
	
	         


ПЛАН – КОНСПЕКТ

занятия с неработающим населением города Орла

Тема:
«Действия населения в зонах радиоактивного заражения. Режимы радиационной защиты и поведения».
Учебные цели:
1. Рассказать о действиях населения в зонах радиоактивного заражения.  

2. Дать понятие о режимах радиационной защиты.

Время:
1 час (45 минут).
Место:
УКП по ГО и ЧС.
Метод:
лекция.

Учебные вопросы и расчет учебного времени.

	1.
	Действия населения в зонах радиоактивного заражения.
	30 мин

	2.
	Режимы радиационной защиты.
	15 мин


1-ый учебный вопрос.
Как только стало известно об опасности радиоактивного загрязне​ния, надо немедленно надеть на себя, на детей противогаз, а малышей (до 1,5 лет) поместить в КЗД (камера защитная детская), можно надеть респиратор, противопыльную тканевую маску или ватно-марлевую по​вязку и следовать в защитное сооружение (убежище, ПРУ, подвал).
Если защитное сооружение где-то слишком далеко и у вас нет средств защиты органов дыхания, оставайтесь дома. Включите ра​дио, телевизор, репродуктор радиотрансляции и слушайте сообще​ния и распоряжения управлений ГОЧС или местных органов власти. Закройте окна, двери, зашторьте их плотной тканью или одеялом. Закройте вентиляционные люки, отдушины, заклейте щели в окон​ных рамах. Уберите продукты в холодильник или другие надёжные для защиты места. Создайте запас воды.
Не забывайте: главная опасность на загрязнённой местности - это попадание радиоактивных веществ внутрь организма с вдыхае​мым воздухом, при приёме пищи и воды.
Попадание большого количества радиоактивных веществ на от​крытые участки кожи может вызвать её поражение - кожные ожоги.
Чтобы снизить тяжесть последствий ионизирующих излучений на организм человека, применяются специальные химические вещества (радиопротекторы). Они повышают защитные свойства организ​ма, делают его более устойчивым к ионизирующим излучениям. А в тех случаях, когда произошло переоблучение, снижают тяжесть лу​чевой болезни, облегчают условия для выздоровления. Радиопротек​торы ослабляют симптомы, вызывающие тошноту и рвоту.

Эти вещества в своём составе имеют сульфгидрильные группы, которые и обладают противорадиационными свойствами.
Принимать их надо обязательно до начала радиоактивного зара​жения. Тогда эффективность облучения будет снижена примерно в 1,5 раза. Если принять препарат после облучения - защитного дей​ствия не произойдёт.

Применение противогазов, респираторов, противопыльных тка​невых масок и ватно-марлевых повязок в значительной степени сни​зит (исключит) попадание радиоактивных веществ внутрь организ​ма через органы дыхания.

Для взрослых можно рекомендовать противогазы ГП-5, ГП-7, школьникам - ПДФ-Ш, ПДФ-2Ш, для детей дошкольного возраста — ПДФ-Д, ПДФ-2Д, до полутора лет — КЗД-4, КЗД-6. Из респирато​ров лучше всего использовать "Лепесток", Р-2, Р-2Д, "Кама", можно РПГ-67.

Противопыльная тканевая маска и ватно-марлевая повязка обла​дают несколько меньшими защитными свойствами, но всё же в зна​чительной мере защищают человека.
Чтобы избежать поражения кожных покровов, надо использовать плащи с капюшонами, накидки, комбинезоны, резиновую обувь, перчатки.
Необходимо как можно меньше находиться на открытой местно​сти. Выходить на улицу только в средствах индивидуальной защиты (респираторе, плаще, сапогах, перчатках).

При возвращении с улицы домой обмойте или оботрите мокрой тряпкой обувь. Верхнюю одежду вытряхните и почистите влажной щёткой, веником. Лицо, руки, шею тщательно обмойте, рот пропо​лощите 0,5%-м раствором питьевой соды.
Во всех помещениях, где находятся люди, ежедневно проводите влажную уборку, желательно с применением моющих средств.
Пищу принимайте только в закрытых помещениях. Не лишним будет ещё раз помыть руки с мылом и прополоскать рот.

Воду употребляйте только из проверенных источников. Наиболее безопасна она из водопровода или из артезианских источников, за​крытых родников. Продукты питания употребляйте только те, кото​рые хранились в холодильниках, закрытых ящиках, ларях, в подва​лах, погребах или были куплены в торговой сети. Однако во всех случаях не помешает их проверка на загрязнённость с помощью быто​вых дозиметров.
Продукцию из индивидуальных хозяйств, особенно молоко, зе​лень, овощи и фрукты, можно употреблять в пищу только с разреше​ния органов здравоохранения, её лабораторий и СЭС.
Если после убоя в мясе преобладают короткоживущие радиону​клиды (к примеру, йод-131), полученные продукты целесообразно хранить в холодильниках до 3 месяцев. Как правило, через 80 дней в мясе, консервах, колбасах не останется и следа йода-131.
Способ дезактивации мяса, заражённого долгоживущими изото​пами (цезий-137), выбирают исходя из реальной обстановки. Это мо​гут быть варка в воде, мокрый посол, вымачивание. Следует пом​нить, что чем больше жидкости и меньше куски мяса, тем эффект выше. Кроме того, эффективность увеличивается при частой смене воды или рассола.

Независимо от принятого способа дезактивации мясо сначала раз​резают на небольшие тонкие куски или третируют, тщательно про​мывая чистой водой. После извлечения мяса из бульона, рассола промывают чистой водой и подвергают дозиметрическому контролю. Радиоактивность мяса в процессе варки (при соотношении 1: 3 мяса к воде) снижается примерно на 50%, а при мокром посоле (при таком же соотношении) - на 70-90% в течение 2-3 суток, со сменой рас​сола каждые 24 часа.
Бульон после варки, вода после вымачивания мяса из употребле​ния исключаются.
При загрязнении мяса радионуклидами стронция-90 хороший эффект даёт обвалка (отделение мяса от костей). В этом случае боль​шой процент радионуклидов остаётся в костях, которые утилизиру​ются, а мясо после радиометрического анализа подвергается дезак​тивации вышеуказанными способами или передаётся для технологи​ческой переработки без ограничений.
Рекомендуется исключить купание в открытых водоёмах, особен​но озёрах, прудах, водохранилищах до проверки степени их радио​активного загрязнения.
Если местность загрязнена радиоактивными веществами не в ре​зультате применения ядерного оружия, а вследствие аварии на АЭС, необходимо провести йодную профилактику. Дело в том, что при авариях на ядерных энергетических установках в облаке ра​диоактивных продуктов содержится значительное количество ра​диоактивного йода-131 с периодом полураспада 8 суток. Попадая в организм человека через органы дыхания и пищеварения, он сор​бируется (собирается, впитывается) щитовидной железой и поражает её. Для защиты необходимо принять препарат стабильного йода (йодная профилактика). Лучший вариант для достижения ма​ксимального эффекта - это профилактика, которая проводится за​благовременно или в самом начале вдыхания (поступления) радио​активного йода. Если прошло, например, хотя бы два часа, эффект резко снижается и становится равным всего 10%.
Небольшая доза стабильного йода (100 мг) при однократном при​ёме обеспечит защиту в течение 24 часов. В условиях длительного пребывания человека на заражённой местности и продолжающегося поступления радиоактивного йода профилактику необходимо повто​рять ежесуточно, но не более 10 раз.

2-ой учебный вопрос.
Для защиты населения предусмотрены следующие три типовых режима радиационной защиты:
первый - для населённых пунктов, в основном, с деревянными по​стройками, обеспечивающими ослабление радиации в 2 раза, и ПРУ, ослабляющими радиацию в 50 раз (перекрытые щели, подвалы);
второй - для населённых пунктов с каменными одноэтажными постройками, обеспечивающими ослабление радиации в 10 раз, и ПРУ, ослабляющими радиацию в 50 раз;
третий - для населённых пунктов с многоэтажными каменными постройками, обеспечивающими ослабление радиации в 20—30 раз, и ПРУ, ослабляющими радиацию в 200-400 раз (подвалы много​этажных зданий).
В районах сильного радиоактивного загрязнения в результате ава​рии на АЭС население должно быть эвакуировано в максимально корот​кие сроки. Жители прилегающих районов, где мощность дозы излуче​ния не превышает 5 мР/ч (так называемые районы строгого контроля), должны выполнять гигиенические требования, в частности, ежедневно проводить влажную уборку жилых помещений, как можно чаще мыть руки с мылом, соблюдать правила хранения продуктов питания и воды. Эти правила жизнедеятельности разработаны органами здравоохране​ния. Ими же проводится йодная профилактика населения.
Продолжительность режимов радиационной защиты зависит от вре​мени выпадения радиоактивных веществ, мощности дозы на местности, защитных свойств убежищ, ПРУ, производственных и жилых зданий.
Для защиты от радиоактивного заражения можно использовать также жилые и производственные здания. Различные помещения внутри зданий обеспечивают защиту в разной степени.
Лучшую защиту дают помещения, не имеющие окон или отгоро​женные от улицы двойными стенами, например, внутренние коридо​ры. На верхних этажах зданий излучение ослабляется в несколько раз больше, чем на первых.
Защитные свойства зданий можно значительно усилить, заложив оконные проёмы кирпичом, мешками или ящиками с песком. Ещё лучших результатов можно добиться, если наряду с этим усилить за​щитные свойства самих стен здания.

Эффективная защита населения, сохранение работоспособности рабочих и служащих во многом зависят от своевременного выявле​ния радиоактивного загрязнения, объективной оценки сложившей​ся обстановки. Надо учитывать, что процесс формирования радиоак​тивного следа длится несколько часов. В это время управления ГОЧС выполняют задачи по прогнозированию радиоактивного загрязне​ния местности. Прогноз даёт только приближённые данные о разме​рах и степени загрязнения.
Конкретные действия сил и средств ГО, населения, а также при​нятие решения на проведение спасательных работ осуществляются на основе оценки обстановки по данным, полученным от реально действующей на местности разведки. Используя их, определяются конкретные режимы радиационной защиты населения, устанавли​ваются начало и продолжительность работы смен спасателей на за​грязнённой территории, решаются вопросы проведения дезактива​ции техники, транспорта, продовольствия.

