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STRESZCZENIE

Promieniowanie jonizujgce pochodzgce od izotopow
radonu i ich pochodnych jest odpowiedzialne za ok. 40%
dawki rocznej, jaka przyjmuje cztowiek ze wszystkich zro-
det promieniowania. S3 to izotopy alfa-promieniotworcze,
co ma istotne znaczenie w aspekcie szkodliwosci dla zdro-
wia cztowieka. W artykule oprocz zrodet przedostawania
sie radioaktywnego radonu do powietrza w pomieszcze-
niach, przedstawiono mechanizm powstawania jego po-
chodnych i sposéb oddziatywania tych substancji na zdro-
wie ludzi. Wymieniono schorzenia, do powstawania i roz-
woju ktorych przyczyniaja sie omawiane substancje oraz
przedstawiono przyktady leczniczego ich zastosowania.
Aby rozgraniczy¢ pozytywny i negatywny wplyw radonu
na organizm cztowieka podano zalecenia organizacji mie-
dzynarodowych i normatywy prawne obowiazujace w Pol-
sce i na Swiecie.

Stowa kluczowe: radon, promieniowanie jonizujace,
ryzyko zdrowotne

ABSTRACT

Ionizing radiation derived from radon isotopes and
their derivatives is responsible for approx. 40% of the an-
nual dose that every human being takes from all sources
of radiation. These are alpha-emitting isotopes, which is
important in terms of human health harms. In the article,
the sources of radioactive radon entering the air in resi-
dential rooms are presented. It also shows the mechanism
of forming its derivatives and their impact on human
health. Moreover, it provides a list of diseases which these
substances can trigger or stimulate and enumerates their
medical, beneficial uses. In order to differentiate between
positive and negative effects of radon on human body,
the article brings together recommendations of interna-
tional organizations and Polish legal norms.
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WSTEP

Radon 222Rn i produkty jego rozpadu sg szkod-
liwymi zanieczyszczeniami, naturalnie obecnymi
w pomieszczeniach. Nie sam radon, ale produkty
jego rozpadu sa zrodtem wysoko energetycznego
promieniowania alfa, ktére moze by¢ szkodliwe
dla zdrowia uzytkownikow pomieszczen. Dodat-
kowo, s3 one statymi metalami ciezkimi, ktore
moga taczy¢ sie z czastkami aerozolowymi obec-
nymi w powietrzu wewnetrznym, i ktére moga by¢
wprowadzane do ptuc cztowieka poprzez oddycha-
nie [1]. Obecnos¢ zrédet promieniowania jonizu-

jacego w organizmie moze natomiast prowadzi¢
do zmian struktury komorek i niszczenia DNA [2].
Z drugiej jednak strony, od kilku wiekéw z powo-
dzeniem niewielkie dawki promieniowania joni-
zujacego znajduja zastosowanie w radioterapii, bal-
neologii czy diagnostyce medycznej [3]. Celem ni-
niejszej pracy jest przedstawienie r6znych, czesto
antagonicznych, spojrzen na radon. Wyniki badan
prowadzonych do tej pory nad omawianym pier-
wiastkiem nie dajg jednoznacznej odpowiedzi
na pytanie Jest on zagrozeniem czy moze raczej an-
tidotum? Dlatego wazna jest dalsza dyskusja w tym
temacie.
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GENEZA RADONU | POWSTAWANIE JEGO
POCHODNYCH W SRODOWISKU
WEWNETRZNYM

Radon jest naturalnie wystepujacym, bezbarw-
nym i bezwonnym gazem szlachetnym. Pochodzi
z rozpadu radu 2*°Ra - ogniwa w promieniotwor-
czym szeregu uranowo-radowym, ktéremu poczatek
daje izotop uranu 238U, obecny w skorupie ziemskiej.
Radon 222Rn rozpada sie z okresem pottrwania row-
nym 3,8 doby, tworzac szereg krotkozyciowych po-
chodnych, przy powstawaniu ktérych emitowane
sa czastki a i . Jonizacja przez czastki i zazwyczaj
ma miejsce juz w organizmie cztowieka, gdzie radon
dostaje sie wraz z wdychanym powietrzem. Konico-
wym produktem kolejnych proceséw rozpadu jest
stabilny izotop otowiu 2%°Pb, ktory zostaje na trwate
wbudowany w organizm (Ryc. 1).

Z gruntu moze przenika¢ on réwniez do piwnic
budynkéw poprzez szczeliny w podtogach i Scia-
nach, nieszczelnosci instalacyjne oraz dostawac si¢
do pomieszczen razem z gazem ziemnym i biezaca
wodg. Dodatkowo dzieki efektowi kominowemu
(unoszace sig, ogrzane powietrze), radon jest zasy-
sany z piwnic na wyzsze kondygnacje budynkéw
(Ryc. 2).

Na wyzszych kondygnacjach maleje wptyw rado-
nu docierajacego z podtoza, a wiekszego znaczenia
nabierajg materiaty, z jakich wykonane sg Sciany
i stropy budynku oraz rodzaj ich wykonczenia.
Szczegblnie radioaktywne sa wszelkie surowce po-
chodzenia przemystowego: lotny popiédt, zuzel, fos-
fogips i beton. Zawieraja one stosunkowo duzo pier-
wiastkow promieniotworczych, z radem na czele.

Srednie stezenie radu w materiatach budowlanych
wynosi okoto 100 Bq/kg [6]. Mniejsza aktywnos¢
wykazuja drewno, naturalny gips, piasek i zwir.
Tempo wydostawania si¢ radonu ze Scian zalezy
od ich porowatosci (umozliwiajacej dyfuzje), a takze
od zastosowanych uszczelnien powierzchniowych.
Malowanie, gipsowanie czy tapetowanie moze na-
wet pieciokrotnie zmniejszy¢ ilo$¢ radonu wydzie-
lanego przez przegrody budowlane.

Jako substancja ciezsza od powietrza, moze gro-
madzi¢ sie we wszelkiego rodzaju kopalniach, szy-
bach i jaskiniach [7, 8]. Radon przenika réwniez
do wod gruntowych oraz ciekow wodnych, a stam-
tad do atmosfery. Wielkos¢ ekshalacji (wydobywania
sie) radonu z gruntu zalezy od miejsca (rodzaju gle-
by, geologii podtoza) oraz od warunkéw atmostfe-
rycznych (ci$nienia, sity i kierunku wiatru, wilgot-
nosci, obecnosci pokrywy $nieznej itp.). Dostaja sie
réwniez do srodowiska wskutek przemystowej dzia-
talnosci cztowieka (na przyktad podczas wydoby-
wania rud uranu lub spalania wegla zawierajacego
pierwiastki promieniotworcze).

WPLYW POCHODNYCH RADONU
NA ZDROWIE CZLOWIEKA

Dawka pierwiastka, ktora kumuluje sie w ptu-
cach, zalezy miedzy innymi od stezenia radonu we
wdychanym powietrzu, szybkosci oddychania, ob-
szaru ptuc, w ktorym czasteczki sa zgromadzone
oraz szybkosci ich usuwania. To z kolei zalezy gtow-
nie od $rednicy i gestosci czastek. Istotny jest row-
niez fakt iz pochodne radonu nie gromadza sie jed-
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Ryc. 1. Szereg krotkozyciowych produktow rozpadu ra-
donu 2??Rn z czasami ich potowicznego rozpadu [4]

Fig. 1. Short-lived decay products series of radon 2?°Rn
with their half-life times [4]

Ryc. 2. Drogi wnikania radonu do pomieszczen [5]
Fig. 2. Entry routes of radon to the living premises [9]
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nolicie w uktadzie oddechowym, a gtebokos¢ wnik-
niecia czgsteczki zalezy od jej rozmiarow.

Tak radon, jak i produkty jego rozpadu sa wdy-
chane przez cztowieka wraz z powietrzem atmosfe-
rycznym, dlatego organem wewnetrznym najbar-
dziej narazonym na szkodliwe dziatanie radonu
222Rn s3 ptuca. Czysty pierwiastek nie stanowi wiek-
szego zagrozenia, poniewaz jako gaz szlachetny nie
wchodzi w reakcje z innymi atomami i nie jest de-
ponowany w uktadzie oddechowym. Natomiast pro-
dukty rozpadu gazowego radonu - izotopy promie-
niotworcze, ktore sa ciatami statymi, osadzaja sie
w pecherzykach ptucnych i emitujg czastki a, juz
wewnatrz organizmu.

Innym sposobem wnikania produktéw rozpadu
radonu do ptuc jest wdychanie ich wraz z obecnymi
w powietrzu pytami, dymem tytoniowym lub aero-
zolami, na ktorych sie osadzajg. Ten aspekt obec-
nosci radonu w powietrzu, nabiera wieckszego zna-
czenia szczegblnie w przypadku wyzszych stezen
tych substancji w pomieszczeniach przeznaczonych
na dtuzszy pobyt ludzi.

Pochodne radonu nie deponujg sie jednolicie
w uktadzie oddechowym - gtebokos¢ wnikania
czastek zalezna jest od ich rozmiaréw. Aerozole
o wigkszych srednicach sa odktadane w gornych cze-
Sciach uktadu oddechowego, skad moga by¢ usunie-
te w ciagu kilku godzin. Jedynie najmniejsze czastki
(o $rednicy ponizej 0,1 um), dostajg sie do peche-
rzykéw ptucnych. Tam zdeponowane mogg pozos-
tawaé miesigcami lub nawet przez kilka lat. Czgs-
teczki aerozoli o duzej rozpuszczalnosci sg szybko
absorbowane z uktadu oddechowego do krwi, na-
tomiast czasteczki nierozpuszczalne sa deponowane
w Sciankach pecherzykéw ptucnych, a nastepnie fa-
gocytowane przez leukocyty i przenoszone przez
Srodbtonek naczyn wtosowatych do naczyn limfa-
tycznych, ktérymi przemieszczane sa do weztow
chtonnych. Czas przebywania pochodnych radonu
w pecherzykach ptucnych jest najdtuzszy, dlatego
pluca s3 najbardziej narazone na ich dziatanie,
w szczegblnosci przy ciagtej, zwiekszonej inhalacji
radonu. Zawarto$¢ pochodnych radonu w powietrzu
wewnetrznym jest rtowniez okreslane na podstawie
stezenia czastek aerozolowych i rozktadu ich wiel-
kosci z podziatem na klasy [9, 10].

Powstajace w miedzyczasie czastki o i f w wyniku
zderzen z elektronami komoérek organizmu cztowie-
ka, powodujg ich jonizacje. W rezultacie wzdtuz
drogi czastki powstaje ,,pas zniszczen”. Bardzo waz-
nym rodzajem uszkodzen sg zmiany w DNA, co
prowadzi do rozregulowania podstawowych funkcji
komorek. Niektore uszkodzenia mogg by¢ usuniete
dzieki dziataniu mechanizméw samonaprawczych,

ale pozostate szkody moga pociagnaé za sobg grozne
dla cztowieka skutki i objawi¢ sie po latach w po-
staci raka ptuc, a nawet biataczki [11].

Na szczeg6lng uwage zastuguje deponowany
w organizmie stabilny otéw 20°Pb. Koncowy produkt
szeregu promieniotworczego uranowo-radowego,
obecny w ptucach, jest duzym zagrozeniem dla zdro-
wia. Poczgtkowo odktada si¢ on w pecherzykach
ptucnych, a nastepnie przechodzi do krwiobiegu
cztowieka. Po przedostaniu sie do krwi otow taczy
sie z biatkami erytrocytow i w postaci jonowej krazy
w organizmie wywotujac r6znego rodzaju dziatania
toksyczne. Szczegblnie niebezpieczne jest to w przy-
padku wiekszego wchianiania tego pierwiastka, niz
wydalania. Z czasem moze to prowadzi¢ do tzw.
otowicy. Objawy kliniczne tej choroby to m.in. bole
glowy, utrata taknienia, ucisk podsercowy, nadpo-
budliwo$¢ nerwowa, uczucie zmeczenia, czy sen-
nos¢. Jednocze$nie pojawia si¢ specyficzny koloryt
twarzy zwany ,,cera otowicza”. Kolejne zmiany wy-
wotywane przez otéw prowadza do uszkodzenia ne-
rek, watroby, a nastepnie uktadu nerwowego.
Przy ostrych zatruciach dochodzi bardzo szybko
do zgonu [12].

Uznaje sie rowniez, ze potaczenie palenia tytoniu
i wysokiego narazenia na radon powoduje znacznie
wyzsze ryzyko wystapienia raka ptuc u pojedynczej
osoby niz kazdy z tych czynnikdéw z osobna, oraz
ze palenie tytoniu zwieksza ryzyko wynikajace z na-
razenia na radon na poziomie populacji [13]. Mamy
tu wiec do czynienia ze zjawiskiem synergii, czyli
wzajemnego wzmacniania sie dziatania dwoéch
szkodliwych czynnikéw. Ryzyko wystapienia raka
ptuc u palaczy narazonych na dziatanie radonu jest
ok. 6-10 razy wyzsze niz w przypadku os6b niepa-
lacych [14] (Tab. I). Podobne zjawisko zauwazono
juz wcze$niej u palaczy narazonych na wdychanie
widkien azbestowych.

Tabela I. Ryzyko zachorowan na raka ptuc w zaleznosci
od $redniego stezenia radonu w pomieszczeniu
mieszkalnym [15].

Table I. The risk of lung cancer depending on the average
radon concentration in the residential unit [15].

Srednie )

stezenie Ryzyko choroby [%]

radonu

[Ba/m?] ogotem palacy niepalacy

20 0,3 1 01

100 1,5 5 05
200 3 10 1
400 6 00 )
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Duze stezenia promieniotworczego radonu moga
by¢ rowniez przyczyng zwiekszonego prawdopodo-
bienistwa zachorowan na choroby cywilizacyjne,
w tym przede wszystkim na choroby nowotworowe
ptuc, goérnych drég oddechowych i biataczki.

Wiegkszos$¢ badan wskazuje na negatywny wptyw
duzych dawek promieniowania jonizujacego na or-
ganizmy. Dlatego w 1959 r. Miedzynarodowa Ko-
misja Ochrony Radiologicznej (International Com-
mission on Radiological Protectiona — ICRP) przy-
jeta tzw. hipoteze liniowosci. Zaktada ona, ze skutki
popromienne, tj. mutacje, oraz choroby dziedziczne
pojawiajace sie w wyniku pochtoniecia duzych da-
wek promieniowania mogg si¢ pojawia¢ rowniez
w przypadku otrzymania matych dawek bedacych
naturalnym ttem w S§rodowisku. Wedtug tej hipotezy
zaleznos¢ skutkéw od dawki przedstawia linia pro-
sta (Ryc. 3).

CHOROBA

SKUTEK

ZDROWIE
DAWKA

0
v

Ryc. 3. Zaleznos¢ biologicznego skutku od dawki pro-
mieniowania jonizujgcego zgodnie z bezprogowsg hipotezg
liniowa (linia przerywana) i hipotezg hormetyczna (linia ciag-
ta) [16].

Fig. 3. The dependence of the biological effect of the
dose of ionizing radiation in accordance with a linear-thres-
hold hypothesis (dashed line) and the hormetic hypothesis
(solid line) [16].

Istnieje rOwniez przeciwna do teorii liniowosci,
teoria hormezy radiacyjnej, ktora opiera si¢ na za-
tozeniu, ze osoby, ktore otrzymaty niewielkie dawki
promieniowania, znosza lepiej duze dawki otrzyma-
ne w pdzniejszym czasie. Badania te dowodza, ze
u ludzi stymulowanych dziataniem niewielkich da-
wek promieniowania jonizujgcego wystepuje mniej-
sze prawdopodobienstwo zachorowania na ztosliwe
odmiany raka. Ponadto dziatajgc promieniami joni-
zujgcymi na organizm mozna doprowadzi¢ do na-

prawy uszkodzonego DNA. Wywiera to korzystny
wplyw na choroby uwarunkowane genetycznie,
zmniejszajac prawdopodobienstwo ich pojawiania
sie [16]. Deficyt czynnika — dawka promieniowania
mniejsza od D - powoduje objawy niedoboru. Mate
dawki — pomiedzy D i T — poprawiajg stan zdrowia.
Dawki wieksze od T powoduja skutki szkodliwe dla
zdrowia. N oznacza Srednig dawke pochodzaca
od promieniowania naturalnego. Punkty D, T'i N re-
prezentuja wartosci szacunkowe [17].

Pomimo tego iz alfaterapia ma szeroki zakres dzia-
tania, nadal wzbudza kontrowersje. Stusznym wiec
wydaje sie by¢ rozdzielenie wptywu wysokich i ni-
skich dawek promieniowania jonizujacego na czto-
wieka. Prowadzone do tej pory badania wykazuja,
ze przy dawkach ponizej 100 mSv aktywowane s3
mechanizmy obronne, tak ze komorki uszkodzone
wskutek wszystkich przyczyn sg eliminowane lub
naprawiane przez procesy o wysokiej efektywnosci
[19]. Skuteczno$¢ pobudzania tych proceséw obron-
nych ros$nie wraz z dawka, tak ze w zakresie kilku-
nastu i kilkudziesieciu milisiwertow moze wystapic
efekt dormezy — redukcja uszkodzen komorki wy-
wotanych procesami metabolicznymi ma wowczas
znacznie wiekszg role niz mozliwe niedoskonatosci
w procesach naprawczych. Przy dawkach powyzej
100-200 mSy, koncentracja uszkodzonych komoérek
roé$nie i procesy naprawcze DNA moga przebiegac
z btedami, ktérych prawdopodobienstwo rosnie
wraz z moca dawki. Btedy w naprawie DNA moga
prowadzi¢ do przezycia komoérek uszkodzonych i za-
poczatkowania nowotworu. Przy dawce powyzej
500 mSv tempo rozmnazania si¢ komoérek rosnie,
by zrekompensowa¢ utrate komorek uszkodzonych
przez promieniowanie. Szybkie dzielenie si¢ komo-
rek przeszkadza wowczas w procesach naprawczych
i ro$nie prawdopodobienstwo btednej naprawy
i rozwoju nowotworu [20].

PROZDROWOTNE WLASCIWOSCI
BALNEOLOGICZNE

Poparcie dla hipotezy hormezy odnalezé mozna
w wykorzystaniu wod bogatych w radon. Ich dzia-
tanie opiera sie na teorii zaktadajacej, ze niewielkie
dawki promieniowania pobudzaja procesy napraw-
cze ludzkiego DNA.

Wody radonowe, czyli takie, ktore wykazuja ak-
tywnos$¢ co najmniej 74 Bq-m™3, mogg by¢ stoso-
wane w celach leczniczych i balneologicznych [18].
Badania wskazuja, ze radon oddziatuje korzystnie
na cztowieka w przypadku niewydolnosci wienico-
wej, dychawicy oskrzelowej pierwotnej, a takze
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w zaburzeniach okresu przekwitania u kobiet, a na-
wet nieptodnosci meskiej [3]. Dotychczasowa wie-
dza na ten temat jest jednak niewielka i trudno tu
okresli¢ odpowiednie dawki, czy metody postepo-
wania przy uzyciu radonu do celéw leczniczych.

Radon wywiera korzystny wptyw na schorzenia
uktadu ruchu, dychawice oskrzelows, a takze zwiek-
sza odpornos¢ organizmu. Oddziatywanie radonu
na $ciane naczyn powoduje ich rozszerzenie, co ob-
niza ci$nienie tetnicze krwi i zwieksza ukrwienie
wielu narzadow.

Radon wchtania sie szybko do drog oddecho-
wych, gromadzi sie w gruczotach wewnetrznego wy-
dzielania oraz w $cianie naczyn, a emitowane przez
niego promieniowanie alfa zwigksza wydzielanie
wielu hormonoéw takich jak kortyzon, tyreotropowy
przysadki, testosteron czy hormon tarczycy.

Korzystne dziatanie radonu zostato potwierdzone
w badaniach doswiadczalnych i w leczeniu chorych.
Nie wywotuje on skutkéw ubocznych.

W balneoterapii wody z zawartoscia radonu sg
stosowane s3 w kapielach leczniczych (w wannach
i basenach rehabilitacyjnych), a takze w kuracjach
pitnych i inhalacjach. Wedtug wspotczesnych badan
radon pobudza kore nadnerczy do wydzielania hor-
monéw steroidowych, dziata wiec przeciwbdlowo,
przeciw zapalnie i odczulajgco. Poprawia przeptyw
krwi przez tkanki, dzieki czemu zwieksza wydolnosé
organizmu i tolerancje na wysitek. Zwieksza prze-
ptyw krwi przez nerki, dzieki czemu przyczynia sie
do poprawy diurezy. Powoduje wzrost wydzielania
testosteronu i pozytywnie wptywa na ptodnosé
u mezczyzn. Pozytywnie wplywa na leczenie zmian
zwyrodnieniowych stawoéw, kregostupa, w reuma-
toidalnym zapaleniu stawow, w stanach po urazach
i ztamaniach. Radon wykazuje dtugotrwaty efekt
przeciwbdlowy, utrzymujacy sie nawet do 12 mie-
siecy po zakonczeniu kuracji [21]. Zaobserwowano
pozytywne dziatanie terapii radonem na uktad ner-
wowy i mie$§niowy. Najlepsze wyniki uzyskano
w grupie przyjmujacej kapiele i inhalacje z wyzsza
zawartos$cig radonu.

Radon stanowi czynnik uzupelniajacy leczenie
miedzy innymi: choréb uktadu krazenia, uktadu od-
dechowego, nadcisnienia samoistnego, alergii, scho-
rzen narzagdéw ruchu, dolegliwo$ci wywotanych
cukrzyca, choréb kobiecych, bezptodnosci, impo-
tencji. Lagodzi klopoty zwigzane z menopauza,
przywraca wiasciwe funkcjonowanie systemu ner-
wowego. Dziesieciolecia badan lekarskich ustality,
ze zasadnicze wskazania do radonbalneologii ist-
nieja w przypadku: choroby Bechterewa, choroby
zwyrodnieniowej stawéw obwodowych, choroby
zwyrodnieniowej stawow kregostupa, reumatyzm

tkanek miekkich, niedoczynnos¢ jajnikow, zaburze-
nia obwodowego krazenia tetniczego, chorob drog
oddechowych, choroby reumatyczne, choroby kra-
zenia. Inhalacje nie sg jednak polecane w przypad-
ku: chor6b nowotworowych, niewydolnosci kraze-
nia, klaustrofobii, inwalidztwa ruchowego, choréb
psychicznych, padaczki oraz napadowych omdlen.
Radon bardzo korzystnie wptywa takze na zdrowy
organizm — wzmacnia jego naturalng odpornosc.
Obecnie radon jest wykorzystywany do celow
leczniczych w 8 lokalizacjach w Polsce, gtownie
w rejonie Sudetow. Stosuje sie go w postaci kapieli
radonowych i inhalacji. W Kowarach stosowana jest
tzw. skojarzona terapia radonowa, ktora taczy in-
halacje i ¢wiczenia w basenie z ciepta wodg.

REGULACJE PRAWNE

Rozgraniczenia pomiedzy korzystng i niekorzyst-
ng iloscig radonu w naszym otoczeniu nie utatwiaja
nam regulacje prawne. Aktualnie brak jest norma-
tywow odnosnie koncentracji radonu w pomiesz-
czeniach. Pomocniczo moze postuzyc¢ jedynie zarzg-
dzenie, ktére dopuszcza maksymalne stezenie rado-
nu w budynkach powstatych przed 1998 r. réwne
400 Bq-m™ oraz koncentracje 200 Bq-m= dla now-
szych budynkéw [22]. Swiatowa Organizacja Zdro-
wia zaleca nieprzekraczalnie poziomu 100 Bq-m,
a Unia Europejska 300 Bq-m™ [13, 23]. Regulacje
dotyczace promieniowania naturalnego wprowadza
takze rozporzadzenie [24], ktore reglamentuje kon-
centracje radu ??°Ra do poziomu 200 Bq-kg~! dla
materiatéw budowlanych stosowanych w budyn-
kach przeznaczonych na pobyt ludzi lub inwentarza
zywego oraz 400 Bq-kg™! dla odpad6éw przemysto-
wych stosowanych na terenie zabudowanym oraz
1000 Bq-kg! dla odpadéw przemystowych stoso-
wanych na innych terenach. Ustalone w ten spos6b
limity stanowig relatywnie wysokie poziomy, trudne
do przekroczenia na wigkszosci powierzchni naszego
kraju.

Warto zatem zmierzy¢, chociazby okazjonalnie,
poziom koncentracji czastek radonu w powietrzu
wewnetrznym, i porébwnac¢ z obowigzujacymi nas
wytycznymi. Przy stezeniach przekraczajgcych zale-
cane poziomy pamietajmy, ze w redukcji stezenia
radonu mogg pomoc juz tak proste zabiegi jak wiet-
rzenie pomieszczen czy uszczelnianie wszelkiego ro-
dzaju szczelin i peknie¢ w piwnicach [25]. Radon
jest emitowany réwniez przez wyroby zawierajace
farbe radowa — zegary, zegarki i mierniki dlatego
warto zrezygnowac z uzywania starych, potencjalnie
niebezpiecznych sprzetow.
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WNIOSKI

Liczne badania potwierdzaja pozytywne dziatanie
kuracji radonem w leczeniu schorzen narzadow ru-
chu w zastosowaniu balneologicznym. Ma on dzia-
tanie przeciwbdlowe i przeciwzapalne, poprawia
transport tlenu w komoérkach, normalizuje dziatanie
oSrodkowego uktadu nerwowego. Nie ma jednak
badan potwierdzajacych catkowite bezpieczenstwo
stosowania radonu. Brak jest rowniez ujednolico-
nych standardow i doktadnych wytycznych doty-
czacych jego dawkowania. Nieliczne regulacje, do-
tyczace zawartosci radonu w materiatach budowla-
nych, nie stanowig punktu odniesienia w aspekcie
wptywu na zdrowie cztowieka.

Mimo wielu zagrozen, jakie niesie z soba stoso-
wanie substancji promieniotworczych, liczne korzy-
$ci osiggane w radonoterapii sprawiaja, ze jest ona
chetnie stosowana metodg leczenia schorzen wielu
narzadow. Szczegodlnie przyczynia si¢ do tego jej po-
twierdzony pozytywny, diugoterminowy wplyw
przeciwbolowy oraz mozliwos¢ ograniczenia stoso-
wanych Srodkéw farmakologicznych.
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