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& CONSE)0 DE
P SEGURIDAD NUCLEAR

ACTA DE INSPECCION

D. Y o e Conscio de Seguridad Nuclear

CERTIFICA QUE: Se ha personado el dia cuatro de julio de dos mil sicte en el Hospital

Universitario de Puerto Real, perteneciente af SAS, sito en I gyt
en Puerto Real (CP. 11510). '

La visita tuvo por objeto efectuar una inspeccién de control del funcionamiento de
la instalacién radiactiva antes citada, dedicada a radiodiagnéstico médico. La instalacién
se encuentra inscrita en el Registro oficial de Ia Comunidad Auténoma de Andalucia
desde fecha 06/06/1997.

La Inspeccion fue recibida por] Director Gerente del Hospital
y por [N Coordinador de los Técnicos de Radiodiagnéstico de la

mstalacién, quienes aceptaron la finalidad de Ia inspeccién en cuanto se relaciona con
Ia Proteccion Radiologica.

El representante del titular de la instalacién fue advertido de que el acta que se
levante asi como los comentarios recogidos en la tramitacién de la misma tendrén la
consideracién de documentos piblicos ¥ podrén ser publicados de oficio o a instancia
de cualquier persona fisica o juridica. Lo que se notifica a los efectos de que e titular
exprese qué informacién o documentacién aportada durante la inspeccion podria no ser
publicable por su carécter confidencial o restringido.

De las comprobaciones efectuadas por la Inspeccibn, asi como de a informacién
requcrida y suministrada, resuita que:

o

OBSERVACIONES

La instalacién consta de un Servicio de radiologia, con 10 equipos fijos y 3
portatiles, y de 2 arcos radioquirlirgicos que se usan en la zona de Quiréfanos y
Que no son controlados por parte del personal de Radiodiagnéstico.

Las puertas de acceso a las salas estaban plomadas y disponian de sistemas de
cierre. Seglin manifestaron, también lo estaban las paredes de los equipos fjos.

- Todas las salas y zonas estaban sefializadas con tréboles aunque su némero era
excesivo y su distribucion en colores hacia confusa la clasificacién de las zonas.



Pedro Justo Dorado Delfmans, 11, 28040 Madrid
Tel: 91 346 01 00
Fax: 91 346 05 88

CSN/AN/OZ/RX/CA—IMS/ZOO7
5 Pégina 2 de 3
& :‘ E ] 5 b gg:ﬁi:gguucmn
! 'Ih'%

Habia colocados tréboles incluso en las salas de ecografia y en el interior de las
puertas de las salas de exploracion. :

- Se observaron algunos carteles de aviso 2 embarazadas.

- Los equipos cuya existencia se comprobé durante la inspeccién son los siguientes:
» Sala 1 - Equipo TAC {INEGEIE
* Sala 2 - Equipo digital Radiologia il uvsado principaimente para

radiografia de térax

Sala 3 — Equipo telemando de digestivo, digital, SRR

Sala 4 — Equipo [N oo wbo de techo, usado para
radiografia general y de traumatologia.

Sala 5 — Equipo telemando [N

Sala 6 — Equipo de radiografia convencional Instrum. Radiologica I
Sala 7 — Equipo de mamografia Instrumentarium [N

Sala 8 — Equipo de mamografia

Sala 9 o de Urgencias — Equipo de radiografia genera i .

Sala 10 o de Hemodin4mica — Equip i

Portitil 1 — Instrmentacién Radiolégica imd (SN

Portatil 2 — i habitualmente en zona de hospitalizacion
Portatil 3 - bitualmente en Neonatologia
Arco radioquirdrgico 1-

Arco radioquiniirgico 2 - |

- En las salas de los equipos fijos, mientras se efectuaban disparos sobre un fantoma
de agua o sobre pacientes, se midieron las tasas de dosis maximas en las distintas
posiciones de los operadores, encontrando siempre valores inferiores a 50 uSv/h.

e & ¢ & o ® & ¢ ¢ & &

- En el Servicio de Radiodiagnéstico disponian de delantales y otros protectores
plomados en mimero suficiente. No se pudo comprobar su suficiencia en Ia zona
de Quirdfanos por estar en uso los equipos en el momento de la inspeccion.

Segiin manifestaron, la persona que dirige la instalacién es
Jefe de Servicio de Radiodiagnéstico, que se encontraba ausente el dia de

la inspeccitn. Igualmente se encontraba ausente I fisico
responsable de la proteccion radiolégica del hospital.

Todos los operadores presentes en el momento de Ia inspeccién, excepto -
I t<cnico del equipo de Urgencias, portaban su dostmetro personal.

Disponian de lecturas dosimétricas correspondientes a los TLD personales de 122
trabajadores expuestos, de ellos habia 28 que no habian sido enviados en el Gltimo
mes, 3 que no han sido enviados a leer desde 2005 y 2 desde 2006. Todas las dosis

eran inferiores a 2 mSv/5 afios excepto las de los sesoresi NN
L]

que superaban los 9 mSv/5 afios.
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DESVIACIONES

- No consta que se haya presentado Declaracién alguna en la Administracién de
Industria posterior a la del afio 2001 con el fin de incluir en la inscripcion registral
todas las modificaciones habidas en el equipamiento de la instalacion,
incumpliéndose por tanto el articulo 10 del Reglamento de instalacién y
utilizacién de equipos de radiodiagnéstico médico (Real Decreto 1981/1991).

- No pudieron acreditar que se haya realizado un control de calidad y revisién de
dreas durante el afio 2006. Segin manifestaron, los informes relativos a éstos
estaban en poder del Radiofisico, ausente en el momento de Ia inspeccion. Se

incumple por tanto la Especificacién 4° del Anexo 1.2 del Reglamento citado en el
pérrafo anterior. :

- Hay 28 dosimetros personales que no han sido enviados a leer el Gitimos mes y
otros 5 llevan varios afios sin ser leidos, incumpliéndose por tanto la
Especificacion 6* del Anexo 1.2 del Reglamento arriba citado.

- No consta que hayan enviado al CSN el Informe Anual relativo al afio 2006,

incumpliéndose por tanto 1a Especificacién 2* def Anexo 1.2 del Reglamento arriba
citado.

- La sefializacion de tréboles y zonas no es la reglamentaria.

Que con el fin de que quede constancia de cuanto antecede y a los efectos gue
seffala Ia Ley 15/1980 de creacion del Consejo de Seguridad Nuclear, Ia Ley 25/1964
sobre Energia Nuclear, el Reglamento sobre Instalaciones Nucleares y Radiactivas, el
Reglamento sobre Proteccion Sanitaria contra las Radiaciones lonizantes, se levanta y
suscribe la presente acta por triplicado en Madrid y en la Sede del Consejo de Seguridad
Nuclear a dieciséis de julio de dos mil siete.

TRAMITE.- En cumplimiento de lo dispuesto en el articulo 45 del Reglamento citado,
s invita a un representante autorizado del "HOSPITAL UNIVERSITARIO DE

PUERTO REAL” de Puerto Real, para que con su firma, lugar y fecha, manifieste su
conformidad o reparos al contenido del Acta.
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Puerto Real a 7 de Agosto de 2007.
Asunto: Remisién Acta de Inspeccién Ref.: CSN/AIN/02/RX/CA-1045/07

Muy sefiores nuestros:

En relacién al asunto referenciado y siguiendo sus indicaciones se procede a
remitir el acta de la inspeccioén realizada en nuestras instalaciones el pasado 4 de julio
de 2007.

Como documentacién adjunta a dicha acta se ha procedido a realizar unas
alegaciones y/o manifestaciones referentes al contenido de las mismas.

Las sugerencias, desviaciones y/o recomendaciones formuladas en el acta de
inspeccion, serdn subsanadas e incorporadas a los documentos de funcionamiento de la
instalacion para evitar imprecisiones futuras.

Sin otro particular y en la confianza de que las matizaciones formuladas se
ajusten a los requisitos establecidos, aprovechamos la ocasién para saludarles muy
atentamente.

Director Médico.
Hospital Universitario Puerto Real
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TRAMITE

INFORMACION COMPLEMENTARIA AL ACTA DE INSPECCION
REF CSN/AIN/02/RX/CA-1045/2007

Inscripcion registral de la instalacion:

En julio de 2006 se procedi6 a la contratacion de los servicios propios de la
UTPR con la empresa IR consistentes en la actualizacion de la situacion
registral de la instalacién y la realizacién de los controles de calidad y vigilancias de los
niveles de radiacion establecidos en la normativa.

A finales de septiembre de 2006, técnicos de NN se personaron en el
Hospital para realizar los trabajos solicitados. La fecha de la intervencién se hizo
coincidir con la renovacién del equipamiento acometida por nuestro centro.

El expediente de actualizacion ha sido cotejado con la informacidn que obra en
la Direccién General de la Energia de Cadiz para abarcar todas las modificaciones
realizadas en el centro desde la dltima notificacion.

En la fecha de realizaciéon de la inspeccion el expediente de actualizacion se
encuentra lista para su tramitacién a falta de la documentacion referente al cambio de
uno de los equipos existentes en el Hospital que ha sido solicitada a la Empresa de
Venta y Asistencia Técnica.

Control de calidad del equipamiento y revisién de areas:

Entre los dias 27 al 29 de septiembre de 2006 se procedio a la realizacion de los
controles de calidad del equipamiento y vigilancia de los niveles de radiacion en los
equipos existentes en el hospital por parte de técnicos de la empresa

Las desviaciones obtenidas en los controles fueron notificadas a la empresa de
electromedicina que se encarga de! mantenimiento de estos equipos para proceder a su
subsanacién.

Dosimetria personal

Respecto al control dosimétrico del personal se ha procedido a analizar la
situacién que ha dado origen a que no se haya realizado las lecturas con la periodicidad
establecida. Una vez analizada la situacién, se ha procedido a la regularizacion de
algunas de las situaciones detectadas , envidndose los dosimetros del personal que por
diversas causas no lo habia enviado (vacaciones, bajas, etc.), se ha procedido a la
regulacion de los 5 dosimetros que llevaban un periodo mas largo de tiempo sin lectura,
y se han realizado gestiones para dar de baja al personal que no se encuentra
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Sefializacion de zonas

La revisién de la sefializacion de zonas habia sido propuesta por I
se estaba coordinando con los servicios del hospital la retirada y/o sustitucién de las
sefiales incorrectas y/u obsoletas.

Conclusiones

Queremos poner de manifiesto que la situacion administrativa del Hospital
Universitario de Puerto Real se encontraba en fase de actualizacion en el momento de
realizar la inspeccion para lo cual se habian contratado los servicios de la UTPR

Los puntos referidos en el acta de inspeccion estaban siendo acometidos por
nuestra estructura estando en fase de subsanacion.

La baja por enfermedad desde mayo de 2007 hasta la actualidad de D-
B (responsable de la proteccion radiologica del centro) ha ocasionado la demora
de las soluciones propuestas, situacion que se regularizard en cuando dicha persona sea
dada de alta de su incapacidad temporal.

Se adjunta certificado emitido por la UTPRIIIR <n <! que se indica que
personal técnico de la empresa procedio en las fechas indicadas a realizar los trabajos
solicitados para proceder a la actualizacién de la situacion del Hospital.

Esperando que las matizaciones formuladas se ajusten a clarificar las
desviaciones detectadas en el acta de inspeccion, tomamos nota para evitar errores o
imprecisiones futuras incorporando todas las sugerencias propuestas por su organismo
en la mecanica de funcionamiento del hospital.



