘106 61.2°106
,14.9-106 50.1-106
9.6'106 32.3'106
7.0010° | 23.510°
3.8'106 12.8-106
2.1+10° 7.3-10°
1.6'106 5.4-106




Abb.1 Luftumsatz L als Funktion des Alters
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Abb.2 Masse der Schilddrise m als Funktion des Alters
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Abb. 3 Inhalations - Dosisfaktor g von J®" als Funktion des Alters
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