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_ CONSEIO DE
S N SEGURIDAD NUCLEAR

ACTA DE INSPECCION

N funcionaria de la Generalitat de Catalunya e

inspectora acreditada por el Consejo de Seguridad Nuclear.

CERTIFICA: Que se ha personado los dias 3 y 4 de diciembre de 2009 en el
Servicio de Proteccion Radiolégica del Hospital Universitari Vall d’Hebrén, sito
| en o TR R orcolons

Que la visita tuvo por objeto realizar la inspeccion de control del Servicio de
Proteccion Radiolégica (SPR) ubicado en el emplazamiento referido, en
cumplimiento de lo dispuesto en el Real Decreto 783/2001, Reglamento sobre
Proteccién Sanitaria contra las Radiaciones lonizantes.

Que la inspeccion fue recibida por el Dr. || I icfe de! SPR, el Dr.
facultativo fisico deL SPR, D.

técnico del SPR, quienes aceptaron la finalidad de la
inspeccion en cuanto se relaciona con la Proteccion Sanitaria contra las
Radiaciones lonizantes.

Que los representantes del titular de la instalacion fueron advertidos
previamente al inicio de la inspeccion de que el acta que se levante de este
acto, asi como los comentarios recogidos en la tramitacion de la misma,
tendran la consideraciéon de documentos publicos y podran ser publicados de
oficio o a instancia de cualquier persona fisica o juridica. Lo que se notifica a
los efectos de que el titular exprese qué informacion o documentacion aportada
durante la inspecciéon podria no ser publicable por su caracter confidencial o
restringido.

Que de las comprobaciones efectuadas por la inspeccion, asi como de la
informacién requerida y suministrada por las personas mencionadas, resulta
que:

1. AMBITO DE ACTUACION

- EI SPR del Hospital General de la Vall d’'Hebrén dispone de autorizacion del
CSN de fecha 20.06.1991 para dar cobertura exclusivamente a las
instalaciones ubicadas en el Hospital General y de autorizaciéon de modificacion
de ampliacién del ambito de actuacién de fecha 28.12.2005.

- Esta autorizada la cobertura a todas las instalaciones radiactivas y de
radiodiagnéstico ubicadas en el Hospital Universitari Vall d’Hebréon, -----------m---
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- Las instalaciones a las que da cobertura son las siguientes:

a) Instalaciones radiactivas de 22 categoria:

IR-49: Servicio de Radioterapia

IR-81: Servicio de Medicina Nuclear

IR-873: Laboratorios de Investigacién.

IR-2366: Instalacion para verificacién y almacén de residuos radiactivos
IR-2246: Centre de Transfusié i Banc de Teixits

b) Instalaciones radiactivas de 32 categoria:

IR-434: Laboratorios Clinicos

c) Instalaciones de radiodiagnéstico

RX/B-1462 (n° SCAR B-1073) Radiodiagnéstico del UDI (Unidad de
Diagnéstico por Imagen), especialidades médicas y bloque quirtrgico. Dispone
de 57 equipos en la ultima inscripcion de fecha 27.07.2009.

RX/B-1996 (n° SCAR B-10776) Radiodiagnéstico del IDI (Instituto de
Diagnostico por la Imagen). Dispone de 6 equipos en la ultima inscripcion de
fecha 20.01.2006.

- Existia una carta de acuerdo para la prestacion de servicios del SPR con las
instalaciones IR-2246 y RX/B-1996.

2. ORGANIZACION, DEPENDENCIAS Y RECURSOS.

- El Servicio de Proteccion Radiolégica depende directamente de la Gerencia
del Hospital Universitari Vall d’Hebron a través de la Direccién Asistencial del
Hospital.

El SPR esta constituido por las siguientes personas:

o Dr. [N (adiofisico, Jefe del Servicio de Proteccion

Radiolégica (JSPR), con diploma expedido por el CSN en fecha 25.05.1999

o Dr. N, fisico experto en PR, adjunto al JSPR, realiz6
el “Curso Superior de Proteccion Radiolégica” en el [l en abril de
2001. Dispone de licencia de supervisor de instalaciones radiactivas
aplicada a la IR-2366 valida hasta 10.01.2013.

e D. técnico de radioterapia y técnico experto
en PR, modalidad A, con licencia de operador de instalaciones radiactivas
apllcada en la IR-2366 valida hasta 30.12.2013.

o D° N tecnico de radiodiagnostico, técnico experto en

PR, modalidad B.

Da
modalidad B.

e D° es auxiliar de clinica y auxiliar del SPR.

e D es administrativa del SPR.

teécnico de radiodiagnéstico, técnico experto en PR,
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¢ Residente de Radiofisica en Rotacién: actualmente D._

- Las funciones principales del personal del SPR son las siguientes:

o EI Dr-SPR) se dedica principalmente a las labores de gestion, altas
de trabajadores expuestos y clasificacion del personal, elaboracién de los
procedimientos del Manual de proteccion radiolégica, documentacion
preceptiva de las instalaciones, estimaciones de dosis a mujeres
embarazadas, gestiéon de inscripcién de los equipos de rayos X, formacioén y
supervision general de las actividades del Servicio.

e EI DrlN se dedica preferentemente a la elaboracion y gestion de los

programas informaticos aplicados a las funciones del SPR con especial

dedicacion a la evaluacion y estimacién de la dosimetria de los trabajadores
expuestos. Realiza las funciones de suplente del JSPR y se encarga de la
organizacion de los cursos de formacion en proteccion radiolégica

o EI ST Iiza fundamentalmente las actividades operacionales en
PR de las instalaciones radiactivas y trabaja como operador de la IR-2366

e Las Sraﬂ se dedican a la verificacion de las instalaciones

de radiodiagnéstico

o La Sra. llbestiona la recogida y entrega de los dosimetros

- El SPR esta ubicado en la planta

Dispone de tres salas en dicha planta 5% y asimismo de las
instalaciones de la IRA-2336. Esta instalaciéon radiactiva esta situada en un
edificio independiente que alberga los equipos y fuentes del SPR. Esta dividida
en dos dependencias dedicadas al almacenamiento de residuos y al equipo
irradiador NI-647 para la verificacién de los detectores.

- Se adjunta como Anexo-l (1 al 4) la relacién de monitores para Instalaciones
radiactivas y de Radiodiagnéstico y fuentes radiactivas encapsuladas que
controla el SPR.

3. PROCEDIMIENTOS (SUBPROCESOS) DE ACTUACION DEL SPR

- Se entreg6 a la inspeccion el Manual de Proteccion Radioldgica (MPR), el
listado de procedimientos (subprocesos) actualizados de los distintos procesos
y los procedimientos de actuacion actualizados del SPR para las actividades
que se desarrollan en las instalaciones radiactivas y de radiodiagnéstico.---------

- Los procesos a los que se refieren los procedimientos (subprocesos) son los
siguientes:

1) Trabajadores expuestos

2) Pacientes y publico

3) Sistemas de medida y de informatica
- 4) Instalaciones radiactivas

5) Instalaciones de radiodiagnéstico

6) Sistemas de radiodiagnéstico

7) Material Radiactivo
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8) Sistemas de instalaciones radiactivas
9) Logistica de la Unidad de PR

- Se adjunta como anexo Il (2) fotocopia de la lista de procesos y subprocesos
actualizada. :

- En el informe anual del ano 2008 se adjuntaba fotocopia de los
procedimientos modificados durante el afio 2008, n°s 18, 19, 1, 128, 132, 194,
122y 195.

3.1. CLASIFICACION Y DOSIMETRIA DE LOS TRABAJADORES
EXPUESTOS

] - El Hospital dispone de 438 trabajadores expuestos, de los cuales 24 estan

clasificados como personal A (15 corresponden al Servicio de Medicina Nuclear
y 9 a Radiologia Intervencionista) y 414 como personal B.

- De los 438 trabajadores profesionalmente expuestos, 319 disponen de
dosimetro personal de solapa, 77 son evaluados mediante dosimetria de area
con TLD y 42 mediante dosimetria de estimacion de dosis a partir de la
informacién disponible sobre tipo de practica realizada, tiempo y actividad de
isétopo utilizado (analisis individual del riesgo/dosimetros de investigacion).-----

- La estimacion de dosis sin dosimetros personales estan contemplados en los
procedimientos 92 y 172 del MPR.

- El personal expuesto (PE) de las IR-434 e IR-873 esta controlado mediante
estimacion de dosis a partir de la informacién disponible sobre tipo de practica
realizada, tiempo y actividad de is6topo utilizado (dosimetros de
investigacion/procedimiento 92).

- El personal expuesto (PE) de la IR-2246 esta controlado mediante dosimetria
de area.

- El personal expuesto (PE) de las IR-49, IR-81 e IR-2366 esta controlado
mediante dosimetros personales.

- El personal expuesto (PE) de la instalacion de radiodiagnéstico (B-1462) de
las salas con equipos de radiodiagnéstico fijos, de las salas especiales como
quiréfanos blindados de uso habitual y del grupo de vascular y cardiologia
estan controlados por dosimetros personales (172). El PE del resto de los
quiréfanos (trauma, general y pediatria) esta controlado por dosimetria de area
(41) en las salas y en los propios equipos.

- El personal expuesto (PE) de la instalaciéon de radiodiagnéstico (B-1996) esta

- La lectura de los dosimetros TLD es efectuada por el NN
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- Existe un dosimetro de lectura directa DLD de la firma

- Para la vigilancia de la radiacion ambiental en radiodiagnéstico, medicina
nuclear, radioterapia y el almacén de residuos se utilizan dosimetros de area
(unos 40), que se colocan durante un mes al afo.

- En la actualidad e NN (cite
mensualmente al SPR 500 dosimetros que el personal del SPR asigna y
etiqueta. En ella constan el nombre y n°, mes, tipo de dosimetro y unidad a la
que corresponde el usuario. Los distribuye a los usuarios o a las areas
correspondientes y retira los dosimetros utilizados. Es el SPR quien asigna las
dosis a los historiales dosimétricos de los usuarios. En el caso de que haya
personal nuevo, éste debera ponerse en contacto con el SPR para que le
asignen un perfil y le adjudiquen o no el dosimetro correspondiente.----------------

- E I < mite mensualmente al SPR el

listado de las lecturas de las dosis de todos los dosimetros Gnicamente en
soporte informatico.
M\
f,;,‘l‘ El historial dosimétrico del trabajador consta de dos tipos de soporte: el de
_,p,hpel (altas, bajas, valoracion de los riesgos asociados a su puesto de trabajo,
L ;’tﬂulos etc.) y el informatico (dosis leidas y estimadas). Se realiza un perfil del
ey gfabajador segun el tipo de trabajo a realizar con dosis limites segun el tipo de
+ frabajo.

- La modificacién de la gestion de la dosimetria esta reflejada en los
procedimientos numeros 1, 128 y 132.

- En las trabajadoras expuestas embarazadas, se utiliza el dosimetro de
abdomen aunque habitualmente la trabajadora causa baja o bien cambia de
puesto de trabajo antes de finalizar su gestacion. EI SPR colabora con el
Servicio de Prevencién de Riesgos Laborales del Hospital en dichas
decisiones.

- Mensualmente el JSPR revisa las dosis, y hace la asignacion de la dosis
todos los dosimetros. Remite al responsable de cada grupo una relacion de los
trabajadores con la dosis mensual o la dosis de area, un informe de incidencias
y a los trabajadores. que han recibido una dosis fuera del perfil del trabajador
un informe individualizado.

- Anualmente el JSPR revisa los informes dosimétricos mensuales y envia a los
trabajadores el resumen anual individualizado.

- Mensualmente el SPR envia al Servicio de Prevencion de Riesgos Laborales
un informe estadistico mensual de las personas controladas dosimétricamente,
las personas informadas y la dosis maxima recibida. Anualmente envia los
historiales dosimétricos individualizados y los listados de las licencias y del
personal Ay B.
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- El SPR ha establecido unos niveles de dosis anémalas: las que superan 1
mSv/mes en solapa y 40 mSv/mes para muieca y asimismo las que no
superando las anteriores resultan incompatibles con el nivel de riesgo evaluado
en la actividad del trabajador. A partir de esos valores se solicita informacién a
los trabajadores implicados sobre los motivos de dichos valores y si se llega a
la conclusion de que se ha debido a condiciones anormales de uso se anotaran
como dosis estimada por area y el tipo de anomalia.

- El personal que dispone de licencia se controla en las inspecciones de control
de las instalaciones radiactivas donde se pone de manifiesto las tareas que
realizan. Se dispone en la actualidad de 34 licencias de supervisor y 101 de
operador de Instalaciones radiactivas y de 132 acreditaciones de
radiodiagnéstico.

3.2 VIGILANCIA MEDICA

- La vigilancia médica del PE se realiza en el Servicio de Prevencion de
Riesgos Laborales (SPRL).

.1, - EI SPRL convoca anualmente al personal de categoria A para realizar su
- reconocimiento médico y cada dos afos al personal de categoria B, a la que
% acude de modo voluntario.

v.- - El SPRL convoca asimismo al personal de categoria B siempre que le

corresponda la renovacién de sus licencias de operador y supervisor.--------------

3.3 VIGILANCIA DE LA RADIACION Y CONTAMINACION

- Los controles anuales de radiacién en las instalaciones de radiodiagnéstico se
realizan tanto en los puestos de trabajo como en las zonas del publico a través
de dosimetria de area con TLD. Los monitores de radiacion se utilizan
principalmente para la verificacion de los blindajes en las puestas en marcha de
las instalaciones de radiodiagnéstico.

- No se realizan controles periddicos de la contaminacion interna.

- El control de la contaminacion externa se realiza a través del control de
manos y ropas del PE y a través del control periédico de superficies de trabajo
mediante frotis.

- En el Servicio de Medicina Nuclear disponen de un detector de contaminacioén
superficial en el pasillo de salida de personal en la zona limpia de la instalacion,
para realizar el control de la contaminaciéon de las manos del personal, como
minimo, una vez al dia y antes de finalizar la jornada laboral. En Radiofarmacia
disponen de un detector de contaminacion superficial alfa-beta. Estas medidas
son volcadas mensualmente a una base de datos controladas por personal del
SPR.
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- Estaban disponibles los procedimientos para realizar el control de la
contaminacién de superficies en las instalaciones donde se manipula material
no encapsulado. En el Servicio de Medicina Nuclear el radiofarmacéutico
realiza de forma periddica controles de contaminacién de superficies utilizando
el detector de manos o realizando frotis. Los resultados se anotan en el diario
de operacién de la instalacién. En las otras instalaciones también se realizan
estos controles anotandose en el Diario de Operaciones.

- Las instalaciones disponen de normas para la descontaminacién de
dependencias y superficies. En general la descontaminacién de los
almacenamientos de residuos semanales y los casos dificiles la realiza el
personal del SPR para lo cual dispone de material apropiado. La
descontaminacién de las dependencias del Servicio de Medicina Nuclear y de
los laboratorios la realiza el propio personal sin avisar al Servicio de Proteccion
Radiolégica.

3.4. VERIFICACION Y MANTENIMIENTO DE LOS SISTEMAS DE
DETECCION. CONTROL DE HERMETICIDAD DE FUENTES RADIACTIVAS

- El personal del SPR verifica el estado de todos los equipos de deteccion y

medida de la radiacién del HUVH con una periodicidad de 2 afos. Para ello se

utiliza el irradiador NI-647 ubicado en la instalaciéon IR-2366 y se dispone del

equipo denominado patron terciario de medida de la radiaciéon ambiental de

h(m 40 del listado de monitores de la IR-2366) calibrado por
I en fecha 14.02.2007.

- Con periodicidad anual se efectia una verificacion de constancia del patrén
terciario, mediante fuentes radiactivas.

- El mantenimiento y revisién del irradiador se realiza anualmente por el SPR.
En caso de anomalia contactan con el Servicio de Electromedicina del Hospital.

- El SPR realiza las pruebas para control de la hermeticidad de las fuentes
radiactivas encapsuladas de las Instalaciones Radiactivas y emite los
correspondientes certificados.

- En las instalaciones de radiodiagnéstico utilizan como patrén un equipo de la
firma [l modelo serie 18160 con una unidad de lectura de
la misma marca modelo n° 91-0559 calibrado por el [lllen octubre de
2009. No estaba disponible el certificado correspondiente.

3.5 ADQUISICION DE MATERIAL RADIACTIVO

- las instalaciones radiactivas (excepto la IR-873) realizan una prevision
mensual y solicitan el material a través de la Unidad de Compras del Hospital

 que a su vez solicita la conformidad del SPR. La IR-873 hace las peticiones

directamente enviando una copia del albaran al SPR.

- El material se recibe directamente en las instalaciones.
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- En Medicina Nuclear y Radiofarmacia se ha puesto en marcha una base de
datos que permite conocer en todo momento la cantidad de material radiactivo
existente en las instalaciones.

3.6 RESIDUOS RADIACTIVOS

- La gestion de los residuos radiactivos del Hospital Universitario Vall d’Hebrén
esta contratada a una Unidad Técnica de Proteccion Radiolégica (UTPR) que
se somete a concurso periédicamente. En la actualidad este servicio lo esta
prestando la UTPR de_

- La gestién de los residuos se realiza bajo las directrices del SPR de acuerdo
con el protocolo de gestion de residuos incorporado en los procedimientos
elaborados por el SPR del MPR.

- El almacenamiento, segregacién y evacuacién de los residuos se realiza en la
IR-2366.

- Las instalaciones radiactivas donde se utiliza material radiactivo no
encapsulado disponen de un recinto para el almacenamiento temporal de los
residuos. [l retira cada jueves los residuos de estas dependencias y
los traslada al almacenamiento central de residuos para su acondicionamiento
y gestion.

- Los datos de la gestidén de residuos los introduce el técnico de la UTPR en la
base de datos del SPR. La gestién del almacenamiento central es supervisada
por el SPR.

- La gestiodn final de los residuos liquidos y sélidos es controlada directamente
por el SPR.

- Se tiene establecido contrato con ENRESA siendo el técnico de la UTPR
de responsable de la entrega. La dltima retirada es de fecha
13.11.2008.

- La retirada de los generadores de Molibdeno-99/Tecnecio-99m utilizados en
el Servicio de Medicina Nuclear se realiza a través de las firmas
suministradora

- Los medios de proteccién son revisados periédicamente por el SPR. Se
dispone de protectores plomados: guantes, delantales, sujeciones, gafas y
protectores de tiroides. Habitualmente se utilizan sélo delantales y protectores
de tiroides. Se disponen de fichas con el material de que dispone cada servicio.

3.7 CONTROL DE CALIDAD EN RADIODIAGNOSTICO

- Se dispone de los procedimientos correspondientes.
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- No existe un procedimiento escrito para la compra de los equipos de
radiodiagnéstico ya que existen varias vias para la adquisicion. El JPR colabora
como asesor de forma puntual en la compra de equipos.

- Las empresas suministradoras de los equipos realizan las pruebas de
aceptacion y el SPR realiza las pruebas previas a su uso clinico, emitiendo un
certificado que permite su utilizacién con pacientes.

- La gestion de las averias se realiza a través del Servicio de Electromedicina
del Hospital.

- El Hospital tiene establecidos contratos con las firmas suministradoras de los
equipos de radiodiagndstico para realizar su mantenimiento preventivo vy
correctivo.

- ElI SPR conoce el listado del programa de mantenimiento preventivo de los
equipos de cada una de las empresas suministradoras, de forma que puede
planificar los controles de calidad anuales de los equipos una vez que hayan
pasado las revisiones preventivas.

ﬂ- El Servicio de Electromedicina del Hospital controla dichas revisiones e
unforma al SPR cuando los equipos se han revisado y funcionan correctamente.
I’;A continuacién el SPR realiza el control de calidad de los equipos de rayos X,
‘ ;eel control de los sistemas de imagen, las dosis a paciente y control de los

“ niveles de radiacion en los puestos de trabajo.

- Cuando se efectia un cambio de tubo de rayos X o un mantenimiento
correctivo, se avisa al SPR para que realice las pruebas preceptivas. -------------

3.8 CONTROL DE CALIDAD EN RADIOTERAPIA Y MEDICINA NUCLEAR

- Los controles en Radioterapia y Medicina nuclear son realizados por la
Unidad de Radiofisica del Hospital.

3.9 FORMACION

- EL SPR dispone actualmente de una ficha de formacién de todos los
trabajadores donde se anotan todos los cursos a los que han asistido. Se
disponia del control de asistencias a los cursos que se anotan
automaticamente en dichas fichas.

- En las instalaciones de radiodiagnéstico se realizan cursos de 5 horas de
formacion continuada en Proteccion Radioldgica.

- Se han realizado cursos de 1er y 2° nivel de intervencionismo en
radiodiagnostico.
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- En 10.12.2008 se realizd una sesion informativa en hemodinamica y arritmias
de formacion en Proteccién Radiolégica.

- En fecha 16.12.2009 estaba prevista otra sesién para el resto de
especialidades.

- En el Servicio de Radioterapia en mayo de 2009 se ha realizado un curso de
actualizacion en Proteccién Radiolégica.

- En el Servicio de Medicina Nuclear en fecha 23.02.2009 se realizaron
sesiones de formacion continuada en Proteccién Radiolégica.

- En las demas instalaciones radiactivas, también se realizan reuniones cuando
se modifica el Reglamento de funcionamiento.

Que con el fin de que quede constancia de cuanto antecede y a los efectos que
sefala la Ley 15/1980 (reformada por Ley 33/2007) de creacion del Consejo de
Seguridad Nuclear; la Ley 25/1964 sobre Energia Nuclear; el RD 1836/1999
(modificado por RD 35/2008) por el que se aprueba el Reglamento sobre
Instalaciones Nucleares y Radiactivas; el RD 783/2001, por el que se aprueba
el Reglamento sobre Proteccion Sanitaria contra las Radiaciones lonizantes y
la referida autorizacién, y en virtud de las funciones encomendadas por el
Consejo de Seguridad Nuclear a la Generalitat de Catalunya en el acuerdo de
15 de junio de 1984 y renovado en fechas de 14 de mayo de 1987, 20 de
diciembre de 1996 y 22 de diciembre de 1998, se levanta y suscribe la presente
acta por triplicado en Barcelona y en la sede del Servei de Coordinacié
d’Activitats Radioactives del Departament d’Economia i Finances de la
Generalitat de Catalunya a 10 de diciembre de 2009.

Firmado: Ty

TRAMITE: En cumplimiento de lo dispuesto en el articulo 45 del Reglamento
sobre instalaciones nucleares y radiactivas, se invita a un representante
acreditado del Servicio de Protecciéon Radiolégica del Hospital Universitari Vall
d’'Hebrén, para que con su firma haga constar, a continuacién, las
manifestaciones que estime pertinentes. :




MANIFESTACIONES AL ACTA DE INSPECCION

De acuerdo con el contenido del acta de la inspeccion.

Barcelona, 18 de Diciembre de 2009




Data

18/12/2009
Vall d'Hebron n /12/ -
. N
Hospital 1039/09

Unitat de Proteccié Radiologica

Registre de sortida

't tat Carada de 1a Satae
Hospital Universitarn Vall a’Hebron

sl

Direccié General d'Energia i Mines 006518 18.DIC 2009
Servei de Coordinacié d'Activitats Radioactives

Pamplona, 113 - 22 planta REGISTRE DE SORTIDA 3510

08018 BARCELONA

Assumpte
Remesa de l'acta d'inspeccié CSN/GC/AIN/05/SPR/B-0005/2009

Senyor,

Us envio, adjunt, l'original de l'acta de la installacié del Servei de Proteccié Radiologica
d’aquest Hospital , una vegada que s’ha complimentat el seu tramit corresponent.

I Finances
wergiaf Blines

AIv3d
Cate 2 8 BES, 2003

Registre d'entrada

Atentament,

El cap de Proteccié Radiologica

Institut Catala Hospital Universitari Vall d’'Hebron
de la Salut Universitat Autonoma de Barcelona



