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                            I. INTRODUCERE 
    1.1. Prezentele  "Norme  Fundamentale de Radioprotecþie. Cerinþe  ºi 
reguli  igienice" (în  continuare  -  NFRP-2000)  conþin  cerinþele   de 
asigurare  a radioprotecþiei ºi securitãþii populaþiei (în continuare  - 
radioprotecþie)   în   contextul  acþiunii  radiaþiilor  ionizante   (în 
continuare  -  expunerea)  ºi  cerinþe cãtre adresarea  în  siguranþã  a 
surselor de radiaþie ionizantã (SRI). 
    1.2. NFRP-2000  sînt  obligatorii  pentru executare de  cãtre  toate 
instituþiile  (organizaþiile)  de proiectare ºi construcþie,  persoanele 
juridice  ºi  fizice, organele administrãrii publice  locale,  cetãþenii 
Republicii  Moldova  care  importã, cumpãrã  sau  fabricã,  construiesc, 
monteazã,  utilizeazã,  transportã,  exportã, reparã, oferã  în  chirie, 
depoziteazã  definitiv  substanþe  radioactive ºi alte  SRI,  efectueazã 
supravegherea  ºi  controlul  de  stat în  domeniul  radioprotecþiei  ºi 
securitãþii nucleare, indiferent de apartenenþa lor departamentalã. 
    1.3. NFRP-2000  sînt  valabile pentru toate tipurile de  acþiuni  ºi 
procedee de activitãþi cu SRI: 
    a) în condiþii  normale  de  exploatare a SRI  tehnogene  (expunerea 
profesionalã); 
    b) în expunerea medicalã; 
    c) de la sursele de expunere naturalã; 
    d) în cazuri de urgenþã radiologicã sau accident (incident) nuclear. 
    1.4. Cerinþele  privind  asigurarea radioprotecþiei  ºi  securitãþii 
nucleare sînt aprobate pentru fiecare tip de expunere. Doza sumarã de la 
toate  tipurile  de  radiaþii ionizante se utilizeazã  nu  numai  pentru 
evaluarea  urgenþelor radiologice ºi a consecinþelor medicale  posibile, 
dar  ºi  pentru efectuarea calculelor dozei efective,  dozei  (efective) 
colective  de  iradiere a populaþiei sau a unor grupuri  din  populaþie, 
argumentarea mãsurilor de protecþie ºi estimarea eficacitãþii acestora. 
 
                  II. SCOPUL ªI CERINÞELE NFRP-2000 
    2.1. Asigurarea radioprotecþiei ºi securitãþii nucleare în Republica 
Moldova  prin  reglementarea unor norme specifice de radioprotecþie,  în 
conformitate cu regulile ºi recomandãrile Agenþiei Internaþionale pentru 
Energia   Atomicã  (AIEA),  Organizaþiei  Mondiale  a  Sãnãtãþii  (OMS), 
Organizaþiei  Internaþionale a Muncii (OIM), Comisiei Internaþionale  de 
Radioprotecþie  (CIRP)  ºi  a altor organisme vizînd  radioprotecþia  ºi 
securitatea  SRI, accelerarea informãrii operative în cazul  declanºãrii 
posibilelor urgenþe radiologice sau accidente (incidente) nucleare. 
    2.2. Prevenirea  acþiunii  radiaþiilor ionizante (externe,  interne) 
asupra   lucrãtorilor  profesionali  (personalului),  unor  grupuri   de 
populaþie ºi pacienþi. 
    2.3. Diminuarea  gradului  de  expunere  în  limitele  mãsurilor  de 
intervenþie. 
    2.4. Asigurarea  pãstrarii  în  siguranþã a surselor  ºi  prevenirea 
posibilitãþii   declanºãrii  unor  potenþiale  urgenþe  radiologice  sau 
accidente (incidente) nucleare. 



    2.5. Efectuarea  la  nivelul  reglementat a supravegherii SRI  ºi  a 
materialelor   radioactive,   executarea  mãsurilor  de   siguranþã   la 
transportarea (tranzitarea) ºi stocarea acestora. 
    2.6. Modernizarea   sistemului  de  notificare  ºi  înregistrare   a 
surselor,  eliberare a autorizaþiilor tehnicã ºi sanitarã de funcþionare 
ºi  acordare  de licenþe pentru unele genuri de  activitate,  efectuarea 
inspecþiilor ºi a controlului siguranþei surselor. 
    2.7. Sporirea  cunoºtinþelor,  pregãtirea experþilor  acreditaþi  în 
domeniul radioprotecþiei ºi securitãþii nucleare ºi a altor specializãri 
adiacente    ale    ministerelor,    departamentelor    în    problemele 
radioprotecþiei ºi securitãþii nucleare. 
 
                        III. CERINÞE GENERALE 
    3.1. Prezentele   NFRP-2000   sînt  elaborate  în  conformitate   cu 
legislaþia   în   vigoare  a  Republicii  Moldova,  în   baza   Normelor 
Internaþionale   pentru   protecþie  contra  radiaþiilor  ionizante   ºi 
securitatea  SRI, STI/PUB/996 nr.115, 1997 ºi a directivelor Consiliului 
EURATOM nr.96/29 din 13.05.96 ºi nr. 84/486 din 30.06.97. 
    3.2. NFRP-2000  conþin  cerinþele de asigurare a radioprotecþiei  ºi 
securitãþii nucleare pentru persoanele angajate în activitãþile cu surse 
ionizante  ºi  pentru  unele  categorii de populaþie  sau  populaþia  în 
întregime. 
    3.3. NFRP-2000  cuprind toate situaþiile, condiþionate de  expunerea 
la   radiaþiile  ionizante  naturale  sau  artificiale,   probabilitatea 
acþiunii expunerii acestora asupra omului, animalelor, mediului ambiant, 
atît  în  condiþii normale de activitate, cît ºi în  cazurile  apariþiei 
urgenþelor radiologice sau accidentelor (incidentelor) nucleare. 
    3.4. NFRP-2000 sînt documente de referinþã, bazate pe reglementãrile 
prevãzute   în  Legea  "Cu  privire  la  radioprotecþie  ºi  securitatea 
nuclearã"  nr.1440-XIII din 24.12.97 în formã de cerinþe generale pentru 
radioprotecþie   ºi  securitate  a  surselor  ºi  responsabilitãþile  de 
activitate  a persoanelor juridice ºi fizice, dozele limitã a  expunerii 
profesionale  ºi  medicale,  determinarea tipurilor  de  acþiune  asupra 
omului  ºi  adoptãrii deciziilor privind prescrierea în norme a  dozelor 
limitã în anumite practici. 
    3.5. NFRP-2000   apreciazã  ºi  stabilesc  condiþiile  de  eliberare 
(obþinere) a autorizaþiei sanitare de funcþionare ºi acordare de licenþe 
privind  unele  practici  (proceduri)  cu surse de  radiaþii  sau/ºi  cu 
substanþe  radioactive, materiale, instalaþii ºi generatoare de radiaþii 
ionizante. 
    3.6. NFRP-2000  reglementeazã urmãtoarele surse, utilizate în  unele 
activitãþi de autorizare: 
    a) materiale  radioactive,  generatoare de radiaþii,  utilaj  pentru 
iradiere, inclusiv instalaþii radiofotografice mobile; 
    b) utilajul ºi  aparatajul pentru producerea energiei nucleare ºi  a 
radioizotopilor,   prelucrarea,   colectarea  ºi   stocarea   deºeurilor 
radioactive; 
    c) alte surse  de expunere a populaþiei, stabilite de cãtre organele 
publice  cu  funcþii  de  reglementare în  domeniul  radioprotecþiei  ºi 
securitãþii nucleare. 
    3.7. Cerinþele  NFRP-2000  nu  se  referã  la  sursele  de  radiaþii 
ionizante,  activitatea sumarã a cãrora este mai micã decît cea indicatã 
în anexa A ºi care produc expuneri în orice condiþii de aplicare a lor: 
    a) o dozã individualã efectivã nu mai mare de 10 mSv; 
    b) o dozã individualã echivalentã anualã pentru piele nu mai mare de 
50 mSv ºi pentru cristalin - nu mai mare de 15 mSv; 
    c) o dozã efectivã  colectivã  anualã nu mai mare de 1 omxSv sau  în 
cazul dozei colective mai mari de 1 omxSv, evaluatã conform principiului 
optimizãrii, care indicã inoportunitatea diminuãrii dozei colective. 
    3.8. Cerinþele  NFRP-2000  nu  se  referã la  expunerea  cosmicã  la 
suprafaþa solului ºi a expunerii interne, produsã de Potasiul-40 natural 
ºi  la  alte surse de radiaþii de origine naturalã, asupra  cãrora  este 
imposibilã influenþa. 
 



    3.9. NFRP-2000 reglementeazã urmãtoarele domenii de aplicare: 
    a) producerea  ºi  utilizarea  surselor  de  radiaþii  ionizante  în 
medicinã,   industrie,  agriculturã,  veterinãrie,  procesul   didactic, 
cercetãri  ºtiinþifico-practice  ºi investigaþii speciale cu  utilizarea 
acestora; 
    b) efectuarea  procedurilor  cu expunerea la radiaþii  ionizante  de 
origine naturalã, care sînt indicate de organul de reglementare; 
    c) activitatea,   condiþionatã  de  utilizarea  surselor  în   cazul 
proiectãrii,    construirii,    producerii,   asamblãrii,    cumpãrãrii, 
importãrii,  transportãrii,  exportãrii, arendãrii, montãrii,  reglãrii, 
dãrii  în exploatare, posesiunii, investigãrii, reparãrii, transferului, 
pãstrãrii,  stocãrii  ºi  eliminãrii acestora în  mediul  ambiant,  dacã 
aceastã   activitate   nu  este  interzisã,  se  permite   introducerea, 
efectuarea  sau  stoparea  ei conform normelor prezente  ºi  altor  acte 
normative în vigoare. 
    3.10. În conformitate  cu  legislaþia în  vigoare  responsabilitatea 
pentru  executarea  normelor  prezente o poartã persoanele  juridice  ºi 
fizice, care activeazã cu SRI. 
 
                       IV. TERMENI ªI DEFINIÞII 
    4.1. Accident  -  orice eveniment nepremeditat, inclusiv erorile  în 
timpul   exploatãrii,  afectarea  instalaþiilor  sau  alte   neajunsuri, 
consecinþele  reale  sau potenþiale ale cãrora nu pot fi  neglijate  din 
punct de vedere a radioprotecþiei ºi securitãþii nucleare. 
    4.2. Activitate (A)   -   raportul    dintre   numãrul   mediu    al 
dezintegrãrilor  nucleare spontane preconizate, ce au loc într-o anumitã 
cantitate  de  radionuclid  cu o stare  energeticã  determinatã  într-un 
interval scurt de timp ºi intervalul de timp respectiv. 
 
          dN 
    A = ------, unde 
          dt 
 
    dN -numãrul mediu al dezintegrãrilor nucleare spontane; 
    dt - intervalul   de  timp  (în  secunde). Unitatea  de   mãsurã   a 
activitãþii   este   invers  secunda (s/-1),  numitã   Becquerel   (Bq). 
{Activitate specificã (As) - raportul dintre activitatea totalã ºi  masa 
totalã.  Unitatea  de  mãsurã  este  Bq/kg.  Activitate  volumicã (Av) - 
raportul  dintre  activitatea totalã ºi volumul lui total.  Unitatea  de 
mãsurã este Bq/m3,l.} 
    4.3. Autorizaþie  (licenþã)  -  document emis de organul  public  cu 
funcþii  de  reglementare  în domeniul  radioprotecþiei  ºi  securitãþii 
nucleare,  în  baza unei evaluãri de protecþie, securitate  nuclearã  ºi 
control,   cãtre  o  persoanã  juridicã,  la  cererea  acesteia,  pentru 
desfãºurarea unei activitãþi legate de utilizarea radiaþiilor ionizante, 
cu condiþii ºi reglementãri specifice de funcþionare. 
    4.4. Cãi de expunere  - cãile prin care materialul radioactiv ajunge 
la/sau poate iradia, organismul uman. 
    4.5. Contaminare  radioactivã  - contaminarea unui material, a  unei 
suprafeþe,  a  unui  mediu  oarecare sau a unei  persoane  cu  substanþe 
radioactive, care include atît contaminarea externã, cît ºi contaminarea 
internã, indiferent de calea de incorporare. 
    4.6. Decontaminare    -   eliminarea   (îndepãrtarea)   materialelor 
radioactive  de  pe  o oarecare suprafaþã sau dintr-un  oarecare  mediu, 
inclusiv ºi din organismul uman. 
    4.7. Deºeuri   radioactive  -  materiale,  articole,  instalaþii  ºi 
obiecte  biologice  în orice formã inutilizabile, care conþin  sau  sînt 
contaminate cu radionuclizi în concentraþii superioare limitelor admise. 
    4.8. Debit de  dozã  - raportul dintre dozã (D, H, E, K)  ºi  durata 
expunerii, t {secundã (s), minutã(min), orã (h)}. 
    4.9. Doza absorbitã   (D)  -  mãrimea  medie  a  energiei  radiaþiei 
ionizante transmisã substanþei. 
 
 



         __ 
         de 
    D = -----, unde 
         dm 
   __ 
   de - energia  medie,  transmisã unei substanþe, aflatã într-un  volum 
elementar,  dm  - masa substanþei în acest volum elementar. Unitatea  de 
mãsurã  este joule la kilogram (j/kg) ºi poartã denumirea de Gray  (Gy). 
1 Gy = 1j/kg, 1Gy = 100 rad. 
    4.10. Doza echivalentã (Ht,r), valoarea definitã prin formula: 
 
    Ht,r = Dt,r x Wr, unde 
 
    Dt,r - doza absorbitã  de la radiaþiile de tip R mediatã pe  organul 
sau þesutul T, Wr - factorul de ponderare pentru radiaþia R. Dacã cîmpul 
de  radiaþii  este  compus din mai multe tipuri de radiaþii  cu  diverse 
valori ale lui Wr doza echivalentã totalã Ht este datã de relaþia: 
 
    Ht,r = suma Dt,r x Wr 
 
    Unitatea de mãsurã  este  j/kg, denumitã  sievert (Sv): 1Sv = 1j/kg, 
1Sv = 100 rem. 
    4.11. Doza echivalentã  angajatã  (Ht(z))  - la  expunerea  internã, 
valoarea definitã prin formula: 
 
              t0+z 
    Ht(z) = integrala Ht(z)dt, unde 
              t0 
 
 
    t0 - momentul  incorporãrii, (Ht(z)) - debitul dozei echivalente  în 
organul  sau þesutul T în momentul de timp t, z -perioada de incorporare 
a materialelor radioactive*. 
------------------ 
    * Adnotare: Cînd intervalul de integrare z nu este cunoscut,  acesta 
se considerã ca o perioadã de 50 de ani pentru adulþi sau (70-t0) de ani 
pentru copii. 
 
    4.12. Doza efectivã  (E) - produsul dintre suma dozelor  echivalente 
ponderate  în  toate  þesuturile  ºi organele corpului  ºi  factorul  de 
ponderare al þesutului respectiv. 
 
    E = suma Ht x Wt, unde 
         t 
 
    Ht - doza echivalentã  în  þesutul sau organul T, Wt -  factorul  de 
ponderare pentru þesutul T. Unitatea de mãsurã este sievert (Sv). 
    4.13. Doza efectivã angajatã (E(z)) - la expunerea internã, valoarea 
definitã prin formula: 
 
    E(z) = suma Wt x Ht(z), unde 
            t 
    Ht(z) - dozã  echivalentã  angajatã  în  þesutul T  pe  perioada  de 
integrare z, Wt-factorul de ponderare pentru þesutul T. 
    4.14. Doza efectivã  colectivã - doza  efectivã totalã  de  iradiere 
pentru diferite grupuri expuse definitã prin formula: 
 
    S = suma Ei x Ni, unde 
         i 
    Ei - doza efectivã  medie pentru grupul de populaþie i, Ni - numãrul 
de indivizi în grupã. Unitatea de mãsurã - om x sievert (om x Sv) 
    4.15. Doza în  organ  sau þesut (Dt)- doza medie  absorbitã  într-un 
anumit organ sau þesut al corpului uman. 
 



          1 
    Dt = ---- integrala D x dm, unde 
          mt     mt 
 
    mt - masa organului sau þesutului, D - doza absorbitã într-o unitate 
de masã dm. 
    4.16. Doza evitabilã  -  doza efectivã sau doza  efectivã  colectivã 
care ar putea fi micºoratã printr-o acþiune de radioprotecþie (diferenþa 
dintre doza angajatã dacã nu s-ar lua nici o mãsurã de radioprotecþie ºi 
doza angajatã dacã s-a efectuat vreo mãsurã de intervenþie). 
    4.17. Doza proiectatã  -  doza efectivã sau doza efectivã  colectivã 
care  ar  fi  de  aºteptat într-un anumit caz, dacã  nici  o  mãsurã  de 
protecþie sau remediere nu ar fi întreprinsã. 
    4.18. Echivalentul  dozei  ambientale (H~(d)) -  echivalentul  dozei 
care  s-ar fi putut produce într-un cîmp de radiaþie orientat ºi  extins 
respectiv,  într-o sferã ICRU, la profunzimea d pe raza opusã  direcþiei 
cîmpului. Pentru radiaþii puternic penetrante d=10 mm. 
    4.19. Echivalentul  dozei personale (HP(d))* - doza  echivalentã  în 
þesutul  moale sub un punct specificat al corpului uman la adîncimea  d, 
unde  d=10 mm  pentru  radiaþia puternic penetrantã ºi d=0,07 mm  pentru 
radiaþia uºor penetrantã. 
-------------------- 
    * Adnotare: echivalentul  dozei  personale aºa cum este definitã  în 
art 2.6 p.4. Publicaþia 74 CIRP, 1995. 
 
    4.20. Efecte  deterministice - efectele rezultate în urma expunerii, 
pentru  care existã un nivel prag al dozei, mai sus de care  severitatea 
prejudiciilor va creºte concomitent cu creºterea dozei. 
    4.21. Efecte stocastice - efectele rezultate în urma expunerii, care 
nu  au  un  nivel  prag al dozei probabilitatea  apariþiei  cãrora  este 
proporþionalã dozei, dar severitatea prejudiciilor nu depinde de dozã. 
    4.22. Efluent  radioactiv - materiale radioactive evacuate în  mediu 
sub  formã  de  gaz,  aerosol, materiale lichide ºi solide  cu  scop  de 
diluare ºi dispersare. 
    4.23. Expert acreditat - o persoanã avînd cunoºtinþele ºi pregãtirea 
necesarã  pentru a efectua teste fizice, tehnice sau chimice, ce  permit 
evaluarea  dozelor  de  expunere ºi/sau pentru a  oferi  consultanþa  în 
realizarea unei protecþii efective a persoanelor ºi utilizãrii corecte a 
echipamentelor de protecþie ºi a cãrei capacitate de a acþiona ca expert 
în  acest  sens  este  recunoscutã de organele  publice  cu  funcþii  de 
reglementare   în  domeniul  radioprotecþiei  ºi  securitãþii  nucleare. 
Recunoaºterea constã în eliberarea unui permis de exercitare a funcþiei, 
conform  reglementãrilor specifice, emise de organele publice cu funcþii 
de  reglementare în domeniul radioprotecþiei ºi securitãþii nucleare  ºi 
legislaþia în vigoare. 
    4.24. Expunere   cronicã  -  expunere  ce  persistã  în  timp   dupã 
efectuarea intervenþiei a celor ocupaþi profesional sau a publicului. 
    4.25. Expunere  de  urgenþã  -  expunerea  cauzatã  de  un  accident 
(incident), care poate provoca o expunere excepþionalã a organismului. 
    4.26. Expunere  externã  -  expunere a organismului provocatã  de  o 
sursã de radiaþii aflatã în exteriorul acestuia. 
    4.27. Expunere  internã  - expunere generatã de o sursã de  radiaþii 
aflatã  în  interiorul  organismului,  care  a  pãtruns  prin  inhalare, 
ingerare, injectare sau absorbþie prin piele. 
    4.28. Expunere  medicalã - actiune a fluxului de radiaþii  ionizante 
asupra   organismului  uman  în  timpul  efectuãrii  diagnosticului   ºi 
tratamentului    medical,   în   cazurile   participãrii   benevole   la 
investigaþiile  medico-biologice  ºi acordãrii conºtiente  a  ajutorului 
pacienþilor, aflaþi în procesul de diagnostic ºi/sau tratament. 
    4.29. Expunere  naturalã - acþiune a fluxului de radiaþie  ionizantã 
asupra organismului uman de la sursele naturale de radiaþie ionizantã. 
    4.30. Expunere  normalã - expunerea, care va fi primitã în  condiþii 
normale  de  exploatare a utilajului sau sursei inclusiv, în cazul  unei 
eventuale dereglãri de funcþionare poate fi þinutã sub control. 



    4.31. Expunere  potenþialã  -  expunerea,  probabilitatea  apariþiei 
cãreia  în  condiþii normale de utilizare a materialelor radioactive  ºi 
altor  surse  de radiaþii ionzante este micã, dar, care poate apãrea  ca 
urmare  a  accidentului (incident,  urgenþã),  defectului   aparatajului 
utilizat ºi erorilor de operare. 
    4.32. Expunere  profesionalã  - expunere ce afecteazã  angajaþii  la 
locurile  de  muncã  din  obiectivele  ce  folosesc  surse  de  radiaþii 
ionizante în condiþiile autorizãrii legale a utilizãrii surselor. 
    4.33. Expunere tehnogenã - expunere de la sursele tehnogene, atît în 
condiþii  normale,  cît  ºi în caz de accident (incident),  cu  excepþia 
expunerii medicale a pacienþilor. 
    4.34. Expunerea  publicului - acþiunea asupra populaþiei  exercitatã 
de  la sursele de radiaþii ionizante, utilizate în activitatea  practicã 
ºi în situaþii excepþionale (accidentale), cu excepþia oricãrei iradieri 
profesionale, medicale sau naturale. 
    4.35. Factor  de  ponderare  pentru radiaþie (Wr)  -  caracterizeazã 
eficacitatea  biologicã  a  diferitor tipuri de  radiaþii  la  inducerea 
efectelor asupra sãnãtãþii (vezi Tabelul 4.35.1.). 
 
    Tabelul 4.35.1. VALORILE FACTORULUI DE PONDERARE PENTRU RADIAÞIE 
----------------------------------------------------+------------------- 
        Tip ºi domeniu de energie                    Factor de pondera- 
                                                     re pentru radiaþie  
                                                            (Wr) 
----------------------------------------------------+------------------- 
  Fotoni, toate energiile                                  1 
  Electroni ºi miuoni, toate energiile                     1 
  Neutroni, energia     pînã la 10 keV                     5 
                        de la 10 keV pînã la 100 keV      10 
                        de la > 100 keV pînã la 2 MeV     20 
                        de la > 2 MeV pînã la 20 MeV      10 
                        mai mare de 20 MeV                 5 
  Protoni, alþii decît cei de recul, energii mai mare      5 
  de 2MeV                  
  Particule alfa, fragmente de fisiune, nuclee grele      20     
----------------------------------------------------+------------------- 
 
    4.36. Factor   de   ponderare   tisularã   (Wt)   -   caracterizeazã 
sensibilitatea diferitã a organelor sau þesuturilor organismului faþã de 
inducerea   efectelor  biologice  produse  de  radiaþii  (vezi   Tabelul 
4.36.1.). 
 
    Tabelul 4.36.1. VALORILE FACTORULUI DE PONDERARE TISULARÃ 
----------------------------------------------------+------------------- 
                Þesut sau organ                      Factor de pondera- 
                                                     re tisularã (Wt) 
---------------------------------------------------+-------------------- 
  Gonade                                                    0.20 
  Mãduvã osoasã hematopoieticã                              0.12 
  Colon                                                     0.12 
  Plãmîni                                                   0.12 
  Stomac                                                    0.12 
  Vezicã urinarã                                            0.05 
  Sîni                                                      0.05 
  Ficat                                                     0.05 
  Esofag                                                    0.05 
  Tiroidã                                                   0.05 
  Piele                                                     0.01 
  Suprafaþa osoasã                                          0.01 
  Restul organelor ºi þesuturilor*                          0.05 
---------------------------------------------------+-------------------- 
    * Adnotare: În  scopul efectuãrii de calcule, prin "restul organelor 
ºi  þesuturilor"  se  înþeleg  urmãtoarele organe  ºi  þesuturi:  glande 
suprarenale,   creer,  intestinul  gros  superior,  intestinul  subþire, 



rinichi,  muºchi, pancreas, splinã, timus ºi uter. Lista include  organe 
pentru care este probabilã o iradiere selectivã. Se ºtie cã unele organe 
din  listã sînt susceptibile inducerii cancerului. Dacã alte þesuturi ºi 
organe vor fi identificate ulterior ca avînd un risc semnificativ pentru 
inducerea cancerului, atunci ele vor fi incluse fie cu un Wt specific în 
listã  sau adãugate la restul organelor ºi þesuturilor. Restul organelor 
ºi  þesuturilor  poate  include  ºi alte  organe  ºi  þesuturi  iradiate 
selectiv.  În acele situaþii excepþionale în care numai un singur  þesut 
sau   organ  din  restul  organelor  ºi  þesuturilor  primeºte  o   dozã 
echivalentã  în  surplus faþã de cea mai mare dozã în oricare  din  cele 
douãsprezece  organe pentru care este specificat un factor de ponderare, 
trebuie  aplicat  un factor de ponderare de 0,025 pentru acel þesut  sau 
organ  ºi un factor de ponderare de 0,025 pentru doza medie în celelalte 
þesuturi ºi organe ale restului organelor ºi þesuturilor. 
 
    4.37. Fluenþã  (Ô)  -  raportul  lui dN la da,  unde  dN  reprezintã 
numãrul de particule care întrã în sfera de secþiune da: 
 
         dN 
    Ô = ---- 
         da 
 
    4.38. Generator  de radiaþii - utilaj, capabil de a genera radiaþie, 
de  exemplu razele X, neutroni, electroni sau alte particule cu sarcinã, 
care   poate   fi  utilizat  în  scopuri  ºtiinþifice,  industriale   ºi 
medicinale. 
    4.39. Grup critic  - un grup de persoane din populaþie, rezonabil de 
omogen  cu  privire la expunerea sa la o anumitã sursã de radiaþii ºi  o 
anumitã  cale de expunere, care primeºte cea mai mare dozã efectivã (sau 
doza  echivalentã, în dependenþã de caz) pe aceastã cale de expunere  ºi 
de la aceastã sursã. 
    4.40. Incorporare - procesul de pãtrundere în corp a radionuclizilor 
prin inhalare, ingestie sau absorbþie prin piele. 
    4.41. Intervenþie   -  mãsurile  direcþionate  spre  prevenirea  sau 
reducerea  consecinþelor  nefavorabile ale  accidentelor  (incidentelor, 
urgenþelor)  radiologice aplicate cãtre mediul ambiant ºi/sau cãtre  om, 
dar nu se referã la sursele de radiaþie ionizantã. 
    4.42. Kerma (K)  - raportul sumei energiilor cinetice iniþiale (dEk) 
ale  tuturor  particulelor ionizante încãrcate, eliberate  sub  acþiunea 
radiaþiei  ionizante indirecte în volumul elementar de materie, la  masa 
dm a materiei în acest volum: 
         dEk 
    K = ----- 
         dm 
 
    Unitatea de mãsurã - Grey (Gy). 
    4.43. Limita   -   mãrimea   valorii   utilizatã   la   desfãºurarea 
activitãþiilor  sau  condiþiilor  definite indicate, care  nu  poate  fi 
depãºitã. 
    4.44. Material radioactiv - orice material care conþine radionuclizi 
ai  cãror activitate sau activitate specificã nu poate fi neglijatã  din 
punct de vedere al radioprotecþiei. 
    4.45. Medic practic   -  medic,  responsabil  pentru   supravegherea 
medicalã  a  persoanelor expuse profesional ºi a cãrui capacitate  de  a 
activa în acest sens este recunoscutã de Ministerul Sãnãtãþii. 
    4.46. Monitorizare  -  evaluarea sistematicã a nivelului de dozã  ºi 
contaminare   (poluare)  pentru  estimarea  ºi  controlul  expunerii  în 
rezultatul  acþiunii radiaþiilor ºi a materialelor radioactive, inclusiv 
cu interpretarea rezultatelor evaluãrii (estimãrii). 
    4.47. Mãsuri   de  intervenþie  -  acþiunile,  care  urmeazã  a   fi 
întreprinse  pentru  a  evita  sau  a  diminua  nivelul  de  expunere  a 
publicului în condiþiile de expunere cronicã sau accidentalã. 
    4.48. Mãsuri  de  remediere  - acþiunile ce trebuie  întreprinse  în 
scopul reducerii dozei în cazul expunerii cronice cînd are loc majorarea 



nivelurilor stabilite de expunere. 
    4.49. Nivel de  acþiune - nivelul debitului de dozã sau  activitãþii 
specifice,  la  majorarea  cãrora în condiþiile  expunerii  cronice  sau 
accidentale, se primesc mãsuri de remediere sau acþiuni de protecþie. 
    4.50. Nivel de  intervenþie  - nivelul dozei evitabile, la  care  se 
aplicã  actiuni  concrete  de  protecþie  sau  mãsuri  de  remediere  în 
condiþiile expunerii accidentale sau cronice. 
    4.51. Nivel de  investigare  - valorile mãrimilor ca doza  efectivã, 
incorporarea  sau  contaminarea pe o unitate de suprafaþã sau volum,  la 
care sau superior caruia trebuie de întreprins investigarea. 
    4.52. Nivel de   înregistrare   -  nivelul  dozei,   expunerii   sau 
incorporãrii,  stabilit de organul public cu funcþii de reglementare  în 
domeniul  radioprotecþiei  ºi securitãþii nucleare, de la  care  mãrimea 
dozelor,  expunerilor  sau  incorporãrilor  se  introduc  în  registrele 
personale de expunere a lucrãtorilor profesionali (Personal). 
    4.53. Nivel de referinþã - nivelul mãrimii determinate, mai superior 
caruia este necesar de a analiza aplicarea mãsurilor necesare. 
    4.54. Niveluri   de   eliberare  de  sub  cerinþele  de   autorizare 
(licenþiere)  -  valori  stabilite  de organele publice  cu  funcþii  de 
reglementare   în  domeniul  radioprotecþiei  ºi  securitãþii  nucleare, 
exprimate în termeni de activitate specificã ºi/sau de activitate totalã 
la  care  ºi  sub care sursele radioactive pot fi scutite  de  controlul 
regulatoriu. 
    4.55. Niveluri  de exceptare - valori stabilite de organele  publice 
cu  funcþii  de reglementare în domeniul radioprotecþiei ºi  securitãþii 
nucleare  exprimate  în termeni de activitate totalã ºi  specificã,  sub 
care practica este exceptatã de la cerinþele de autorizare. 
    4.56. Nuclid  -  atomul elementului, care se deosebeºte de alt  atom 
prin numãrul de protoni sau neutroni din nucleu. 
    4.57. Personal (Lucrãtor profesional) - persoanã supusã expunerii la 
radiaþii   ionizante   la  locul  de  muncã  ca  urmare  a   activitãþii 
profesionale  (categoria A) sau persoanã care poate fi supusã  expunerii 
din cauza condiþiilor de muncã (categoria B). 
    4.58. Planul  mãsurilor în caz de accident (incident sau urgenþã)  - 
complex  de mãsuri, prevãzut pentru intervenþie, care va fi efectuat  în 
caz de accident (incident sau urgenþã radiologicã). 
    4.59. Planul   mãsurilor  de  remediere  -  complexul  mãsurilor  de 
remediere, care vor fi efectuate în caz de iradiere cronicã. 
    4.60. Practicã - orice activitate umanã la efectuarea cãreia: 
    - se introduc  surse de iradiere suplimentare sau se creeazã cãi  de 
expunere suplimentare, sau 
    - se schimbã structura de expunere de la sursele existente, care duc 
la   majorarea   expunerii,  probabilitãþii  expunerii   sau   numãrului 
persoanelor expuse. 
    4.61. Profilaxie  cu iod - saturarea cu iod stabil a glandei tiroide 
pentru excluderea asimilãrii iodului radioactiv. 
    4.62. Public  (populaþie) - toate persoanele, inclusiv personalul în 
afara activitãþii profesionale cu surse de radiaþii ionizante. 
    4.63. Radiaþii   ionizante   -  orice  iradiere   corpuscularã   sau 
electromagneticã  capabilã  sã  producã  direct  sau  indirect  ioni  la 
trecerea  prin substanþã sau orice radiaþie din urmãtoarele: alfa, beta, 
gama,  X, neutroni, electroni, protoni sau alte particule încãrcate  (cu 
excepþia  undelor radio, radiaþiilor vizibile, infraroºii, ultraviolete, 
radiaþiilor  laser,  ultrasunetelor, undelor electromagnetice de  înaltã 
frecvenþã etc.). 
    4.64. Responsabil  de  radioprotecþie  - persoanã  cu  pregãtire  ºi 
calificare  corespunzãtoare  în domeniul radioprotecþiei ºi  securitãþii 
nucleare,  numitã  prin ordin pentru efectuarea  controlului  executãrii 
cerinþelor  prezentelor  norme  vizînd utilizarea surselor  de  radiaþie 
ionizantã. 
    4.65. Stocarea   deºeurilor  radioactive  -  depozitarea  deºeurilor 
radioactive  în  depozite ºi locuri speciale, dacã nu  este  planificatã 
utilizarea lor ulterioarã. 
 



    4.66. Sursã deschisã  -  orice material radioactiv care în  condiþii 
normale de utilizare se poate rãspîndi, provocînd contaminãri. 
    4.67. Sursã închisã  - orice material radioactiv încorporat  într-un 
material  nedispersabil  sau  închis într-un  înveliº  etanº,  suficient 
pentru  a împiedica orice dispersare a materialului radioactiv ºi  orice 
posibilitate de contaminare. 
    4.68. Surse naturale  -  surse  de radiaþii, existente  în  condiþii 
naturale, inclusiv radiaþiile cosmicã ºi teluricã. 
    4.69. Sursã de  radiaþie  ionizantã (SRI) - materiale,  echipamente, 
dispozitive,   instalaþii  capabile  sã  producã  cîmpuri  de   radiaþii 
ionizante. 
    4.70. Titular  de  autorizaþie (licenþã) - orice  persoanã  juridicã 
care  a  obþinut  de  la organul public cu funcþii  de  reglementare  în 
domeniul radioprotecþiei ºi securitãþii nucleare o autorizaþie (licenþã) 
de  a  desfãºura  o  anumitã practicã sau o altã  acþiune  din  domeniul 
NFRP-2000. 
    4.71. Urgenþã  radiologicã  - consecinþele unui accident  (incident) 
nuclear  sau  a  altei  situaþii  cu  implicarea  surselor  de  radiaþie 
ionizantã,  care  necesitã o acþiune urgentã de protejare a  persoanelor 
expuse  profesional,  a  persoanelor din public sau  a  publicului,  fie 
parþial, fie integral. 
    4.72. Zonã controlatã  -  orice  zonã  în care  existã  sau  pot  fi 
întreprinse mãsuri specifice de protecþie ºi siguranþã pentru: 
    - a controla   expunerile   normale   ºi   a   preveni   rãspîndirea 
contaminãrii în condiþii normale de lucru; 
    - a preveni ºi a limita extinderea expunerilor potenþiale. 
    4.73. Zonã supravegheatã  -  orice zonã, nedesemnatã ca  fiind  zonã 
controlatã,  dar pentru care condiþiile de expunere profesionalã trebuie 
þinute  sub  observaþie, chiar dacã, în mod obiºnuit, nu  sînt  necesare 
mãsuri specifice de protecþie ºi siguranþã. 
 
   V. CONCEPTELE ªI BAZELE RADIOPROTECÞIEI ªI SECURITÃÞII SURSELOR. 
           PRINCIPIILE DE ELIBERARE A AUTORIZAÞIILOR PENTRU 
                         GENUL DE ACTIVITATE 
    5.1. În condiþii  normale de expunere, radioprotecþia ºi securitatea 
se bazeazã pe urmãtoarele principii: 
    justificarea  practicilor - orice procedurã (activitate) însoþitã de 
utilizarea   surselor   artificiale  de  iradiere  se   interzice   dacã 
consecinþele acestora ºi daunele cauzate de radiaþii sînt mai mari decît 
beneficiul obþinut; 
    limitarea dozei   -   interzicerea  depãºirii  limitelor  de   dozã, 
prevãzute  de  NFRP-2000  pentru personal  (lucrãtori  profesionali)  ºi 
public; 
    optimizarea radioprotecþiei ºi siguranþei - expunerea individualã la 
radiaþii ionizante de la orice sursã trebuie sã fie justificatã, nivelul 
expunerii  la  aceste radiaþii ºi numãrul de indivizi expuºi trebuie  sã 
fie minim. 
    5.2. În cazuri  de  apariþie a pericolului la  utilizarea  surselor, 
intervenþia se bazeazã pe urmãtoarele principii: 
    a) beneficiul  pentru indivizii expuºi trebuie sã depãºeascã daunele 
pe  care  le-ar  putea  cauza radiaþiile ionizante, în  aºa  mod,  încît 
reducerea  sau  evitarea  nivelului  existent de  expunere  la  radiaþii 
ionizante   sau  a  probabilitãþii  de  expunere  trebuie  sã  justifice 
pierderile economice ºi sociale ale acestei intervenþii; 
    b) volumul ºi  durata  intervenþiei trebuie sã fie de un  astfel  de 
nivel,  încît  beneficiul curat sau net (beneficiul de la  minimalizarea 
daunelor    radiaþionale,    cu   excepþia   cheltuielilor    utilizãrii 
intervenþiei) sã fie maxim. 
    Executanþii principali: 
    5.3. Executanþii   principali   ai   NFRP-2000   sînt   conducãtorii 
întreprinderilor,   titularii   de  autorizaþii  (licenþe),   personalul 
acestora ºi experþii acreditaþi. 
    5.4. Pînã la   obþinerea  autorizaþiei  (licenþei)  executanþii  vor 
preciza,  în conformitate cu cerinþele NFRP-2000, scopul radioprotecþiei 



ºi  siguranþei, vor elabora, legifera ºi îndeplini programul,  cerinþele 
cãruia  coincid  cu  cele  ale NFRP-2000 ºi  asigurã  radioprotecþia  ºi 
siguranþa,  în  dependenþã  de  nivelul (gradul) de  risc  sau  situaþia 
concretã creatã, inclusiv a situaþiei excepþionale accidentale. 
    Inspecþia 
    5.5. Persoanele  juridice  ºi fizice responsabile sînt  obligate  sã 
prezinte spre inspectare reprezentanþilor organului public cu funcþii de 
reglementare  în domeniul radioprotecþiei ºi securitãþii nucleare ºi, la 
necesitate,  reprezentanþilor Guvernului, ministerelor,  departamentelor 
ºi  organismelor internaþionale programele (planurile) de mãsuri  pentru 
asigurarea  radioprotecþiei ºi siguranþei SRI ºi sã faciliteze controlul 
efectuãrii  procedurilor (acþiunilor) autorizate, conform legislaþiei în 
vigoare. 
    Autorizarea sanitarã de funcþionare ºi eliberarea de licenþe privind 
dreptul   de  activitate  al  instituþiilor  ºi  întreprinderilor   care 
utilizeazã SRI 
    5.6. Autorizarea  sanitarã  de funcþionare ºi eliberarea de  licenþe 
privind  dreptul de activitate al instituþiilor ºi întreprinderilor care 
utilizeazã SRI se efectueazã în conformitate cu legislaþia în vigoare în 
Republica Moldova. 
    5.7. Persoanele  fizice sînt obligate sã informeze organele  publice 
cu  funcþii  de  reglementare  despre toate intenþiile  de  a  introduce 
modificãri în practicã (procedurã) sau sursã (dacã acestea pot influenþa 
asupra  radioprotecþiei  ºi securitãþii surselor) ºi sã obþinã un  aviz. 
Dacã autorizarea nu se acceptã, orice schimbare se interzice. 
    5.8. Licenþa (autorizaþia) pentru genul de activitate sau utilizarea 
sursei  nu  se elibereazã, dacã aceastã activitate nu aduce  indivizilor 
expuºi  sau  societãþii un beneficiu ºi/sau nu este justificatã în  plan 
social, economic etc. 
    5.9. Se interzice   introducerea  în  circuitul  de  larg  consum  a 
produselor  alimentare,  bãuturilor, produselor de cosmeticã  ºi  igienã 
personalã,  jucãriilor,  bijuteriilor ºi a altor articole,  care  conþin 
materiale  radioactive  sau  prelucrarea  cu  acestea  care  pot  induce 
majorarea  conþinutului  de substanþe radioactive în aceste  produse  ºi 
care pot afecta organismul uman prin inhalare, ingestie sau prin contact 
cutanat.* 
---------------------- 
    * Adnotare: Cerinþele  acestui  articol nu se referã  la  expunerile 
medicale. 
 
    Limitele dozelor 
    5.10. Expunerea   obiºnuitã  (normalã)  la  radiaþii  a  indivizilor 
implicaþi  în  activitãþile  cu  SRI,  trebuie  supusã  unor  astfel  de 
restricþii,  încît nici una din dozele totale (efectivã sau echivalentã) 
sã  nu depãºeascã în unele þesuturi ºi organe ale organismului uman nici 
o limitã de dozã maximalã, prevãzutã în anexa B. 
    Optimizarea protecþiei ºi a siguranþei 
    5.11. Protecþia  ºi siguranþa persoanelor contra unei surse concrete 
utilizate  în  practicã  trebuie optimizatã pentru  ca  debitul  dozelor 
individuale, numãrul de subiecþi expuºi ºi probabilitatea unei eventuale 
expuneri  sã fie menþinute la nivelurile cele mai mici ºi raþionale,  cu 
limitarea  maximã  a  dozelor  de expunere a  unor  indivizi  (cerinþele 
acestui punct nu se referã la practica medicalã). 
    5.12. Optimizarea  mãsurilor de radioprotecþie ºi siguranþã poate fi 
efectuatã  în  dependenþã  de starea calitativã ºi modul  de  protecþie, 
genul,  probabilitatea ºi nivelul expunerii, rezultatele constrîngerilor 
dozei  de  expunere, mãsurilor întreprinse pentru profilaxia  urgenþelor 
(accidentelor, incidentelor) ºi diminuarea consecinþelor acestora. 
    5.13. Mãsurile  de  optimizare a protecþiei ºi  siguranþei  oricãrei 
surse  utilizate,  cu  excepþia expunerii medicale,  se  manifestã  prin 
limitarea dozelor, care nu depãºesc nivelurile de referinþã pentru orice 
sursã.  Pentru sursele, care pot degaja în mediul înconjurãtor  efluente 
radioactive  sînt  necesare unele condiþii speciale, pentru  ca  efectul 
sumar  anual al acestor efluente sã fie redus ºi doza efectivã acumulatã 



de orice persoanã sã nu depãºeascã nivelul stabilit. 
    5.14. Nivelurile  expunerii medicale se stabilesc pentru  persoanele 
care  activeazã în practica medicalã, conform recomandãrilor OMS ºi  ale 
AIEA  ºi  sînt  revizuite  pe mãsura îmbunãtãþirii  tehnologiilor  ºi  a 
utilizãrii  metodelor  standard  de  investigaþie  ºi  tratament,  fiind 
folosite ca ghiduri de cãtre medicii - practicieni. 
    5.15. Toate consumabilele,    preconizate   pentru   utilizare    în 
activitatea  serviciului de imagisticã medicalã (filmele radiologice  ºi 
substanþele de prelucrare a acestora, casetele, foliile, gelurile etc.), 
cît  ºi  utilajul  respectiv (procesoarele,  aparatele  portabile  etc.) 
livrate de orice firmã, necesitã testare în debutul livrãrii ºi în cazul 
modificãrii unor parametri ai acestora. 
 
                   VI. CERINÞA VIZÎND ADMINISTRAREA 
    Cultura siguranþei 
    6.1. Una din  cerinþele  radioprotecþiei ºi siguranþei este  cultura 
administrãrii,  care  va stimula personalul la o pregãtire temeinicã  în 
domeniu  ºi  formarea  unor capacitãþi ºi modalitãþi de  întreþinere  în 
stare  tehnicã  bunã a instalaþiilor, profilaxia defecþiunilor  tehnice, 
determinãrii  împuternicirilor  ºi  adoptarea deciziei  de  cãtre  toate 
serviciile  departamentale  în domeniul radioprotecþiei  ºi  securitãþii 
nucleare. 
    6.2. Cultura siguranþei se obþine prin: 
    a) evaluarea   strictã  a  obligaþiunilor  funcþionale  a   fiecãrei 
persoane,   inclusiv   a   diviziunilor  de   conducere   din   domeniul 
radioprotecþiei   ºi   siguranþei   ºi  efectuarea   unor   specializãri 
profesionale ºi perfectãri permanente a fiecãrui specialist; 
    b) adoptarea  mãsurilor  organizatorice ºi instalarea  canalelor  de 
informare  care  vor permite asigurarea schimbului de informaþie  vizînd 
radioprotecþia  ºi  siguranþa la diferite niveluri, inclusiv la  nivelul 
Guvernului Republicii Moldova; 
    c) precizarea obligaþiunilor funcþionale pentru adoptarea deciziilor 
în problemele radioprotecþiei ºi siguranþei; 
    d) depistarea   ºi   înlãturarea  imediatã  a   deficienþelor   care 
influenþeazã negativ starea radioprotecþiei personalului (publicului) ºi 
siguranþa sursei. 
    Asigurarea calitãþii 
    6.3. În fiecare întreprindere trebuie sã se execute strict cerinþele 
programelor pentru asigurarea calitãþii, evaluãrii controlului calitãþii 
ºi eficacitãþii masurilor de protecþie ºi siguranþã. 
    6.4. Programele de asigurare a calitãþii includ: 
    a) garanþii suficiente   pentru   respectarea   cerinþelor   privind 
protecþia ºi siguranþa; 
    b) mecanismele  de  control  ale  calitãþii  ºi  a  procedurilor  de 
examinare   ºi  evaluare  a  eficacitãþii  mãsurilor  de  protecþie   ºi 
siguranþã. 
    Factorul uman 
    6.5. Ponderea  erorilor  în  eventualele urgenþe la  obiectivele  cu 
surse  radioactive  trebuie sã fie minimã ºi se obþine  prin  instruirea 
permanentã  ºi  atestarea personalului în problemele radioprotecþiei  ºi 
securitãþii  în  conformitate  cu  legislaþia în  vigoare  a  Republicii 
Moldova. 
    6.6. Se preconizeazã diminuarea maxim posibilã a influenþei erorilor 
umane  în  caz  de accident sau incident, care pot provoca  expunere  la 
radiaþii ionizante pentru ca: 
    a) personalul de care depinde asigurarea protecþiei ºi siguranþei sã 
aibã o instruire ºi pregãtire profesionalã la nivelul cuvenit, sã poarte 
responsabilitate,  sã-ºi exercite toate obligaþiile sale funcþionale  în 
baza unei viziuni logice ºi în concordanþã cu regulamentele ºi cerinþele 
în vigoare; 
    b) la producerea  utilajului ºi elaborarea normelor de exploatare sã 
fie  respectate  principiile  ergonomice  raþionale  pentru  facilitarea 
exploatãrii  în siguranþã ºi utilizarea utilajelor în scopul minimizãrii 
urgenþelor ºi/sau a situaþiilor de urgenþã; 



    c) sã fie prezente  utilajul  necesar,  sistemele  de  siguranþã  ºi 
mijloacele  de  protecþie ºi sã se întreprindã alte mãsuri  necesare  în 
dependenþã  de situaþia creatã pentru efectuarea liberã a intervenþiilor 
în  cazul  refuzului  sistemelor  de securitate ºi  a  altor  mãsuri  de 
siguranþã. 
    Evaluarea siguranþei 
    6.7. Evaluarea siguranþei surselor utilizate în practica persoanelor 
juridice  ºi  fizice  necesitã efectuarea la toate  etapele:  selectarii 
corecte  a terenului de proiectare ºi construcþie, asamblãrii,  reglãrii 
ºi lansãrii în exploatare, utilizãrii, supravegherii tehnice, producerii 
ºi suspendãrii exploatãrii. 
    6.8. La diverse  etape se efectueazã evaluarea siguranþei  surselor, 
utilizate în activitatea cotidianã pentru a: 
    a) aprecia eventualele  cãi normale ºi/sau potenþiale de expunere la 
radiaþii  ionizante,  þinîndu-se  cont atît de acþiunea  asupra  acestor 
surse  a  factorilor  externi  ai  mediului,  cît  ºi  de  evenimentele, 
condiþionate direct de exploatarea surselor sau utilajului conex; 
    b) aprecia nivelurile   preconizate  de  expunere  normalã,  în  mod 
raþional  ºi  practic posibil de obþinut, probabilitatea unui  nivel  de 
expunere potenþialã; 
    c) estima calitatea   ºi  dimensiunile  mãsurilor  de  protecþie  ºi 
siguranþã. 
    Monitorizarea ºi controlul executãrii NFRP-2000 
    6.9. Pentru evaluarea  îndeplinirii cerinþelor prezentelor NFRP-2000 
este  necesar  de  a efectua monitorizarea  radiaþionalã  cu  utilizarea 
respectivã   a  aparaturii  metrologic  verificate  ºi  a   dozimetrelor 
calibrate. 
    6.10. Monitorizarea  ºi  mãsurãtorile parametrilor se realizeazã  în 
toate cazurile pentru verificarea executãrii cerinþelor NFRP-2000. 
    6.11. Rezultatele    monitorizãrii   ºi   controlului   îndeplinirii 
NFPR-2000   se   fixeazã   în  formularele  speciale  de   evidenþã   ºi 
înregistrare. 
    Aplicarea intervenþiei 
    6.12. Intervenþia trebuie sã se aplice în urmãtoarele cazuri: 
    a) apariþia pericolului  de  expunere  accidentalã (de  urgenþã)  în 
cadrul  cãruia  trebuie  întreprinse mãsurile necesare  de  intervenþie, 
prevãzute  în  planurile  speciale,  pentru  profilaxie  sau  în  scopul 
diminuãrii dozelor de expunere; 
    b) în situaþii de accident, cînd se întreprind mãsuri de intervenþie 
pentru localizarea acestuia; 
    c) în alte cazuri   de   expunere  temporarã,  cînd  este   necesarã 
utilizarea  intervenþiei,  stabilitã  de organul public  cu  funcþii  de 
reglementare  în  domeniul radioprotecþiei ºi securitãþii  nucleare  sau 
instituþia responsabilã; 
    d) în cazul expunerii  cronice  sau  prevenirii  acesteia,  cînd  se 
întreprind  mãsurile  de  restabilire  sau  de  diminuare  a  expunerii, 
inclusiv  de  la  sursele naturale (de exemplu  Radonul)  în  edificiile 
locative, social-culturale ºi industriale. 
    6.13. Utilizarea  intervenþiei în scopul diminuãrii sau interzicerii 
expunerii  la radiaþii se efectueazã, de regulã, în ordinea stabilitã de 
Guvern  sau  alt  organ public cu funcþii de  reglementare  în  domeniul 
radioprotecþiei ºi securitãþii nucleare, împuternicit în acest domeniu. 
    6.14. Toate mãsurile    aplicate,   inclusiv   postaccidentale,   în 
intervenþie trebuie sã corespundã unui nivel optimal ºi sã aibã o duratã 
necesarã, cu un efect social ºi economic suficient. 
    6.15. Responsabilitatea    pentru    organizarea,   realizarea    ºi 
eficacitatea   limitãrii  expunerii  populaþiei  în  cazurile  aplicarii 
mãsurilor de intervenþie o poartã: 
    a) organele competemte conform legislaþiei în vigoare; 
    b) persoanele  autorizate (licenþiate), dacã cazul este  condiþionat 
de o practicã utilizatã sau o SRI. 
    6.16. Persoana  autorizatã (licenþiatã), responsabilã de sursã, este 
datoare  sã elaboreze ºi sã execute un plan de lichidare a consecinþelor 
urgenþei  radiologice  în  care, în dependenþã  de  capacitatea  sursei, 



trebuie  sã fie preconizate acþiunile atît la locul de muncã, cît ºi  în 
adiacenþa acestuia. 
    6.17. Planul  mãsurilor  în caz de accident (incident)  sau  urgenþã 
radiologicã  necesitã  a  fi coordonat cu organul public cu  funcþii  de 
reglementare  în  domeniul  radioprotecþiei ºi securitãþii  nucleare  ºi 
rezultatul realizãrii lui nu trebuie sã contravinã NFRP-2000. 
    6.18. În cazuri  de expunere cronicã, cînd sînt sau pot fi  majorate 
nivelurile acþiunilor stabilite de NFRP-2000, instituþia responsabilã de 
aplicarea  intervenþiei elaboreazã planuri de mãsuri de remediere pentru 
unele  localitãþi sau locuri speciale ºi asugurã îndeplinirea strictã ºi 
oportunã a acestora.* 
----------------------- 
    * Adnotare: Nivelul   de   intervenþie  ºi   acþiunile   întreprinse 
reglementeazã  cerinþele optimale pentru protecþia populaþiei,  inclusiv 
în  cazuri  de  lichidare a consecinþelor  accidentului  (incidentului). 
Nivelurile   de   intervenþie   în  aceste  cazuri  pot   fi   schimbate 
(modernizate) în dependenþã de situaþia creatã. 
 
    6.19. În caz  de pericol sau apariþie a accidentului  (incidentului) 
persoanele  autorizate(licenþiate)  sînt obligate sã  informeze  imediat 
organul public cu funcþii de reglementare în domeniul radioprotecþiei ºi 
securitãþii  nucleare, Guvernul ºi instituþia responsabilã de  aplicarea 
intervenþiei  despre  producerea pronosticatã la moment  a  accidentului 
(incidentului),  mãsurile  întrepinse,  mãrimea  expunerii  obþinute,  a 
dozelor primite ºi planificate a personalului ºi publicului. 
    6.20. Nivelurile optime de intervenþie ºi nivelurile de exceptare se 
stabilesc conform evidenþei expunerii individuale ºi colective, expunere 
ce  poate fi prevenitã prin utilizarea mãsurilor de intervenþie ºi  prin 
efectuarea  unor  mãsurãtori  (investigaþii) dozimetrice,  a  calculelor 
cheltuielilor   materiale  a  rezultatelor  condiþionate  de   aplicarea 
intervenþiei.   Nivelurile  de  intervenþie  pot  fi  folosite   conform 
evidenþei  caracterului  de declanºare, condiþiilor meteo, numãrului  de 
populaþie ºi a altor factori neradioactivi. 
 
 
 
            VII. CATEGORIILE DE PERSOANE SUPUSE EXPUNERII 
    RADIAÞIILOR IONIZANTE. CERINÞE SPECIFICE CÃTRE  RADIOPROTECÞIA 
        PERSONALULUI PACIENÞILOR, PUBLICULUI ªI SIGURANÞA SRI 
 
    7.1. NFRP-2000   stabilesc  urmãtoarele  categorii  de  expunere   a 
persoanelor: 
    a) personalul sau salariaþii profesionali (categoriile A ºi B); 
    b) toatã populaþia, inclusiv personalul din afara sferei de iradiere 
ºi a activitãþii de producere. 
 
                    VII.1. Expunerea profesionalã 
    7.2. NFRP-2000  stabilesc  cã protecþia ºi securitatea  personalului 
(specialiºtii  categoriilor A ºi B) se bazeazã pe urmãtoarele  principii 
ale Comisiei Internaþionale pentru Radioprotecþie: 
    - întemeierea  activitãþii  practice  - nici un  tip  de  activitate 
practicã,  condiþionatã de iradiere, nu e permis dacã folosul obþinut în 
urma  utilizãrii acestuia nu depãºeºte prejudiciul produs sau pe care îl 
poate produce; 
    - optimizarea protecþiei - dozele de iradiere cu risc sînt menþinute 
la  niveluri  rezonabile  mici ºi admisibile, luîndu-se  în  considerare 
factorii  economici  ºi  sociali. În scopul  diminuãrii  neuniformitãþii 
inechitabile a iradierii sau a riscului prin limitarea mãrimilor dozelor 
individuale,  a numãrului de persoane expuse ºi a probabilitãþii de a fi 
expuse în cazurile unei expuneri necesare, dozele trebuie sã fie atît de 
inferioare, pe cît expunerea este rezonabil întemeiatã; 
    - limitele riscului personal- expunerea unor persoane în  rezultatul 
activitãþii  concrete cu sursa este condiþionatã de limitele dozelor sau 
controlul dozelor în cazul unei expuneri potenþiale. 



    7.3. Expunerea  personalului  (specialiºtilor din categoria A ºi  B) 
constituie,  de regulã, expunerea la locurile de muncã sau în încãperile 
adiacente,  în  care  sînt  utilizate sursele sau  se  extrag  minereuri 
radioactive naturale. 
    7.4. Persoanele  juridice  -  deþinãtoare de  autorizaþie  (licenþã) 
poartã responsabilitatea pentru: 
    a) protecþia personalului contra expunerii profesionale; 
    b) executarea normelor prezente; 
    c) optimizarea mãsurilor de securitate ºi protecþie; 
    d) limitarea  expunerii  personalului  de  la  sursele  naturale  ºi 
artificiale. 
    7.5. Planurile  mãsurilor  sus-menþionate trebuie sã fie  perfectate 
documental, iar salariaþii (personalul) trebuie sã ia cunoºtinþã de ele, 
confirmate  prin  semnãturã.  O atenþie deosebitã  se  acordã  mãsurilor 
tehnice ºi de planificare a controlului expunerii profesionale. 
    7.6. Mãsurile  utilizate pentru asigurarea securitãþii ºi protecþiei 
trebuie  sã corespundã mãrimii ºi probabilitãþii expunerii  profesionale 
planificate sau preconizate. 
    7.7. Periodic,  în conformitate cu regulamentele elaborate de  cãtre 
Ministerul  Sãnãtãþii  al Republicii Moldova, se  efectueazã  examinarea 
stãrii sãnãtãþii personalului. 
    7.8. Locurile  de  muncã  trebuie  sã  fie  dotate  cu  utilajul  ºi 
dispozitivele  necesare  de  protecþie verificate pentru  monitoring  ºi 
asigurate cu condiþiile pentru utilizarea lor corectã. 
    7.9. Personalul  de categoria A (salariaþii) trebuie sã fie instruit 
(-iþi)  ºi atestat (-þi) în problemele securitãþii ºi protecþiei muncii, 
conform  legislaþiei  în  vigoare ºi a cerinþelor organelor  publice  cu 
funcþii  de  reglementare  în domeniul  radioprotecþiei  ºi  securitãþii 
nucleare. 
    7.10. Informaþiile  despre  expunerea  profesionalã  a  personalului 
(categoria  A)  trebuie  sã fie înregistrate în registrul  (cartela)  de 
evidenþã  a dozelor de iradiere externã ºi/ori internã. Datele  obþinute 
se  pãstreazã  pentru  fiecare persoanã pe parcursul a 50  de  ani  dupã 
finalizarea activitãþii în sfera de acþiune a radiaþiilor ionizante. 
    7.11.Persoanele   juridice  ºi  cele  responsabile  de   respectarea 
securitãþii  radiaþionale trebuie sã întreprindã mãsurile necesare  atît 
pentru limitarea nivelului de expunere al salariaþilor de la orice surse 
(cu  excepþia celor naturale), care nu au atribuþie cu munca  efectuatã, 
cît  ºi pentru executarea cerinþelor protecþiei ºi securitãþii,  conform 
legislaþiei în vigoare. 
    7.12. Se interzice  activitatea  cu  SRI a salariaþilor care  nu  au 
efectuat  un control medical preventiv ºi nu au permis de activitate  în 
condiþii nocive. 
    Obilgaþiunile personalului 
    7.13. Personalul este obligat sã: 
    a) execute strict  toate regulile ºi procedurile stabilite de patron 
ºi deþinãtor de autorizaþie (licenþã) vizînd securitatea ºi protecþia; 
    b) utilizeze    corect   sursele   de   protecþie,    îmbrãcãmintea, 
încãlþãmintea ºi utilajul pentru monitorizare; 
    c) colaboreze  eficient ºi în permanenþã cu patronul ºi  deþinãtorul 
de  autorizaþie (licenþã) la realizarea ºi perfecþionarea programelor de 
asigurare  a securitãþii ºi protecþiei pentru supravegherea sãnãtãþii ºi 
estimarea dozelor de iradiere: 
    d) prezinte patronului  ºi  deþinãtorului de  autorizaþie  (licenþã) 
informaþia  exactã despre activitatea sa anterioarã ºi recentã de muncã, 
legatã de securitatea ºi protecþia sa ºi a altor persoane; 
    e) nu admitã  acþiuni premeditate care pot crea pericol de  expunere 
pentru  el ºi alte persoane ºi contravine cerinþelor normelor tehnice ºi 
igienice; 
    f) posede informaþiile,  instrucþiunile  ºi pregãtirea  necesarã  în 
problemele,  care  permit  desfãºurarea activitãþii  conform  cerinþelor 
normelor tehnice ºi igienice; 
    g) informeze  la  timp  despre depistarea cazurilor  de  neexecutare 
oportunã ºi calitativã a cerinþelor normelor tehnice ºi igienice. 



    În cazul cînd  patronul sau titularul de autorizaþie (licenþã)  este 
informat   despre   încãlcarea  cerinþelor  NFRP-2000  sau  altor   acte 
normative,  aceºtea  sînt obligaþi sã perfecteze un act respectiv ºi  sã 
întreprindã mãsurile de urgenþã pentru lichidarea acestor contravenþii. 
    Condiþiile de muncã 
    7.14. Condiþiile de muncã ale lucrãtorilor nu depind de prezenþa sau 
posibilitatea   expunerii  profesionale.  Nu  se  admite  oferirea   sau 
folosirea  condiþiilor speciale de compensare, regimuri preferenþiale în 
privinþa  salariilor  sau  a condiþiilor speciale de  asigurare  duratei 
zilei  de  muncã  ºi  a  concediului, zile  libere  suplimentare  sau  a 
pensiilor în calitate de shimb al aplicãrii mãsurilor corespunzãtoare de 
protecþie  ºi  securitate care asigurã respectarea  cerinþelor  Normelor 
prezente. 
    Securitatea femeilor gravide 
    7.15. Din momentul  cînd a aflat cã e gravidã, femeia e obligatã  sã 
anunþe  imediat  patronul, care este dator, în caz de  necesitate,  sã-i 
modifice  condiþiile de muncã. Graviditatea salariatei nu poate servi ca 
motiv  pentru destituire din funcþie, însã patronul e obligat sã-i ofere 
salariatei  condiþiile respective de muncã (în afara sferei de iradiere) 
ca viitorul copil sã fie protejat de efectul iradierii. 
    Munca alternativã 
    7.16. Patronul  e dator sã-i ofere salariatei o altã muncã, care  îi 
convine, dacã, conform deciziei organelor respective sau în conformitate 
cu   programul  de  supraveghere  a  sãnãtãþii  ºi  cerinþelor  normelor 
igienice,  din  motive  de sãnãtate, salariata nu poate sã  activeze  în 
continuare  în condiþii de iradiere, care într-un mod sau altul nu poate 
continua munca în condiþiile de iradiere. 
    Condiþiile de muncã pentru tineret 
    7.17. Se interzice  activitatea  de  studiere în  sfera  radiaþiilor 
ionizante pentru persoanele mai tinere de 16 ani. 
    7.18. Pentru  persoanele  de vîrsta între 16 ºi 18 ani este  permisã 
munca  în  zona controlatã, dar numai în scop de studiere ºi  numai  sub 
supravegherea conducãtorului studiului. 
    Clasificarea zonelor de lucru 
    Zona controlatã 
    7.19. Titularii  de  autorizaþie  (licenþã) sînt datori  sã  confere 
statutul de zonã controlatã oricãrui teritoriu în care este necesarã sau 
poate  fi  necesarã  utilizarea surselor concrete pentru  securitate  ºi 
protecþie în urmãtoarele scopuri: 
    a) verificarea   nivelului   expunerii   normale   (admisibile)   ºi 
prevenirea rãspîndirii efluenþilor radioactivi în afara zonei controlate 
în cazul condiþiilor normale de lucru; 
    b) prevenirea   expunerii  potenþiale  sau  limitarea  dimensiunilor 
acesteia. 
    7.20. Titularii  de  autorizaþie  (licenþã)  determinã  dimensiunile 
zonei  controlate,  þinînd  cont  atît de mãrimea  posibilei  limite  de 
expunere,  probabilitatea  ºi  mãrimea expunerii potenþiale, cît  ºi  de 
caracterul   ºi   dimensiunile  mãsurilor  necesare  pentru   asigurarea 
protecþiei. 
    7.21. Titularii  de autorizaþie (licenþã) sînt obligaþi sã  respecte 
urmãtoarele condiþii în stabilirea zonei controlate: 
    a) sã marcheze limitele zonei controlate cu ajutorul surselor fizice 
sau a altor surse convenabile în privinþa securitãþii; 
    b) dacã sursele  sînt utilizate cu întreruperi sau sînt  transferate 
dintr-un  loc  în  altul,  limitele zonei  controlate  ºi  înregistrarea 
perioadelor  de  expunere  se executã în  dependenþã  de  circumstanþele 
concrete; 
    c) sã amplaseze semnele de avertizare, conform mostrelor recomandate 
de   Organizaþia   Internaþionalã  pentru  Standardizare  (OIS)   ºi   a 
instrucþiunilor  în  vigoare  la  intrãri  sau  alte  locuri  ale  zonei 
controlate; 
    d) sã stabileascã  mãsurile de asigurare a securitãþii ºi protecþiei 
pentru zona controlatã; 
    e) sã limiteze  accesul  în  zona controlatã  prin  stabilirea  unor 



mãsuri administrative sau bariere de protecþie fizicã; 
    f) la intrarea în zona controlatã este necesar sã fie: 
    i. prezenþa îmbrãcãmintei ºi utilajului de protecþie; 
    ii. utilajul pentru monitorizarea expunerii externe; 
    iii. asiguratã pãstrarea cuvenitã a îmbrãcãmintei personale; 
    g) la ieºirea din zona controlatã este obligatoriu necesarã: 
    i. prezenþa utilajului  pentru  determinarea nivelului  contaminãrii 
pielii ºi a îmbrãcãmintei; 
    ii. prezenþa   utilajului  pentru  mãsurarea  contaminãrii  oricãrui 
obiect sau material, scos din zonã; 
    iii. instalarea lavoarelor ºi a camerelor de duº; 
    iv. pãstrarea  în  modul  cuvenit  a  îmbrãcãmintei  speciale  ºi  a 
utilajului contaminat; 
    h) revizuirea periodicã a condiþiilor din zona controlatã ºi, în caz 
de  necesitate,  modificarea mãsurilor de securitate ºi protecþie sau  a 
limitelor zonei controlate; 
    i) pentru personalul  care activeazã permanent în aceastã zonã  este 
obligatoriu  necesarã organizarea monitoringului individual al expunerii 
externe ºi interne. 
    Zona supravegheatã 
    7.22. Titularii  de  autorizaþie  (licenþa) pot stabili  drept  zonã 
supravegheatã  orice  zonã care nu e determinatã ca zonã controlatã.  În 
interiorul  zonei  supravegheate este necesarã efectuarea  supravegherii 
condiþiilor  de  expunere,  deºi  mãsurile  speciale  de  securitate  ºi 
protecþie nu sînt obligatorii. 
    7.23. Titularii  de  autorizaþie (licenþa) sînt datori  sã  respecte 
urmãtoarele reguli, vizînd amenajarea zonei supravegheate: 
    a) marcarea cu semnele cuvenite a limitelor zonei supravegheate; 
    b) amplasarea  la intrarea în zona supravegheatã a semnelor standard 
de avertizare a pericolului radiaþional; 
    c) revizuirea  periodicã a condiþiilor din zona supravegheatã pentru 
ca,  în  caz  de necesitate, sã se modifice mãsurile  de  securitate  ºi 
protecþie sau limitele zonei supravegheate. 
    Regulamentul intern de muncã ºi supravegherea radioprotecþiei 
    7.24. Patronii ºi titularii de autorizaþie (licenþã), consultîndu-se 
nemijocit  cu salariaþii sau prin intermediul reprezentanþilor acestora, 
sînt datori sã: 
    a) stabileascã  astfel de reguli ale regulamentului intern de  muncã 
care  ar  asigura  nivelurile  necesare de  securitate  ºi  protecþie  a 
personalului   ºi   populaþiei  ºi  ar  corespunde  cerinþelor   actelor 
respective de drept; 
    b) includã în  regulamentul  intern de muncã nivelurile cuvenite  de 
anchetãri  sau nivelurile ºi procedurile permise de care este necesar sã 
se conducã în cazul majorãrii acestor niveluri; 
    c) familiarizeze   salariaþii  ºi  alte  persoane  cu  regulile   ºi 
procedurile  regulamentului intern de muncã ºi cu mãsurile de securitate 
ºi  protecþie  în cazurile cînd ambele grupuri se vor afla sub  acþiunea 
acestora; 
    d) asigure ca  fiecare  tip  de muncã, însoþit de iradiere,  sã  fie 
controlat  în  modul  cuvenit ºi sã depunã  toate  eforturile  raþionale 
pentru executarea mãsurilor de securitate ºi protecþie; 
    e) numeascã printr-un  ordin al instituþiei respective persoana  sau 
serviciul responsabil de radioprotecþie ºi securitate. 
    7.25. Patronii, în colaborare cu titualrii de autorizaþie (licenþã), 
sînt datori sã: 
    a) prezinte pentru  toþi salariaþii informaþia veridicã ºi detaliatã 
despre nocivitatea expunerii (normale ºi potenþiale) ºi sã-i instruiascã 
în problemele securitãþii ºi protecþiei; 
    b) prezinte pentru  salariatele, ce activeazã în zona controlatã  ºi 
supravegheatã,  informaþia  respectivã  despre  acþiunea  periculoasã  a 
expunerii  asupra  fãtului ºi sã le explice cã este imperios necesar  ca 
femeea gravidã sã informeze imediat patronul despre acest fapt ºi despre 
pericolul pentru copilul pe care îl alãpteazã, în cazul cînd materialele 
radioactive au pãtruns în organismul ei; 



    c) informeze,   instruiascã  ºi  sã  pregãteascã  salariaþii  pentru 
participarea,   în   caz  de  necesitate,  la  lichidarea   accidentelor 
(incidentelor) ºi a defecþiunilor tehnice; 
    d) perfecteze  registrul  de evidenþã a dozei de expunere,  elaborat 
conform  unei  forme  stabilite, efectuîndu-se astfel  evidenþa  dozelor 
absorbite. 
    Mijloacele personale de protecþie 
    7.26. Patronii ºi titularii de autorizaþie (licenþã) sînt datori ca: 
    a) salariaþii  sã fie asiguraþi cu urmãtoarele mijloace personale de 
protecþie  în stare bunã, specifice fiecãrui tip de surse ionizante  sau 
practici: 
    i. îmbrãcãminte de protecþie pentru lucru; 
    ii. mijloace de protecþie ale organelor respiratorii ºi ochilor; 
    iii. ºorþuri  de  protecþie, mãnuºi ºi mijloace de  ecranare  pentru 
protecþia altor organe; 
    b) salariaþii  trebuie  sã fie instruiþi despre regulile  utilizãrii 
corecte a mijloacelor de protecþie ale organelor respiratorii; 
    c) salariaþii  trebuie  sã  utilizeze unele  mijloace  personale  de 
protecþie  numai în cazul cînd sînt convinºi cã, folosindu-le, pot, fãrã 
nici un risc pentru sãnãtate, sã depunã eforturi fizice suplimentare; 
    d) toate mijloacele  speciale de protecþie personalã trebuie sã  fie 
utilizate, pãstrate ºi periodic testate în ordinea stabilitã; 
    e) mijloacele  speciale  de  protecþie  sã fie  uºor  accesibile  în 
cazurile de intervenþie; 
    f) la utilizarea  mijloacelor personale de protecþie, în fiecare caz 
concret,  trebuie  sã se þinã cont de orice expunere suplimentarã,  care 
poate  apãrea din cauza timpului suplimentar, incomoditãþilor etc. sau a 
factorilor   neradiaþionali   suplimentari,  care  pot  fi  cauzaþi   de 
utilizarea mijloacelor personale de protecþie. 
    7.27. Patronii  ºi  titularii de autorizatie (licenþã), în  condiþii 
normale  de  activitate, trebuie sã diminueze necesitatea în  utilizarea 
mijloacelor  de  control administrativ ºi protecþie, asigurînd  mãsurile 
cuvenite pentru securitate ºi protecþie. 
    Monitorizarea personalã ºi estimarea iradierii 
    7.28. Patronii   ºi   titularii  de  autorizaþie  (licenþã)   poartã 
responsabilitate   pentru   organizarea  estimãrii  expunerii   fiecãrui 
salariat  în  baza  monitorizãrii  personale,  încheind  în  acest  scop 
contractele  necesare  cu serviciile de monitorizare radiaþionalã,  care 
activeazã  conform  programelor de asigurare a calitãþii,  stabilite  în 
prealabil. 
    7.29. Pentru fiecare salariat, care activeazã permanent sau temporar 
în  zona  controlatã,  se  efectueazã  atît  monitorizarea  personalã  a 
expunerii  externe  (în  mod  obligatoriu) ºi/sau  a  expunerii  interne 
(conform  deciziei  organului  public  cu  funcþii  de  reglementare  în 
domeniul  radioprotecþiei ºi securitãþii nucleare), cît ºi monitorizarea 
zonalã  ºi cea a locului de muncã cu expunere externã (conform  deciziei 
organului  public cu funcþii de reglementare în domeniul radioprotecþiei 
ºi securitãþii nucleare pentru condiþii deosebite). 
    7.30. Caracterul    ºi   frecvenþa   monitorizãrii   personal   sînt 
determinate  reieºind  din  cerinþele  stabilite de  organul  public  cu 
funcþii  de  reglementare  în domeniul  radioprotecþiei  ºi  securitãþii 
nucleare,  þinîndu-se  cont  atît  de valorile dozelor  de  iradiere  ºi 
modificãrile posibile în condiþiile de muncã, cît ºi de posibilitatea ºi 
mãrimea riscului potenþial de iradiere. 
    7.31. Patronii  sînt  datori  sã identifice salariaþii  pentru  care 
existã   pericolul  expunerii  interne  ºi  externe  ºi  sã   organizeze 
efectuarea   unei  monitorizãri  personale  în  cadrul  serviciului   de 
monitorizare  radiaþionalã,  autorizat de organul public cu  funcþii  de 
reglementare în domeniul radioprotecþiei ºi securitãþii nucleare. 
    7.32. Patronii   ºi   salariaþii   penrtu   care   este   organizatã 
monitorizarea  personalã  sînt  obligaþi  sã  colaboreze  cu  mandatarii 
organului  public cu funcþii de reglementare în domeniul radioprotecþiei 
ºi  securitãþii  nucleare al serviciului de  monitorizare  radiaþionalã, 
prezentînd  volumul  necesar de informaþie despre tipul  activitãþii  ºi 



sursele   utilizate  pentru  asigurarea  efectuãrii  unei   monitorizãri 
eficiente ºi complete. 
    7.33. Pentru  realizarea  unei monitorizãri personale corecte  ºi  a 
estimãrii normale a expunerii salariatul trebuie sã: 
    a) respecte strict toate regulile ºi procedurile pentru protecþie ºi 
securitate, stabilite de patron; 
    b) utilizeze   corect  dispozitivele,  echipamentele  ºi  mijloacele 
prevãzute pentru protecþie; 
    c) colaboreze cu patronul vizînd protecþia, securitatea ºi dirijarea 
programelor sanitaro-igienice, radiologice (medicale) de supraveghere ºi 
evaluare a dozelor de expunere; 
    d) prezinte patronului  volumul de informaþii despre activitatea  sa 
anterioarã   ºi  actualã  care  este  necesarã  pentru  asigurarea  unei 
protecþii  ºi  securitãþi eficiente ºi complete a acestuia ºi/sau  altor 
salariaþi; 
    e) nu admitã   activitãþi  premeditate,  care  contravin  cerinþelor 
NFRP-2000. 
    Monitorizarea locului de muncã 
    7.34. Colaborînd  cu  patronul, titularii de  autorizaþie  (licenþã) 
sînt  obligaþi, împreunã cu experþii calificaþi, persoanele ºi serviciul 
responsabil  de  securitate (preventiv concordînd cu organul  public  cu 
funcþii  de  reglementare  în domeniul  radioprotecþiei  ºi  securitãþii 
nucleare),  sã  implementeze,  execute  ºi  sã  perfecþioneze  permanent 
programele de monitorizare ale locului de muncã. 
    7.35. Monitorizarea  locului  de muncã a personalului  ºi  frecvenþa 
acesteia trebuie sã asigure: 
    a) evaluarea  condiþiilor  igienice  ºi a  parametrilor  tehnici  la 
locurile de muncã; 
    b) delimitarea zonei controlate ºi a zonei supravegheate; 
    c) estimarea  expunerii  personalului  în zona  controlatã  ºi  zona 
supravegheatã. 
    7.36. Caracterul  monitorizãrii  locului  de muncã  al  personalului 
depinde  de nivelurile echivalentului dozei ambientale, concentraþia  ºi 
activitatea  radionuclizilor, þinîndu-se cont de oscilaþiile preconizate 
ale acestora, de probabilitatea ºi mãrimile expunerii potenþiale. 
    7.37. Monitorizarea locului de muncã a zonei trebuie sã se efectueze 
regulat  ºi sã fie dirijatã de responsabilii organului public cu funcþii 
de  reglementare  în domeniul radioprotecþiei ºi  securitãþii  nucleare, 
serviciului dozimetric ºi/sau al serviciului de radioprotecþie. 
    7.38. În programele monitorizãrii locului de muncã se indicã: 
    a) mãrimile mãsurate; 
    b) locul ºi frecvenþa mãsurãtorilor; 
    c) cele mai indicate metode de mãsurare; 
    d) nivelurile  de  control ºi mijloacele de protecþie  care  trebuie 
utilizate în cazul majorãrii acestor niveluri. 
    7.39. Titularii  de  autorizaþie (licenþã), colaborînd cu  patronii, 
sînt datori sã înregistreze complet rezultatele monitorizãrii locului de 
muncã   ºi   sã   familiarizeze  cu  ele   nemijlocit   personalul   sau 
reprezentanþii acestuia. 
    Supravegherea stãrii sãnãtãþii personalului 
    7.40. Patronii   ºi   titularii   de   autorizaþie   (licenþã),   în 
conformitate  cu  cerinþele ºi regulile stabilite de organul  public  cu 
funcþii  de  reglementare  în domeniul  radioprotecþiei  ºi  securitãþii 
nucleare, sînt responsabili de supravegherea cuvenitã a stãrii sãnãtãþii 
personalului. 
    7.41. Dacã salariaþii  sînt cooptaþi pentru activitatea cu o  sursã, 
ce  nu  se aflã sub controlul patronului lor, securitatea  ºi  protecþia 
acestora  sînt asigurate ca ºi la locul principal de muncã de cãtre noul 
patron. 
    7.42. Programele de supraveghere a sãnãtãþii salariaþilor se bazeazã 
pe  principiile  generale  de igienã a muncii ºi sînt  destinate  pentru 
evaluarea   primarã  ºi  permanentã  a  utilitãþii  salariaþilor  pentru 
efectuarea obligaþiunilor sale de serviciu în conformitate cu legislaþia 
în vigoare. 



    Registrul de evidenþã 
    7.43. Patronii  ºi titularii de autorizaþie (licenþã) sînt datori sã 
înregistreze rezultatele tuturor estimãrilor expunerii fiecãrui salariat 
pentru  care,  în  conformitate  cu cerinþele  NFRP-2000  este  necesarã 
evaluarea  expunerii  ºi  înregistrarea acesteia în fiºa de  evidenþã  a 
dozei personale. 
    7.44. Dacã salariaþii  sînt  cooptaþi  la  executarea  activitãþilor 
condiþionate sau a celor ce pot fi condiþionate de utilizarea unei surse 
care nu se aflã în subordinea patronului lor, deþinãtorul de autorizaþie 
(licenþã),  responsabil  de sursa în cauzã, este obligat  sã-i  prezinte 
salariatului  ºi  patronului  acestuia rezultatele  estimãrii  expunerii 
salariatului. 
    7.45. Registrele  de  evidenþã  ale  expunerii  externe  trebuie  sã 
conþinã: 
    a) informaþii cu caracter general despre activitatea condiþionatã de 
expunere; 
    b) date despre  tipul  ºi  cantitatea  radionuclizilor  pãtrunºi  în 
organismul  salariatului,  valorile dozelor de expunere ºi date în  baza 
cãrora  a fost efectuatã estimarea dozelor, dacã salariatul a lucrat  în 
diverse locuri (la mai mult de un patron), informaþia atît despre durata 
acestei  munci  la fiecare patron ºi despre dozele de expunere,  cît  ºi 
despre  radionuclizii  incorporaþi în timpul fiecãrei activitãþi;  toate 
aceste  informaþii  se  extrag din fiºa de muncã (legitimaþii,  fiºe  de 
evidenþã a dozelor de expunere etc.); 
    c) informaþia despre orice doze de expunere sau în cazul pãtrunderii 
radionuclizilor acumulaþi în timpul efectuãrii intervenþiei ºi în timpul 
accidentului  (incidentului),  metodele  de  estimare,  care  diferã  de 
metodele   de   evaluare   a   dozelor  de   expunere   ºi   pãtrunderea 
radionuclizilor  în condiþii normale de activitate, bazate pe rapoartele 
de investigare a accidentelor (incidentelor) radiaþionale. 
    7.46. Patronii  ºi titularii de autorizaþie (licenþã) sînt  obligaþi 
sã: 
    a) prezinte personalului  informaþia  despre rezultatele  expunerii, 
incluse în actele de înregistrare a expunerii; 
    b) prezinte conducãtorului  programului de supraveghere a  sãnãtãþii 
organul public cu funcþii de reglementare în domeniul radioprotecþiei ºi 
securitãþii    nucleare   informaþia   despre   rezultatele    expunerii 
personalului; 
    c) efectueze  verificarea  extraordinarã a  sãnãtãþii  salariatului, 
care  a  primit  o dozã de expunere mai mare decît cea  admisã,  conform 
cerinþelor stabilite de Ministerul Sãnãtãþii al Republicii Moldova; 
    d) în cazul modificãrii  de  cãtre salariat a locului de  muncã,  sã 
ofere noului patron informaþia despre nivelurile dozelor de iradiere, la 
care a fost expus salariatul la locul anterior de activitate; 
    e) dupã finalizarea  de  cãtre salariat a activitãþii,  însoþite  de 
expunere,   sã  transmitã  în  banca  de  date,  rezultatele   expunerii 
salariatului,  conform regulilor stabilite de organul public cu  funcþii 
de  reglementare  în domeniul radioprotecþiei ºi  securitãþii  nucleare. 
Aceastã  cerinþã  este  valabilã  ºi în  cazul  suspendãrii  activitãþii 
întreprinderii; 
    f) asigure confidenþialitatea rezultatelor expunerii personalului. 
    7.47. Informaþia  despre expunerea fiecãrui salariat trebuie sã  fie 
acumulatã  ºi  pãstratã  pe  toatã durata  activitãþii  sale,  iar  dupã 
finalizarea acestei activitãþi - pînã la împlinirea vîrstei de 70 de ani 
ºi  nu mai puþin de 50 de ani dupã terminarea activitãþii,  condiþionate 
de expunerea profesionalã. 
    Valorile admisibile ale nivelurilor de acþiune ale radiaþiei 
    7.48. Pentru   fiecare   categorie  de  persoane   expuse   valoarea 
admisibilã  ale  nivelurilor  de  acþiune a radiaþiei  pentru  tipul  de 
iradiere  în cauzã este determinatã astfel, încît numai pentru acest tip 
de expunere ºi un anumit factor concret de iradiere pe parcursul unui an 
mãrimea  dozei sã fie egalã cu limita anualã respectivã (media pentru  5 
ani), indicatã în anexa B. 
 



    7.49. Valorile  permise  ale nivelurilor tuturor cãilor de  iradiere 
sînt  determinate  în condiþiile standard, care se  caracterizeazã  prin 
urmãtorii parametri: 
    a) volumul aerului inhalat V care împreunã cu radionuclidul pãtrunde 
în organism pe parcursul unui an calendaristic; 
    b) durata iradierii t în decursul unui an calendaristic; 
    c) masa apei  potabile  M care pãtrunde în organism  concomitent  cu 
radionuclidul pe parcursul unui an calendaristic; 
    d) geometria expunerii externe cu fluxurile de radiaþii ionizante. 
    Pentru personal  sînt stabilite urmãtoarele valori ale  parametrilor 
standard: 
                  3 3 
    Vpers = 2,4ú10 m /an;  tpers = 1700 ore/an;  Mpers = 0. 
 
    Pentru populaþie  sînt stabilite urmãtoarele valori ale parametrilor 
standard: 
 
    tpop = 8800 ore/an;  Mpop = 730 kg/an pentru adulþi. 
 
    Volumul aerului  inhalat  se stabileºte în dependenþã de  vîrstã  ºi 
sînt indicate în tabelul 7.49.1. 
 
    Tabelul 7.49.1 VOLUMUL  ANUAL  DE  AER INHALAT  PENTRU DIFERITE 
                   GRUPURI DE VÎRSTÃ ALE POPULAÞIEI 
-------------+-------+--------+--------+---------+---------+------------ 
  Vîrsta      Pînã la  1-2 ani  2-7 ani  7-12 ani  2-17 ani  Adulþi dupã 
               1 an                                            17 ani 
-------------+-------+--------+--------+---------+---------------------- 
       3 3          
V, x 10 m /an   1.0     1.9      3.2      5.2       7.3         8.1 
-------------+-------+--------+--------+---------+---------+------------ 
 
    7.50. În tabelele  7.50.1-7.50.7 sînt expuse mãrimile numerice medii 
anuale  ale  densitãþii  admisibile ale fluxului de particule  în  cazul 
expunerii externe integrale a corpului, pielii ºi cristalinului ochiului 
pentru  indivizi  din numãrul personalului cu: electroni  monoenergetici 
(tab.    7.50.1-7.50.2);   beta   particule   (tab.   7.50.3);    fotoni 
monoenergetici   (tab.  7.50.4-7.50.6);  neutroni  monoenergetici  (tab. 
7.50.7). 
 
    Tabelul 7.50.1 VALORILE  DOZEI  ECHIVALENTE  ªI  MEDIILE ANUALE 
                   ADMISIBILE ALE DENSITÃÞII FLUXULUI DE  ELECTRONI 
                   MONOENERGETICI   PENTRU  INDIVIZII  DIN  NUMÃRUL 
                   PERSONALULUI LA IRADIEREA CRISTALINULUI OCHIULUI 
-----------+-----------------------------+------------------------------ 
  Energia    Doza echivalentã în crista-   Densitatea  medie  anualã  
  electro-   lin pentru o singurã fluen-     admisibilã a fluxului 
  nilor            -10        2                       -2   -1 
  (MeV)      þã (10    Sv x cm )                   (cm  x s  )           
             ---------------------------   ----------------------------- 
               CII*             IAP**        CII             IAP 
-----------+---------------+-------------+-------------+---------------- 
   0.80          0.08            0.45         311           540 
   1.00          0.75            3.0          330           80 
   1.50          1.9             5.2          130           50 
   2.00          2.2             4.8          110           50 
   4.00          2.6             3.3          95            75 
   7.00          2.9             3.1          85            80 
  10.00          3.0             3.0          80            80 
-----------+---------------+-------------+-------------+---------------- 
    * Adnotare: CII - cîmpul izotrop de iradiere (2 x 3.14). 
    ** Adnotare: IAP  - iradierea   cu  fascicul  paralel  în  geometria 
antero-posterioarã. 
 



    Valorile medii   anuale   admisibile  ale  densitãþii  fluxului   de 
particule  sînt  calculate pentru spectrul larg de energii  radiante  ºi 
pentru  douã,  cele  mai probabile, geometrii  ale  iradierii:  cîmpului 
izotrop  (2 x 3.14  sau  4 x 3.14)  de  iradiere  ºi  cel  de  cãdere  a 
fasciculului  de iradiere, direcþionat paralel pe suprafaþa anterioarã a 
corpului (geometria antero-posterioarã). 
 
    Tabelul 7.50.2 VALORILE  DOZEI ECHIVALENTE  ªI  MEDIILE  ANUALE 
                   ADMISIBILE ALE DENSITÃÞII FLUXULUI DE  ELECTRONI 
                   MONOENERGETICI   PENTRU  INDIVIZII  DIN  NUMÃRUL 
                   PERSONALULUI LA IRADIEREA PIELII 
-----------+-----------------------------+------------------------------ 
  Energia    Doza echivalentã în crista-   Densitatea  medie  anualã  
  electro-   lin pentru o singurã fluen-     admisibilã a fluxului 
  nilor             -10        2                      -2 
  (MeV)      þã (x10    Sv x cm )                  (cm  /s) 
             ---------------------------   ----------------------------- 
               CII*             IAP**        CII             IAP 
-----------+---------------+-------------+-------------+---------------- 
   0.07          0.3             2.2          2700          370 
   0.10          5.7            16.6          140           50 
   0.20          5.6             8.3          150           100 
   0.40          4.3             406          190           180 
   0.70          3.7             3.4          220           240 
   1.00          3.5             3.1          230           260 
   2.00          3.2             2.8          260           290 
   4.00          3.2             2.7          260           300 
   7.00          3.2             2.7          260           300 
   10.0          3.2             2.7          260           300 
-----------+---------------+-------------+-------------+---------------- 
    * Adnotare: CII - cîmpul izotrop de iradiere (2 x 3.14). 
    ** Adnotare: IAP  - iradierea   cu  fascicul  paralel  în  geometria 
antero-posterioarã. 
 
    Tabelul 7.50.3 VALORILE  DOZEI  ECHIVALENTE  ªI MEDIILE  ANUALE 
                   ADMISIBILE ALE DENSITÃÞII FLUXULUI DE  PARTICULE 
                   BETA PENTRU INDIVIZII  DIN NUMÃRUL  PERSONALULUI 
                   LA IRADIEREA PRIN CONTACT PIELII 
 
-----------------------+-------------------------+---------------------- 
  Energia medie beta-    Doza echivalentã în pi-  Densitatea medie anua- 
  spectralã (MeV)        ele  pentru  o  singurã  lã admisibilã a fluxu- 
                                    10        2          -2   -1 
                         fluenþã (10   Sv x cm )  lui (cm  x s  ) 
-----------------------+-------------------------+---------------------- 
        0.05                       1.0                     820 
        0.07                       1.8                     450 
        0.10                       2.6                     310 
        0.15                       3.4                     240 
        0.20                       3.8                     215 
        0.30                       4.3                     190 
        0.40                       4.5                     180 
        0.50                       4.6                     180 
        0.70                       4.8                     170 
        1.00                       5.0                     165 
        1.50                       5.2                     160 
        2.00                       5.3                     155 
-----------------------+-------------------------+---------------------- 
 
 
 
 
 
 



    Òabelul 7.50.4. VALORILE  DOZEI EFECTIVE ªI MEDIILE  ANUALE 
                    ADMISIBILE   ALE    DENSITÃÞII    FOTONILOR 
                    MONOENERGETICI PENTRU INDIVIZII DIN NUMÃRUL 
                    PERSONALULUI  LA IRADIEREA ETERNÃ INTEGRALÃ 
                    A CORPULUI 
------------------------------------------------------------------------ 
 Energia   Doza efectivã pentru    Media anualã admisibi-   Kerma în aer 
fotonilor   o singurã fluenþã      lã a densitãþii fluxu-     pentru o  
  (ÌeV)         -12        2              -2   -1           singurã flu- 
            ( 10    Sv x Ãm )      lui (Ãm  x s  )             enþã 
           ---------------------   ---------------------       -12 
            CII           IAP       CII           IAP       (10   Gy x  
                                                              2 
                                                            cm ) 
------------------------------------------------------------------------ 
 1.0Å-2     0.0201       0.0485    1.63Å+05     6.77Å+04       7.43 
 1.5Å-2     0.0384       0.125     8.73Å+04     2.62Å+04       3.12 
 2.0Å-2     0.0608       0.205     5.41Å+04     1.62Å+04       1.68 
 3.0Å-2     0.103        0.300     3.24Å+04     1.08Å+04       0.721 
 4.0Å-2     0.140        0.338     2.31Å+04     9.65Å+03       0.429 
 5.2Å-2     0.165        0.357     1.99Å+04     9.12Å+03       0.323 
 6.0Å-2     0.186        0.378     1.77Å+04     8.63Å+03       0.289 
 8.0Å-2     0.230        0.440     1.42Å+04     7.44Å+03       0.307 
 1.0Å-1     0.278        0.517     1.18Å+04     6.33Å+03       0.371 
 1.5Å-1     0.419        0.752     7.79Å+03     4.33Å+03       0.599 
 2.0Å-1     0.581        1.00      5.61Å+03     3.28Å+03       0.856 
 3.0Å-1     0.916        1.51      3.54Å+03     2.17Å+03       1.38 
 4.0Å-1     1.26         2.00      2.59Å+03     1.63Å+03       1.89 
 5.0Å-1     1.61         2.47      2.02Å+03     1.32Å+03       2.38 
 6.0Å-1     1.94         2.91      1.69Å+03     1.12Å+03       2.84 
 8.0Å-1     2.59         3.73      1.26Å+03     873Å+02        3.69 
 1.0Å+0     3.21         4.48      1.01Å+03     7.33Å+02       4.47 
 2.0Å+0     5.84         7.49      5.63Å+02     4.38Å+02       7.55 
 4.0Å+0     9.97         12.0      3.28Å+02     2.73Å+02       12.1 
 6.0Å+0     13.6         16.0      2.38Å+02     2.05Å+02       16.1 
 8.0Å+0     17.3         19.9      1.89Å+02     1.64Å+02       20.1 
 10.0Å+0    20.8         23.8      1.56Å+02     1.38Å+02       24.0 
------------------------------------------------------------------------ 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



    Tabelul 7.50.5. VALORILE DOZEI ECHIVALENTE ªI MEDIILE ANUALE 
                    ADMISIBILE ALE DENSITÃÞII FLUXULUI DE FOTONI 
                    MONOENERGETICI PENTRU INDIVIZII  DIN NUMÃRUL 
                    PERSONALULUI LA IRADIEREA PIELII 
------------------------------------------------------------------------ 
  Energia       Doza echivalentã în pie-    Media anualã admisibilã a 
  fotonilor     le pentru o singurã  flu-      densitãþii fluxului     
   (ÌeV)                -12        2                  -2   -1 
                enþã (10    Sv x Ãm )              (Ãm  x s  ) 
                ---------------------       ------------------------    
                 CII-4*        IAP**           CII-4         IAP 
------------------------------------------------------------------------ 
   0.01          6.17          7.06           1.31Å+04     1.16Å+04 
   0.02          1.66          1.76           4.96Å+04     4.63Å+04 
   0.03          0.822         0.880          1.00Å+05     9.25Å+04 
   0.05          0.462         0.494          1.81Å+05     1.63Å+05 
   0.1           0.549         0.575          1.50Å+05     1.42Å+05 
   0.15          0.827         0.851          9.74Å+04     9.74Å+04 
   0.3           1.79          1.81           4.53Å+04     4.53Å+04 
   0.4           2.38          2.38           3.38Å+04     3.38Å+04 
   0.5           2.93          2.93           2.80Å+04     2.80Å+04 
   0.6           3.44          3.44           2.40Å+04     2.40Å+04 
   0.8           4.39          4.39           1.88Å+04     1.88Å+04 
   1.0           5.23          5.23           1.55Å+05     1.55Å+04 
   2.0           8.61          8.61           9.57Å+03     9.57Å+03 
   4.0           13.6          13.6           6.08Å+03     6.08Å+03 
   6.0           17.9          17.9           4.57Å+03     4.57Å+03 
   8.0           22.3          22.3           3.66Å+03     3.66Å+03 
   10.0          26.4          26.4           3.13Å+03     3.13Å+03 
------------------------------------------------------------------------ 
    * Adnotare: CII-4 - cîmpul izotrop de iradiere (4 x 3.14) 
    ** Adnotare:  IAP  -  iradierea  cu fascicul  paralel  în  geometria 
antero-posterioarã. 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



    Tabelul 7.50.6. VALORILE DOZEI ECHIVALENTE ªI MEDIILE ANUALE 
                    ADMISIBILE ALE DENSITÃÞII FLUXULUI DE FOTONI 
                    MONOENERGETICI PENTRU INDIVIZII DIN  NUMÃRUL 
                    PERSONALULUI   LA   IRADIEREA  CRISTALINULUI 
                    OCHULUI 
------------------------------------------------------------------------ 
  Energia       Doza echivalentã în cris-   Media anualã admisibilã a 
  fotonilor     talin  pentru  o  singurã   densitãþii fluxului  
   (ÌeV)                    -12       2               -2    -1 
                fluenþã  (10   Sv x Ãm )           (Ãm   x s  ) 
                ---------------------       ------------------------    
                 CII-4          IAP            CII-4         IAP 
------------------------------------------------------------------------ 
   0.01          0.699          2.23          3.66Å+04      1.08Å+04 
   0.015         0.799          2.06          3.29Å+04      1.16Å+04 
   0.02          0.622          1.53          3.97Å+04      1.60Å+04 
   0.05          0.239          0.459         1.03Å+05      5.33Å+04 
   0.06          0.234          0.431         1.06Å+05      5.67Å+04 
   0.08          0.264          0.476         9.05Å+04      5.16Å+04 
   0.1           0.326          0.568         7.26Å+04      4.34Å+04 
   0.15          0.545          0.857         4.59Å+04      2.88Å+04 
   0.2           0.762          1.16          3.31Å+04      2.11Å+04 
   0.3           1.20           1.77          2.09Å+04      1.39Å+04 
   0.4           1.59           2.33          1.54Å+04      1.06Å+04 
   0.5           2.00           2.86          1.24Å+04      8.64Å+03 
   0.6           2.39           3.32          1.04Å+04      7.34Å+03 
   0.8           3.10           4.21          7.90Å+03      5.87Å+03 
   1.0           3.76           4.96          6.53Å+03      4.91Å+03 
   2.0           6.64           7.93          3.68Å+03      3.09Å+03 
   4.0           11.1           12.1          2.20Å+03      2.00Å+03 
   6.0           15.1           15.6          1.62Å+03      1.57Å+03 
   8.0           19.1           19.1          1.29Å+03      1.29Å+03 
   10.0          23.0           22.3          1.06Å+03      1.10Å+03 
------------------------------------------------------------------------ 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



    Tabelul 7.50.7. VALORILE  DOZEI ECHIVALENTE  ªI MEDIILE  ANUALE 
                    ADMISIBILE  ALE DENSITÃÞII FLUXULUI DE NEUTRONI 
                    MONOENERGETICI  PENTRU  INDIVIZII  DIN  NUMÃRUL 
                    PERSONALULUI LA IRADIEREA CRISTALINULUI OCHULUI 
------------------------------------------------------------------------ 
  Energia       Doza echivalentã în pi-     Media anualã admisibilã a 
  fotonilor     ele pentru o singurã flu-      densitãþii fluxului  
   (ÌeV)                -12        2                  -2   -1          
                enþã (10    Sv x Ãm )              (Ãm  x s  )          
                ---------------------       ------------------------    
                 CII-4*        IAP**            CII-4         IAP 
------------------------------------------------------------------------ 
 Neutronii        3.30         7.60           9.90Å+2       4.30Å+2 
 de cãldurã  
  1.0Å-6          5.63        1.38Å+1         5.80Å+2       2.37Å+2 
  1.0Å-5          6.44        1.51Å+1         5.07Å+2       2.16Å+2 
  1.0Å-4          6.45        1.46Å+1         5.07Å+2       2.24Å+2 
  1.0Å-3          6.04        1.42Å+1         5.41Å+2       2.30Å+2 
  1.0Å-2          7.70        1.83Å+1         4.24Å+2       1.79Å+2 
  2.0Å-2         1.02Å+1      2.38Å+1         3.20Å+2       1.37Å+2 
  5.0Å-2         1.73Å+1      3.85Å+1         1.89Å+2       8.49Å+1 
  1.0Å-1         2.72Å+1      5.98Å+1         1.20Å+2       5.46Å+1 
  2.0Å-1         4.24Å+1      9.90Å+1         7.71Å+1       3.30Å+1 
  5.0Å-1         7.50Å+1      1.88Å+2         4.36Å+1       1.74Å+1 
   1.0           1.16Å+2      2.82Å+2         2.82Å+1       1.16Å+1 
   1.2           1.30Å+2      3.10Å+2         2.51Å+1       1.05Å+1 
   2.0           1.78Å+2      3.83Å+2         1.84Å+1        8.53 
   3.0           2.20Å+2      4.32Å+2         1.49Å+1        7.56 
   4.0           2.50Å+2      4.58Å+2         1.31Å+1        7.13 
   5.0           2.72Å+2      4.74Å+2         1.20Å+1        6.89 
   6.0           2.82Å+2      4.83Å+2         1.16Å+1        6.76 
   7.0           2.90Å+2      4.90Å+2         1.13Å+1        6.67 
   8.0           2.97Å+2      4.94Å+2         1.10Å+1        6.61 
   10            3.09Å+2      4.99Å+2         1.06Å+1        6.55 
   14            3.33Å+2      4.96Å+2          9.81          6.59 
   20            3.43Å+2      4.80Å+2          9.52          6.81 
------------------------------------------------------------------------ 
    * Adnotare: CII-4 - cîmpul izotrop de iradiere (4 x 3.14) 
    ** Adnotare:  IAP  -  iradierea  cu fascicul  paralel  în  geometria 
antero-posterioarã. 
 
    7.51. În tabelul 7.51.1 sînt expuse mãrimile admise ale contaminãrii 
radioactive  ale suprafeþelor de lucru, pielii, îmbrãcãmintei  speciale, 
încãlþãmintei  speciale, mijloacelor de protecþie a personalului. Pentru 
ultimele   patru  categorii  sus-menþionate  se  normeazã   contaminarea 
radioactivã  generalã  (fixatã  ºi  nefixatã), în  restul  cazurilor  se 
normeazã numai contaminarea care se supune dezactivãrii. 
    Nivelurile contaminãrii   radioactive   generale  ale  pielii   sînt 
determinate  luîndu-se  în  considerare pãtrunderea  unei  porþiuni  sau 
cantitãþi  de  radionuclizi  în piele ºi în organism.  Calculul  a  fost 
efectuat  cu  condiþia cã suprafaþa totalã de contaminare nu trebuie  sã 
depãºeascã 300 cm2. 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



    Tabelul 7.51.1. NIVELURILE ADMISIBILE DE CONTAMINARE RADIOACTIVÃ 
                    A SUPRAFEÞELOR  DE  LUCRU, PIELII, ÎMBRÃCÃMINTEI 
                    SPECIALE    ªI  A   MIJLOACELOR   DE   PROTECÞIE 
                    INDIVIDUALÃ 
--------------------------+-----------------------+--------------------- 
    Obiectul impurificat    Nuclizii alfa activi*  Nuclizii beta activi 
                                     2                     2 
                            (part/(cm  min))       (part/cm  min)) 
                            ---------------------                            
                             sepa-      diverºi 
                             raþi** 
--------------------------+----------+------------+--------------------- 
Pielea  intactã, lengerii     2            2              200*** 
speciale, ºerveþele, sup- 
rafaþa interioarã  a pãr- 
þilor anterioare ale mij- 
loacelor de protecþie in- 
dividualã 
 
Îmbrãcãmintea    specialã     5            20             2000 
principalã, suprafaþa in- 
terioarã   a  mijloacelor 
suplimentare  individuale 
de  protecþie,  suprafaþa 
exterioarã  a încãlþãmin- 
tei speciale 
 
Suprafeþele   încãperilor     50           20             2000 
cu  aflare  permanentã  a 
personalului ºi  a utila- 
jului amplasat în ele 
 
Suprafeþele   încãperilor     50           200            10000 
cu   aflare  periodicã  a 
personalului ºi  a utila- 
jului amplasat în ele 
 
Suprafaþa   exterioarã  a     50           200            10000 
mijloacelor  suplimentare  
individuale de protecþie  
--------------------------+----------+------------+--------------------- 
    * Adnotare: pentru   suprafeþele   de  lucru  ale   încãperilor   ºi 
utilajului  contaminarea  cu  radionuclizi alfa activi  se  normeazã  ca 
contaminare  nefixatã; pentru restul suprafeþelor - contaminarea  sumarã 
(fixatã ºi nefixatã). 
    ** Adnotare: nuclizii alfa  activi  separaþi  sînt  constituiþi  din 
nuclizi  ai  cãror activitate medie anualã admisibilã de volum în  aerul 
încãperilor de lucru este de < 0,3 Bq/m3. 
    *** Adnotare: sînt stabilite  urmãtoarele  valori  ale   nivelurilor 
admisibile  de  contaminare  ale  pielii, albiturilor  speciale  ºi  ale 
suprafeþelor   interioare   ale  pãrþilor  anterioare  ale   mijloacelor 
individuale  de protecþie pentru radionuclizii separaþi - Sr-90 + Y-90 - 
40 part/(cm2 min). 
 
    Condiþii speciale 
    7.52. Dacã s-a   constatat,   cã   practica   este   întemeiatã   în 
conformitate  cu  cerinþele NFRP-2000, cã securitatea ºi protecþia  sînt 
asigurate prin respectarea mãsurilor de optimizare, dar expunerea totuºi 
depãºeºte limitele dozei ºi cînd este posibilã efectuarea unui pronostic 
care  prin intermediul tuturor eforturilor raþionale aceste niveluri  nu 
vor  fi depãºite, organul public cu funcþii de reglementare în  domeniul 
radioprotecþiei   ºi  securitãþii  nucleare  poate  aproba   modificarea 
provizorie  a  limitei  dozei. Modificarea în cauzã poate  fi  efectuatã 
numai  dupã  prezentarea de cãtre deþinãtorul de licenþã a  unui  demers 



oficial  în  scris  ºi doar dupã aprecierea de cãtre organul  public  cu 
funcþii  de  reglementare  în domeniul  radioprotecþiei  ºi  securitãþii 
nucleare  a  întemeierii  acestei  practici ºi  a  existenþei  acordului 
personalului  cu  modificãrile  în cauzã. Orice schimbãri  în  cerinþele 
privind  modificarea dozelor efectuate fãrã permisiunea organului public 
cu  funcþii  de reglementare în domeniul radioprotecþiei ºi  securitãþii 
nucleare sînt interzise. 
    7.53. În demersul   sãu   cãtre   organul  public  cu   funcþii   de 
reglementare  în domeniul radioprotecþiei ºi securitãþii nucleare pentru 
permisiunea  de a modifica temporar unele niveluri ale dozei,  stabilite 
conform  NFRP-2000,  deþinãtorul  de  licenþã  este  obligat  sã  indice 
condiþiile speciale ºi sã prezinte dovezi argumentate cã: 
    a) vor fi întreprinse   toate  mãsurile  necesare  pentru  limitarea 
expunerii,   asigurãrii  securitãþii  surselor  ºi  radioprotecþiei,  în 
conformitate cu cerinþele NFRP-2000; 
    b) problema în cauzã ºi condiþiile necesitãþii modificãrii temporare 
a NFRP-2000 au fost discutate cu patronul ºi personalul (în unele cazuri 
cu reprezentanþii acestora) ºi s-a obþinut aprobarea lor; 
    c) vor fi întreprinse   mãsurile   raþionale   privind   ameliorarea 
condiþiilor  de muncã în scopul pãstrãrii nivelurilor de doze  stabilite 
în anexa B a prezentelor NFRP-2000; 
    d) înscrierea  rezultatelor monitorizãrii ºi înregistrarea expunerii 
unor salariaþi se vor efectua în conformitate cu cerinþele anexei B. 
    7.54. Orice modificãri temporare de limitare a dozelor, stabilite în 
NFRP-2000, trebuie sã: 
    a) corespundã  cerinþelor  de  limitare  a  dozelor  pentru  oricare 
circumstanþe, stabilite în anexa B; 
    b) fie revãzute periodic; 
    c) fie introduse pentru o anumitã perioadã; 
    d) fie utilizate  pentru  limitarea  dozelor  în  zone  concrete  de 
activitate. 
 
 
                       VII.2. Expunerea medicalã 
    7.55. Titularii  de  autorizaþie (licenþã) sînt obligaþi sã  asigure 
ca: 
    a) secþiile,   laboratoarele   ºi  cabinetele  de   radiodiagnostic, 
medicinã nuclearã, tele-gamma ºi brahiterapie (terapia intracavitarã) sã 
fie  completate cu personalul medical ºi ingineresc necesar, ce posedã o 
pregãtire  corespunzãtoare  ºi care poate, în modul cuvenit, sã  execute 
procedurile de diagnostic ºi tratament cu radiaþii ionizante; 
    b) instruirea  permanentã  a  personalului la locurile de  muncã  ºi 
atestarea  acestora în problemele radioprotecþiei ºi siguranþei surselor 
sã fie efectuatã în conformitate cu legislaþia în vigoare; 
    c) programele  de studiu ºi atestare a salariaþilor sã fie elaborate 
centralizat prin Ministerul Sãnãtãþii; 
    d) procedurile de radiodiagnostic ºi tratament cu radiaþii ionizante 
sã   fie  aplicate  pacienþilor  numai  la  prescrierea   (argumentarea) 
medicului curant; 
    e) investigaþiile  radiodiagnostice, iradierea terapeuticã, inclusiv 
a tele-gamma ºi a brahiterapiei sã fie efectuatã la aparate calibrate ºi 
reglate  tehnic numai în conformitate cu programele de diagnosticare  ºi 
tratament; 
    f) controlul  calitãþii sã fie efectuat de cãtre  experþii-fizicieni 
calificaþi   în  problemele  fizicii  radiodiagnosticului  sau   fizicii 
medicinei nucleare; 
    g) la iradierea  cu scop diagnostic cerinþele stabilite de NFRP-2000 
privind asigurarea calitãþii ºi vizualizãrii imaginii sã fie îndeplinite 
ºi coordonate cu specialiºtii calificaþi. 
    7.56. Medicii-practicieni   sînt   obligaþi  sã  informeze   imediat 
titularul  de  autorizaþie (licenþã) despre încãlcãrile ºi  neajunsurile 
existente  în  respectarea radioprotecþiei ºi siguranþei pacienþilor  ºi 
din   iniþiativã  proprie  sã  întreprindã  acþiunile  necesare   pentru 
asigurarea radioprotecþiei acestora. 



    Justificarea expunerii 
    7.57. Dacã pacienþilor  nu li se pot aplica alte metode  alternative 
de  diagnostic ºi tratament, atunci procedurile radiologice nominalizate 
prescrise  necesitã  întemeiere  clinicã ºi trebuie sã  aducã  mai  mult 
beneficiu decît prejudiciu. 
    7.58. Toate metodele  de  investigare ºi tratament, condiþionate  de 
expunere, trebuie sã fie legalizate ºi standardizate. 
    7.59. Orice investigaþie  radiologicã  în scop profesional,  juridic 
sau  de  asigurare nu este consideratã întemeiatã, dacã nu furnizeazã  o 
informaþie utilã despre sãnãtatea persoanei investigate. 
    7.60. Screeningul în masã a unor grupuri din populaþie, condiþionate 
de  expunere, se considerã întemeiate atunci cînd costul informaþiei  de 
diagnostic   obþinut   acoperã   cheltuielile  economice,   sociale   ºi 
prejudiciul asociat iradierii. 
    7.61. Expunerea   persoanelor  în  cadrul  programelor  medicale  de 
cercetãri  ºtiinþifice  este  consideratã neîntemeiatã  dacã  contravine 
legilor  ºi altor acte normative de drept ale Republicii Moldova, cît ºi 
convenþiilor internaþionale, la care Republica Moldova este parte. 
    7.62. Investigaþiile  radiologice  efectuate  în  scopul  depistãrii 
furturilor  sînt considerate neîntemeiate ºi nu se considerã o  expunere 
medicalã,  iar dacã acestea sînt efectuate, atunci expunerea trebuie  sã 
fie  limitatã  în corespundere cu cerinþele NFRP-2000  stabilite  pentru 
personal ºi populaþie. 
    Optimizarea siguranþei expunerii medicale 
    7.63. SRI ºi utilajul respectiv utilizate în efectuarea procedurilor 
medicale necesitã o astfel de proiectare pentru ca: 
    a) ieºirea din  funcþie a oricãrui segment al sistemului sã poatã fi 
depistatã  momentan,  iar  expunera neplanificatã a pacientului  sã  fie 
minimã; 
    b) folosirea  aparaturii mobile sau portabile sã se efectueze  numai 
atunci cînd din cauza stãrii clinice grave a pacientului este imposibilã 
sau    neavantajoasã    utilizarea    aparaturii    fixe    în    cadrul 
radiodiagnosticului,   cu  condiþia  respectãrii  cerinþelor  de  maximã 
siguranþã ºi protecþie; 
    c) la efectuarea   investigaþiilor  de  radiodiagnostic  a  femeilor 
gravide  embrionul  sau fãtul sã primeascã o dozã minimã de expunere  ºi 
cînd   nu   este   o   necesitate   clinicã   a   evita   investigaþiile 
radiodiagnostice  a  regiunii abdomenului ºi a bazinului la  femeile  de 
vîrstã fertilã ºi la gravide; 
    d) în timpul  examenelor de radiodiagnostic sã se asigure  protecþia 
cu  ajutorul echipamentului special individual de protecþie a gonadelor, 
cristalinului ochilor, glandelor mamare ºi a glandei tiroide. 
    7.64. În diagnosticul  cu utilizarea metodelor de medicinã  nuclearã 
titularii de autorizaþie (licenþã) sînt datori sã: 
    a) obþinã informaþia  necesarã  de diagnostic cu expunerea minimã  a 
pacientului; 
    b) ia în considerare   rezultatele  investigaþiilor  anterioare   în 
scopul evitãrii expunerii nejustificate a pacienþilor; 
    c) ia în considerare  nivelurile respective de expunere  recomandate 
pentru expunerea medicalã (anexa C). 
    7.65. Medicii-practicieni   ºi   alþi  salariaþi  sînt   datori   sã 
întreprindã  mãsurile cuvenite în scopul obþinerii informaþiei  necesare 
de diagnostic ºi reducerii expunerii pacienþilor prin: 
    a) selectarea   minuþioasã   a  preparatului   radiofarmaceutic   ºi 
determinarea  activitãþii  acestuia,  în special,  în  cazul  efectuãrii 
diagnosticului  la  copii  ºi  la pacienþii cu  dereglãri  ale  funcþiei 
organelor ºi/sau a sistemelor; 
    b) blocarea,  în  limita posibilitãþilor, a acumulãrii  preparatului 
radiofarmaceutic în þesuturile ºi organele care la momentul respectiv nu 
sînt  investigate  ºi, dupã necesitate, sã stimuleze eliminarea cît  mai 
rapidã a radionuclizilor incorporaþi; 
    c) asigurarea   calitãþii  imaginii  de  diagnostic  ºi  prelucrarea 
corespunzãtoare a acesteia; 
    d) evitarea,  în cazul absenþei unei necesitãþi clinice deosebite, a 



procedurilor  de diagnostic prin aplicarea metodelor medicinii  nucleare 
pentru femeile de vîrstã fertilã, gravide ºi care alãpteazã copiii; 
    e) întreruperea   recomandabilã  a  alãptãrii  copilului,  în  cazul 
impunerii  necesitãþii  de  a efectua investigaþii  cu  radioizotopi  la 
femeile  ce alãpteazã copiii pînã cînd preparatul radiofarmaceutic nu se 
mai  eliminã cu laptele mamei, pentru ca copilul sã nu primeascã o  dozã 
de  expunere care ar depãºi nivelurile dozei stabilite pentru  populaþie 
(anexa B)* ; 
------------------- 
    * Adnotare: În  cazul  utilizãrii pentru investigaþii a  reactivilor 
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  Ga,    In,    I - reluarea alãptãrii nu este recomandabilã mai devreme 
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de  3  sãptãmîni,  a    I - nu mai devreme de 2 zile, a    Tc -  nu  mai 
devreme de 12 ore. 
 
    f) realizarea investigaþiilor de diagnostic cu radionuclizi la copii 
numai   în  cazul  unei  necesitãþi  clinice  deosebite  cu   selectarea 
radionuclidului,    þinîndu-se   cont   de   activitatea    preparatului 
radiofarmaceutic, vîrsta pacientului, greutatea corpului, suprafaþa etc. 
    7.66. În timpul  efectuãrii terapiei cu radiaþii ionizante titularul 
de autorizaþie (licenþã) este dator sã asigure ca: 
    a) efectul terapeutic  necesar  sã fie obþinut prin  aplicarea  unor 
doze   minime   de  iradiere,  protecþia  sau  ecranarea  organelor   ºi 
þesuturilor sãnãtoase; 
    b) sã se evite   procedurile   terapiei  cu  radiaþii  ionizante   a 
regiunilor  abdomenului  ºi a bazinului la femeile de vîrstã fertilã  ºi 
gravide în cazul absenþei unei necesitãþi clinice deosebite; 
    c) sã se evite  introducerea  radionuclizilor la femeile  de  vîrstã 
fertilã,  gravide  ºi care alãpteazã copiii în absenþa  unei  necesitãþi 
clinice deosebite; 
    d) procedurile  terapiei cu radiaþii ionizante la femeile gravide sã 
se  efectueze  în aºa mod, încît embrionul ºi fãtul sã primeascã o  dozã 
minimã de iradiere; 
    e) pacientul sau persoana în drept sã fie informaþi despre riscurile 
posibile  ale  expunerii  pînã la  începerea  tratamentului,  confirmînd 
faptul prin semnãturã. 
    Calibrarea surselor 
    7.67. Titularii  de  autorizaþie (licenþã) sînt obligaþi sã  asigure 
calibrarea: 
    a) surselor de  radiaþii numai de cãtre specialiºtii  laboratoarelor 
de metrologie, acreditate în conformitate cu legislaþia în vigoare; 
    b) utilajului  serviciului de terapie cu radiaþii ionizante  conform 
energiei  ºi  calitatãþii iradierii ºi în unitãþi de dozã absorbitã  sau 
debit  de  dozã absorbitã, la o distanþã stabilitã anterior, în  anumite 
condiþii ºi în conformitate cu recomandãrile AIEA, seria nr.277, 1987; 
    c) surselor închise  pentru brahiterapie dupã activitate, debitul de 
control  al  Kermei  sau debitul de dozã absorbitã pentru un  mediu,  un 
anumit  timp stabilit ºi o distanþã determinatã de la sursã cu indicarea 
datei calibrãrii; 
    d) surselor deschise   în  medicina  nuclearã  conform   activitãþii 
radionuclizilor utilizaþi în timpul realizãrii procedurii clinice; 
    e) surselor de  iradiere pînã la începutul exploatãrii, dupã fiecare 
reparaþie  a acestora dacã aceasta a influenþat asupra dozimetriei ºi în 
intervale  stabilite  de  organul public cu funcþii de  reglementare  în 
domeniul radioprotecþiei ºi securitãþii nucleare. 
    Dozimetria clinicã 
    7.68. titularii  de  autorizaþie  (licenþã) sînt datori  sã  asigure 
stabilirea ºi legiferarea urmãtoarelor mãrimi: 
    a) la efectuarea  investigaþiilor radiologice - mãrimile  produsului 
dozei tip la suprafaþa de întrare, produsul dozei la arie, debitul dozei 
ºi duratei acþiunii sau dozei pe organ; 
    b) la efectuarea  procedurilor tele-gamaterapeutice - doza absorbitã 
minimã  ºi  maximã în volumul de iradiere planificat, doza  de  iradiere 



prescrisã  de  medic în punctul de destinaþie ºi doza absorbitã în  alte 
puncte determinate de medic; 
    c) la efectuarea  brahiterapiei  cu surse închise doza absorbitã  în 
anumite puncte ale corpului pacientului; 
    d) la aplicarea  metodelor de medicinã nuclearã ºi tratarea cu surse 
deschise - în scop diagnostic doza-tip absorbitã pentru pacienþi; 
    e) la efectuarea  procedurilor  de terapie cu radiaþii  ionizante  - 
dozele absorbite pentru anumite organe. 
    7.69. La efectuarea    tratamentului   cu   radiaþii   ionizante   a 
pacienþilor  titularul de autorizaþie (licenþã) este obligat sã  asigure 
realizarea  unei  activitãþi clinice normale ºi exploatarea  optimalã  a 
aparaturii: 
    a) volumul planificat  al  þintei pentru iradiere se primeascã  doza 
absorbitã prescrisã conform tipului ºi energiei indicate; 
    b) doza de iradiere a altor organe sã fie minimizatã. 
    Asigurarea calitãþii expunerii 
    7.70. Titularii de autorizaþie (licenþã) sînt obligaþi sã execute nu 
numai   cerinþele   pentru  asigurarea  calitãþii  expunerii   medicale, 
determinate  de  prezentele norme , dar ºi sã implementeze, în comun  cu 
experþii   calificaþi  în  fizica  radiaþiilor  ºi  medicinii  nucleare, 
programele de asigurare a calitãþii expunerii medicale. 
    Aceste programe includ: 
    a) ordinea evaluãrii   parametrilor  fizici  ale  generatoarelor  de 
radiaþii  ºi a instalaþiilor pentru iradiere pentru obþinerea imaginilor 
la începutul exploatãrii ºi în timpul funcþionãrii acestora; 
    b) verificarea factorilor fizici ºi clinici corespunzãtori utilizaþi 
în timpul efectuãrii diagnosticului ºi a tratamentului; 
    c) înregistrarea  în scris a procedurilor aplicate pacienþilor ºi  a 
rezultatelor acestora; 
    d) controlul  calibrãrii  ºi condiþiilor de exploatare a  utilajului 
pentru dozimetrie ºi monitorizare; 
    e) verificarea   sistematicã   ºi  calitativã  de   cãtre   experþii 
independenþi  a ordinei realizãrii programului de asigurare a  calitãþii 
procedurilor de tratament. 
    Niveluri de referinþã ale expunerii 
    7.71. titularii  de autorizaþie (licenþã) sînt datori sã asigure  ca 
nivelurile  de  referinþã  la expunerea medicalã sã fie  determinate  în 
conformitate cu cerinþele anexei C, iar dupã implementarea utilajului ºi 
a  aparaturii radiologice moderne, a metodelor avansate de diagnostic ºi 
tratament,  nivelurile sã fie revãzute ºi utilizate în calitate de  ghid 
de cãtre persoanele preocupate de practica medicalã. 
    7.72. Dacã nivelul     dozei    de    iradiere    ºi     activitatea 
radiofarmaceuticilor  nu  corespund nivelului de referinþã al  expunerii 
este necesar sã se efectueze mãsuri de corecþie. 
    7.73. Dacã doza ºi activitatea depãºesc nivelurile de referinþã este 
necesar  sã  se  optimizeze radioprotecþia  pacienþilor.  La  efectuarea 
investigaþiilor de radiodiagnostic, inclusiv a computer-tomografiei ºi a 
celor de medicinã nuclearã nivelurile de referinþã ale expunerii trebuie 
sã  fie stabilite în conformitate cu rezultatele acumulate în  estimarea 
calitãþii  procedurilor de diagnostic ºi tratament de lungã duratã, care 
includ  activitatea preparatului radiofarmaceutic introdus  pacienþilor, 
dozele la suprafaþa de intrare ºi dimensiunile fluxului de iradiere. 
    7.74. În cazul   absenþei  informaþiei  acumulate  despre  evaluarea 
calitãþii  procedurilor  de  diagnostic ºi tratament  de  lungã  duratã, 
nivelurile  tuturor tipurilor de expunere obþinute "de facto" se comparã 
cu  nivelurile  de  referinþã  ale expunerii  recomandate  de  NFRP-2000 
(anexa C). 
    7.75. La utilizarea  în practicã a nivelurilor este necesar sã se ia 
în considerare vîrsta pacientului ºi greutatea corpului. 
    Limitarea dozei 
    7.76. Organul  regulatoriu stabileºte limitele dozelor de  expunere, 
care necesitã a fi respectate în fiecare caz concret de expunere cu scop 
ºtiinþific  a  persoanelor, în special, dacã dintr-o  asemenea  expunere 
pacientul nu va obþine nici un beneficiu personal concret. 



    7.77. Titularii  de autorizaþie (licenþã) sînt obligaþi sã  limiteze 
dozele  de expunere pînã la nivelurile stabilite de NFRP-2000 (anexa  B) 
primite  atît de persoanele care conºtient ºi din propria dorinþã  ajutã 
pacienþii  supuºi investigaþiei de radiodiagnostic, medicina nuclearã ºi 
tratament  cu radiaþii ionizante, cu excepþia salariaþilor din  domeniu, 
cît ºi de vizitatorii acestor pacienþi. 
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    7.78. Activitatea  maxim  admisibilã a    I la pacienþii  externaþi, 
care  au  fost  supuºi  unui tratament cu radionuclizi,  nu  trebuie  sã 
depãºeascã 1100 kBq. Acestor pacienþi li se elibereazã o instrucþiune în 
scris  privind comportamentul cu alte persoane ºi mãsurile de  precauþie 
vizînd radioprotecþia. 
    7.79. Debitul  dozei  de  iradiere  gama la distanþa  de 1 m  de  la 
pacientul,  cãruia  i-au fost prescrise radiofarmaceutice ºi la  ieºirea 
din  secþia  de  medicinã nuclearã nu trebuie sã depãºeascã  nivelul  de 
3 nSv/h. 
    7.80. La utilizarea  SRI  în scopuri medicale controlul  dozelor  de 
expunere a pacienþilor este obligatoriu. 
    Anchetarea cazurilor expunerii de urgenþã 
    7.81. Titularii  de autorizaþie (licenþã) sînt obligaþi sã efectueze 
o anchetare dacã: 
    a) o curã anumitã  de tratament a fost prescrisã nu pentru pacientul 
respectiv sau nu pentru tratamentul acelui þesut sau organ; 
    b) a fost utilizat  un  alt preparat radiofarmaceutic ºi cu  o  altã 
activitate; 
    c) pacientul  a fost tratat cu o dozã sau cu doze fracþionate,  care 
diferã  de  cele prescrise de cãtre personalul respectiv ºi pot  produce 
efecte deterministice; 
    d) expunerea  utilizatã  la  pacienþi în scop  diagnostic  depãºeºte 
nivelurile de referinþã stabilite (anexa C); 
    e) din cauza  defecþiunilor  aparaturii  ºi a  utilajului,  erorilor 
salariatului  sau  din cauza altor erori neprevãzute, pacientul  a  fost 
tratat  cu  o dozã mai mare decît cea stabilitã numai  pentru  procedura 
respectivã de diagnostic ºi tratament. 
    7.82. În cazul  anchetãrii urgenþei radiologice (accidentului ºi/sau 
incidentului nuclear) titularul de autorizaþie (licenþã) este dator sã: 
    a) calculeze  ºi sã estimeze doza primitã de victimã ºi distribuirea 
acesteia; 
    b) determine  ºi sã ia mãsurile necesare în cazul intervenþiei  care 
vor exclude pe viitor repetarea cazului; 
    c) informeze   imediat  în  scris  organul  public  cu  funcþii   de 
reglementare   în  domeniul  radioprotecþiei  ºi  securitãþii  nucleare, 
conform  legislaþiei  în vigoare despre cauzele producerii  accidentului 
(incidentului, urgenþei), ºi mãsurile aplicate în intervenþie; 
    d) informeze   despre  accident  (incident,  urgenþã)  pacientul  ºi 
medicul acestuia. 
    Înregistrãri 
    7.83. Titularii  de autorizaþie (licenþã) sînt obligaþi sã acumuleze 
ºi  sã  pãstreze informaþiile vizînd expunerea (supraexpunerea)  ºi,  în 
ordinea  stabilitã,  sã  le  prezinte organului  public  cu  funcþii  de 
reglementare în domeniul radioprotecþiei ºi securitãþii nucleare: 
    a) în cazul utilizãrii  metodelor  de radiodiagnostic  -  informaþia 
necesarã pentru evaluarea retrospectivã a dozei, numãrul de investigaþii 
ºi durata radioscopiei; 
    b) la efectuarea  investigaþiilor  de medicinã nuclearã -  reactivii 
utilizaþi ºi activitatea lor; 
    c) la utilizarea  terapiei cu radiaþii ionizante - informaþia despre 
volumul  planificat  al þintei, dozei de iradiere în  centrul  acesteia, 
doza  maximã  ºi  minimã de iradiere a volumului planificat  al  þintei, 
expunerii   altor  organe,  doza  fracþionatã  ºi  durata  integralã   a 
tratamentului; 
    d) în cazul realizãrii  investigaþiilor  cu  caracter  ºtiinþific  - 
informaþia despre expunerea voluntarilor. 
    7.84. Titularii  de autorizaþie (licenþã) sînt obligaþi sã  pãstreze 



ºi  sã prezinte, la cererea organelor publice cu funcþii de reglementare 
în  domeniul radioprotecþiei ºi securitãþii nucleare ºi a altor persoane 
abilitate   din  domeniu,  informaþia  despre  calibrare,   verificãrile 
periodice   ale  aparaturii  la  corespunderea  parametrilor  fizici  ºi 
clinici,   utilizaþi  în  cadrul  efectuãrii  curei  de  tratament   sau 
diagnostic. 
 
                     VII.3. EXPUNEREA POPULAÞIEI 
    Obligaþiunile titularilor de autorizaþie (licenþã) 
    7.85. titularii de autorizaþie (licenþã) responsabili de sursã, sînt 
obligaþi   sã   determine   acþiunile  ºi  mãsurile   de   asigurare   a 
radioprotecþiei ºi securitãþii populaþiei prin intermediul: 
    a) optimizarii radioprotecþiei; 
    b) diminuãrii  expunerii  normale  (expunerea sumarã nu  trebuie  sã 
depãºeascã limitele stabilite ale dozelor pentru populaþie); 
    c) asigurãrii  pãstrãrii  ºi exploatãrii corespunzãtoare  corecte  a 
surselor ºi controlul probabilitãþii expunerii populaþiei; 
    d) aplicãrii mijloacelor admise ºi adecvate de protecþie; 
    e) educaþiei sanitare a populaþiei; 
    f) recalificãrii ºi îndeplinirii programelor ºtiinþifico-practice de 
estimare  a  expunerii,  coordonate cu organele publice  cu  funcþii  de 
reglementare  în domeniul radioprotecþiei ºi securitãþii nucleare,  alte 
ministere ºi departamente sau organisme internaþionale; 
    g) înregistrãrii  adecvate  a datelor de  supraveghere  (mãsurãtori, 
investigaþii) ºi a monitorizãrii. 
    7.86. Titularii  de autorizaþie (licenþã) ºi patronii elaboreazã  ºi 
concordeazã  cu  organul public cu funcþii de reglementare  în  domeniul 
radioprotecþiei  ºi securitãþii nucleare planurile mãsurilor în cazurile 
de   accidente   (urgenþe)  sau  lichidare  a  consecinþelor   acestora, 
corespunzãtor caracterului ºi mãrimii riscului. 
    7.87. Titularii  de  autorizaþie (licenþã) poartã  responsabilitatea 
pentru  ca  procesul optimizãrii mijloacelor de control  al  degajãrilor 
efluenþilor   radioactivi   în  mediul  ambiant  sã  se   efectueze   în 
corespundere   cu   regulile  de  limitare  a  dozelor,   luîndu-se   în 
considerare: 
    a) acþiunea altor surse ºi a activitãþilor asupra dozei de iradiere; 
    b) posibilele   schimbãri   ale  condiþiilor  care   pot   influenþa 
expunerea; 
    c) experienþa contemporanã a utilizãrii surselor în activitate; 
    d) particularitãþile estimãrii ºi evidenþei expunerii potenþiale. 
    Comportamentul   vizitatorilor   în  zona  controlatã  ºi  în   zona 
supravegheatã a obiectivelor nucleare 
    7.88. Titularii  de  autorizaþie (licenþã) sînt obligaþi sã  asigure 
ca: 
    a) vizitatorii  în zona controlatã sã fie însoþiþi de o persoanã  ce 
cunoaºte regulile radioprotecþiei ºi securitãþii; 
    b) sã fie organizat   controlul   siguranþei   vizitelor   în   zona 
supravegheatã,   ultima   fiind  marcatã  cu  semnele   respective   ale 
pericolului radioactiv. 
    Sursele de expunere externã 
    7.89. Titularii  de  autorizaþie (licenþã) sînt obligaþi sã  asigure 
ca: 
    a) organele publice   cu   funcþii  de  reglementare   în   domeniul 
radioprotecþiei  ºi  securitãþii  nucleare sã controleze  ºi  sã  aprobe 
planurile  încãperilor, amplasarea noilor instalaþii cu surse ºi a celor 
existente dar modificate pînã la începutul exploatãrii acestora; 
    b) dozele sã corespundã cerinþelor NFRP-2000; 
    c) în cazurile  cuvenite,  expunerea se diminueazã prin mijloace  de 
ecranare ºi de radioprotecþie optimizate. 
    Contaminãrile radioactive în încãperi închise 
    7.90. Titularii  de autorizaþie (licenþã) sînt datori sã asigure  ca 
în  corespundere cu NFRP-2000, sã fie întreprinse toate mãsurile  optime 
de diminuare a contaminãrii de la SRI în zonele accesibile populaþiei. 
    Limitarea expunerii la radiaþii a populaþiei de la sursele naturale 



    7.91. Valoarea  admisã  a dozei efective, condiþionatã  de  acþiunea 
sumarã   a  surselor  naturale  asupra  populaþiei,  nu  se  stabileºte. 
Diminuarea nivelului expunerii populaþiei se obþine prin stabilirea unui 
sistem de limitãri la expunere de la sursele naturale. 
    7.92. Doza expunerii  cosmice nu limiteazã posibilitatea  stabilirii 
cu traiul într-un anumit loc, dar ea trebuie sã fie luatã în considerare 
la calcularea dozei provenite de la toate sursele de radiaþii ionizante. 
    7.93. La proiectarea    spaþiilor   locative   sau   a   edificiilor 
social-culturale  trebuie  sã  fie prevãzut ca  activitatea  echivalentã 
medie  anualã de echilibru pe unitatea de volum a produºilor descendenþi 
ai  radonului  ºi thoronului în aerul încãperilor sã nu  depãºeascã  100 
Bq/m3,  iar  debitul dozei efective al iradierii gamma sã nu  depãºeascã 
mai mult de 0,25 nSv/h debitul dozei la loc deschis. 
    7.94. În edificiile  exploatate activitatea echivalentã medie anualã 
de echilibru pe unitatea de volum ai produºilor descendenþilor radonului 
ºi  thoronului  în aerul edificiilor locative nu trebuie  sã  depãºeascã 
150Bq/m3.  În cazul depistãrii unor valori mai mari ale activitãþii pe o 
unitate  de  volum trebuie sã fie întreprinse mãsuri  de  radioprotecþie 
îndreptate  spre  diminuarea  pãtrunderii radonului în  aerul  spaþiilor 
locative  ºi ameliorarea ventilãrii încãperilor. Strãmutarea locatarilor 
(cu  acordul  acestora) ºi reprofilarea încãperilor,  edificiilor  poate 
avea  loc  în  cazurile  cînd  este  imposibilã  diminuarea  activitãþii 
echivalente medii anuale de echilibru pe o unitate de volum a produºilor 
descendenþi  ai  radonului ºi thoronului pînã la valori mai mici de  300 
Bq/m3. 
    7.95. Mãsurile  de  radioprotecþie  se  înterprind  ºi  atunci  cînd 
debitul  dozei  iradierii  gamma  în încãperi  depãºeºte  debitul  dozei 
efective  al  iradierii gama la loc deschis mai mult de 0,25  nSv/h.  În 
acest  caz,  problema strãmutãrii locatarilor se examineazã atunci  cînd 
practic  este  imposibil  de  a  diminua acest  indice  pînã  la  valori 
inferioare 0,5 nSv/h. 
    7.96. Activitatea   efectivã  specificã  (Aef.)  a   radionuclizilor 
naturali  în materialele de construcþie extrase din locurile de  origine 
ale  zãcãmintelor (piatrã spartã, prundiº, nisip, lut, materie primã din 
ciment,  cãrãmidã etc.) sau produsele derivate ale industriei, deºeurile 
industriale,   utilizate  la  fabricarea  materialelor  de   construcþie 
(cenuºa, zgura etc.) nu trebuie sã depãºeascã: 
    a) pentru materialele  utilizate la construcþia edificiilor locative 
ºi publice noi (clasa I): 
 
    Aef. = Ara + 1,31 Ath + 0,09 Ak <= 300 Bq/kg, unde 
                                     
    Ara ºi Ath -  activitãþile specifice ale Ra-226 ºi Th-232, aflaþi în 
echilibru cu celelalte elemente ale familiilor Radiului ºi Thoriului, Ak 
- activitatea specificã pentru K- 40 (Bq/kg); 
    b) pentru materialele   utilizate   la  construcþia  drumurilor   în 
limitele  teritoriului  zonelor locative ºi a zonelor în perspectivã  de 
construcþie, la construcþia edificiilor industriale (clasa II): 
 
    Aef. <= 600 Bq/kg; 
          
    c) pentru materialele    utilizate    la   construcþia    obiectelor 
industriale  izolate unde este exclusã aflarea persoanelor, a drumurilor 
în  afara localitãþilor, a obiectelor subterane, drumurilor în zonele de 
trai cu condiþia acoperirii acestora cu un strat de pãmînt nu mai mic de 
0,5 m (clasa III): 
 
    Aef. <= 1350 Bq/kg; 
          
    d) cînd Aeff  >  1,35  kBq/kg problema  utilizãrii  materialelor  se 
rezolvã   în   fiecare   caz  aparte  prin   concordare   cu   Serviciul 
Sanitaro-Epidemiologic de Stat al Republicii Moldova. 
    7.97. În cazurile  cînd  concentraþia  radionuclizilor  naturali  ºi 
artificiali  în  apa  potabilã asigurã o dozã efectivã mai micã  de  0,1 



mSv/an   nu   sînt  necesare  aplicarea  de  mãsuri  pentru   diminuarea 
radioactivitãþii.  Acestei valori de dozã la consumul unui volum de  apã 
de 2 litri pe zi, corespund unei valori medii a activitãþii specifice pe 
durata unui an (nivelurile de intervenþie - NI), indicate în Anexa B. 
    În cazul prezenþei  în  apã  a cîtorva radionuclizi trebuie  sã  fie 
satisfãcutã condiþia: 
 
          Ai 
    suma ---- <= 1, unde 
          Ni 
 
    Ai - activitatea  specificã a radionuclidului i în apã, Ni - nivelul 
corespunzãtor de intervenþie. 
    În cazul neglijãrii   condiþiei  indicate,  mãsurile  de   protecþie 
trebuie   sã   se  întreprindã,  luîndu-se  în  considerare   principiul 
optimizãrii.  Estimarea  preventivã a posibilitãþii utilizãrii  apei  în 
scopuri  potabile  se efectueazã în dependenþã de activitatea  specificã 
alfa-globalã  (Aa) ºi beta-globalã (Ab) - care nu trebuie sã  depãºeascã 
0,1 ºi respectiv 1,0 Bq/l.În cazurile prezenþei în apã a radionuclizilor 
3   14   131   210    228       232 
 H,   C,    I,    Pb,    Ra, ºi    Th determinarea activitãþii specifice 
a  acestor radionuclizi este obligatorie. Nivelul de intervenþie  pentru 
222 
   Rn în apa potabilã constituie 60 Bq/kg*. 
--------------------------- 
    * Adnotare: Calea  criticã  de  expunere  a  populaþiei  din  contul 
radonului,  ce se conþine în apa potabilã, este transferul Radonului  în 
aerul  încãperilor ºi pãtrunderea ulterioarã prin inhalare a  produºilor 
descendenþi ai Radonului. 
 
    Pentru apele minerale ºi curative se stabilesc normative speciale. 
    7.98. Activitatea    specificã   a   radionuclizilor   naturali   în 
îngrãºãmintele,   ce   conþin  fosfor  ºi  melioranþi,  nu  trebuie   sã 
depãºeascã: 
 
    Au + 1,24 Ath < 2,8 kBq/kg, unde 
 
    Au ºi Ath - activitãþile  specifice ale Uraniului-238 (Radiului-226) 
ºi  Toriului-232 (Toriu-228), aflaþi în echilibru radioactiv cu ceilalþi 
reprezentanþi  ai  compuºilor  radioactivi, respectiv  ai  Uraniului  ºi 
Toriului. 
    Deºeurile radioactive 
    7.99. Persoanele  înregistrate ºi titularii de autorizaþie (licenþã) 
trebuie   sã   asigure  ca  activitatea  ºi  volumul  oricãror   deºeuri 
radioactive,  formate  în  rezultatul utilizãrii  surselor  pentru  care 
aceºtea  poartã rãspundere, sã fie pãstrate practic la un nivel minim de 
întreþinere cu tratarea cuvenitã a acestora. 
    Aceasta presupune    cã    colectarea,   deplasarea,    prelucrarea, 
condiþionarea, transportul, pãstrarea ºi stocarea lor sã se efectueze în 
conformitate  cu  NFRP-2000  ºi  a  oricãror  altor  norme  în  vigoare, 
referitoare la tratarea inofensivã a deºeurilor radioactive. 
    7.100. Persoanele înregistrate ºi titularii de autorizaþie (licenþã) 
divizeazã  ºi,  în unele cazuri speciale, prelucreazã separat  deºeurile 
radioactive în dependenþã de variantele existente de stocare a acestora, 
dacã  procedeul  în  cauzã este dictat de existenþa  unor  diferenþe  în 
factori  cum  sînt conþinutul radionuclizilor, timpul  de  înjumãtãþire, 
concentraþia, volumul, proprietãþile fizice ºi chimice. 
    Degajãrile efluenþilor radioactivi în mediul ambiant 
    7.101. Persoanele înregistrate ºi titularii de autorizaþie (licenþã) 
trebuie  sã  asigure ca materialele radioactive, formate  în  rezultatul 
activitãþii  practice permise sau utilizãrii surselor permise sã nu  fie 
deversate în mediul ambiant, cu excepþia cazurilor cînd: 
    a) aceastã degajare  nu depãºeºte limitele permise de cãtre  organul 
public  cu  funcþii  de  reglementare  în  domeniul  radioprotecþiei  ºi 



securitãþii nucleare; 
    b) orice degajare este controlatã; 
    c) expunerea scontatã a populaþiei în rezultatul degajãrilor se aflã 
în limitele indicate în anexa B; 
    d) controlul  degajãrilor este optimizat în concordanþã cu cerinþele 
generale ale normativelor în vigoare. 
    7.102. Pînã la   degajarea  în  mediul  ambiant  a  unor   substanþe 
radioactive în stare solidã, lichidã sau gazoasã, obþinute în rezultatul 
utilizãrii  surselor  pentru  care  ei poartã  rãspundere,  în  cazurile 
necesare, persoanele înregistrate ºi titularii de autorizaþie (licenþã): 
    a) determinã   caracteristicile  ºi  activitatea  materialului  care 
urmeazã a fi degajat, ordinea ºi metodele de degajare (stocare); 
    b) determinã  cãile  importante de expunere prin care  radionuclizii 
degajaþi   pot   provoca  expunerea  populaþiei  în  timpul   efectuãrii 
investigaþiilor preventive necesare; 
    c) estimeazã  dozele  care  pot fi primite de grupurile  critice  în 
rezultatul degajãrilor planificate; 
    d) prezintã aceastã   informaþie  organului  public  cu  funcþii  de 
reglementare  în  domeniul  radioprotecþiei ºi securitãþii  nucleare  în 
calitate  de  date  utilizate pentru stabilirea nivelurilor  admise  ale 
degajãrilor ºi condiþiilor de respectare ale acestora. 
    7.103. Titularii  de  autorizaþie (licenþã) în perioada  exploatãrii 
surselor pentru care poartã rãspundere, sînt datori sã: 
    a) asigure ca volumul tuturor degajãrilor efluenþilor radioactivi sã 
fie  inferior  nivelurilor admise de degajare în mãsura în care  aceasta 
este raþionalã; 
    b) efectueze detaliat ºi exact monitorizarea degajãrilor efluenþilor 
radioactivi  pentru  a  demonstra  respectarea  nivelurilor  admise  ale 
degajãrilor ºi a permite estimarea expunerii grupurilor critice; 
    c) înregistreze  rezultatele monitorizãrii ºi valorile de estimare a 
expunerii; 
    d) raporteze organului public cu funcþii de reglementare în domeniul 
radioprotecþiei ºi securitãþii nucleare despre rezultatele monitorizãrii 
cu o periodicitate confirmatã; 
    e) raporteze  imediat organului public cu funcþii de reglementare în 
domeniul  radioprotecþiei ºi securitãþii nucleare despre orice  degajãri 
care  depãºesc  nivelurile  stabilite în conformitate cu  criteriile  de 
transmitere  a  comunicatelor,  stabilite  de cãtre  organul  public  cu 
funcþii  de  reglementare  în domeniul  radioprotecþiei  ºi  securitãþii 
nucleare. 
    7.104. Titularii  de autorizaþie (licenþã), în cazurile cuvenite  ºi 
prin concordare cu organul public cu funcþii de reglementare în domeniul 
radioprotecþiei  ºi  securitãþii nucleare, examineazã ºi  perfecþioneazã 
mãsurile  de  control  ale degajãrilor de la surse, pentru  care  poartã 
rãspundere în limita experienþei lor de exploatare. 
    Monitorizarea expunerii publice 
    7.105. Titularii  de  autorizaþie (licenþã) sînt obligaþi, în  modul 
stabilit, sã: 
    a) implementeze  ºi realizeze programul monitorizãrii expunerii care 
sã  asigure  efectuarea  estimãrii  expunerii externe  a  populaþiei  în 
conformitate cu cerinþele NFRP-2000; 
    b) înregistreze  rezultatele  expunerii  populaþiei  ºi  a  mediului 
ambiant  ºi sã transmitã aceste rezultate organului public cu funcþii de 
reglementare în domeniul radioprotecþiei ºi securitãþii nucleare; 
    c) informeze  imediat organele publice cu funcþii de reglementare în 
domeniul   radioprotecþiei  ºi  securitãþii  nucleare  despre  creºterea 
intensitãþii  cîmpului  de  iradiere  ºi despre  orice  deversãri,  care 
depãºesc nivelurile stabilite; 
    d) întreprindã mãsurile de monitorizare ale expunerii accidentale ºi 
ale poluãrii (contaminãrii) mediului ambiant. 
    Produsele de consum 
    7.106. Produsele de consum, care pot provoca expunerea populaþiei în 
rezultatul  acþiunii radiaþiilor ionizante nu se livreazã acesteia decît 
în cazurile cînd: 



    a) aceastã expunere  este  exclusã  din sfera  acþiunii  prezentelor 
NFRP-2000; 
    b) produsele corespund cerinþelor scoaterii din uz indicate în anexa 
A  sau au devenit obiect scos din uz de cãtre organul public cu  funcþii 
de reglementare în domeniul radioprotecþiei ºi securitãþii nucleare; sau 
    c) aceste produse  sînt admise pentru utilizare de cãtre  Ministerul 
Sãnãtãþii (anexa F). 
    7.107. Furnizorii produselor de consum asigurã corespunderea acestor 
produse  cerinþelor  NFRP-2000  ºi  în  particular,  optimizarea  acelor 
aspecte  ale construcþiei lor ºi a producerii care pot influenþa  asupra 
expunerii  oamenilor  în condiþii normale de utilizare ºi comportare  cu 
ea,  ºi  de  asemenea,  în  cazul  comportãrii  incorecte  cu  produsele 
sus-numite,  utilizãrii  incorecte, accidentelor ºi  stocãrii  acestora, 
prin  aplicarea  dozelor-limitã stabilite sau aprobate de cãtre  organul 
public  cu  funcþii  de  reglementare  în  domeniul  radioprotecþiei  ºi 
securitãþii nucleare cu luarea în considerare a: 
    a) diferitor  radionuclizi care pot fi utilizaþi ºi a tipului lor de 
iradiere, energiei, activitãþilor ºi perioadelor de înjumãtãþire; 
    b) formelor fizice  ºi  chimice  ale  radionuclizilor  care  pot  fi 
utilizaþi,  ºi  a  acþiunii  lor asupra  protecþiei  ºi  securitãþii  în 
condiþii normale ºi anormale; 
    c) înveliºului de protecþie ºi ecranare a materialului radioactiv ºi 
al  produselor  de consum ºi a accesului la acest material  în  condiþii 
normale ºi anormale; 
    d) necesitãþilor   în  deservirea  ºi  repararea  ºi  metodelor   de 
efectuare a lor; ºi 
    e) experienþei   corespunzãtoare,  legate  de  produsele  de  consum 
analogice. 
    7.108. Furnizorii produselor de consum asigurã: 
    a) acolo, unde   aceasta  este  posibil  de  a  îndeplini   practic, 
furnizarea oricãrei unitãþi ale produselor de consum cu o etichetã cu un 
text  clar  aplicat în siguranþã pe o suprafaþã vizibilã ºi care  anunþã 
cã: 
    i. aceste produse conþin materiale radioactive; ºi 
    ii. vînzarea  acestor  produse  populaþiei  este  permisã  de  cãtre 
organul public cu funcþii de reglementare în domeniul radioprotecþiei ºi 
securitãþii nucleare corespunzãtor; ºi 
    b) reproducerea  clarã  a informaþiei indicate în subpunctul a),  de 
asemenea  pe  fiecare  ambalaj în care este furnizatã aceastã  marfã  de 
consum. 
    7.109. Furnizorii  produselor  de consum însoþesc fiecare unitate  a 
produselor  cu  o informaþie clarã ºi utilã ºi cu instrucþiuni  care  se 
referã la: 
    a) montarea corectã,  utilizarea  ºi întreþinerea tehnicã a  acestui 
produs; 
    b) deservirea ºi reparaþia; 
    c) radionuclizii conþinuþi ºi activitatea lor la data indicatã; 
    d) debitele dozei  de  expunere  în condiþii normale  de  lucru,  de 
asemenea în timpul deservirii ºi reparaþiei; ºi 
    e) procedurile recomandate pentru stocare. 
    Radioprotecþia la exploatarea aeronavelor 
    7.110. În timpul  exploatãrii aeronavelor, cînd membrii  echipajului 
din cauza expunerii cosmice pot primi o dozã efectivã mai mare de 1 mSv, 
devine necesarã aplicarea urmãtoarelor mãsuri de radioprotecþie: 
    a) estimarea expunerii membrilor echipajelor aeronavelor; 
    b) a þine cont  de expunerea estimativã la întocmirea graficelor  de 
zbor  a  membrilor echipajului, ceea ce va permite  reducerea  expunerii 
membrilor echipajelor, care se expun în valori majorate; 
    c) toate cerinþele    cap.VII   ale   NFRP-2000   a   fi    aplicate 
femeielor-membre ale echipajelor aeronavelor; 
    d) a informa  membrii echipajelor aeronavelor despre impactul asupra 
sãnãtãþii legat de activitatea lor. 
 
           VII.4. Expunerea potenþialã. Siguranþa surselor 



    7.111. NFRP-2000  stabilesc obligaþiunile titularilor de autorizaþie 
(licenþã)  pentru  asigurarea securitãþii SRI, inclusiv instalaþiile  ºi 
aparatura care genereazã aceste radiaþii ionizante. 
    7.112. NFRP-2000  stabilesc  mãsurile principale privind  prevenirea 
sau diminuarea acþiunii nocive a expunerii potenþiale prin: 
    a) evaluarea  radioprotecþiei în ansamblu ºi a siguranþei unei surse 
concrete, inclusiv în cazurile de defectare a instalaþiei; 
    b) pronosticarea  probabilitãþii apariþiei unei expuneri  potenþiale 
(clasificãrii, caracterizãrii ºi nivelului acesteia); 
    c) evaluarea  posibilelor  trasee  ale  apariþiei  ºi  consecinþelor 
erorilor  posibile  ce  pot  avea loc în  procesul  exploatãrii,  vizînd 
siguranþa ºi protecþia. 
    7.113. În cazul    evaluãrii   siguranþei   sursei,   titularul   de 
autorizaþie (licenþã) trebuie sã þinã cont de factorii care pot provoca: 
    a) declanºarea   masivã  ºi  poluarea  (contaminarea)  cu   efluenþi 
radioactivi (radioizotopi) a mediului ambiant ºi mãsurile de prevenþie a 
rãspîndirii acestora; 
    b) schimbarea  ocazionalã a focarului de expunere (a  generatorului) 
în  cîmpul muncii, mãsurile privind controlul ºi limitarea expunerii sau 
lichidarea defecþiunilor tehnice. 
    7.114. Expertiza   suplimentarã   a   proiectului   sau   obiectului 
funcþional se efectueazã dacã: 
    a) se planificã   modernizarea  sistemului  de  protecþie  (blocaj), 
condiþiilor de exploatare sau asistenþã a sursei; 
    b) metoda utilizatã de evaluare a protecþiei este incorectã; 
    c) se preconizeazã   introducerea  unor  schimbãri  în   activitatea 
practicã, în instrucþiunile sau normativele respective. 
    7.115. Titularii  de  autorizaþie (licenþã), în comun cu  furnizorul 
sursei, sînt obligaþi sã: 
    a) asigure instruirea  personalului  privind metodele de  protecþie, 
utilizate  în practicã ºi sã informeze imediat despre toate cazurile  de 
urgenþã (accident/incident) ºi consecinþele posibile ale acestora; 
    b) controleze  permanent ºi sã examineze sistemele, instalaþiile  ºi 
componentele sursei, uzarea cãreia poate fi cauza unei situaþii anormale 
sau a unei activitãþi inadecvate; 
    c) menþinã expunerea  la  un nivel minimal a personalului în  cadrul 
asistenþei tehnice (încercãrilor) sistemelor ºi componentelor acestora; 
    d) asigure deconectarea automatã a sursei sau sã diminueze expunerea 
de la sursã în cazuri de încãlcare a regulilor de exploatare; 
    e) elaboreze  un sistem automatizat pentru monitorizarea condiþiilor 
anormale  de utilizare a sursei care poate influenþa în ansamblu  asupra 
radioprotecþiei ºi securitãþii; 
    f) elaboreze  planurile  proprii  vizînd  masurile  de  lichidare  a 
urgenþelor  ºi  a  accidentelor (incidentelor) ºi  sã  aibã  specialiºti 
antrenaþi în lichidarea consecinþelor acestora. 
    Alegerea terenului  pentru  construcþia obiectivelor  ºi  amplasarea 
surselor 
    7.116. În procesul  de  selectare a locului pentru  construcþia  sau 
amplasarea  unei  instalaþii  cu sursã de radioactivitate joasã  sau  în 
spitale,  întreprinderi industriale, instituþii de învãþãmînt etc,  este 
necesar de a se lua în considerare: 
    a) factorii care  pot influenþa expunerea de la sursã a personalului 
ºi  publicului,  inclusiv ventilarea, ecranarea ºi distanþa de la  sursa 
pînã la locurile de aflare a unor grupuri (persoane) din public; 
    b) posibilitãþile  de  elaborare a mãsurilor tehnico-inginereºti  cu 
evidenþierea cerinþelor sus-menþionate. 
    7.117. La selectarea  terenului  pentru amplasarea obiectivelor,  în 
care  se  vor utiliza materialele radioactive în cantitãþi mari ºi  unde 
poate  apãrea  un eventual pericol de pãtrundere a acestor materiale  în 
mediul  ambiant,  este necesar sã se ia în  considerare  circumstanþele, 
care  pot afecta siguranþa sursei, condiþiile de aplicare a mãsurilor de 
intervenþie  ºi  modalitãþile de realizare a planurilor de  lichidare  a 
consecinþelor accidentului (incidentului). 
 



    7.118. Se interzice  transmiterea  SRI  unor  persoane  neautorizate 
(nelicenþiate), de asemenea, vinderea, exportul, predarea pentru stocare 
a  SRI,  fãrã autorizarea în prealabil a acestui fapt de  cãtre  organul 
public  cu  funcþii  de  reglementare  în  domeniul  radioprotecþiei  ºi 
securitãþii nucleare. 
 
 
          VIII. CERINÞE VIZÎND LIMITAREA EXPUNERII TEHNOGENE 
                       ÎN CONDIÞII DE INSPECTARE 
    Condiþii optimale de exploatare a SRI 
    8.1. Pentru categoriile  de  persoane expuse iradierii se  stabilesc 
trei tipuri de normative: 
    a) principalele limite de doze (LD), indicate în anexa B; 
    b) nivelurile   admise   ale  acþiunii  monofactoriale  (pentru   un 
radionuclid,  cãile  de pãtrundere sau a unui tip de expunere  externã), 
care  sînt derivatele limitelor principale de dozã: limitele de ingestie 
anualã  (LIA),  activitãþile volumice medii anuale  admisibile  (AVMAA), 
activitãþile specifice medii anuale (ASMA) etc.; 
    c) nivelurile  de control - dozele, activitatea, densitatea fluxului 
etc.  Valorile  acestora  trebuie luate în  considerare  la  organizarea 
nivelurilor  de  radioprotecþie pentru asigurarea condiþiilor în  cadrul 
cãrora acþiunea radiaþiilor va fi mai micã decît cea admisã. 
    8.2. Principalele  limite  de doze de expunere nu includ  dozele  de 
iradiere  de la sursele naturale, cele de la expunerea medicalã ºi  nici 
dozele  în situaþii de urgenþe radiologice (accident, incident).  Pentru 
aceste expuneri se determinã unele circumstanþe speciale de diminuare. 
    8.3. Doza efectivã  pentru personal nu trebuie sã depãºeascã  pentru 
toatã  perioada  de activitate (50 ani) - 1 Sv, iar pentru populaþie  în 
perioada vieþii (70 ani) - 70 mSv. 
    8.4. În cazul  acþiunii  simultane asupra organismului  a  expunerii 
externe  ºi  interne  doza  efectivã anualã  nu  trebuie  sã  depãºeascã 
limitele indicate în anexa B. 
    8.5. În condiþiile    standard   de   ingestie   monofactorialã    a 
radionuclizilor,  incluºi  în NFRP-2000, pãtrunderea anualã în  organism 
prin  organele  respiratorii  ºi  activitatea volumicã  medie  anualã  a 
acestora în aerul inhalat nu trebuie sã depãºeascã valorile LIA ºi AVMA, 
indicate  în anexa B (p. B3 ºi B4), în care dozele limitã sînt stabilite 
la 20 mSv/an pentru personal ºi 1 mSv/an pentru populaþie. 
    8.6. În condiþiile   incorporãrii   nestandard  a   radionuclizilor, 
mãrimile   LIA  ºi  AVMA  se  stabilesc  prin  indicaþii  metodice   ale 
Medicului-ºef Sanitar de Stat. 
    8.7. Pentru personalul  din categoria A nivelurile valorilor LIA  ºi 
                                                               222 
AVMA  ale  produselor de dezintegrare a izotopilor Radonului  (   Rn  ºi 
220      210          214         214         212 
   Rn),     Po(RnA),     Pb(RnB),    Bi(RnC),    Pb(ThC) în  unitãþi  de 
activitate echivalentã balansatã constituie: 
 
    LIA:  0,10 Irna + 0,52 Irnb + 0,38 Irnc = 3,0 MBq 
          0,91 Ithb + 0,09 Ithc = 0,68 ÌBq 
 
    AVMA: 0,10 Vrna + 0,52 Vrnb + 0,38 Vrnc = 1200 Bq/m3 
          0,91 Vthb + 0,09 Vthc = 270 Bq/m3,  unde 
 
    Ii ºi Vi - limitele  ingestiei  anuale ºi volumice medii  anuale  în 
zona de inhalare a produselor de dezintegrare a Radonului. 
    8.8. Pentru femeile  în vîrsta de pînã la 45 ani, care activeazã  cu 
surse de radiaþii, se introduc restricþii suplimentare: doza echivalentã 
pe  suprafaþa  pãrþii  inferio-anterioare a abdomenului  nu  trebuie  sã 
depãºeascã   mai   mult  de  1  mSv/lunã,  iar  încorporarea  anualã   a 
radionuclizilor  prin  ingestie ºi inhalare nu mai mult de 1/20 parte  a 
limitelor  anuale  pentru personal. În aceste condiþii doza  echivalentã 
pentru  embrion  în primele 2 luni ale graviditãþii neconfirmate  nu  va 
depãºi  1 mSv. Pentru   asigurarea  îndeplinirii  acestor  normative  în 



condiþiile   acþiunii  simultane  a  expunerii  externe  ºi  interne  se 
recomandã îndeplinirea cerinþelor p.8.5. 
 
                       IX. EXPUNEREA DE URGENÞÃ 
    9.1. Obligaþiunile întreprinderii (instituþiei), responsabile pentru 
utilizarea  intervenþiei ºi ordinea aplicãrii acesteia în caz de urgenþã 
radiologicã  sau accident (incident) nuclear, sînt determinate de legile 
ºi actele normative în vigoare ale Republicii Moldova. 
    9.2. În planul  mãsurilor în caz de urgenþã trebuie sã fie  indicatã 
ordinea   aplicãrii   intervenþiei   dupã   apariþia   accidentului   la 
întreprindere ºi rãspîndirea acestuia în afara întreprinderii. 
    9.3. Patronii ºi titularii de autorizaþie (licenþã) sînt obligaþi sã 
asigure ca: 
    a) sã fie elaborat  ºi  aprobat planul mãsurilor în caz de  accident 
(incident)  sau  urgenþã a unei surse la utilizarea cãreia poate  apãrea 
necesitatea aplicãrii intervenþiei; 
    b) la elaborarea  planurilor  în  caz  de  accident  (incident)  sau 
urgenþã   sã  participe  organizaþiile  responsabile  pentru   aplicarea 
intervenþiei,  iar  planurile  în caz de urgenþã sã fie  coordonate,  în 
modul stabilit, cu organul public cu funcþii de reglementare în domeniul 
radioprotecþiei ºi securitãþii nucleare; 
    c) volumul ºi  conþinutul planurilor de mãsuri în cazul accidentului 
(incidentului)  sã fie determinate, luîndu-se în considerare rezultatele 
cercetãrii  ºi analizãrii consecinþelor urgenþelor cu surse de acest tip 
ºi experienþa de lichidare a lor; 
    d) planul mãsurilor în caz de urgenþã sã fie reexaminat ºi completat 
periodic; 
    e) participanþii  la  efectuarea  mãsurilor de  intervenþie  sã  fie 
pregãtiþi,  sã-ºi  perfecþioneze  cunoºtinþele  ºi sã  se  antreneze  în 
permanenþã; 
    f) populaþia  care  se  poate  afla sub  acþiunea  urgenþei  sã  fie 
informatã din timp despre acest fapt. 
    9.4. În planul  de  mãsuri  în  caz de urgenþã este  necesar  sã  se 
includã: 
    a) repartizarea    obligaþiilor   de   informare   ºi   aplicare   a 
intervenþiilor; 
    b) ordinea determinãrii  condiþiilor de exploatare a SRI ºi a  altor 
situaþii în care poate apãrea necesitatea aplicãrii intervenþiei; 
    c) diverse mãsuri de intervenþie, determinate în baza nivelurilor de 
acþiune,  indicate  în  anexa  E ºi ordinea de  aplicare,  luîndu-se  în 
considerare urgenþele de diferit grad; 
    d) acþiunile   generale,   modalitãþile  ºi  ordinea   interacþiunii 
organizaþiilor  responsabile  de  aplicarea  intervenþiilor,  implicãrii 
medicilor, serviciului antiincendiar, poliþiei etc.; 
    e) metodele ºi   utilajul   pentru   estimarea   urgenþelor   ºi   a 
consecinþelor acestora; 
    f) modul de informare a populaþiei în caz de urgenþã; 
    g) criteriile   de   suspendare  a  aplicãrii  oricãrei  mãsuri   de 
intervenþie; 
    9.5. Titularii  de  autorizaþie (licenþã) sînt datori  sã  informeze 
organul public cu funcþii de reglementare în domeniul radioprotecþiei ºi 
securitãþii nucleare despre: 
    a) mãrimea, volumul,  activitatea  ºi tipul degajãrilor  efluenþilor 
radioactivi; 
    b) gradul de evoluþie al urgenþei; 
    c) aplicarea  ºi  planificarea  mãsurilor de intervenþie în  caz  de 
urgenþã. 
    9.6. Pentru îndeplinirea  planului  de mãsuri în caz de  urgenþã  la 
întreprindere  sînt responsabili titularii de autorizaþie (licenþã), iar 
în  exteriorul  acesteia  -  instituþia  responsabilã  pentru  aplicarea 
intervenþiei. 
    Aplicarea intervenþiei în cazul expunerii de urgenþã 
    9.7. Aplicarea intervenþiei în cazul expunerii de urgenþã trebuie sã 
fie efectuatã în baza aprecierii nivelurilor de intervenþie sau acþiune. 



Rezultatul  intervenþiei este determinat de zona de evitare, iar nivelul 
de  acþiune  -  de  activitatea specificã ºi  volumicã  a  concentraþiei 
radionuclizilor   în  produsele  alimentare,  apa  potabilã,   produsele 
vegetale, aerul atmosferic, sol etc. 
    9.8. Nivelurile  optime  de  intervenþie stabilite în  planurile  de 
mãsuri  în  caz de accident (incident) servesc drept  criterii  iniþiale 
pentru  aplicarea  mãsurilor  de intervenþie care pot fi  modificate  în 
dependenþã de circumstanþele concrete de producere a urgenþei. 
    9.9. Mãsurile   de   intervenþie  vor  fi  argumentate,  dacã   doza 
pronosticatã   pentru  fiecare  individ,  fãrã  aplicarea  mãsurilor  de 
intervenþie,   va  provoca  urmãri  grave  pentru  sãnãtate.  În  aceste 
circumstanþe deciziile adoptate despre sistarea mãsurilor de intervenþie 
trebuie  sã fie argumentate. Depãºirea dozelor la aplicarea mãsurilor de 
intervenþie va fi argumentatã conform cerinþelor anexei D a NFRP-2000. 
    9.10. Deciziile  privind  aplicarea mãsurilor de protecþie în  cazul 
unui(ei)   accident   major   (urgenþe  radiologice)   cu   contaminarea 
radioactivã a teritoriului se adoptã în baza comparãrii dozei proiectate 
prevenitã  prin  mãsuri de protecþie ºi niveluri de contaminare A ºi  B, 
indicate în tabelele D.3.-D.5. (Anexa D). 
    9.11. Mãsurile   de   intervenþie  urgentã,  inclusiv   adãpostirea, 
evacuarea  ºi  profilaxia cu iod trebuie sã se aplice fiecãrui  individ, 
dacã   va  depãºi  valorile  indicate  în  anexa  D  sau  nivelurile  de 
intervenþie stabilite prealabil în planul mãsurilor în caz de urgenþã. 
    9.12. În planul   de  mãsuri  în  caz  de  urgenþã  trebuie  sã  fie 
determinate  nivelurile  de intervenþie pentru suspendarea sau  schimbul 
produselor  alimentare ºi a apei potabile, la depãºirea cãrora  consumul 
lor se interzice. 
    9.13. Dacã cantitatea  produselor  alimentare este suficientã ºi  nu 
existã  alþi  factori  sociali ºi economici  importanþi,  nivelurile  de 
intervenþie  pentru produsele alimentare ºi apa potabilã se stabilesc în 
conformitate cu cerinþele anexei E a NFRP-2000. 
    9.14. Dacã contaminarea produselor alimentare nu este suficientã sau 
apar  alte  condiþii,  atunci  organul  de  reglementare  poate  stabili 
niveluri  de  acþiuni  mai  înalte pentru produsele  alimentare  ºi  apa 
potabilã, decît acele indicate în anexa E. 
    9.15. Pentru  produsele alimentare care se consumã în cantitãþi mici 
organul public cu funcþii de reglementare în domeniul radioprotecþiei ºi 
securitãþii nucleare poate stabili niveluri mai înalte de acþiune. 
    9.16. Comerþul  internaþional  cu produse alimentare, care  au  fost 
contaminate   cu  radionuclizi,  se  realizeazã  în  modul  stabilit  de 
Ministerul  Sãnãtãþii  ºi în baza convenþiilor internaþionale,  la  care 
Republica Moldova este parte. 
    9.17. Nivelurile   de  intervenþie  pentru  evacuarea  temporarã  ºi 
întoarcerea  la  locul  de trai a persoanelor expuse  sînt  indicate  în 
planurile mãsurilor în caz de urgenþã ºi se stabilesc în conformitate cu 
cerinþele anexei E. 
    9.18. Strãmutarea  în alt loc permanent de trai a persoanelor expuse 
are loc în cazul cînd: 
    a) durata strãmutãrii  temporare  preconizate va fi mai  îndelungatã 
decît cea stabilitã maxim; 
    b) strãmutarea  în  alt loc permanent de trai se  argumenteazã  prin 
extinderea zonei afectate. 
    Estimarea expunerii  ºi monitorizarea mediului ambiant dupã accident 
(incident) 
    9.19. Dupã accident  (incident)  trebuie sã fie  întreprinse  mãsuri 
raþionale  de  estimare  a  nivelurilor  de  expunere  a  populaþiei  ºi 
personalului  ºi  de  contaminare a mediului ambiant.  Aceste  rezultate 
necesitã  înregistrare într-un mod stabilit, conform cerinþelor  organul 
public  cu  funcþii  de  reglementare  în  domeniul  radioprotecþiei  ºi 
securitãþii nucleare. 
    9.20. Mãsurile  de  intervenþie  se  aplicã doar  atunci  cînd  sînt 
argumentate  ºi numai dupã obþinerea permisului de la organul public  cu 
funcþii  de  reglementare  în domeniul  radioprotecþiei  ºi  securitãþii 
nucleare. 



    Securitatea personalului care efectueazã intervenþia 
    9.21. Lucrãtorul care efectueazã intervenþia nu trebuie sã se expunã 
unor  doze  care  depãºesc  doza  efectivã  anualã  admisã  de  expunere 
profesionalã (anexa B), cu excepþia cazurilor cînd este necesar de a: 
    a) salva viaþa  unor persoane sau a preveni apariþia  traumatismelor 
grave; 
    b) preveni dozele efective colective de expunere majorã a oamenilor; 
    c) nu permite  extinderea  urgenþei ºi intensificarea  urmãrilor  ei 
catastrofale. 
    9.22. În cazurile  speciale de aplicare a intervenþiilor trebuie  sã 
se  intreprindã  toate  mãsurile posibile pentru ca  doza  de  expunere, 
primitã  de  personalul  care participã la lichidarea  urgenþei,  sã  nu 
depãºeascã  valoarea  dublã  a dozei de expunere  maxime  admise  anuale 
(100 mSv). 
    9.23. La salvarea  vieþii oamenilor trebuie sã fie întreprinse toate 
mãsurile  posibile  pentru  ca  doza de expunere  a  participanþilor  la 
lichidarea  accidentului  sã nu depãºeascã zece valori  maximale  anuale 
admise   ale   expunerii  (500  mSv)  ºi  sã  fie   prevenite   efectele 
deterministice pentru sãnãtate. 
    9.24. Lucrãtorii care participã la lichidarea urmãrilor urgenþei, în 
cazul  cînd  existã probabilitatea cã dozele de expunere primite pot  fi 
aproape  sau  depãºi  zece  valori maximale anuale  admise  de  expunere 
(500  mSv), trebuie sã aplice mãsurile numai în cazurile cînd rezultatul 
acestor acþiuni (beneficiul) va fi mai mare decît riscul propriu. 
    9.25. Pentru   militarii  în  serviciu  Ministerul  Sãnãtãþii  poate 
stabili niveluri speciale de limitare a expunerii de urgenþã. 
    9.26. În cazul  cînd  dozele  de expunere pot depãºi  nivelul  anual 
maxim  admis,  lucrãtorii  trebuie sã informeze  preventiv  ºi  detaliat 
voluntarii  despre pericolul asupra sãnãtãþii lor ºi sã-i instruiascã în 
ceea ce priveºte acþiunile de urgenþã pe care urmeazã sã le execute. 
    9.27. La finele  intervenþiei de urgenþã, lucrãtorii care efectueazã 
operaþiunile  de  restabilire, reparare a instalaþiilor  ºi  clãdirilor, 
stocare  a  deºeurilor ºi dezactivarea întreprinderii ºi a  teritoriilor 
adiacente  trebuie sã execute cerinþele limitelor de doze ale expunerii, 
specificate în anexa B. 
    9.28. În cazul    aplicãrii    intervenþiilor   trebuie    asiguratã 
securitatea,  estimarea ºi înregistrarea dozelor de expunere. La finalul 
aplicãrii intervenþiei lucrãtorilor trebuie sã li se aducã la cunoºtinþã 
rezultatele  primite  ale dozelor ºi riscul respectiv  pentru  sãnãtatea 
lor. 
    9.29. Doza primitã  de lucrãtor în cazul intervenþiei nu trebuie  sã 
serveascã ca bazã pentru sistarea ulterioarã a activitãþii profesionale. 
Dacã  lucrãtorul  a primit o dozã care o depãºeºte pe cea anualã  maximã 
admisã, sãnãtatea lui necesitã sã fie controlatã calificat. 
 
                         X. EXPUNEREA CRONICÃ 
    10.1. În cazul  expunerii cronice, ordinea planificãrii ºi aplicãrii 
intervenþiei,  obligaþiunile ºi ordinea colaborãrii reciproce a fiecãrei 
organizaþii,   care   are  dreptul  la  aplicarea   intervenþiei,   este 
determinatã  de  cãtre  Guvern  sau  de organul  public  cu  funcþii  de 
reglementare în domeniul radioprotecþiei ºi securitãþii nucleare. 
    10.2. Planurile mãsurilor de remediere pentru situaþiile de expunere 
cronicã sînt elaborate de cãtre organizaþia responsabilã de intervenþie. 
În  aceste  planuri  se  includ mãsurile de remediere  ºi  se  determinã 
nivelurile de acþiune, luîndu-se în considerare urmãtoarele aspecte: 
    a) expunerea individualã ºi colectivã; 
    b) riscurile radiaþionale ºi neradiaþionale; 
    c) cheltuielile  financiare ºi materiale necesare pentru  lichidarea 
consecinþelor accidentului (incidentului). 
    10.3. Nivelul  de  acþiune, utilizat în caz de expunere cronicã,  se 
stabileºte  în  dependenþã de beneficiul ºi costul, care necesitã  a  fi 
calculate  ºi  incluse  în planurile mãsurilor de  remediere.  În  toate 
cazurile  prezenþei Radonului în spaþiile locative ºi locurile de muncã, 
nivelurile  de  intervenþie ºi acþiune se elaboreazã în conformitate  cu 



cerinþele NFRP-2000. 
    10.4. În conformitate  cu  factorii  sociali  ºi  economici  organul 
public  cu  funcþii  de  reglementare  în  domeniul  radioprotecþiei  ºi 
securitãþii  nucleare decide dacã caracterul mãsurilor de intervenþie în 
spaþiile locative este recomandabil sau obligatoriu. 
 
                  XI. EXPUNEREA MAJORATÃ PLANIFICATÃ 
    11.1. Expunerea planificatã a personalului (categoria A) cu limitele 
de  doze  mai mari, decît cele incluse în anexa B, în timpul  lichidãrii 
sau  prevenirii urgenþei radiologice (accidentului, incidentului), poate 
fi  permisã  în  cazul  cînd este necesar de a salva  unele  grupuri  de 
populaþie ºi/sau a preveni expunerea la radiaþiile ionizante a acestora. 
Expunerea  majoratã planificatã se permite pentru bãrbaþii mai în vîrstã 
de  30  ani cu consimþãmîntul în scris al acestora, fiind  informaþi  în 
prealabil  despre riscul expunerii asupra sãnãtãþii ºi dozele potenþiale 
de expunere. 
    11.2. Expunerea planificatã la doze mai mari, decît cele indicate în 
anexa  B  a  echipajelor  ºi a personalului  formaþiunilor  speciale  de 
salvare  în timpul lichidãrii sau prevenirii accidentului (incidentului) 
este  reglementatã  prin acte departamentale, coordonate  cu  Ministerul 
Sãnãtãþii al Republicii Moldova. 
    11.3. Expunerea  planificatã  majoratã la doze efective pînã la  100 
mSv/an  ºi doze echivalente nu mai mari decît cele dublate, indicate  în 
anexa     B,    se    permite    de    cãtre    organele     teritoriale 
sanitaro-epidemiologice  de stat, iar expunerea la doze efective pînã la 
200  mSv/an ºi de 4 ori mai mari decît cele indicate în anexa B -  numai 
cu acordul Medicului-ºef Sanitar de Stat al Republicii Moldova. 
    11.4. Expunerea majoratã nu e permisã: 
    a) pentru lucrãtorii   expuºi   deja  în   rezultatul   accidentului 
(incidentului) în decursul unui an la o dozã efectivã de 200 mSv/an  sau 
la  doza echivalentã ce depãºeºte de 4 ori limitele de doze indicate  în 
anexa B; 
    b) pentru persoanele cu contraindicaþii medicale. 
    11.5. Persoanele expuse la dozele efective mai mari de 100 mSv/an nu 
pot fi supuse ulterior expunerii unor doze mai mari de 20 mSv/an. 
    11.6. Expunerea la doze efective mai mari de 200 mSv/an se clasificã 
ca  potenþial  periculoasã.  Persoanele supuse unei astfel  de  expuneri 
necesitã  evacuare urgentã din zonã ºi îndreptate la examinare medicalã. 
Activitatea  ulterioarã cu SRI a acestor persoane poate fi admisã  numai 
în  mod  particular, cu acordul persoanei respective,  conform  deciziei 
comisiei medicale competente. 
    11.7. Persoanele,  care  nu se referã la personal, dar sînt  sau  au 
fost  implicate  în serviciile de salvare ºi lichidare  a  consecinþelor 
unor   urgenþe  (accidente,  incidente)  radiologice  (nucleare),   sînt 
calificate ca personal de categoria A. 
 
     XII. ÎNREGISTRAREA DE STAT A SURSELOR DE RADIAÞII IONIZANTE 
    12.1. Titularii  de autorizaþie (licenþã) sînt obligaþi sã efectueze 
inventarierea  SRI  cu evaluarea caracteristicilor lor de exploatare  în 
toate  cazurile,  cînd o valoare sau parametru exploatativ  influenþeazã 
direct  siguranþa  ºi  protecþia sursei sau cînd parametrii  tehnici  ai 
acesteia  nu  corespund  datelor din  paºaport,  producînd  deranjamente 
(defecte)  ale utilajului, erori sau situaþii de majorare a limitelor de 
expunere a personalului. 
    12.2. Înregistrarea  de  stat a SRI (închise ºi  deschise)  prevede, 
conform  legislaþiei în vigoare, regulile de înregistrare ºi evidenþã în 
Registrul Naþional al surselor de radiaþii ionizante. 
 
 
 
 
 
 
 



                                                    Anexa A 
 
                CERINÞE PENTRU EXCEPTAREA PRACTICILOR 
    A.1. Criteriile de exceptare 
    A.1.1. În cadrul  unei  practici poate fi folositã  exceptarea  care 
este  stabilitã de NFRP-2000, dacã organul de reglementare a  determinat 
cã SRI corespund criteriilor sau nivelurilor de exceptare, prezentate în 
anexa  A  sau nivelurilor de exceptare, stabilite de organul  public  cu 
funcþii  de  reglementare  în domeniul  radioprotecþiei  ºi  securitãþii 
nucleare  conform p. A.1.2. al criteriilor de exceptare. Pentru practici 
neîntemeiate criteriile nu se aplicã. 
    A.1.2. O practicã  sau sursã, folositã în cadrul practicii, poate fi 
exceptatã  fãrã  o  evaluare suplimentarã, cu  condiþia  ca  urmãtoarele 
criterii sã fie îndeplinite cumulativ în toate situaþiile previzibile: 
    a) doza efectivã anualã angajatã pentru orice persoanã din populaþie 
datoratã practicii respective, sã fie de ordinul 10 nSv sau mai puþin; 
    b) doza efectivã   colectivã  angajatã  pe  un  timp  de  un  an  de 
desfãºurare  a  practicii  respective sã nu depãºeascã 1  om-Sv,  fie  o 
evaluare   a  optimizãrii  radioprotecþiei  sã  ducã  la  concluzia   cã 
exceptarea este soluþia optimã. 
    A.2. Exceptarea surselor ºi nivelurile de exceptare 
    A.2.1. Conform  criteriilor capitolului A.1. al NFRP-2000 exceptarea 
cerinþelor  de  exploatare  ºi  stocare, inclusiv  licenþierea,  pot  fi 
atribuite urmãtoarelor surse, folosite în practici la: 
    a) materialele   radioactive  a  cãror  activitate  sau   activitate 
specificã,  aflate  în  încãperi  într-un interval de  timp  concret  nu 
depãºeºte nivelurile de exceptare conform tabelului A.2.1.1.; 
    b) instalaþii, ce conþin materiale radioactive cînd: 
    - tipul acestei  instalaþii este confirmat printr-o instrucþiune  de 
confirmare sau aprobare; 
    - aceastã instalaþie  corespunde  cerinþelor stabilite de  NFRP-2000 
pentru surse închise; 
    - debitul dozei  echivalente ambientale în condiþii normale de lucru 
sau  debitul  dozei  echivalente  direcþionale în  anumite  condiþii  la 
distanþa de 0,1 m de orice suprafaþã a instalaþiei nu depãºeºte 1 nSv/h; 
    - organul public    cu   funcþii   de   reglementare   în   domeniul 
radioprotecþiei  ºi securitãþii nucleare stabileºte condiþiile  necesare 
pentru stocare; 
    c) orice generator   de  radiaþii,  la  care  se  referã   cerinþele 
NFRP-2000, cu excepþia celor indicate în p. 3.7 ºi 3.8 cînd: 
    - tipul aparatului  este  aprobat  de organul public cu  funcþii  de 
reglementare în domeniul radioprotecþiei ºi securitãþii nucleare; 
    - debitul dozei   echivalente  ambientale  în  condiþii  normale  de 
exploatare sau debitul dozei echivalente direcþionale la distanþa de 0,1 
m nu depãºeºte 1 nSv/h; 
    d) la tubul catodic,  predestinat  pentru  prezentarea  (furnizarea) 
imaginii  vizuale sau la orice alt generator de radiaþii cu tensiunea nu 
mai  mare de 30 kV, cînd în condiþii normale de exploatare debitul dozei 
nu depãºeºte 1 nSv/h la distanþa de 0,1 m de la suprafaþa aparatului; 
    e) la materialele   contaminate  cu  substanþe  radioactive  avizate 
pentru   extragere,  pentru  care  organul  de  reglementare  a  aplicat 
exceptarea. 
 
                                                    Anexa B 
 
                     LIMITELE DOZELOR DE EXPUNERE 
    B.1. Utilizarea 
    B.1.1. Limitele  dozelor de expunere, reglementate în aceastã anexã, 
se  aplicã  numai  pentru  expunerea profesionalã ºi  nu  se  referã  la 
expunerea  medicalã  ºi la expunerea publicului de la sursele  naturale, 
dacã ele nu cad sub incidenþa actualelor NFRP-2000. 
    B.1.2. Limitele  dozelor nu se aplicã în cazul controlului expunerii 
potenþiale. 
 



    B.1.3. Limitele  dozelor  nu  se utilizeazã în  cadrul  soluþionãrii 
problemelor  despre  aplicarea  intervenþiei, însã,  pentru  lucrãtorii, 
încadraþi  în  realizarea intervenþiei, se aplicã cerinþele, incluse  în 
capitolul  VII.1 (Expunerea profesionalã) ºi în p.9.21 (Expunerea în caz 
de accident). 
    B.2. Expunerea profesionalã 
    B.2.1. Limitele dozelor 
    B.2.1.1. Expunerea  fiecãrui lucrãtor trebuie controlatã pentru a nu 
depãºi urmãtoarele limite: 
    a) doza efectivã de 20 mSv pe an, mediatã pe 5 ani consecutivi; 
    b) doza efectivã  de  50 mSv a unui an oarecare, cu condiþia, cã  pe 
parcursul a 5 ani consecutivi doza medie nu va depãºi 20 mSv pe an; 
    c) pentru cristalinul ochiului - doza echivalentã de 150 mSv pe an; 
    d) pentru piele,  extremitãþi (mîini ºi picioare) - doza echivalentã 
de 500 mSv pe an.* 
----------------------- 
    * Adnotare: Limita  dozei  pentru  piele se aplicã  pentru  valoarea 
medie a dozei pe 1 cm2, pe cea mai puternic iradiatã zonã a pielii. 
 
    B.2.1.2. Pentru  persoanele  avînd vîrsta cuprinsã între 16-18  ani, 
care sînt expuse iradierii în scopul pregãtirii ºi ulterior angajãrii la 
serviciu  în  condiþii de iradiere, ºi pentru elevii ºi studenþii  avînd 
vîrsta  cuprinsã  între  16-18  ani, care au necesitatea  de  a  utiliza 
sursele  de  iradiere  în  scopul studiului, nu  trebuie  sã  depãºeascã 
urmãtoarele limite: 
    a) doza efectivã anualã de 6 mSv; 
    b) pentru cristalin - doza echivalentã anualã 50 mSv; 
    c) pentru piele,  extremitãþi (mîini ºi picioare) - doza echivalentã 
anualã 150 mSv/1. 
 
    B.2.2. Condiþii speciale 
    Conform reglementãrilor,  incluse în capitolul VIII "Cerinþe  vizînd 
limitarea  expunerii tehnogene în condiþii de inspectare" la confirmarea 
cerinþelor  temporare  de  limitare  a  dozelor, trebuie  sã  se  ia  în 
considerare una din urmãtoarele condiþii**: 
------------------------- 
    ** Adnotare:  În ambele cazuri pot fi utilizate cerinþele NFRP-2000, 
reglementate în punctul 7.16. 
 
    a) perioada medierii   a   dozei  efective,  indicatã   în   punctul 
B.2.1.1.a, poate fi schimbatã în cazuri excepþionale de cãtre organul de 
reglementare pentru o duratã de pînã la 10 ani consecutivi. În acest caz 
doza  efectivã a oricãrui lucrãtor pentru aceastã perioadã nu trebuie sã 
depãºeascã în  medie 20 mSv pe an, iar pe orice an aparte - 50 mSv; dacã 
doza  medie  angajatã  de lucrãtor de la începutul perioadei  ajunge  la 
100 mSv, trebuie sã se revadã condiþiile existente; 
    b) schimbarea  temporarã a limitelor dozelor este efectuatã de cãtre 
organul public cu funcþii de reglementare în domeniul radioprotecþiei ºi 
securitãþii  nucleare ºi nu trebuie sã depãºeascã 50 mSv pentru oarecare 
an, iar durata schimbãrilor este în vigoare nu mai mult de 5 ani. 
    B.3. Expunerea publicului 
    B.3.1. Limitele dozelor 
    Expunerea publicului   de  la  sursele  utilizate,  nu  trebuie   sã 
depãºeacã  limitele dozelor utilizate pentru evaluarea dozelor medii ale 
grupurilor respective de control: 
    a) doza efectivã - 1 mSv pe an; 
    b) în cazuri  speciale - doza efectivã de 5 mSv pe an cu condiþia ca 
în decursul a 5 ani consecutivi doza medie sã nu depãºeascã 1 mSv pe an; 
    c) pentru cristalinul ochiului - doza echivalentã de 15 mSv pe an; 
    d) pentru piele - doza echivalentã de 50 mSv pe an***. 
------------------------- 
    *** Adnotare:  Limita  dozei pentru piele se aplicã pentru  valoarea 
medie a dozei pe 1 cm2, pe cea mai puternic iradiatã zonã a pielii. 
 



    B.3.2. Dozele  maxime  admise  pentru persoanele care  îngrijesc  ºi 
viziteazã pacienþii 
    Limitele dozelor  de expunere, reglementate în anexa B, nu se referã 
la persoanele care conºtient ºi din propria iniþiativã ajutã pacienþilor 
la  stabilirea  diagnosticului,  fiind expuºi iradierii medicale  ºi  de 
asemenea  la vizitatorii pacienþilor. Expunerea unei astfel de  persoane 
adulte  în perioada stabilirii diagnosticului ºi aplicãrii tratamentului 
pacientului  nu  trebuie  sã  depãºeascã 5 mSv,  iar  a  copiilor,  care 
viziteazã   aceºti   pacienþi,  1  mSv  pe  tot   parcursul   stabilirii 
diagnosticului ºi aplicãrii tratamentului cu radiaþii ionizante. 
    B.4. Controlul respectãrii limitelor dozelor 
    B.4.1. Limitele  dozelor,  indicate  în Anexa B,  se  utilizeazã  la 
calcularea  sumei  dozelor expunerii externe într-o anumitã perioadã  de 
timp  ºi  a  dozelor expunerii interne, provenite  de  la  radionuclizii 
incorporaþi   în  aceeaºi  perioadã  de  timp.  Durata  pentru  care  se 
calculeazã  doza  acumulatã constituie 50 de ani pentru adulþi ºi 70  de 
ani pentru copii. 
    B.4.2. La evaluarea  corespunderii  limitelor dozelor trebuie sã  se 
calculeze  suma dozei echivalente personale a expunerii externe pentru o 
duratã  anumitã  ºi a dozelor echivalente sau efective acumulate  de  la 
radionuclizii incorporaþi în aceeaºi perioadã de timp. 
    B.4.3. Corespunderea  cerinþelor sus-menþionate poate fi  controlatã 
prin una din urmãtoarele metode: 
    a) prin compararea   dozei  efective  generale  cu  limita  de  dozã 
corespunzãtoare,  cînd  doza  efectivã  generalã  (Et)  în  sieverþi  se 
calculeazã dupã formula: 
 
    Et = Hp(d) + suma e(g)j,ingIj,ing + suma e(g)j,inhIj,inh,  unde 
                  j                      j 
 
    Hp(d) - echivalentul  dozei  personale  în  sieverþi  a  radiaþiilor 
penetrante  în decursul anului*; e(g)j,ing ºi e(d)j,inh - doza  efectivã 
scontatã  pe  unitatea  de  activitate  incorporatã  prin  ingestie  sau 
inhalare  a  radionuclidului  j  pentru  grupul  de  vîrstã  g  (Sv/Bq); 
Ij,ing  ºi   Ij,inh  -  incorporarea  prin  ingestie  sau   inhalare   a 
radionuclidului j în aceeaºi duratã de timp (Bq). 
-------------------------- 
    * Adnotare: Hp(d)  -  echivalentul dozei personale în cazul  dat  se 
utilizeazã  pentru  toate  tipurile de iradiere ionizantã,  cu  excepþia 
neutronilor  ce  au  energia  de la 1 eV-30 keV.  Dacã  aceºti  neutroni 
determinã  partea  majorã a dozei efective, este necesarã  o  informaþie 
suplimentarã  pentru  calcularea dependenþei dintre  echivalentul  dozei 
personale ºi doza efectivã. 
 
    b) prin controlul respectãrii condiþiei: 
 
    Hp(d)         Ij,ing          Ij,inh 
   ------ + suma -------- + suma --------- <= 1,  unde 
     DL      j   Ij,ing,L    j    Ij,inh,L 
 
    DL - limita dozei efective (Sv) corespunzãtoare p. B.2.1., B.2.2. ºi 
B.3.;  Ij,ing  ºi Ij,inh - limitele anuale de incorporare prin  inhalare 
sau ingestie a radionuclidului j(Bq). 
    c) prin oricare alt mod confirmat. 
    B.4.4. Valorile  ºi (Sv/Bq) pentru personal sînt indicate în tabelul 
B.1.,  iar  pentru public în tabelurile B.4. ºi B.5. Valorile  ºi  (Bq), 
referitor la toþi radionuclizii, cu excepþia descendenþilor radonului ºi 
toronului, se calculeazã conform formulei: 
 
            DL 
    Ij,L = ---- ,  unde 
            ej 
    DL - limita dozei efective (Sv) corespunzãtoare p. B.2.1., B.2.2. ºi 
B.3; 



    - doza efectivã  scontatã pe unitatea de activitate incorporatã prin 
ingestie sau inhalare a radionuclidului j (Sv/Bq). 
    B.4.5. În tabelul  B.1. sînt indicaþi factorii de dozã la  expunerea 
personalului cu radionuclizi prin inhalare ºi ingestie, ºi anume: 
    - doza efectivã   scontatã   pe  unitatea  angajatã  prin   ingestie 
corespunzãtoare  diferitor factori de transfer f1 pentru intestin pentru 
diferite forme chimice ºi 
    - doza efectivã  scontatã pe unitatea angajatã prin inhalare  pentru 
tipurile  standarde  de  absorbþie  din plãmîni  (rapidã-F,  medie-M  ºi 
lentã-S exprimate în zile, sãptãmîni ºi ani, corespunzãtor) cu indicarea 
valorilor f1 conform componentei de incorporare eliminate din plãmîni în 
tractul gastro-intestinal. 
    B.4.6. În tabelul  B.2. sînt incluse valorile factorului de transfer 
f1 pentru intestin. 
    B.4.7. În tabelul  B.3. sînt incluse tipurile de absorbþie (F, M  ºi 
S) din plãmîni pentru diferite forme chimice ale elementelor ºi factorii 
de  transfer  f1  pentru  intestin a  radionuclizilor  incorporaþi  prin 
inhalare. 
    În cazul respectãrii   unor  condiþii  prealabile,  Ij,L  poate   fi 
considerat limita anualã admisã pentru personal. 
    B.4.8. În tabelul  B.4. sînt incluºi factorii de expunere internã în 
rezultatul  ingestiei  radionuclizilor  pentru  public,  care  corespund 
diferitor factori de transfer f1 pentru intestin. 
    B.4.9. În tabelul  B.5. sînt incluºi factorii de dozã de incorporare 
prin  inhalare  pentru  public prin diferite tipuri de  incorporare  din 
plãmîni (F, M ºi S). 
    B.4.10. În tabelul B.6. sînt incluºi factorii de dozã pentru gaze ºi 
vapori  pentru  nou nãscuþi, copii ºi adulþi (pentru personal ºi  pentru 
public). 
    B.4.11. În tabelul   B.7.  sînt  incluse  valorile  debitului  dozei 
efective  de iradiere de la gazele inerte pentru adulþi (pentru personal 
ºi pentru public). 
    B.4.12. Doza  echivalentã angajatã pe organ sau þesut ca rezultat  a 
incorporãrii oricãrui radionuclid prin anumite cãi poate fi determinatã: 
    a) ca produsul mãrimii estimative incorporate a radionuclidului prin 
aceastã   cale  la  mãrimea  dozei  echivalente  angajatã  pe   unitatea 
incorporatã, corespunzãtoare acestui organ sau þesut, sau 
    b) altei metode aprobate. 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



    Anexa C. NIVELURILE  DE  REFERINÞÃ  A DOZEI, DEBITULUI  DE  DOZÃ  ªI 
             ACTIVITÃÞII RADIONUCLIZILOR PENTRU EXPUNEREA MEDICALÃ 
 
    C.1. Nivelurile  de referinþã pentru procedurile de  radiodiagnostic 
sînt prezentate în Tabelele C.1.1.-C.1.1.4. 
 
    Tabelul C.1.1.   NIVELURILE  DE  REFERINÞÃ  A  DOZEI  LA  EFECTUAREA 
                     EXAMENELOR DE RADIOGRAFIE A UNUI PACIENT  ADULT  DE 
                     TIP STANDARD 
------------------------------------------------------------------------ 
    Regiunea investigatã                  Incidenþa *   Doza la supra- 
                                                        faþa de întrare 
                                                        pentru o radio- 
                                                        grafie** (mGy) 
------------------------------------------------------------------------ 
                                            AP               10 
  Sectorul lombar al coloanei vertebrale    LAT              30 
                                            LSJ              40 
  Cavitatea abdominalã, urografia intra-    AP               10 
  venoasã, colecistografia 
  Bazinul                                   AP               10 
  Articulaþia coxo-femuralã                 AP               10 
                                            PA            0,5 - 0,6 
  Cutia toracicã                            LAT              2,0 
                                            AP               7 
  Sectorul  toracic  al coloanei verteb-    LAT              20 
  rale 
                                            Periapi-         7 
                                            calã 
  Dinþii                                    AP               5 
                                            PA               5 
  Craniul                                   LAT              3 
------------------------------------------------------------------------ 
    * Adnotare: AP  -  incidenþã  antero-posterioarã; LAT  -  inicidenþã 
lateralã;  LSJ  (lumbo-sacral-joint)  -incidenþa  articulaþiei  lombaro- 
sacrale; PA - incidenþã postero-anterioarã. 
    ** Adnotare:  În  aer luînduse în consideraþiei divirgenþa  inversã. 
Sunt  indicate  valorile,  cînd sensibilitatea  relativã  a  combinaþiei 
"film-folie"  este  200. Pentru combinaþii cu  supersensibile  (400-600) 
aceste valori se micºoreazã de 2-3 ori. 
 
    Tabelul C.1.2.   NIVELURILE  DE  REFERINÞÃ  A  DOZEI  LA  EFECTUAREA 
                     EXAMENELOR  DE  TOMOGRAFIE   COMPUTERIZATÃ  A  UNUI 
                     PACIENT ADULT DE TIP STANDARD 
------------------------------------------------------------------------ 
  Regiunea investigatã                    Doza medie pentru scanãri 
                                           multiple* (mGy) 
------------------------------------------------------------------------ 
  Capul                                                50 
  Sectorul  lombard al  coloanei verteb-               35 
  rale 
  Abdomenul                                            25 
------------------------------------------------------------------------ 
    * Adnotare: Aceastã  dozã  a  fost calculatã în  baza  mãsurãtorilor 
asupra  axei de rotire a fantomei, ehivalentã fantomei cu apã lungimea - 
15  cm ºi diametrul: 16 cm (capul) ºi 30 cm (sectorul lombar al coloanei 
vertebrale ºi regiunea abdomenului). 
 
 
 
 
 
 
 



    Tabelul C.1.3.  NIVELURILE  DE  REFERINÞÃ   A  DOZEI  LA  EFECTUAREA 
                    EXAMENELOR DE MAMOGRAFIE A UNEI FEMEI ADULTE  DE TIP 
                    STANDARD 
------------------------------------------------------------------------ 
  Regiunea inves-   Incidenþa            Modul execu-  Doza medie  la 
  tigatã                                 tãrii         glanda mamarã* 
                                                           (mGy) 
------------------------------------------------------------------------ 
  Glanda mamarã     CC(cranio-caudalã)   fãrã grilã          1 
                                         cu grilã            3 
------------------------------------------------------------------------ 
    * Adnotare: Aceastã  dozã  a fost evaluatã la adîncimea de 4,5 cm  a 
þesutului comprimat al glandei mamare, compusã din þesutul glandular 50% 
ºi  þesutul  adipos  50% pentru sistemele "film-folie"  la  instalaþiile 
mamografice cu þintã din molibden ºi filtru din molibden. 
 
    Tabelul C.1.4.  NIVELURILE  DE  REFERINÞÃ ALE DEBITULUI DE  DOZÃ  LA 
                    EFECTUAREA EXAMENELOR  DE RADIOSCOPIE A UNUI PACIENT 
                    ADULT DE TIP STANDARD 
------------------------------------------------------------------------ 
  Regimul de lucru                         Debitul dozei la intrare* 
                                                    (mGy/min) 
------------------------------------------------------------------------ 
  Normal                                             25 
  Nivel sporit**                                     100 
------------------------------------------------------------------------ 
    * Adnotare: În aer luînduse în consideraþie divergenþa inversã. 
    ** Adnotare:  Pentru aparatele, la care se poate de fixat regimul de 
"nivel sporit", de acel tip, care se utilizeazã în radiologia invazivã. 
 
    C.2. Nivelurile  de referinþã ale activitãþii radionuclizilor pentru 
procedurile  diagnostice în medicina nuclearã sînt prezentate în Tabelul 
C.2.1. 
 
    Tabelul C.2.1.  NIVELURILE DE REFERINÞÃ ALE ACTIVITÃÞII 
                    RADIONUCLIZILOR   LA   EFECTUAREA  PROCEDURILOR   DE 
                    MEDICINA NUCLEARÃ  PENTRU  UN PACIENT ADULT  DE  TIP 
                    STANDARD 
------------------------------------------------------------------------ 
  Investigaþia         Radio-      Forma chimicã          Activitatea 
                       nucli-dul                           maximã pe 
                                                           procedurã 
                                                            (MBq) 
------------------------------------------------------------------------ 
  Oasele 
  Scintigrafia oase-               Compuºi fosfonaþi ºi      600 
  lor                              fosfatici 
  Scintigrafia oase-     99m 
  lor (SPECT*)             Tc      Compuºi fosfonaþi ºi      800 
                                   fosfatici 
--------------------- 
    * Adnotare: SPECT (Single Photon Emission Computerized Tomography) - 
tomografie computerizatã cu emisie unifotonicã 
 
  Scintigrafia mãdu-               Coloid marcat             400 
  vei osoase 
 
  Creierul                              
  Scintigrafia cereb-    99m          - 
  ralã staticã              Tc     TcO4, DTPA* gluconat      500 
                                   ºi glucoheptonat 
--------------------- 
    * Adnotare: DTPA   (Diethylenetriaminepenta-acetic   acid)  -   acid 
acetic-diethylenetriaminopent 



                                      - 
                                   TcO4, pertehnetat,        800 
  Scintigrafia cereb-    99m                                     
  ralã (SPECT)              Tc     DTPA, gluconat ºi glu-    800              
                                   coheptonat 
                                   Exametazinã (Ceretec)     500 
  Perfuzia cerebralã     99m                                     
  (SPECT)                   Tc     Hexamethyl propylen a-    500 
                                   minooxim (HM-PAO),exa- 
                                   metazina 
  Cistemografia          111 
                            In     DTPA                      40 
 
  Glanda lacrimalã 
                         133          1 
                            Xe     TcO4, pertehnetat 
 
  Drenaj lacrimal        99m 
                            Tc     coloid marcat, perteh-    4 
                                   netat 
 
  Glanda tiroidã 
                         99m          - 
                            Tc     TcO4, pertehnetat         100 
  Scintigrafia tri-      123        - 
  roidei                    I      I                         20 
  Decelarea metasta-     131        - 
  zelor   tiroidiene        I      I                         400 
  (dupã exterpare) 
                         201         + 
                            Tl     Tl -clorid                80 
                         99m 
                            Tc     Tetrafosmin(Myoview)      400 
 
  Plãmînii 
                         81m 
                            Kr     Gaze                      600 
  Scintigrafia  pul-     99m 
  monarã dinamicã           Tc     DTPA-aerosol              800 
  Scintigrafia  pul-     99m 
  monarã perfuziona-        Tc     Albuminã umanã (în        100 
  lã                               macroagregate (MAA*) 
                                   sau microsfere) 
--------------------- 
    * Adnotare: MAA (macroagregaded albumin) - albuminã macroagregatã 
 
  Scintigrafia  pul-     133 
  monarã perfuziona-        Xe     Soluþie izotonicã         200 
  lã (planarã) 
  Scintigrafia  pul-     99m       MAA                       200 
  monarã perfuziona-        Tc 
  lã (SPECT) 
 
  Ficatul ºi splina 
  Scintigrafia fica-     99m 
  tului ºi splinei          Tc     Coloid marcat             80 
  Hepatobiliscintig-     99m 
  rafia                     Tc     Iminodiacetate ºi         150 
                                   substanþele  echva- 
                                   lente lor 
  Scintigrafia spli-     99m 
  nei                       Tc     Eritrocite denatura-      100 
                                   te marcate 
  Scintigrafia fica-     99m 



  tului SPECT               Tc     Coloid marcat             200 
 
  Sistemul cardiovas- 
  cular 
  Scintigrafia mio-      99m 
  cardului                  Tc     Compuºi fosfanaþi ºi      600 
                                   fosfatici 
                         99m 
                            Tc     Izonitrile                300 
                         201         + 
                            Tl     Tl - clorurã              100 
  Scintigrafia mio-      99m 
  cardului SPECT            Tc     Compuºi fosfanaþi ºi 
                                   fosfatici                 800 
                         99m 
                            Tc     Tetrafosmin (Myoview)     800 
 
  Stomacul, tubul 
  digestiv 
  Scintigrafia sto-      99m          - 
  macului (glandei          Tc     TcO4                      40 
  salivare) 
  Scintigrafia di- 
  verticului Mikhel      99m          - 
                            Tc     TcO4                      400 
                                   Coloid marcat 
  Scintigrafia he-       99m 
  moragiilor tubului        Tc     Eritrocite marcate        400 
  digestiv                         normale 
  Scintigrafia perme-    99m 
  abilitãþii ºi ref-        Tc     Coloid marcat             400 
  luxului esofagiene 
                         99m 
                            Tc 
  Scintigrafia pasa-     111 
  jului gastral             In     Compuºi neadsorbanþi      12 
                         113m 
                            In 
  Rinichii, sistemul 
  urinar ºi glandele 
  suprarenale 
                                   Acid dimercaptosuccinic   160 
  Nefroscintigrafia      99m                                     
  staticã                   Tc     DTPA, gluconat ºi glu- 
                                   coheptonat 
                         99m 
                            Tc     Globulinã macroagrega-    100 
                                   tã - 3 
  Scintigrafia renalã    123 
  dinamicã                  I      O-iodhipurat              20 
  Scintigrafia supra-    75 
  renalelor                Se      Selenorcolesterol         8 
 
  Alte organe 
                         123 
                            I                                400 
  Scintigrafia tumori-   131 
  lor neuroectodermale      I      Meta-iod-benzil-guado-    20 
                                   nin 
                                   Coloid marcat             80 
  Limfoscintigrafia      99m 
                            Tc     Nanocol                   140 
                         99m 
                            Tc     Leucocite marcate pre-    400 



                                   lucrate cu exametazin 
  Scintigrafia abcese-   111 
  lor                       In     Leucocite marcate         20 
 
  Scintigrafia trombu-   111 
  ºilor                     In     Trombocite marcate        20 
------------------------------------------------------------------------ 
 
  Anexa F. CONCENTRAÞIILE   MAXIME   ADMISE  IGIENIC   SEMNIFICATIVE   A 
           RADIONUCLIZIOR  CESIU-137  ªI  STRONÞIU-90 ÎN  MATERIA  PRIMÃ 
           ALIMENTARÃ, PRODUSE ALIMENTARE ªI APA POTABILÃ 
------------------------------------------------------------------------ 
 Nr.                 Denumirea produsului              Niveluri admise 
                                                         (Bq/kg,l) 
                                                     ------------------- 
                                                     Cs-137     Sr-90 
------------------------------------------------------------------------ 
1. Produse de origine animalã 
 
1.1.     Carne, inclusiv semifabricate din carne 
1.1.1.      - fãrã oase                              160        50 
1.1.2.      - animale sãlbatice, fãrã oase           320        100 
1.1.3.      - oase                                   160        200 
1.2      Carne de pasãre, inclusiv semifabricate     180        80 
         din carne de pasãre 
1.3.     Ouã ºi produse din ouã                      80         50 
1.4.     Lapte ºi produse lactate                    50         25 
1.5.     Lapte concentrat condesat, lapte-praf       200        100 
1.6.     Produse din lapte-praf                      360        200 
1.7.     Produse lactate pentru copii                40         25 
1.8.     Brînzeturi                                  50         100 
1.9.     Peºte ºi produse din peºte                  130        100 
1.10.    Peºte sãrat ºi conservat                    260        200 
 
2. Produse de origine vegetalã 
2.1.     Grãunþoase                                  80         140 
2.2.     Leguminoase                                 60         100 
2.3.     Fãinuri, crupe                              60         100 
2.4.     Pîine ºi produse de panificaþie             40         70 
2.5.     Produse de patiserie fãinoase               50         80 
2.6.     Cacao-boabe, praf                           100        80 
2.7.     Zahãr                                       140        100 
2.8.     Miere                                       100        80 
2.9.     Legume ºi fructe proaspete, inclusiv: 
2.9.1.      - cartofi,                               320        60 
2.9.2.      - legume, bostãnoase,                    130        50 
2.9.3.      - fructe, pomuºoare, struguri,           40         50 
2.9.4.      - ciuperci,                              500        50 
2.10.    Legume  ºi  fructe  uscate, conservate, 
         inclusiv: 
2.10.1.     - cartofi,                               1200       240 
2.10.2.     - legume, bostãnoase,                    600        240 
2.10.3.     - fructe, pomuºoare, struguri,           200        240 
2.10.4.     - ciuperci,                              2500       250 
2.11.    Sucuri, bãuturi                             40         50 
2.12.    Sucuri concentrate, bãuturi concentrate     1200       240 
2.13.    Gem,  dulceaþã,  siropuri,  concentrate     80         70 
         din fructe ºi pomuºoare cu zahãr 
2.14.    Condimente, nuci                            200        100 
2.15.    Ceai                                        400        100 
2.16.    Cafea (boabe, mãcinatã, solubilã)           300        100 
2.17.    Seminþe oleaginoase                         70         90 
2.18.    Ulei vegetal                                60         80 
2.19.    Grãsimi  animale,  inclusiv  unturã  de     60         80 



         peºte 
2.20.    Unt                                         100        60 
2.21.    Apã potabilã                                8          8 
2.22.    Bãuturi nealcoolice                         70         100 
2.23.    Bere, vin ºi alte bãuturi alcoolice         70         100 
2.24.    Alte produse                                160        100 
------------------------------------------------------------------------ 
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