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1. DISPOSICIONES GENERALES

11.

Objetivo

Este documento tiene como objetivo proporcionar los lineamientos u operaciones a seguir en caso de que se
presente una situacion de emergencia radiolégica en la practica de Radiofarmacia, garantizando de esta manera
la seguridad del personal ocupacionalmente expuesto, los pacientes y el publico en general.

1.2,

Alcance

El presente plan es aplicable a las instalaciones de Radiofarmacia y Ciclotrén del Instituto Nacional de
Cancerologia ESE., y al personal involucrado con la practica en dichas instalaciones.

1.3.

Listado de acronimos y simbolos usados

NOMBRE ACRONIMO
Instituto Nacional de Cancerologia ESE INC
Servicio Geolégico Colombiano SGC
Organismo Internacional de Energia Atdmica OIEA
Comision Internacional de Proteccion Radioldgica ICRP
Comité de Proteccion Radiolégica CPR
Limites derivados de contaminacion superficial LDCS
Profesional Encargado de la Proteccion Radioldgica PEPR
Oficial de Proteccion Radiolégica OPR
Quimico Farmaceéutico QF
Sistema de Apoyo a los Procesos del INC SIAPINC
Tan bajo como sea razonablemente posible (As Low As ALARA (por sus siglas en
Reasonably Achievable ) inglés)

2. BASES DE LA PLANIFICACION

21.

Criterios para activacién del plan de emergencias

De acuerdo con los niveles de consecuencias obtenidos a la evaluacién de seguridad se clasifican las
emergencias en las siguientes categorias:

a)
b)
c)

Incidente menor: considerando aquel que tiene consecuencias bajas
Incidente con consecuencias moderadas
Accidente con consecuencias graves 0 muy graves

Por lo que se activara siempre que exista un incidente, pero la actuacion se realizara de acuerdo con la
clasificacion anterior.
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2.2. Mecanismos de notificacion

Ante la existencia de un incidente de manera inmediata el personal de Radiofarmacia involucrado notificara
directamente al Coordinador del servicio y al Oficial de Proteccion Radiolégica (OPR), o al Fisico Médico de
Medicina Nuclear via telefénica. Si no se logra el primer contacto con el OPR. El incidente quedara reportado en
el formato DYE-P04-F-28 REGISTRO DE INCIDENTES QUE INVOLUCREN MATERIAL RADIACTIVO.

En el caso de que se presente un incidente con consecuencias moderadas y/o un accidente con consecuencias
graves o muy graves, el OPR informara a la Direccién General del Instituto Nacional de Cancerologia ESE. dentro
de las siguientes 24 horas del incidente/accidente a través de un informe escrito en el formato DYE-P04-F-28
REGISTRO DE INCIDENTES QUE INVOLUCREN MATERIAL RADIACTIVO.

El Representante Legal del INC notificara a través de correo electrénico y via correo certificado dentro de un
periodo de 24 horas luego de un accidente con consecuencias graves al Servicio Geoldgico Colombiano (SGC)
con el fin de evaluar en conjunto las acciones a seguir en respuesta a la emergencia.

2.3. Participacion de las entidades interventoras
2.3.1. Instituto Nacional de Cancerologia ESE.

El INC toma las medidas inmediatas con el fin de evitar que la exposicion por un incidente o accidente llegue a
producir consecuencias graves 0 muy graves y disminuir razonablemente la magnitud de las consecuencias
moderadas.

2.3.2. Servicio Geolégico Colombiano

A la autoridad reguladora se notificara la ocurrencia de un incidente que involucre la pérdida de material radiactivo
y de un accidente dentro de las 24 horas siguientes, quienes indicaran al INC las acciones a seguir para
emergencias de consecuencias graves.

2.3.3. Servicio de bomberos

Si es requerido por incendio, el INC informara al servicio de bomberos de la existencia de material radiactivo en
la instalacion con el fin de coordinar las actividades garantizando que la exposicién del personal involucrado en
las actividades de emergencia respete los niveles de exposicion del publico.

2.3.4. Policia Nacional

Si es requerido por pérdida de material radiactivo, y luego de notificar al SGC, el INC informara a la Policia
Nacional de la ocurrencia del hecho informando con el fin de desplegar las actividades en situacion de
emergencia.

2.3.5. Contactos telefonicos de las entidades intervinientes

e Instituto Nacional de Cancerologia ESE. Teléfono: 4320160. Ext. 2000/2001 (Direccion General), Ext.
5731 (OPR - Fisico de Medicina Nuclear), Ext 5700 (Coordinador de Radiofarmacia y Ciclotrén).

e Servicio Geoldgico Colombiano. Teléfono: 2203411/2203419 (Director Técnico de Asuntos Nucleares).

e Servicio de bomberos. B-17 Centro histérico. Localidad Candelaria. 2861305 — 2861288.

o Emergencias Policia Nacional. Linea 123.



https://siapinc4.cancer.gov.co/SIAPINC/ModuloDocumental/VerAnexos.asp?valruta=1&mapnorm=1&idDocumento=529420
https://siapinc4.cancer.gov.co/SIAPINC/ModuloDocumental/VerAnexos.asp?valruta=1&mapnorm=1&idDocumento=529420
https://siapinc4.cancer.gov.co/SIAPINC/ModuloDocumental/VerAnexos.asp?valruta=1&mapnorm=1&idDocumento=529420
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2.4. Medidas de proteccion

Una vez presentado el incidente como primera medida de proteccion se encuentra el cese de actividades
que dieron lugar al incidente o accidente.
Luego de medir la tasa de dosis de la fuente de exposicion con un detector de radiacion portatil, se
establece la disminucién del tiempo de exposicion a la fuente procediendo al uso eficiente del tiempo
enfocado al desarrollo de las siguientes acciones.

o Evitar la diseminacién de contaminacion de material radiactivo

o Restringir el acceso y si es el caso realizar la evacuacion del area.
En caso de ser necesarias seran llevadas a cabo medidas de proteccién posteriores al
incidente/accidente de consecuencias moderadas o graves. En los casos donde se pueda realizar una
accion para proteger 6rganos potenciales a exposicidn por inhalacion de material radiactivo, por ejemplo,
en el caso de inhalacion de 1-131 un bloqueador de retencién de yodo en tiroides dentro de las primeras
24 horas de sucedido un incidente/accidente.
En caso de contaminacién superficial en partes del cuerpo, se debe realizar el proceso de
descontaminacion a través de un lavado con abundante agua y jabdn.

3. ORGANIZACION DE LA RESPUESTA

3.1.

Descripcion de la estructura organizativa

La atencion de las emergencias seguira los siguientes conductos regulares considerando la clasificacion
presentada en la seccién 2.1.

3.1.1.

3.1.2.

Incidente menor

Personal
Incidente Radiofarmacia /PEPR y

Coordinacion de
menor Grupo de

Radiofaramcia

Incidente con consecuencias moderadas

Personal

Radiofarmacia, .
Comité

Incidente con o
Extraordinario

consecuencias

moderadas Grupo de
Radiofarmacia

de Proteccion
Radioldgica
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3.1.3. Accidente con consecuencias graves o muy graves.

3.1.4.

Accidente con

consecuencias

Comité

. Servicio
Extraordinario

Geoldgico
Colombiano

de Proteccién
Radioldgica

graves

Personal de Radiofarmacia

Todo el personal de Radiofarmacia puede verse involucrado en un incidente o accidente, como tal, es el primer
actor en el plan de emergencias y tiene la responsabilidad de:

3.1.5.

Informar el incidente inmediatamente al Coordinador del servicio, al PEPR y al OPR o al delegado de
proteccion radioldgica.

Informar al OPR sobre las circunstancias de la emergencia con informaciéon detallada sobre el
incidente/accidente.

En caso de incidentes con consecuencias bajas o moderadas, el personal de Radiofarmacia debe evitar
dispersar la contaminacion de material radiactivo a otras areas de la Radiofarmacia y sus alrededores e
implementar las medidas de proteccion.

Coordinador del grupo de Radiofarmacia

Junto con el OPR representan el primer contacto en caso de emergencia, por lo que tiene las siguientes
responsabilidades:

3.1.6.

Participar en la ejecucion de acciones inmediatas para la atencién a la emergencia.

Actuar como vocero en el comité de proteccién radiolégica para describir el evento presentado.

Realizar un informe dirigido a la Direccion General con copia al OPR del desarrollo del incidente o
accidente.

Oficial de Protecciéon Radiologica

Es el responsable de:

Clasificar la emergencia radiolégica.

Iniciar prontamente, sin necesidad de consultar, la correspondiente respuesta en las instalaciones del
Grupo de Radiofarmacia y Ciclotron

Dar instrucciones claras al personal mientras se realiza la asistencia a la emergencia.

Notificar a la Direccidon General del INC la ocurrencia del incidente o accidente.

Proporcionar la informacion necesaria para una respuesta eficaz fuera de las instalaciones del Grupo de
Radiofarmacia y Ciclotrén.
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e Convocar un Comité de Protecciéon Radiolégica extraordinario en caso de ser necesario.

e Informar al Grupo de Salud Ocupacional del INC en caso de ser necesario.

o Elaborar el reporte de incidentes que involucren el manejo de material radiactivo de acuerdo en el formato
DYE-P04-F-28 REGISTRO DE INCIDENTES QUE INVOLUCREN MATERIAL RADIACTIVO.

e Realizar las estimaciones de dosis (externa e interna) del personal involucrado en la emergencia.

3.1.7. Fisico Médico de Medicina Nuclear
e Puede suplir las acciones y responsabilidades del OPR por licencia o vacaciones.
3.1.8. Profesional Encargado de la Proteccion Radiolégica

Junto con el OPR y el Coordinador de Radiofarmacia representan el primer contacto en caso de emergencia para
el resto del personal de la Radiofarmacia con un apoyo técnico inmediato al control de la emergencia.

e Participar en la ejecucion de acciones inmediatas para la atencion a la emergencia.

e Participar en la medicion del personal involucrado en la emergencia.

e Consultar al OPR o al Fisico Médico de Medicina Nuclear para iniciar la correspondiente respuesta en las
instalaciones del Grupo de Radiofarmacia y Ciclotrén.

3.1.9. Comité de seguridad radiolégica

El comité realiza la evaluacién multidisciplinaria de la emergencia en los casos de incidentes de consecuencias
moderadas, consecuencias graves o muy graves. La responsabilidad del comité en condicion de emergencia es
establecer las acciones a seguir en el tiempo posterior a la emergencia radiolégica.

3.1.10. Grupo de salud ocupacional

Garantiza la seguridad e integridad del Trabajador Ocupacionalmente Expuesto durante los trabajos de mitigacion
o eliminacién de los factores que ocasionaron la emergencia radioldgica. Asi mismo, tiene la responsabilidad de
realizar el reporte del incidente o accidente a la ARL de cada trabajador involucrado en la emergencia.

3.1.11. Direccion General

La Direccidon General como titular de la autorizacién garantizara el despliegue de acciones para la inmediata
atencién permanente de la emergencia. Dara el apoyo administrativo y facilitard todos los trabajos de mitigacién
o eliminacién de los factores que ocasionaron la emergencia radioldgica. Las responsabilidades son:

Establecimiento de los procesos para el manejo de las emergencias radiolégicas.
Disponer de los medios y recursos necesarios para la asistencia a la emergencia radiolégica.

o Establecer el contacto con las organizaciones que pueden intervenir en una situacién de emergencia
descritos en la seccion 2.3.

e Presidir el comité extraordinario de proteccién radiolégica en relacidon con la emergencia.

3.2. Mecanismos de comunicacion entre los intervinientes

Se precisan los siguientes mecanismos de comunicacion entre los intervinientes:



https://siapinc4.cancer.gov.co/SIAPINC/ModuloDocumental/VerAnexos.asp?valruta=1&mapnorm=1&idDocumento=529420
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e Entre el personal de la Radiofarmacia, el Coordinador del Grupo y el OPR/Fisico Médico de Medicina
Nuclear la comunicacion se da personalmente o via telefonica a través de la Ext 5700 (Coordinador de
Radiofarmacia y Ciclotrén), Ext. 5505 (OPR - Fisico de Medicina Nuclear).

e La Comunicacién entre el OPR y la direccion se realiza personalmente, via telefonica y por correo
electrénico.

e La comunicacion entre la Direccion General del INC y el SGC se realizara directamente a la Direccion de
Asuntos Nucleares inicialmente a través de comunicacion telefénica directa y por correo certificado.

e La comunicacion entre la Direccion General del INC y las demas organizaciones intervinientes se
realizara por via telefénica.

4. OPERACIONES
4.1. Evaluacion de la categoria de la amenaza

La evaluacion de la categoria de la amenaza se realizé con base en la publicacion del OIEA: Método para
elaborar disposiciones de respuesta a emergencias nucleares o radiolégicas, 2009, Apéndice 4
CATEGORIAS DE AMENAZAS USUALES DE LAS PRACTICAS. Donde para la practica de Fabricacién de
Radiofarmacos se presenta la Categoria normal de amenaza como Ninguna o IlI', adicionalmente se presenta
un resumen de las amenazas en donde se estipula:

e Fuera del emplazamiento: Ninguna posibilidad de efectos deterministas en la salud. Escasas
posibilidades de una liberacion superior a los NIG aplicables urgentemente cerca de la instalacion. Los
grandes incendios en las instalaciones y plataformas de carga parecen entraiar el mayor riesgo de una
liberacién superior a los NIG aplicables urgentemente. La amenaza estara en funcion de la cantidad de
substancias presentes y su volatilidad. Las explosiones, tornados, derrames y fugas suponen pocos
riesgos.

e En el emplazamiento: Muy pocas probabilidades en el emplazamiento de efectos deterministas en la
salud, pero existe la posibilidad de dosis superiores a los limites ocupacionales.

De acuerdo con la referencia mencionada, en el Prefacio de esta se especifica que la aplicacion de ésta garantiza
la adecuacién a los requisitos de seguridad “Preparacion y respuesta a situaciones de emergencias nuclear o
radiolégica’, GSR-2, publicada por el OIEA.

Para realizar la categorizacion de la amenaza se siguié la metodologia propuesta en el Apéndice 8 de la
publicacion referenciada en la presente seccion, para las cantidades de actividad manejadas semanalmente para
los diferentes radionuclidos de la Radiofarmacia. Siguiendo los pasos propuestos en dicho apéndice, para las
cantidades de material solicitadas semanalmente, se obtienen valores de la suma de los cocientes de estas
fuentes (A/D) superiores a 1 y menores a 10, con lo cual de acuerdo con el Apéndice 18 de la referencia, para el
caso de material radiactivo dispersable se especifica como categoria en términos simples:

Peligroso en la localidad: La manipulacién de este material radiactivo puede provocar lesiones permanentes vy,
posiblemente, — aunque es poco probable — la muerte. No existe riesgo, o a lo sumo muy escaso, de lesiones
permanentes fuera de las inmediaciones (a pocos metros aproximadamente) de un incendio o explosion
relacionados con esa cantidad de material radiactivo. No obstante, una zona limitada, probablemente no mayor
que una pequena fraccién de un kildbmetro cuadrado (es decir, a tiro de piedra), puede estar contaminada a niveles
no peligrosos susceptibles de justificar un control a largo plazo o una restauracién. Las dimensiones de la zona
que debe restaurarse dependeran de muchos factores (incluido el tamafio y el tipo de fuente, la posibilidad de

1 Utilicese el método del parr. 2.2.5 o del Apéndice 8 para determinar la categoria de amenaza basada en las substancias
presentes.
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que haya sido dispersada y de qué manera, y el tiempo reinante). Seria practicamente imposible que esa cantidad
de material radiactivo pudiera contaminar un suministro publico de agua hasta alcanzar niveles peligrosos, aunque
el material radiactivo fuera altamente hidrosoluble.

4.2. Acciones de respuesta

Al realizar la evaluacion de la seguridad, los reductores de consecuencia (RC) que se identificaron en la practica
de Radiofarmacia del Instituto Nacional de Cancerologia ESE. para la practica de Radiofarmacia son los
siguientes:

Tabla 1 Acciones de respuesta
CcODIGO REDUCTORES DE CONSECUENCIA

RC-RF-1 Resultados de la dosimetria de los TOE que muestra dosis anémalas.

RC-RF-2 Blindaje protector de la fuente.

Plan de emergencias radiologicas que contempla la mitigaciéon de la consecuencia del
suceso.

RC-RF-3

RC-RF-4 Plan hospitalario de emergencias.

RC-RF-5 Extintores contra incendios.

Utilizacion de elementos individuales de proteccion contra la contaminacion durante la
realizacion de los trabajos (ejemplo: guantes, cubre calzado, batas, naso bucos)

RC-RF-7 Medicién de contaminacion superficial en manos y pies al abandonar el area.

RC-RF-6

RC-RF-8 Evaluacion de dosis por incorporacion a través de procedimiento de dosimetria interna.

Realizacion de pruebas de control de calidad periddicas en correspondencia con los
protocolos recomendados internacionalmente.

Procedimiento de emergencia para reducir la dosis en érganos criticos en casos de
administracion errénea de radiofdrmacos.

RC-RF-9

RC-RF-10

4.2.1. Sucesos que conducen a consecuencias graves o muy graves

De los sucesos evaluados, aquellos que conducen a niveles de consecuencias graves 0 muy graves se
encuentran:

4.2.1.1. Con consecuencias sobre el paciente
a) Cometer un error en la medida de la actividad a administrar al paciente en terapia
» Activador de la emergencia
Coordinador de Radiofarmacia
» Acciones especificas

En el caso en que se haya producido un error en la medida de la actividad, y se haya administrado la dosis al
paciente se debera:

e Suspender el trabajo que implique el uso del calibrador de dosis.
e Establecer el contacto con el médico especialista en medicina nuclear responsable;
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Brindar informacioén al servicio de medicina nuclear para el calculo de la dosis absorbida;

Analizar las causas del error y especificar medidas correctivas;

Aplicar dichas medidas;

Presentar un informe escrito a la Direccion General del INC, al Oficial de Protecciéon Radiolégica vy, si
fuera necesario, a la autoridad reguladora;

e Informar a todo el personal sobre el accidente y de las medidas correctivas que se hayan adoptado.

Se dara fin a la emergencia con la socializacién de las conclusiones extraidas de la evaluacion de los hechos y
el establecimiento de las acciones correctivas en la Radiofarmacia para evitar que el suceso se repita.

En el caso en que no se haya realizado aun la administracion de la actividad al paciente, el servicio al cual fue
despachado, reportara el error y lo devolvera a la Radiofarmacia, en donde se verificara en primera instancia la
actividad medida en al menos dos calibradores de dosis. En caso de presentar error en la cuantificacion de la
actividad se debe suspender el trabajo que implique el uso del calibrador de dosis involucrado, lo que se debera
notificar al Oficial de Proteccion Radioldgica.

Como el suceso iniciador progresa principalmente debido a la calibracion de los equipos con los que se cuantifica
la actividad de los radiofarmacos, errores en las medidas de control de calidad que tiene el producto antes de ser
despachado o errores humanos, se deben considerar las siguientes acciones correctivas:

1. Reevaluar las cargas de trabajo.

2. Reentrenamiento del personal.

3. El Coordinador de Radiofarmacia debe garantizar que los controles de calidad se realicen de acuerdo lo
establecido en la Resolucién 4245 de 2015.

4. Los activimetro deben tener un control de calidad (pruebas diarias, trimestrales y anuales) que garantice
que se encuentran en condiciones de trabajo.

5. Si se detecta falla en uno o mas calibradores se debe hacer una intercomparaciéon de las medidas con
otros calibradores de esta Radiofarmacia o solicitar el servicio a un agente externo.

» Manera en que se declara el fin de las acciones de emergencia y como se realiza la recuperacion

Se dar4 fin a la emergencia con la socializacién de las conclusiones extraidas de la evaluacion de los hechos y
el establecimiento de las acciones correctivas en la Radiofarmacia para evitar que el suceso se repita.

b) Cometer un error en la realizacién de los controles de calidad de los activimetros
» Activador de la emergencia
Coordinador de Radiofarmacia
» Acciones especificas
En el caso en que se haya producido un error en la realizacion del control de calidad de los actinimetros, podria
conducir a que los factores de calibracion del activimetro no sean adecuados para la cuantificacion de la actividad.

Si se ha producido la administracion de la dosis al paciente se debera:

Suspender el trabajo que implique el uso del calibrador de dosis.

Establecer el contacto con el médico especialista en medicina nuclear responsable;
Apoyar al servicio de medicina nuclear en el calculo de la dosis;

Analizar las causas del error y especificar medidas correctivas;
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e Aplicar dichas medidas;

e Presentar un informe a la Direccién General del INC, al Oficial de Proteccién Radioldgica vy, si fuera
necesario, a la autoridad reguladora;

e Informar a todo el personal sobre el accidente y de las medidas correctivas que se hayan adoptado.

Se dara fin a la emergencia con la socializacién de las conclusiones extraidas de la evaluacion de los hechos y
el establecimiento de las acciones correctivas en la radiofarmacia para evitar que el suceso se repita.

En el caso en que no se haya realizado aun la administracion de la actividad al paciente o pacientes, el servicio
al cual fue despachado, reportara el error y lo devolvera a la radiofarmacia, en donde se verificara en primera
instancia la verificacion de la actividad medida en al menos dos calibradores de dosis, en caso de presentar error
en la cuantificacién de la actividad se debe suspender el trabajo que implique el uso del calibrador de dosis
involucrado, lo que se debera notificar al Oficial de Proteccién Radiolégica.

Como el suceso iniciador progresa principalmente debido a la calibracién de los equipos con los que se cuantifica
la actividad de los radiofarmacos, errores en las medidas de control de calidad que tiene el producto antes de ser
despachado o errores humanos se deben considerar las siguientes acciones correctivas:

1. Reevaluar las cargas de trabajo.

2. Reentrenamiento del personal.

3. El Coordinador de Radiofarmacia debe garantizar que los controles de calidad se realicen de a acuerdo
a las buenas practicas en Radiofarmacia.

4. Los calibradores de dosis deben tener un control de calidad (pruebas diarias, trimestrales y anuales) que
garantice que se encuentran en condiciones de trabajo.

5. Si se detecta falla en uno o mas calibradores, se debe hacer una intercomparacion de las medidas con
otros calibradores de esta Radiofarmacia o solicitar el servicio a un agente externo.

» Manera en que se declara el fin de las acciones de emergencia y como se realiza la recuperacion

Se dara fin a la emergencia con la socializacién de las conclusiones extraidas de la evaluacion de los hechos y
el establecimiento de las acciones correctivas en la Radiofarmacia para evitar que el suceso se repita.

4.2.2. Con consecuencias sobre los trabajadores

4.2.2.1. Falla en el funcionamiento de la caja de sintesis y se abre

» Activador de la emergencia

QF a cargo del proceso

» Acciones especificas

Ante una falla en el funcionamiento de la caja de sintesis y se abre, las acciones a seguir son:

Cerrar de forma inmediata la caja de sintesis.

Suspender la operacién realizada en la caja de sintesis.

Informar inmediatamente al Coordinador de la Radiofarmacia y al PEPR.

Informar al Oficial de Protecciéon Radiolégica quien debera evaluar el nivel de exposicion del trabajador
basado en la lectura de sus dosimetros personales de lectura directa, como también en el escenario de
exposicion.
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Dejar decaer el material producido al menos 24 horas antes de intervenir la celda.

El OPR notificara al grupo de salud ocupacional del suceso.

El OPR deberéa presentar un informe al Comité de Proteccion Radiolégica del INC en el formato DYE-
P04-F-28 REGISTRO DE INCIDENTES QUE INVOLUCREN MATERIAL RADIACTIVO.

En caso de requerirse se notificara a la autoridad reguladora.

El OPR y el Coordinador del grupo de Radiofarmacia deberan especificar cuales son las medidas
correctivas.

» Manera en que se declara el fin de las acciones de emergencia y como se realiza la recuperacion

Se dara fin a la emergencia con la socializacién de las conclusiones extraidas de la evaluacion de los hechos y
el establecimiento de las acciones correctivas en la radiofarmacia para evitar que el suceso se repita.

4.2.3. Siel sistema de ventilacion de la caja de guantes de 1-131 falla

» Activador de la emergencia

QF a cargo del proceso

» Acciones especificas

En el caso en el que se sistema de ventilacion de la caja de guantes donde se preparan capsulas de 1-131 fallara,
podria producirse una contaminacion superficial corporal e incorporacién de 1-131 mediante inhalacion, para lo
cual se actuara de la siguiente manera:

El QF activador de la emergencia informa al Profesional Encargado de la Proteccion Radiolégica y al
Coordinador de la Radiofarmacia sobre la falla.

El PEPR utilizara el detector de radiacion tipo Geiger Muller disponible en Radiofarmacia y evalua si la
falla conduce a una exposicion uniforme en el Laboratorio de Yodo, con el fin de verificar la presencia de
material radiactivo volatil.

En el caso de que se verifique que es un campo de radiacion uniforme se procede a informar a las
personas en las demas areas de la Radiofarmacia que se ubiquen en la zona de la exclusa.

En el area de la exclusa el PEPR verificara con el detector derecho del monitor de contaminacion
superficial de manos y pies una posible contaminaciéon por material volatil que incluya el area de la
exclusa, con la condicién de que el detector tenga una tasa de conteo de diez veces el fondo radiactivo.
Si la tasa de conteo en el area de la exclusa supera el nivel de diez veces el fondo, se procede a la
evacuacion de las personas de la Radiofarmacia, garantizando el cambio de ropa, gorros y polainas. El
punto de encuentro sera justo al frente de la puerta principal de la Radiofarmacia.

El PEPR verifica que no se encuentren personas en el area de Radiofarmacia, sacando el kit de
emergencias y el detector tipo Geiger Miller.

El PEPR informa al OPR.

El OPR evalua la situacién a través de la informacion suministrada por el PEPR, el QF a cargo del proceso
y el Coordinador de la Radiofarmacia.

El OPR procede a trasladar a las personas al segundo piso del Centro de Medicina Nuclear a través de
las escaleras del edificio.

Usando el detector de contaminacion de manos y pies del servicio de medicina nuclear se evalua el nivel
de contaminacion superficial en primer lugar de las personas involucradas directamente en el incidente,
en segundo lugar, de todo el personal en Radiofarmacia, cuyo nivel no debe superar 1.5 Bq/cm?.



https://siapinc4.cancer.gov.co/SIAPINC/ModuloDocumental/VerAnexos.asp?valruta=1&mapnorm=1&idDocumento=529420
https://siapinc4.cancer.gov.co/SIAPINC/ModuloDocumental/VerAnexos.asp?valruta=1&mapnorm=1&idDocumento=529420
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e En caso de que exista contaminacion superficial (> 1.5 Bq/cm?) se debera garantizar que el trabajador
se bafe en la ducha de emergencia de la radiofarmacia para disminuir el nivel de contaminacion
superficial removible en las diferentes zonas contaminadas.

e EIOPR se dirige a la Radiofarmacia con las personas contaminadas, en frente de la puerta de acceso se
coloca los elementos de proteccion personal ubicados en el kit de emergencias (mascara para gases y
vapores con cartuchos, gafas de proteccion, guantes de nitrilo, traje antifluidos de proteccion y botas de
caucho), procede a realizar las mediciones correspondientes de tasa de dosis en las instalaciones de
Radiofarmacia y verifica si es necesario cerrar temporalmente el area.

e EI OPR autorizara para que las personas que se encuentran contaminadas ingresen a bafiarse en la
ducha de emergencia ubicada a la entrada de la Radiofarmacia y posteriormente a cambiarse la ropa de
trabajo.

e Encaso de requerir el cierre temporal de la Radiofarmacia, se sellara el area empleando cinta perimétrica
que indica el peligro de la zona y su acceso restringido. El OPR se retirara los elementos de proteccion
personal.

o Posteriormente se realizara la medicién de control a los trabajadores contaminados y los valores
obtenidos seran comparados con los niveles de emergencia establecidos. EI OPR se reunira con el grupo
de trabajadores de la Radiofarmacia que se encuentran en el segundo piso de Medicina Nuclear y se
emite un concepto acerca de la afectacion y tiempo necesario para ingresar de nuevo al area afectada.

e Se realiza la evaluacién de la dosis por incorporacion a través de la DYE-P05-D-11 DESCRIPCION DE
LA ACTIVIDAD PARA REALIZAR DOSIMETRIA INTERNA A TRABAJADORES DE LA
RADIOFARMACIA OCUPACIONALMENTE EXPUESTOS A I-131.

e En caso de requerirse, el OPR y el Coordinador de Radiofarmacia determinaran el uso de agentes
bloqueadores de la tiroides, tales como el yoduro de potasio o perclorato de potasio con el fin de disminuir
la dosis efectiva.

e EI OPR notificara al grupo de salud ocupacional del suceso.

o EIOPR debera presentar un informe al Comité de Proteccion Radioldgica del INC en el formatoDYE-P04-
F-28 REGISTRO DE INCIDENTES QUE INVOLUCREN MATERIAL RADIACTIVO.

e En caso de requerirse se notificara a la autoridad reguladora.

» Manera en que se declara el fin de las acciones de emergencia y como se realiza la recuperacién

Se dara fin a la emergencia con la verificacion de que se satisfagan las condiciones de seguridad radiolégica en
la instalacion luego de mediciones de los niveles de radiacion (tasas de dosis y niveles de contaminacion
superficial) de la instalacion con su respectiva comparacion con los niveles de referencia. Adicionalmente, con la
socializacion de las conclusiones extraidas de la evaluacion de los hechos y el establecimiento de las acciones
correctivas en la Radiofarmacia para evitar que el suceso se repita.

4.2.3.1. Con consecuencias sobre el publico

a) El bloqueo biométrico de la puerta de la Radiofarmacia queda desactivado y se roban el material
radiactivo

» Activador de la emergencia

Personal de vigilancia, Coordinador de Radiofarmacia, QF, PEPR, Auxiliar administrativo, Auxiliar de servicios
farmacéuticos.

» Acciones especificas



https://siapinc4.cancer.gov.co/SIAPINC/ModuloDocumental/VerAnexos.asp?valruta=1&mapnorm=1&idDocumento=342423
https://siapinc4.cancer.gov.co/SIAPINC/ModuloDocumental/VerAnexos.asp?valruta=1&mapnorm=1&idDocumento=342423
https://siapinc4.cancer.gov.co/SIAPINC/ModuloDocumental/VerAnexos.asp?valruta=1&mapnorm=1&idDocumento=342423
https://siapinc4.cancer.gov.co/SIAPINC/ModuloDocumental/VerAnexos.asp?valruta=1&mapnorm=1&idDocumento=529420
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Las consecuencias inmediatas al presentarse este suceso puede ser una sobreexposicion del publico. Dentro de
la evaluacion de seguridad de la Radiofarmacia se contempla que una pérdida de un generador o un vial de 1-131
podrian producir consecuencias muy graves para el publico y el medio ambiente.

Existe dentro del Grupo de Radiofarmacia un inventario actualizado de las fuentes selladas y abiertas de tal modo
que se pueda determinar rapidamente cual es la(s) fuente(s) perdida(s), de que tipo y de qué actividad son, su
ultima ubicacion y quien fue la Ultima persona en utilizarlas o manipularlas.

Las acciones ante la situacion de emergencia son:

Notificar al Coordinador de la Radiofarmacia y al OPR.

Conducir una busqueda en la radiofarmacia.

Verificar y garantizar la seguridad y control de las otras fuentes selladas y abiertas.

Verificar todas las posibilidades dentro del INC.

En caso de no encontrarse, dar primer aviso a la seguridad privada.

Si la fuente no fue hallada dentro de las instalaciones del INC, comunicar inmediatamente la pérdida de
material radiactivo al Director de Asuntos Nucleares del SGC, junto con la descripciéon detallada del
dispositivo, el material que contiene y la amenaza que éste representa.

Coordinar una respuesta con el SGC.

Asegurarse que todos los organismos gubernamentales que intervengan en la situacion de emergencia
estén informados.

Poner en marcha una estrategia de busqueda en cooperacion con el SGC, la Policia Nacional y los demas
entes que intervengan en la situacion de emergencia.

Informar al publico describiendo la fuente radiactiva haciendo énfasis en el riesgo y en la toma de medidas
que se van a llevar a cabo.

Organizar ruedas de prensa a cargo de una fuente oficial Unica y activar un Centro de Informacién Publica
(CIP) si fuera necesario.

» Manera en que se declara el fin de las acciones de emergencia y como se realiza la recuperacién

Se dara fin a la emergencia tras el hallazgo de la fuente radiactiva, la evaluacién de dosis de personal del publico
involucrado en la emergencia, socializacién del informe de la recuperacion presentado ante el publico, la
socializacién de las conclusiones extraidas de la evaluacion de los hechos y el establecimiento de las acciones
correctivas en la Radiofarmacia para evitar que el suceso se repita.

Si no es posible hallar la fuente radiactiva se seguiran las indicaciones que presente la autoridad reguladora.

424,
42.41.

a)

Sucesos que conducen a consecuencias graves/altas
Con consecuencias sobre los pacientes

Cometer un error en etiquetado de la dosis a administrar al paciente en diagnéstico

» Activador de la emergencia

Coordinador de Radiofarmacia

» Acciones especificas
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En el caso en que se haya producido un error el etiquetado de la dosis a administrar al paciente en diagndstico,
podria conducir que uno o varios pacientes recibieran una dosis injustificada. Si se ha producido la administracion
de la dosis al paciente o pacientes se debera:

Establecer el contacto con el médico especialista en medicina nuclear responsable.

Apoyar al servicio de medicina nuclear en el calculo de la dosis.

Analizar las causas del error y especificar medidas correctivas.

Aplicar dichas medidas.

Presentar un informe escrito a la Direccion General del INC, al Oficial de Proteccion Radioldgica vy, si
fuera necesario, a la autoridad reguladora;

e Informar a todo el personal sobre el accidente y de las medidas correctivas que se hayan adoptado.

» Manera en que se declara el fin de las acciones de emergencia y como se realiza la recuperacion

Se dara fin a la emergencia con la socializacién de las conclusiones extraidas de la evaluacion de los hechos y
el establecimiento de las acciones correctivas en la Radiofarmacia para evitar que el suceso se repita.

En el caso en que no se haya realizado aun la administracion de la actividad al paciente o pacientes, el servicio
al cual fue despachado, reportara el error y lo devolvera a la Radiofarmacia, en donde se verificara los datos
asociados al control de calidad del lote.

Ya que el suceso iniciador progresa principalmente por error humano, se deben considerar las siguientes acciones
correctivas:

1. Reevaluar las cargas de trabajo.
2. Reentrenamiento del personal.

De igual manera, se dara fin a la emergencia con la socializacion de las conclusiones extraidas de la evaluacion
de los hechos y el establecimiento de las acciones correctivas en la radiofarmacia para evitar que el suceso se
repita.

b) Cometer un error en la interpretaciéon del control de calidad del radiofarmaco (Omisién de reporte
de control de calidad fallido)

» Activador de la emergencia
Coordinador de Radiofarmacia
» Acciones especificas

En el caso en que se haya producido un error en el control de calidad de radiofarmaco o una omisién de reporte
de control de calidad fallido, podria producirse una podria conducir que uno o varios pacientes recibieran una
dosis injustificada. Si se ha producido la administracién de la dosis al paciente o pacientes se debera:

Establecer el contacto con el médico especialista en medicina nuclear responsable;

Apoyar al servicio de medicina nuclear en el calculo de la dosis;

Analizar las causas del error y especificar medidas correctivas;

Aplicar dichas medidas;

Presentar un informe escrito a la Direccion General del INC, al Oficial de Proteccion Radioldgica vy, si
fuera necesario, a la autoridad reguladora;
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e Informar a todo el personal sobre el accidente y de las medidas correctivas que se hayan adoptado.
» Manera en que se declara el fin de las acciones de emergencia y como se realiza la recuperacion

Se dara fin a la emergencia con la socializacién de las conclusiones extraidas de la evaluacion de los hechos y
el establecimiento de las acciones correctivas en la radiofarmacia para evitar que el suceso se repita.

En el caso en que no se haya realizado aun la administracion de la actividad al paciente o pacientes, el servicio
al cual fue despachado, reportara el error y lo devolvera a la radiofarmacia, en donde se verificara los datos
asociados al control de calidad del lote.

Ya que el suceso iniciador progresa principalmente por error humano, se deben considerar las siguientes acciones
correctivas:

1. Reevaluar las cargas de trabajo.
2. Reentrenamiento del personal.

De igual manera, se dara fin a la emergencia con la socializaciéon de las conclusiones extraidas de la evaluacion
de los hechos y el establecimiento de las acciones correctivas en la radiofarmacia para evitar que el suceso se
repita.

c) Despacho de radiois6topos erroneos, diferentes a los solicitados
» Activador de la emergencia
Coordinador de Radiofarmacia
» Acciones especificas

En el caso en que se haya producido un error o confusion en el despacho de radiofadrmacos y se hayan enviado
dosis diferentes a los solicitados en la orden de produccién, esto podria conducir a que uno o varios pacientes
recibieran una dosis incorrecta.

Si se ha producido la administracion de la dosis al paciente o pacientes se debera:

e Suspender las actividades de suministro de otros radiofarmacos.

e Confirmar con los demas usuarios que el despacho de material radiactivo ya realizados correspondan al
solicitado a la orden de produccion.

o Establecer el contacto con el médico especialista en medicina nuclear responsable en la instalacion del
usuario.

e Apoyar al servicio de medicina nuclear en el calculo de la dosis.

e Analizar las causas del error y especificar medidas correctivas.

e Presentar un informe a la Direccién General del INC, al Oficial de Proteccién Radioldgica vy, si fuera
necesario, a la autoridad reguladora;

e Informar a todo el personal sobre el accidente y de las medidas correctivas que se hayan adoptado.

» Manera en que se declara el fin de las acciones de emergencia y como se realiza la recuperacién

Se dara fin a la emergencia con la socializacién de las conclusiones extraidas de la evaluacion de los hechos y
el establecimiento de las acciones correctivas en la Radiofarmacia para evitar que el suceso se repita.
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En el caso en que no se haya realizado aun la administracion de la actividad al paciente o pacientes, el servicio
al cual fue despachado, reportara el error y lo devolvera a la Radiofarmacia, en donde se verificara los datos
asociados al despacho del material radiactivo, embalaje y control de calidad.

Ya que el suceso iniciador progresa principalmente por error humano, se deben considerar las siguientes acciones
correctivas:

1. Reevaluar las cargas de trabajo.
2. Reentrenamiento del personal.

De igual manera, se dara fin a la emergencia con la socializacién de las conclusiones extraidas de la evaluacion
de los hechos y el establecimiento de las acciones correctivas en la radiofarmacia para evitar que el suceso se
repita.

d) Despacho de bultos radiactivos calibrados con una actividad diferente a lo solicitado por la
entidad.

» Activador de la emergencia
Coordinador de Radiofarmacia
» Acciones especificas

En el caso en que se hayan producido un error en el despacho de radiofarmacos y se hayan enviado calibrados
con una actividad diferente al solicitado, podria producirse una podria conducir a que uno o varios pacientes
recibieran una dosis injustificada.

Si se ha producido la administracion de la dosis al paciente o pacientes se debera:

e Suspender las actividades de suministro de otros radiofarmacos.

e Confirmar con los demas usuarios que el despacho de material radiactivo ya realizados correspondan en
actividad a lo solicitado a la orden de produccion.

e Establecer el contacto con el médico especialista en medicina nuclear responsable en la instalacion del
usuario.

e Apoyar al servicio de medicina nuclear en el calculo de la dosis.

e Analizar las causas del error y especificar medidas correctivas.

e Presentar un informe a la Direccién General del INC, al Oficial de Proteccién Radioldgica y, si fuera
necesario, a la autoridad reguladora.

e Informar a todo el personal sobre el accidente y de las medidas correctivas que se hayan adoptado.

» Manera en que se declara el fin de las acciones de emergencia y como se realiza la recuperacion

Se dara fin a la emergencia con la socializacién de las conclusiones extraidas de la evaluacion de los hechos y
el establecimiento de las acciones correctivas en la Radiofarmacia para evitar que el suceso se repita.

En el caso en que no se haya realizado aun la administracion de la actividad al paciente o pacientes, el servicio
al cual fue despachado, reportara el error y lo devolvera a la Radiofarmacia, en donde se verificara los datos
asociados al despacho del material radiactivo y preparacién del radiofarmaco.
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Como el suceso iniciador progresa principalmente debido a la calibracion de los equipos con los que se cuantifica
la actividad de los radiofarmacos, errores en las medidas de la actividad que tiene el producto antes de ser
despachado, se deben considerar las siguientes acciones correctivas:

1. Reevaluar las cargas de trabajo.

2. Reentrenamiento del personal.

3. El Coordinador de Radiofarmacia debe garantizar que los controles de calidad se realicen de a acuerdo
a las buenas practicas en Radiofarmacia.

4. Los calibradores de dosis deben tener un control de calidad (pruebas diarias, trimestrales y anuales) que
garantice que se encuentran en condiciones de trabajo.

5. Si se detecta falla en uno o mas calibradores se debe hacer una intercomparacion de las medidas con
otros calibradores de esta Radiofarmacia o solicitar el servicio a un agente externo.

Se dara fin a la emergencia con la socializacién de las conclusiones extraidas de la evaluacion de los hechos y
el establecimiento de las acciones correctivas en la Radiofarmacia para evitar que el suceso se repita.

4.2.4.2. Con consecuencias sobre los trabajadores

a) Rupturadel sistema del blanco de O-18 y N-13 por sobrepresion y el material producido se derrama
dentro del blindaje del blanco, lo que conduce a altos niveles de contaminacién dentro del blindaje
del blanco y del ciclotrén - El material queda retenido en la linea de transferencia entre ciclotrén
y las cajas de sintesis

» Activador de la emergencia

Operador Ciclotron - PEPR
QF a cargo del proceso.

» Acciones especificas

Estos sucesos pueden conducir a un nivel de exposicion mas alto de los limites de dosis establecidos. Si se
procede a la apertura de los autoblindajes del ciclotrén e intervencidn de los blancos o de la linea de transferencia.
Se debe actuar de la siguiente manera:

Cerrar de forma inmediata los autoblindajes del Ciclotrén.

Suspender la operacion realizada en el Ciclotron.

Informar inmediatamente al Coordinador de la Radiofarmacia.

Informar al Oficial de Proteccidon Radiolégica quien debera evaluar el nivel de exposicién del trabajador

basado en la lectura de sus dosimetros personales de lectura directa, como también en el escenario de

exposicion.

e Dejar decaer el material producido al menos 24 horas antes de intervenir el ciclotrén, verificando que los
niveles de tasa de dosis se encuentran por debajo de 100 uSv/h.

o Siel nivel de radiacion es aceptable y seguro para manipular y remover el blanco del ciclotron, este debe
ser depositado en el blindaje asignado para estos residuos. Posteriormente se realizara el mantenimiento
respectivo.

e EI OPR notificara al grupo de salud ocupacional del suceso.

e EI OPR debera presentar un informe al Comité de Proteccion Radiologica del INC en el formato DYE-
P04-F-28 REGISTRO DE INCIDENTES QUE INVOLUCREN MATERIAL RADIACTIVO.

e En caso de requerirse se notificara a la autoridad reguladora.
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e EI OPR y el Coordinador del grupo de Radiofarmacia deberan especificar cuales son las medidas
correctivas.
» Manera en que se declara el fin de las acciones de emergencia y como se realiza la recuperacién

Se dara fin a la emergencia con la socializaciéon de las conclusiones extraidas de la evaluacion de los hechos,
anadlisis de registros dosimétricos del trabajador y el establecimiento de las acciones correctivas en la
Radiofarmacia para evitar que el suceso se repita.

4.2.5. Sucesos que conducen a consecuencias moderadas
4.2.5.1. Con consecuencias sobre los trabajadores

a) Fuga de actividad dentro del cuarto del ciclotron durante produccioén con blanco gaseoso de C-11
» Activador de la emergencia

Operador Ciclotron - PEPR
QF a cargo del proceso.

» Acciones especificas

En caso de dispersién de material radiactivo debido a la ruptura del blanco gaseoso durante la produccion de C-
11 se debe considerar la posibilidad de que la dispersion del material radiactivo haya producido una nube
radiactiva en la sala del ciclotrén. En el caso de que el personal acceda al area del ciclotron se debera:

Evacuar de forma inmediata el area del Ciclotron.

Suspender |la operacion realizada en el Ciclotrén.

Informar inmediatamente al Coordinador de la Radiofarmacia, al OPR y al PEPR.

ElI PEPR usando un detector tipo Geiger Miller verificara la posibilidad de dispersién del material gaseoso

en otras areas la Radiofarmacia.

e En caso de verificarse que hay dispersion del C-11 en otras areas de Radiofarmacia se evacuara al
personal de la Radiofarmacia al punto de encuentro frente a la puerta principal de Radiofarmacia, se
deberd restringir el acceso a la Radiofarmacia por un periodo de al menos 3 horas. El PEPR debera sacar
el kit de emergencias de la Radiofarmacia.

e Dejar decaer el material producido dentro del area del ciclotron al menos 3 horas antes de intervenir el
ciclotron, verificando que los niveles de tasa de dosis dentro del area del ciclotron son inferiores a
10 uSv/h.

o EI OPR se colocara los elementos de proteccidén personal ubicados en el kit de emergencias (mascara
para gases y vapores con cartuchos, gafas protectoras, guantes de nitrilo, traje antifluidos de proteccién
y botas de caucho), luego procedera a realizar las mediciones correspondientes de niveles de tasa de
dosis en las instalaciones de Radiofarmacia y verificar si se puede ingresar al area.

o EIOPR debera evaluar el nivel de exposicion del personal involucrado en el incidente basado en la lectura
de sus dosimetros personales de lectura directa, como también en el escenario de exposicion
considerando la metodologia especificada en la evaluacién de seguridad.

o EI OPR notificara al grupo de salud ocupacional del suceso.

o EI OPR deberé presentar un informe al Comité de Proteccion Radioldgica del INC en el formato DYE-
P04-F-28 REGISTRO DE INCIDENTES QUE INVOLUCREN MATERIAL RADIACTIVO.

e EI OPR y el Coordinador del grupo de Radiofarmacia deberan especificar cuales son las medidas

correctivas.
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» Manera en que se declara el fin de las acciones de emergencia y como se realiza la recuperacion

Se dara fin a la emergencia con verificacion de las condiciones de proteccién radiolégica en la instalacion luego
de las mediciones, adicionalmente, con la socializacion de las conclusiones extraidas de la evaluacion de los
hechos, andlisis y seguimiento de registros dosimétricos del trabajador y el establecimiento de las acciones
correctivas en la Radiofarmacia para evitar que el suceso se repita.

b) La actividad se envia y la puerta del dosificador manual trasladada de forma que no garantiza el
blindaje en el mismo

» Activador de la emergencia
QF a cargo del proceso
» Acciones especificas

Cerrar de forma inmediata el blindaje del dosificador manual.

Suspender temporalmente la operacion realizada en el dosificador manual.

Informar inmediatamente al Coordinador de la Radiofarmacia y al PEPR.

El PEPR confirma que la condicion de proteccion radiolégica se mantiene luego de adecuar el blindaje

del dosificador manual.

e Informar al Oficial de Proteccion Radiolégica quien debera evaluar el nivel de exposicion del personal
involucrado basado en la lectura de sus dosimetros personales de lectura directa, como también en el
escenario de exposicion.

o EIOPR verifica que las condiciones de seguridad radiolégica se mantienen.

¢ EIOPR autoriza el reinicio de las actividades realizadas en el dosificador manual.

o EI OPR deberé presentar un informe al Comité de Proteccion Radioldgica del INC en el formato DYE-
P04-F-28 REGISTRO DE INCIDENTES QUE INVOLUCREN MATERIAL RADIACTIVO.

e EI OPR y el Coordinador del grupo de Radiofarmacia deberan especificar cuales son las medidas

correctivas.

» Manera en que se declara el fin de las acciones de emergencia y como se realiza la recuperacion
Se dara fin a la emergencia con la verificacién de las condiciones de proteccion radiolégica en la instalacion luego
de las mediciones, adicionalmente, con la socializacion de las conclusiones extraidas de la evaluacion de los
hechos, andlisis y seguimiento de registros dosimétricos del trabajador y el establecimiento de las acciones
correctivas en la Radiofarmacia para evitar que el suceso se repita.

c) Si el sistema de ventilacion de la caja de sintesis presenta fallas

» Activador de la emergencia

Operador Ciclotron - PEPR
QF a cargo del proceso.

» Acciones especificas

En caso de dispersion de material radiactivo por fallo de la unidad de manejo de aire de la Radiofarmacia durante
el proceso de sintesis de FDG, se debe considerar la posibilidad de que la dispersién del material radiactivo (F-
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18) haya producido una nube radiactiva en el area de las cajas de sintesis; por lo que los monitores de lectura
directa y el monitor de area se consideran como las barreras de seguridad. Se debe actuar de la siguiente manera:

Suspender la actividad de sintesis.

Ante niveles de tasa de dosis superiores a 50 uSv/h el area debe ser evacuada, durante el incidente el
personal involucrado informara al Coordinador del Grupo de Radiofarmacia y al PEPR quien usando el
detector tipo Geiger Muller verificara la condicion de emergencia.

ElI PEPR usando un detector tipo Geiger Miller verificara la posibilidad de dispersién del material gaseoso
en otras areas la Radiofarmacia.

En caso de verificarse que hay dispersion del F-18 en otras areas de Radiofarmacia se evacuara al
personal de la Radiofarmacia al punto de encuentro frente a la puerta principal de Radiofarmacia, se
debera restringir el acceso a la Radiofarmacia. EI PEPR debera sacar el kit de emergencias de la
Radiofarmacia.

El PEPR informara al OPR.

El OPR evaluara la situacion a través de la informacion suministrada por el PEPR, QF a cargo del proceso
y el coordinador de la Radiofarmacia.

El OPR procedera a trasladar a las personas al segundo piso del Centro de Medicina Nuclear a través de
las escaleras del edificio.

Usando el detector de contaminacion de manos y pies del servicio de medicina nuclear se evalua el nivel
de contaminacion superficial en primer lugar de las personas involucradas directamente en el incidente,
en segundo lugar, de todo el personal en Radiofarmacia, cuyo nivel no debe superar 15 Bq/cm?.

En caso de que exista contaminacion superficial (> 15 Bq/cm?) se debera garantizar que el trabajador
se bafie en la ducha de emergencia de la Radiofarmacia para disminuir el nivel de contaminacion
superficial removible en las diferentes zonas contaminadas.

El OPR debera dirigirse a la Radiofarmacia con las personas contaminadas, en frente de la puerta de
acceso se coloca los elementos de proteccidn personal ubicados en el kit de emergencias (mascara para
gases y vapores con cartuchos, gafas protectoras, guantes de nitrilo, traje anti fluidos de proteccién y
botas de caucho), ingresa a la Radiofarmacia y procedera a realizar las mediciones correspondientes de
tasa de dosis en las instalaciones de Radiofarmacia y verificara si es necesario cerrar temporalmente el
area.

El OPR autorizara a las personas que se encuentran contaminadas ingresen a bafiarse en la ducha de
emergencia ubicada a la entrada de la Radiofarmacia y posteriormente a cambiarse la ropa de trabajo.
En caso de requerir el cierre temporal de la Radiofarmacia, se sellara el area empleando cinta perimétrica
que indica el peligro de la zona y su acceso restringido. El OPR se retirara los elementos de proteccion
personal.

Posteriormente se realizara la medicion de control a los trabajadores contaminados y los valores
obtenidos seran comparados con los niveles de emergencia establecidos. El OPR se reunira con el grupo
de trabajadores de la Radiofarmacia que se encuentran en el segundo piso de Medicina Nuclear y se
emite un concepto acerca de la afectacion y tiempo necesario para ingresar de nuevo al area afectada.
El OPR notificara al grupo de salud ocupacional del suceso.

El OPR debera presentar un informe al Comité de Proteccion Radiolégica del INC en el formato DYE-
P04-F-28 REGISTRO DE INCIDENTES QUE INVOLUCREN MATERIAL RADIACTIVO.

» Manera en que se declara el fin de las acciones de emergencia y como se realiza la recuperacién

Se daré fin a la emergencia con la verificacién de que se satisfagan las condiciones de seguridad radiolégica en
la instalacién luego de mediciones de los niveles de radiacién (tasas de dosis y niveles de contaminacion
superficial) de la instalacion con su respectiva comparacién con los niveles de referencia. Adicionalmente, con la
socializacion de las conclusiones extraidas de la evaluacion de los hechos, analisis y seguimiento de registros
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dosimétricos del trabajador y el establecimiento de las acciones correctivas en la Radiofarmacia para evitar que
el suceso se repita.

d) El bulto que contiene el material radiactivo llega contaminado

» Activador de la emergencia

PEPR/Operador de Ciclotrén

» Acciones especificas

Durante el proceso de recepcion de material radiactivo, en caso de que el bulto que contiene el material llegue
contaminado y este se hubiese manipulado se debera:

Reportar el incidente al Coordinador de la Radiofarmacia.

Reportar el incidente al proveedor del material del hallazgo.

Devolver el bulto al proveedor del material radiactivo.

Disponer los elementos de proteccion personal (guantes y polainas) usados en la manipulaciéon en
contenedores para desechos radiactivos.

Medirse las manos, pies y superficie corporal en el detector de contaminacién superficial.

En caso de encontrarse niveles de contaminacién que superen los niveles de actuacion de contaminacién
superficial en superficies corporales para el servicio, realizar lavado con agua y jabén de manos y otras
areas involucradas hasta obtener valores por debajo de los mismos.

Si la contaminacion persiste por encima de los niveles de actuacion, informar al Oficial de Proteccion
Radioldgica, con el fin de evaluar en conjunto con el Coordinador de Radiofarmacia acciones adicionales
que permitan disminuir los valores de contaminacion.

Dejar registrado el hallazgo en el formato DYE-P05-F-01 RECEPCION TECNICA DE INSUMOS,
MATERIA PRIMA, MATERIAL O REACTIVOS RADIOFARMACIA.

En caso de requerirse (caso de contaminacién persistente) el OPR debe diligenciar el formato de DYE-
P04-F-28 REGISTRO DE INCIDENTES QUE INVOLUCREN MATERIAL RADIACTIVO.

» Manera en que se declara el fin de las acciones de emergencia y como se realiza la recuperacion

Se dara fin a la emergencia cuando los valores de contaminacion superficial del personal se encuentren por
debajo de los niveles de actuacién. Adicionalmente, con la socializacion de las conclusiones extraidas de la
evaluacion de los hechos, andlisis y seguimiento de registros dosimétricos del trabajador y el establecimiento de
las acciones correctivas en la Radiofarmacia para evitar que el suceso se repita.

e) Existe un derrame de material radiactivo

4.2.5.1.1. Se trabaja en una zona con nivel de contaminacion radiactiva por encima de los limites

derivados de contaminacion superficial - Derrame de material radiactivo durante su transporte
hacia el area de embalaje y salida de material

» Activador de la emergencia

Asistente de produccion/QF a cargo del proceso

» Acciones especificas
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El derrame accidental de material radiactivo tiene una frecuencia moderada en la Radiofarmacia, de acuerdo con
la evaluacién de seguridad se asume que este suceso se presenta entre 10 y 40 veces al afio. Adicionalmente
podria conducir que se trabaje en una zona donde el nivel de contaminacion superficial supere los LDCS. Los
derrames usualmente involucran pequefias cantidades de material radiactivo; en estos casos el objetivo principal
es impedir la dispersion de la contaminacion, por ejemplo, a través de los zapatos, guantes contaminados, pigs y
contenedores plomados hacia otras areas de la radiofarmacia o areas supervisadas. Las acciones por seguir

seran:

4.2.5.1.1.1. Definir la categoria del derrame

Menor: Involucra pequenas cantidades, usualmente, si la cantidad de material radiactivo derramado
corresponde a una dosis de diagnéstico o inferior puede hablarse de una contaminacion menor,
adicionalmente satisface que la tasa de dosis que produce el derrame en menor a 100 uSv/h a1 mdela
fuente.

Mayor: Si la cantidad de material radiactivo derramado produce una tasa de dosis muy elevada (valores
mayores a 100 uSv/h a 1 m de la fuente).

4.2.5.1.1.2. Acciones en casos de derrame menor:

Use ropa protectora y guantes desechables.

El activador de la emergencia colocara papel absorbente sobre el derrame, garantizando evitar la
dispersion de la contaminacion.

Adicionar liquido de descontaminacién segun tipo de is6topo (ver Tabla 1), permitir la reaccién de
quelacion durante algunos minutos.

Seque el derrame y absorba las salpicaduras rapidamente recogiendo el papel evitando dispersar el
material radiactivo.

Deposite el papel absorbente en bolsa purpura.

Limpie con papel absorbente desde el borde del area contaminada hacia el centro.

Seque el area y solicite al PEPR que realice una prueba de frotis de la superficie (en un area de 10 x 10
cm?), con el objetivo de comparar el nivel de contaminacion superficial con respecto a los niveles de
actuacion de la zona.

Continte el ciclo de limpieza y prueba de frotis hasta que la prueba indique el valor de contaminacion
superficial se encuentra por debajo de los niveles de actuacion de contaminacién superficial establecidos
en el area afectada por el derrame.

Deseche los guantes, polainas y bata en bolsa purpura.

Verifique que los niveles de contaminacién superficial de manos y pies y de la superficie corporal se
encuentran por debajo de los niveles de actuacion.

Si la piel del personal se encuentra contaminada por encima de los niveles de actuacion, lavar con agua
y jabon.

Se debe documentar el incidente en el registro DYE-P04-F-28 REGISTRO DE INCIDENTES QUE
INVOLUCREN MATERIAL RADIACTIVO.

4.2.5.1.1.3. Acciones en caso de derrame mayor

Informar inmediatamente al PEPR y al OPR. El OPR supervisara directamente la limpieza.

Use ropa protectora y guantes desechables.

El activador de la emergencia confinara el derrame inmediatamente colocando toallas de papel u otro
material absorbente sobre y alrededor del area contaminada para prevenir la dispersion de la
contaminacion.

Todas las personas que no estén involucradas en el derrame deben abandonar el area inmediatamente.



https://siapinc4.cancer.gov.co/SIAPINC/ModuloDocumental/VerAnexos.asp?valruta=1&mapnorm=1&idDocumento=529420
https://siapinc4.cancer.gov.co/SIAPINC/ModuloDocumental/VerAnexos.asp?valruta=1&mapnorm=1&idDocumento=529420

INSTITUTO NACIONAL DE CANCEROLOGIA cODIGO: DYE-P05-M-09

I N DIAGNOSTICO Y ESTADIFICACION VERSION: 3

VIGENCIA: 14-09-2023

MANUAL PARA EMERGENCIAS RADIOLOGICAS
Pagina 25 de 34

El OPR sefalizara el area y prevendra el ingreso de personas a la misma y de ser necesario estimara el
tiempo necesario de decaimiento de la fuente (en caso de radionuclidos de tiempo de semidesintegracion
corto).

Luego de que se estime conveniente por parte del OPR la intervencién sobre el derrame se seguira el
proceso de limpieza de la seccién anterior (Acciones en caso de derrame menor).

El area se demarcara y suspendera el ingreso al area si posterior a la limpieza continua contaminada.

El OPR medira con el detector de contaminacién de manos y pies el nivel de contaminacién superficial
de las personas involucradas en el derrame.

Si la piel del personal se encuentra contaminada por encima de los niveles de actuacion, se debe indicar
el lavado con agua y jabon.

Se debe documentar el incidente en el registro DYE-P04-F-28 REGISTRO DE INCIDENTES QUE
INVOLUCREN MATERIAL RADIACTIVO.

Tabla 2 Liquidos para usar en el procedimiento de atencion de emergencia en caso de derrame

RADIOISOTOPO LIQUIDO PARA APLICAR
1-131 Soluciéon descontaminante para 1-131
Demas radionuclidos Jabén Catiodnico

4.2.5.1.1.4. Manera en que se declara el fin de las acciones de emergencia y como se realiza la

f)

recuperacion

Se daré fin a la emergencia cuando los valores de contaminacion superficial del personal y las zonas se
encuentren por debajo de los niveles de actuacion. Adicionalmente, con la socializacién de las
conclusiones extraidas de la evaluacién de los hechos, analisis y seguimiento de registros dosimétricos
del trabajador y el establecimiento de las acciones correctivas en la Radiofarmacia para evitar que el
suceso se repita.

La micropipeta electrénica para dosificar 1-131 se desajusta.

» Activador de la emergencia

QF a cargo del proceso de encapsulamiento de 1-131.

» Acciones especificas

En el caso en que la micropipeta electronica usada para dosificar 1-131 se desajuste y el personal proceda a su
ajuste a través de la apertura de la celda se debe actuar de la siguiente manera:

Suspender la actividad de dosificacion de capsulas de [-131.

El activador de la emergencia ajustara el panel de acrilico trasero de la caja de guantes del laboratorio
de yodo de forma que la alarma por depresion de la celda cese.

Las personas involucradas en el suceso deberan abandonar el area.

Informar de forma inmediata al Coordinador de Radiofarmacia, al PEPR y al OPR.

Depositar en una la caneca para desechos contaminados dispuesta en la exclusa la bata, guantes y
cambiarse la ropa de trabajo.

El PEPR verificara el nivel de contaminacién superficial en piel y ropa del personal involucrado en la
emergencia.
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En caso de que exista contaminacion superficial corporal (> 1.5 Bq/cm?) se debera garantizar que el
trabajador se lave la zona contaminada y si es necesario debera usar la ducha de emergencia de la
Radiofarmacia para disminuir el nivel de contaminacién superficial.

El OPR evaluara la situacion a través de la informacion suministrada por el PEPR y el Coordinador de la
Radiofarmacia, posteriormente verificara el nivel de contaminacion del personal.

El OPR se colocara los elementos de protecciéon personal ubicados en el kit de emergencias (mascara
para gases y vapores con cartuchos, monogafas, guantes de nitrilo, traje antifluidos de proteccién y botas
de caucho), luego procedera a realizar las mediciones correspondientes de niveles de tasa de dosis en
el laboratorio de yodo para evaluar si es necesario cerrar temporalmente el area.

En caso de requerir el cierre temporal del laboratorio de yodo, se sellara el area empleando cinta
perimétrica para indicar el peligro de la zona y su acceso restringido. El OPR se retirara los elementos de
proteccion personal en la exclusa de personal.

El OPR realizara la evaluacién de la dosis por incorporacion a través de la DYE-P05-D-11 DESCRIPCION
DE LA ACTIVIDAD PARA REALIZAR DOSIMETRIA INTERNA A TRABAJADORES DE LA
RADIOFARMACIA OCUPACIONALMENTE EXPUESTOS A 1-131.

En caso de requerirse, el OPR y el Coordinador de Radiofarmacia determinaran el uso de agentes
bloqueadores de la tiroides, tales como el yoduro de potasio o perclorato de potasio con el fin de disminuir
la dosis efectiva.

El OPR notificara al grupo de salud ocupacional del suceso.

El OPR deberéa presentar un informe al Comité de Proteccion Radiolégica del INC en el formato DYE-
P04-F-28 REGISTRO DE INCIDENTES QUE INVOLUCREN MATERIAL RADIACTIVO.

En caso de superar los niveles de investigacion en dosis efectiva se notificara a la autoridad reguladora.

» Manera en que se declara el fin de las acciones de emergencia y como se realiza la recuperacion

Se dara fin a la emergencia con la verificacion de que se satisfagan las condiciones de seguridad radiolégica en
el Laboratorio de Yodo luego de mediciones de los niveles de radiacion (tasas de dosis y niveles de contaminacion
superficial) de la instalacion con su respectiva comparacién con los niveles de referencia. Adicionalmente, con la
socializacidon de las conclusiones extraidas de la evaluacién de los hechos y el establecimiento de las acciones
correctivas en la Radiofarmacia para evitar que el suceso se repita.

d) Error en el calculo de los blindajes estructurales requeridos para garantizar la proteccién

radiolégica de los TOE.

» Activador de la emergencia

Oficial de Proteccion Radioldgica

» Acciones especificas

Si se comprueban posibles errores en el calculo de blindajes que afecten las restricciones de disefio, a través de
la realizacion de un levantamiento radiométrico (realizado a través de la descripcion de actividad DYE-P05-D-06
DESCRIPCION DE LA ACTIVIDAD PARA REALIZAR LA VERIFICACION DE LOS BLINDAJES DE

RADIOFARMACIA, se debera:

Realizar la verificacion de los blindajes a través de medidas realizadas por otro profesional con otro equipo
detector de radiacion del INC.

Verificar los reportes de dosimetria personal con el fin de identificar un aumento posible de las dosis.
Verificar el tipo y carga de material radiactivo manejada en las diferentes zonas.
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e EIOPR debera presentar un informe escrito al Comité de Proteccion Radioldgica del INC identificando el
problema firmado por el verificador y por él.

e Especificar medidas correctivas

e Aplicar dichas medidas

» Manera en que se declara el fin de las acciones de emergencia y como se realiza la recuperacion

Se dara fin a la emergencia cuando se apliquen las medidas correctivas y se compruebe a través de levantamiento
radiométrico que las condiciones de proteccion radiolégica con respecto a las restricciones de disefio se respetan.
Adicionalmente, con la socializacion de las conclusiones extraidas de la evaluaciéon de los hechos, andlisis y
seguimiento de registros dosimétricos de los trabajadores y el establecimiento de las acciones correctivas en la
Radiofarmacia para evitar que el suceso se repita.

h) Movimiento sismico en Radiofarmacia.
4.2.5.1.2. Inundacién en la Radiofarmacia - Incendio en la Radiofarmacia.
» Activador de la emergencia
Cualquier trabajador de Radiofarmacia
» Acciones especificas

Se debe garantizar el cumplimiento de los protocolos institucionales de atencion de desastres. El cual se
encuentra contemplado en el Plan Hospitalario de Emergencias. Adicionalmente se deben ejercer desde el punto
de vista de proteccion radiolégica las siguientes acciones:

e Se deberan verificar posibles contaminaciones por material radiactivo del personal involucrado en la
emergencia.

o Si la piel del personal se encuentra contaminada por encima de los niveles de actuacién, lavar con
agua y jabon.

e En caso de sospecharse la incorporacion de 1-131 por volatilizacion. EI OPR realizara la evaluacion
de la dosis por incorporacién a través de la DYE-P05-D-11 DESCRIPCION DE LA ACTIVIDAD PARA
REALIZAR DOSIMETRIA INTERNA A TRABAJADORES DE LA RADIOFARMACIA
OCUPACIONALMENTE EXPUESTOS A I-131.

¢ Nadie esta autorizado para ingresar de nuevo a Radiofarmacia hasta que se garantice la seguridad
desde el punto de vista de proteccién radiolégica.

e Previo al reinicio de las actividades, es necesario verificar la integridad fisica de las fuentes dentro de
la Radiofarmacia, enfocando la atencién en posibles derrames luego de la situaciéon de emergencia.

e Entercer lugar, se comprueba que no existan afecciones de tipo estructural a través de la realizacién
de un levantamiento radiométrico (realizado a través de la descripcion de actividad DYE-P05-D-06
DESCRIPCION DE LA ACTIVIDAD PARA REALIZAR LA VERIFICACION DE LOS BLINDAJES DE
RADIOFARMACIA, en caso de identificarse afecciones que puedan sugerir modificaciones de tipo
estructural a la Radiofarmacia se debe realizar las siguientes acciones:

o Realizar la verificacién de los blindajes a través de medidas realizadas por otro profesional
con otro equipo detector de radiacion del INC.

o El OPR debera presentar un informe escrito al Comité de Proteccién Radiolégica del INC
identificando el problema firmado por el verificador y por él.

o Especificar medidas correctivas;

o Aplicar dichas medidas;
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e Através de la Direccién General se remitira informe al Servicio Geoldgico Colombiano
» Manera en que se declara el fin de las acciones de emergencia y como se realiza la recuperacién

Se dara fin a la emergencia cuando se garanticen valores de contaminacién superficial por debajo de los niveles
de actuacion del personal involucrado en la emergencia, se apliquen las medidas correctivas y se compruebe a
través de levantamiento radiométrico que las condiciones de proteccion radiolégica con respecto a las
restricciones de disefio se respetan. Adicionalmente, con la socializacion de las conclusiones extraidas de la
evaluacion de los hechos.

i) Deficiencia de blindaje del bulto radiactivo que provoca dosis anémalas (sobreirradiacién) de los
TOEs.

» Activador de la emergencia

PEPR

» Acciones especificas

En caso de identificarse la deficiencia del blindaje del bulto, se deberan seguir las siguientes acciones:

e Separar el contenedor que presenta el defecto y etiquetarlo con el fin de identificarlo para evitar
usarlo.

e Informar al OPR.

e EI OPR verificara la deficiencia de blindaje del contenedor y considerara si es necesario la
continuidad al mismo para una categoria menor o si la deficiencia se debe a algun aspecto
estructural para considerar la baja de este.

» Manera en que se declara el fin de las acciones de emergencia y como se realiza la recuperacion

Se dara fin a la emergencia cuando se apliquen las medidas correctivas y se defina la continuidad o baja del

contenedor. Adicionalmente, con la socializacion de las conclusiones extraidas de la evaluacion de los hechos y

verificacion de los registros dosimétricos de los trabajadores involucrados.

j) Se etiqueta errébneamente el contenedor del desecho radiactivo sélido con respecto el

radionuclido y concentracion de actividad - El contenedor del residuo no se encuentra etiquetado
o el etiquetado no contiene informacioén relacionada con el radionucleido y actividad

» Activador de la emergencia

PEPR

» Acciones especificas

En caso de identificarse el etiquetado erréneo del contenedor de desecho radiactivo, se deberan seguir las
siguientes acciones:

e Separar el contenedor que presenta error.
e Informar al OPR.
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e EI OPR verificara el escenario de exposicion del PEPR vy verificacion de lectura de dosimetro de lectura
directa con el fin de estimar la dosis involucrada en el proceso

o El OPR verificara junto con el PEPR la caracterizacion del desecho y la identificacion del error en el
etiquetado de este.

e Se aplicara la medida correctiva para etiquetar adecuadamente el contenedor

e EI OPR debera diligenciar el formato DYE-P04-F-28 REGISTRO DE INCIDENTES QUE INVOLUCREN
MATERIAL RADIACTIVO.

» Manera en que se declara el fin de las acciones de emergencia y como se realiza la recuperacion

Se dara fin a la emergencia cuando se apliquen las medidas correctivas. Adicionalmente, con la socializacion
de las conclusiones extraidas de la evaluacion de los hechos y verificacion de los registros dosimétricos de los
trabajadores involucrados.

4.2.5.2. Con consecuencias sobre el publico
a) Las fuentes de chequeo no se encuentran identificadas y almacenadas apropiadamente
» Activador de la emergencia
Cualquier trabajador de Radiofarmacia
» Acciones especificas

Las consecuencias al presentarse este suceso pueden ser una sobre exposicion del publico en caso de que la
fuente salga del control en la Radiofarmacia.

Existe dentro del Grupo de Radiofarmacia un inventario actualizado de las fuentes selladas y abiertas de tal modo
que se pueda determinar rapidamente cual es la(s) fuente(s) perdida(s), de que tipo y de qué actividad son, su
ultima ubicaciéon y quien fue la Ultima persona en utilizarlas o manipularlas.

Las acciones ante la situacion de emergencia son:

Obtener asistencia del OPR.

Conducir una busqueda en la Radiofarmacia.

Verificar y garantizar la seguridad y control de las otras fuentes.

Verificar todas las posibilidades dentro del INC.

En caso de no encontrarse, dar primer aviso a la seguridad privada

En caso de no encontrarse notificar al personal de seguridad de la instalacion, y al ente regulador SGC.
Presentar un informe escrito a la Direccion General del INC y a la autoridad reguladora a través de la
Direccion General del INC.

» Manera en que se declara el fin de las acciones de emergencia y como se realiza la recuperacién

Se dara fin a la emergencia tras el hallazgo de la fuente radiactiva, la evaluacién de dosis de personal del publico
involucrado en la emergencia, la socializacion de las conclusiones extraidas de la evaluacion de los hechos vy el
establecimiento de las acciones correctivas en la Radiofarmacia para evitar que el suceso se repita.

Si no es posible el hallazgo de la fuente se seguiran las indicaciones que presente la autoridad reguladora.
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b) Movimiento sismico en Radiofarmacia.
4.2.5.2.1. Inundacién en Radiofarmacia. - Incendio en Radiofarmacia.
» Activador de la emergencia
Cualquier trabajador de Radiofarmacia
» Acciones especificas

Se debe garantizar el cumplimiento de los protocolos institucionales de atencién de desastres. El cual se
encuentra contemplado en el Plan Hospitalario de Emergencias. Adicionalmente se deben ejercer desde el punto
de vista de proteccion radiolégica las siguientes acciones para el publico:

Previo a la atencion:

e Informar al publico involucrado en la atencién de emergencias sobre la presencia de material radiactivo
en la Radiofarmacia y disponer de los elementos para evitar la contaminacién superficial debida al posible
manejo de fuentes abiertas

e Luego de la atencién

e Se deberan verificar posibles contaminaciones por material radiactivo del personal involucrado en la
atencion de la emergencia.

o Sila piel del personal se encuentra contaminada por encima de los niveles de actuacién, lavar con agua
y jabdn.

e En caso de presumirse la incorporacion de 1-131 por volatilizacion. EI OPR realizara la evaluacion de la
dosis por incorporacién a través de la descripcién de actividad DYE-P05-D-11 DESCRIPCION DE LA
ACTIVIDAD PARA REALIZAR DOSIMETRIA INTERNA A TRABAJADORES DE LA RADIOFARMACIA
OCUPACIONALMENTE EXPUESTOS A 1-131, el cual puede extenderse a personal del publico
involucrado en la atencién de la emergencia.

e Previo al reinicio de las actividades, es necesario verificar la integridad fisica de las fuentes dentro de la
Radiofarmacia, enfocando la atencién en posibles derrames luego de la situacion de emergencia.

o En tercer lugar, se comprueba que no existan afecciones de tipo estructural a través de la realizacién de
un levantamiento radiométrico (realizado a través de la descripciéon de actividad DYE-P05-D-06
DESCRIPCION DE LA ACTIVIDAD PARA REALIZAR LA VERIFICACION DE LOS BLINDAJES DE
RADIOFARMACIA, en caso de identificarse afecciones que puedan sugerir modificaciones de tipo
estructural a la Radiofarmacia se debe realizar las siguientes acciones:

o Realizar la verificaciéon con respecto las restricciones de disefio a través de medidas realizadas
con otro equipo apropiado del INC y por otro Profesional.
o El OPR debera presentar un informe escrito al Comité de Proteccién Radiologica del INC
identificando el problema firmado por el verificador y por él.
o Especificar medidas correctivas;
o Aplicar dichas medidas;
e Através de la Direccion General se remitira informe al Servicio Geolégico Colombiano.

» Manera en que se declara el fin de las acciones de emergencia y como se realiza la recuperacion

Se dara fin a la emergencia desde el punto de vista de proteccion radioldgica cuando se garanticen valores de
contaminacion superficial por debajo de los niveles de actuacién del personal en la atencién de esta, de las zonas
de la instalacién y se apliquen las medidas correctivas. Adicionalmente, se compruebe a través de levantamiento
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radiométrico que las condiciones de proteccion radiolégica con respecto a las restricciones de disefio se respetan.
Adicionalmente, con la socializacion de las conclusiones extraidas de la evaluacion de los hechos.

c) Derrame de material radiactivo durante su traslado hacia el vehiculo de transporte
» Activador de la emergencia
PEPR o publico
» Acciones especificas
Aplica lo descrito en la seccion para atencion de derrames radiactivos garantizando la verificacion de que si hay
personal del publico involucrado en la emergencia, se debera suministrar informacion suficiente al personal
involucrado, asociada a los riesgos posibles debido a su exposicion.
» Manera en que se declara el fin de las acciones de emergencia y como se realiza la recuperacion
Se dara fin a la emergencia cuando se garanticen valores de contaminacién superficial por debajo de los niveles
de actuacioén del personal involucrado. Adicionalmente, con la socializacion de las conclusiones extraidas de la
evaluacion de los hechos y el suministro de informacién suficiente al personal involucrado, asociada a los riesgos
posibles debido a su exposicion.

d) El cuarto intermedio de residuos radiactivos no permite una segregacién adecuada
» Activador de la emergencia
Oficial de Proteccion Radiolégica
» Acciones especificas
Si se comprueban posibles errores en el disefio del cuarto intermedio de residuos de modo que no permite una
segregacion adecuada de los residuos radiactivo, por lo que afecten las restricciones de dosis de disefo del
publico para la Radiofarmacia, es identificable a través del levantamiento radiométrico (realizado a través de la

descripcion de actividad DYE-P05-D-06 DESCRIPCION DE LA ACTIVIDAD PARA REALIZAR LA
VERIFICACION DE LOS BLINDAJES DE RADIOFARMACIA, ante lo cual se debera:

o Verificar la forma de segregacion de los residuos radiactivos en el cuarto intermedio de residuos.

e Realizar la verificacion con respecto las restricciones de disefo a través de medidas realizadas con otro
equipo apropiado del INC y por otro Profesional.

o Verificar la ocupacion del publico en zonas adyacentes al cuarto intermedio de residuos.

o EI OPR debera presentar un informe escrito al Comité de Proteccion Radioldgica del INC identificando el
problema firmado por el verificador y por él.

e Especificar medidas correctivas.

e Aplicar dichas medidas.

» Manera en que se declara el fin de las acciones de emergencia y como se realiza la recuperacion

Se dara fin a la emergencia cuando se compruebe a través de levantamiento radiométrico que las condiciones
de proteccion radioldégica con respecto a las restricciones de diseio se respetan. Adicionalmente, con la
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socializacion de las conclusiones extraidas de la evaluacion de los hechos y el establecimiento de las acciones
correctivas en la Radiofarmacia para evitar que el suceso se repita.

e) El contenedor evacuado supera los niveles de dispensa
» Activador de la emergencia
Empresa externa que realiza la gestion de los desechos en el INC
» Acciones especificas

En caso de identificarse que el contenedor de desecho radiactivo evacuado supera el nivel de dispensa, podria
producir dosis anémalas al publico, por lo que se deberan seguir las siguientes acciones:

e Informar al coordinador de Radiofarmacia y al OPR.

e Se debera retornar el contenedor objeto de la emergencia al cuarto intermedio de residuos de la
Radiofarmacia.

e EI OPR verificara el escenario de exposicion del publico, estimara la dosis de las personas involucrada
en el proceso.

e EI OPR debera diligenciar el formato DYE-P04-F-28 REGISTRO DE INCIDENTES QUE INVOLUCREN
MATERIAL RADIACTIVO.

o EIl OPR verificara junto con el PEPR la caracterizacion del desecho y la identificacion del error que
conllevo a la evacuacioén de este.

e Se almacenara adecuadamente el contenedor del desecho radiactivo.

o EI OPR realizara informe dirigido a la empresa externa encargada de la gestion de los residuos a través
de la direccién del INC.

» Manera en que se declara el fin de las acciones de emergencia y como se realiza la recuperacion

Se dara fin a la emergencia cuando se apliquen las medidas correctivas. Adicionalmente, con la socializacién de
las conclusiones extraidas de la evaluacién de los hechos ante el personal involucrado en la emergencia.

4.3. Mecanismos de informacion e instruccion del publico cuando esto sea oportuno por el regulador
4.3.1. Robo de material radiactivo

En caso de ser necesario (ver accion de respuesta en seccion 4.2.1.2), en cooperacion con el SGC, se debe dar
rapidamente la noticia al publico describiendo la fuente y haciendo énfasis en el riesgo y en la toma de medidas
que se van a llevar a cabo. Adicionalmente, se deben organizar ruedas de prensa a cargo de una fuente oficial
Unica y activar un Centro de Informacion Publica (CIP) si fuera necesario.

4.3.2. Movimiento sismico, Inundaciones o Incendios

Cuando la emergencia es atendida por el personal de publico externo (bomberos, rescatistas, etc.), es necesario

informarles de la presencia de material radiactivo y disponer de los elementos para evitar la contaminacion
superficial debida al posible manejo de fuentes abiertas (como se contempla en la seccion 4.2.3.2).
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4.4. Acciones para garantizar el mantenimiento de los medios y equipamiento para la respuesta a la
emergencia

Es responsabilidad del INC, asi como de las personas involucradas en los sucesos iniciadores mencionados
anteriormente que la comunicacion entre las diferentes partes sea veraz y efectiva al menor término de
declaracion de la emergencia.

Existe un proceso institucional para el control de la calibracion de los equipos de proteccion radiolégica UFT-P05-
D-17 DESCRIPCION DE LA ACTIVIDAD PARA REALIZAR CONTROL DE CALIBRACION DE EQUIPOS DE
PROTECCION RADIOLOGICA, el cual busca garantizar que el personal cuente con el equipamiento de medicién
calibrado.

Por otro lado, el Grupo de Salud Ocupacional del INC garantiza la disponibilidad permanente dentro de la
instalacion de radiofarmacia de un kit de emergencias consistente en:

Pares de guantes

Cubre zapatos (polaina)

Cubre cabezas (cofias)

Pares de guantes de caucho verdes

Trajes de atencion de emergencias

Bolsas plasticas purpuras para desechos radiactivos
Rollo de cinta de peligro radiactivo

Etiquetas de peligro material radiactivo

Tapabocas quirdrgicos

Guardian

Cepillo

Jabon

Compresas blancas Pafos absorbentes amarillos
Jabén para 99mTc (solucién descontaminante en atomizador)
Monogafas

5. CAPACITACIONES

Dentro del programa de capacitacién mostrado en el Capitulo 4 del Manual de Proteccién Radioldgica se
establece el médulo enfocado a la respuesta en situaciones de anormalidad con el fin de lograr el desarrollo de
la competencia: “Evalla los riesgos radiolégicos para tomar decisiones precisas en situaciones de anormalidad,
tendientes a minimizar la dosis de acuerdo con las funciones que correspondan a su cargo”, estas capacitaciones
se realizan con la frecuencia establecida en el plan de trabajo en dicho programa de capacitacion, en él se
contempla la realizacién de simulacros.

Adicionalmente se programan junto con el Grupo de Salud Ocupacional simulacros de emergencias radiologicas
con frecuencia anuales donde se enfocara la forma de respuesta en primer lugar a las situaciones que pueden
conducir a consecuencias muy graves y graves y en segundo lugar a las que conduzcan a consecuencias
moderadas.

6. DOCUMENTOS RELACIONADOS

e DYE-P04-F-28 REGISTRO DE INCIDENTES QUE INVOLUCREN MATERIAL RADIACTIVO
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e DYE-P05-F-01 RECEPCION TECNICA DE INSUMOS, MATERIA PRIMA, MATERIAL O REACTIVOS

RADIOFARMACIA

e DYE-P05-D-11 DESCRIPCION DE LA ACTIVIDAD PARA REALIZAR DOSIMETRIA INTERNA A

TRABAJADORES DE LA RADIOFARMACIA OCUPACIONALMENTE EXPUESTOS A 1-131

e DYE-P05-D-06 DESCRIPCION DE LA ACTIVIDAD PARA REALIZAR LA VERIFICACION DE LOS

BLINDAJES DE RADIOFARMACIA

e UFT-P05-D-17 DESCRIPCION DE LA ACTIVIDAD PARA REALIZAR CONTROL DE CALIBRACION DE

EQUIPOS DE PROTECCION RADIOLOGICA

VERSION FECHADE DESCRIPCION DE ACTUALIZACION RESPONSABLE OYM
ACTUALIZACION
1 31-12-2016 Version inicial del documento Administrador del Sistema Tms
2 24-11-2020 Se realiza actualizacion de los documentos mencionados en el manual de acuerdo | Xiomara Faizuly Rubiano Aguilar
con la codificacion actual del mapa de procesos
3 14-09-2023 Se realizan las siguientes modificaciones al manual. Numeral 3.1.9. se cambia en el | Diego Andres Paez Gomez
fitulo la palabra PROTECCION por SEGURIDAD. Numeral 4.4.se describe los
elementos que contiene el kit de emergencias, los cuales son los siguientes (Pares de
guantes, Cubre zapatos (polaina), Cubre cabezas (cofias), Pares de guantes de
caucho verdes, Trajes de atencion de emergencias, Bolsas plasticas purpuras para
desechos radiactivos, Rollo de cinta de peligro radiactivo, Etiquetas de peligro material
radiactivo, Tapabocas quirdrgicos, Guardian, Cepillo, Jabon, Compresas blancas
Pafios absorbentes amarillos, Jabon para 99mTc (solucion descontaminante en
atomizador), Monogafas)
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