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lll. OTRAS DISPOSICIONES

CONSEJO DE SEGURIDAD NUCLEAR

21210 Resolucién de 14 de diciembre de 2021, del Consejo de Seguridad Nuclear,
por la que se publica el Convenio con el Centro de Investigaciones
Energéticas, Medioambientales y Tecnolégicas, O.A., M.P, y Tecnatom, SA,
para la investigacion, el desarrollo y la innovacion hacia un protocolo nacional
para la evaluacion del I-131 en situaciones de emergencia.

El Presidente del Consejo de Seguridad Nuclear, el Director General del Centro de
Investigaciones Energéticas, Medioambientales y Tecnolégicas, O.A.,M.P. y el Director
General de la Empresa Tecnatom, SA, han suscrito, con fecha 13 de diciembre de 2021,
el Convenio hacia un Protocolo Nacional para la evaluacién del 1-131 en situaciones de
emergencia.

Para general conocimiento, y en cumplimiento de lo establecido en el articulo 48.8 de
la Ley 40/2015, de 1 de octubre, de Régimen Juridico del Sector Publico, dispongo la
publicacién en el «Boletin Oficial del Estado» del referido convenio, como anejo a la
presente Resolucion.

Madrid, 14 de diciembre de 2021.—El Presidente del Consejo de Seguridad Nuclear,
Josep Maria Serena i Sender.

ANEJO

Convenio entre el Consejo de Seguridad Nuclear, el Centro de Investigaciones
Energéticas Medioambientales y Tecnologicas O.A., M.P., y la Empresa Tecnatom, SA,
hacia un protocolo nacional para la evaluacién del I-131 en situaciones de emergencia

REUNIDOS

De una parte, don Josep Maria Serena i Sender, Presidente del Consejo de
Seguridad Nuclear (en adelante, CSN), cargo para el que fue nombrado por el Real
Decreto 227/2019, de 29 de marzo (BOE numero 77, de 30 de marzo de 2019), en
nombre y representacion de este Organismo, con domicilio en la calle Pedro Justo
Dorado Dellmans, n.° 11, de Madrid, y con numero de identificacion fiscal Q2801036-A,
en virtud de las competencias que le son atribuidas por el Real Decreto 1440/2010, de 5
de noviembre (BOE num. 282, de 22 de noviembre).

De otra parte, don Carlos Alejaldre Losilla, Director General del Centro de
Investigaciones Energéticas, Medioambientales y Tecnolégicas, O.A., M.P. (en
adelante, CIEMAT), con CIF n.° Q-2820002J, domiciliado en Avda. de la
Complutense, 40, 28040 Madrid, cargo para el que fue nombrado por el Real
Decreto 1207/2018, de 21 de septiembre (BOE num. 230 de 22 de septiembre), en
nombre y representacion del mismo, en virtud de las competencias que le son atribuidas
por el Real Decreto 1952/2000, de 1 de diciembre (BOE num. 289 de 2 de diciembre).

Y, de otra parte, don Francisco Javier Guerra Saiz, Director General de
Tecnatom, SA, (en adelante, TECNATOM), en nombre y representacion de esta
empresa, con sede en la Avenida Montes de Oca, n.° 1, 28703 de San Sebastian de los
Reyes (Madrid), con CIF A-28074078, cuyo poder fue conferido por el notario de Madrid
don Fernando de la Camara Garcia, en fecha 7 de junio de 2011, con numero de
protocolo 1495, que declara enteramente vigente al dia de hoy.
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Todos ellos, reconociéndose mutuamente plena facultad para la realizacién de este
acto,

EXPONEN

Primero.

Que el CSN, el CIEMAT y TECNATOM (en adelante las Partes) han venido
realizando en el pasado diversas actividades de colaboraciéon en los ambitos de la
seguridad nuclear y de la proteccion radiolégica, mediante los acuerdos
correspondientes, y a plena satisfaccion de ambas entidades, produciendo resultados de
elevado nivel cientifico-técnico.

Segundo.

Que el Consejo de Seguridad Nuclear suscribe el presente convenio en el ejercicio
de la funcién que le atribuye su Ley de creacion (Ley 15/1980, de 22 de abril) en su
articulo 2, letra p), que es la de establecer y efectuar el seguimiento de planes de
investigacion en materia de seguridad nuclear y proteccién radiolégica.

Tercero.

Que el CIEMAT tiene competencia para suscribir el presente convenio al establecerlo
la Ley 14/2011, de 1 de junio, de la Ciencia, la Tecnologia y la Innovacion cuando en su
articulo 34 dispone que: «1. Los agentes publicos de financiaciéon o ejecucion del Sistema
Espafiol de Ciencia, Tecnologia e Innovacion, incluidas las Administraciones Publicas, las
universidades publicas, los organismos publicos de investigacion de la Administracion
General del Estado, los consorcios y fundaciones participadas por las administraciones
publicas, los organismos de investigacion de otras administraciones publicas, y los centros
e instituciones del Sistema Nacional de Salud, podran suscribir convenios sujetos al
derecho administrativo.» Asi mismo, tiene entre sus funciones, «la gestion y ejecucion de
programas de I+D, en materia energética, que se acuerden conjuntamente con empresas
u otras instituciones publicas o privadas, nacionales o extranjeras», conforme al
articulo 3.1.b) y en desarrollo de las actividades encomendadas, «colaborar con
organismos publicos y privados, tanto nacionales como internacionales, para la realizacién
de proyectos de investigacion y otras actividades de caracter cientifico y tecnoldgico»
conforme al articulo 3.2.h) de su Estatuto (Real Decreto 1952/2000, de 1 de diciembre).

Cuarto.

Que, entre los ambitos de colaboracion entre las Partes, destaca la participacion de
todas en la Plataforma Nacional de |+D en Proteccién Radioldgica (PEPRI), desde la
cual se coordinan proyectos con diversas instituciones del entorno nacional e
internacional, habiendo surgido en la misma la necesidad de trabajar en el proyecto
objeto de este convenio.

Quinto.

Que este convenio supone una colaboracion entre las Partes con la finalidad de
lograr conjuntamente avanzar hacia un protocolo nacional para la evaluacion del 1-131 en
poblacién expuesta en situaciones de emergencia nuclear, que permita garantizar el
cumplimiento de los estandares internacionales en esta materia, con beneficio para las
tres Partes implicadas en su desarrollo, y con la posibilidad de implementar los
resultados en sus procedimientos internos.
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Sexto.

Que, como resultado de este convenio, las Partes esperan que contribuya a
aumentar el conocimiento técnico de su personal, y a establecer nuevas capacidades
necesarias en el ambito de la proteccion radiolégica y las emergencias para una mejor
toma de decisiones en su caso.

Conforme a lo anterior, las Partes convienen en formalizar el presente convenio con
sujecion a las siguientes

CLAUSULAS

Primera. Objeto del convenio.

El objeto del presente convenio es la investigacion, el desarrollo y la innovacién hacia
un protocolo nacional para la medida y evaluacion rapida del 1-131 en tiroides en la
poblacion expuesta en una situacion de emergencia nuclear o radiolégica. Esta
propuesta 14D que se describe en el anexo 1 del convenio (Memoria Técnica) se gesté
dentro de la plataforma nacional de investigacion en proteccion radiolégica (PEPRI), y
permite una colaboracién cientifica entre el CSN, el Organismo Publico de Investigacion
CIEMAT vy la industria nuclear TECNATOM, con beneficio para las tres Partes implicadas,
con la posibilidad de implementar los resultados en sus procedimientos internos,
representando el estado del arte en técnicas de medida de la contaminacién radiactiva
en situaciones de accidente.

El objeto del presente convenio se enmarca dentro de distintas areas de
colaboracion que vienen desarrollandose entre las Partes en ambitos como: «Dosimetria
de Radiaciones: interna y externa», «Proteccion Radioldgica de Trabajadores, Publico y
Medio Ambiente», «Respuesta en Emergencias». Y todo ello con la finalidad de que, en
un futuro, se pueda establecer en Espafa una red nacional de instalaciones y centros
con equipos adecuados para realizar este tipo de medidas.

Segunda. Actuaciones a desarrollar.

Los objetivos cientifico-técnicos principales de este Proyecto de 1+D son los
indicados en la Memoria Técnica (anexo 1) que acompafia a este convenio, con sus
distintas fases, con la participacién conjunta de las Partes y que se resumen en los
siguientes:

Desarrollo e investigacion de un procedimiento de calibracion de equipos, previo
conocimiento del inventario de instalaciones y equipos de la red nacional, que puedan
realizar mediciones rapidas del 1-131 en personas que pudieran estar afectadas por
efectos de la radiacion derivada de una emergencia nuclear o radiolégica.

Desarrollo e investigaciéon de chequeos de comprobacion y validacion del proceso de
calibracion establecido, en los centros e instalaciones y con los equipos seleccionados a
tal fin.

Tercera. Obligaciones de las Partes.

Dentro de este convenio se consideran las siguientes obligaciones de cada una de
las Partes:

Son obligaciones del CIEMAT dentro de este convenio:

1. Realizar las actividades que se describen en la Memoria Técnica que se incluye
como anexo 1 de este convenio, relacionadas con los objetivos descritos en la clausula
segunda.

2. Contribucién a los gastos del convenio en la forma que se describe en la clausula
quinta.
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3. Poner a disposicién de las Partes las herramientas, métodos, desarrollos y
resultados obtenidos en el marco de este convenio, asi como, en general, toda la
informacioén que se genere durante la realizacion de las actividades objeto del mismo.

4. Documentar los trabajos realizados dentro del convenio, para contribuir en la
elaboracién de los informes técnicos, en la forma que se describe en la Memoria
Técnica, asi como en la publicacién de articulos cientificos relacionados.

5. Mantener las condiciones de confidencialidad sobre toda la informacion obtenida
y generada en el curso de los trabajos, que se describen en la clausula sexta.

6. Contribuir a la coordinacion técnica para controlar el buen desarrollo conjunto del
convenio.

7. Implementar en sus procedimientos los resultados obtenidos al final del proyecto,
lo que va a suponer una mejora en las capacidades técnicas de medida de la
contaminacion interna en el Contador de Radiactividad Corporal del CIEMAT

Son obligaciones del TECNATOM dentro de este convenio:

1. Realizar las actividades que se describen en la Memoria Técnica que se incluye
como anexo 1 de este convenio, relacionadas con los objetivos descritos en la clausula
segunda.

2. Contribucién a los gastos del convenio en la forma que se describe en la clausula
quinta.

3. Poner a disposicion de las Partes las herramientas, métodos, desarrollos y
resultados obtenidos en el marco de este convenio, asi como, en general, toda la
informacion que se genere durante la realizacion de las actividades objeto del mismo.

4. Documentar los trabajos realizados dentro del convenio, para contribuir en la
elaboracién de los informes técnicos, en la forma que se describe en la Memoria
Técnica, asi como en la publicacién de articulos cientificos relacionados.

5. Mantener las condiciones de confidencialidad sobre toda la informacion obtenida
y generada en el curso de los trabajos, que se describen en la clausula sexta.

6. Contribuir a la coordinacion técnica para controlar el buen desarrollo conjunto del
convenio.

7. Implementar en sus procedimientos los resultados obtenidos al final del proyecto,
lo que va a suponer una mejora en las capacidades técnicas de medida de la
contaminacion interna de las unidades moéviles de Contador de Radiactividad Corporal
de TECNATOM.

Son obligaciones del CSN dentro de este convenio:

1. Contribuir con el apoyo conjunto necesario para la realizacién de las actividades
que se describen en la Memoria Técnica que se incluye como anexo 1 de este convenio,
relacionadas con los objetivos descritos en la clausula segunda.

2. Contribucion a los gastos del convenio en la forma que se describe en la clausula
quinta.

3. Poner a disposicion de las Partes la informacion de que disponga y que pueda
ser necesaria para alcanzar los objetivos definidos en este convenio.

4. Contribuir a la elaboracién de informes técnicos, que documentan los trabajos
realizados dentro del convenio y a la publicacion de articulos cientificos.

5. Mantener las condiciones de confidencialidad sobre toda la informacién obtenida
y generada en el curso de los trabajos, que se describen en la clausula sexta.

6. Contribuir a la coordinacion técnica para controlar el buen desarrollo conjunto del
convenio.

7. Proponer con los resultados obtenidos al final del proyecto el establecimiento de
una red a nivel nacional de instalaciones y centros que dispongan de equipos adecuados
para realizar medidas de 1-131 en tiroides, para un rapido cribado de la poblacién en
caso de emergencia nuclear o radioldgica.
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Cuarta. Organizacién y Comisiéon de Seguimiento.

Para la correcta ejecucion del convenio, se constituira una Comision de Seguimiento
compuesta por, al menos, una persona en representacion de cada una de las Partes,
que podra estar asesorada por otros responsables técnicos. Dichos tres representantes
seran nombrados por sus instituciones respectivas, perteneciendo a la Jefatura de Area
de Servicios de Proteccion Radioldgica de la Subdireccion de Proteccién Radioldgica
Operacional (SRO) del CSN, a la Unidad de Dosimetria del CIEMAT, y a la unidad de
Operaciones de PR y Dosimetria de TECNATOM.

Estos representantes seran los responsables técnicos encargados de realizar la
coordinacion técnica y estaran encargadas de controlar el desarrollo del convenio, y de
proponer de mutuo acuerdo, en el seno de la Comisién de Seguimiento, las decisiones
necesarias para la buena marcha de las actividades contempladas en el mismo. Para
ello, podran asesorarse por los expertos que consideren oportuno.

Cualquier modificacién respecto a las personas nombradas para la coordinacion de
este proyecto serd notificada a las Partes mediante carta, reflejando los motivos del
cambio.

Esta Comision de Seguimiento sera la encargada de resolver de mutuo acuerdo los
problemas de interpretacion y cumplimiento que puedan plantearse.

En aquello no previsto en este convenio, el régimen de organizacion vy
funcionamiento de la Comisidon de Seguimiento sera el previsto para los 6rganos
colegiados en la seccién 3.2 del Capitulo Il del Titulo Preliminar de la Ley 40/2015 de 1
de octubre, de Régimen Juridico del Sector Publico.

Quinta. Presupuesto econémico.

Los costes asociados a las actividades incluidas en este convenio se detallan en la
Memoria Econdémica que se incluye como Anexo 2. Con arreglo a las cantidades que
figuran en dicha Memoria, el presupuesto total previsto para el proyecto durante los dos
afios y medio del mismo asciende a ciento setenta y dos mil quinientos diez euros con
veintiin céntimos (172.510,21 €).

El CIEMAT aporta una cantidad de treinta y un mil ochocientos diecinueve euros
(31.819,00 €), que correspondera, parte a la aportaciéon en horas de personal
investigador, y parte de otros gastos, y al mantenimiento y amortizacion de equipos del
CIEMAT.

TECNATOM contribuye con una aportacion de dieciocho mil quinientos treinta y ocho
euros con un céntimo (18.538,01 €), correspondiente a horas de personal, y otros gastos
de calibracion y validacién, y al mantenimiento y amortizacién de equipos.

Y la contribucion del CSN es de ciento veintidés mil ciento cincuenta y tres euros con
veinte céntimos (122.153,20 €), de los cuales 4.933,20 euros corresponden a la
aportacion en horas de personal, y 117.220,00 euros corresponden a una contribucién
econdmica a lo largo de varios ejercicios presupuestarios, a fin de coadyuvar a la
financiacion de los gastos derivados del desarrollo del presente convenio para la
consecucién de los objetivos planteados, con cargo a la aplicacion presupuestaria con
cadigo 23.302.424M.640.

La contribucion econémica del CSN en este proyecto sera con cargo a sus
presupuestos anuales de gastos, segun necesidades del proyecto de acuerdo con la
Memoria Técnica y la Memoria Econdémica que constan como anexos a este convenio.

La contribucion de las Partes al presente convenio quedara condicionada a la previa
existencia de crédito especifico y suficiente en cada ejercicio econdémico, con
cumplimiento de los limites establecidos en el articulo 47 de la Ley General
Presupuestaria.
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Sexta. Confidencialidad.

Con caracter general, las Partes conceden la calificacién de informacién reservada a
la obtenida en las actividades desarrolladas en aplicacion de este convenio, por lo que
asumen de buena fe el tratamiento de restriccion de su utilizacién por sus respectivas
organizaciones, salvo su uso para el destino o finalidad acordados o su divulgaciéon que
debera ser autorizada previamente caso por caso.

La informacion de propiedad de cualquiera de las Partes que pueda ser necesaria
para la realizacién de las actividades desarrolladas en aplicacidon de este convenio se
tratara como reservada, y solamente podra ser utilizada para las tareas especificamente
acordadas.

Séptima. Propiedad de los resultados y publicaciones.

Los derechos de propiedad industrial e intelectual que recaigan sobre los trabajos o
resultados de las actividades que se realicen dentro del alcance de este convenio
perteneceran exclusivamente a las Partes, como unicos titulares de los mismos, por lo
que ninguna entidad podra divulgar dichos trabajos o resultados ni realizar explotacién
alguna de los derechos reconocidos sobre los mismos, incluyendo su cesion a terceros,
sin contar con la previa aprobacion escrita de las otras Partes. EI CSN, en el ejercicio de
sus competencias, podra hacer uso de los resultados obtenidos en este proyecto con el
fin de establecer en un futuro una red a nivel nacional de instalaciones y centros que
dispongan de equipos adecuados para realizar medidas de 1-131 en tiroides, para un
rapido cribado de la poblacién en caso de emergencia nuclear o radioldgica. Asimismo,
CIEMAT y TECNATOM, en el ejercicio de sus competencias, podran hacer uso de los
resultados obtenidos en este proyecto con el fin de pertenecer a una futura red a nivel
nacional con capacidades técnicas adecuadas para coordinar y mantener una red de
emergencias para la medida de iodo en tiroides, gracias al desarrollo conjunto y avances
con este proyecto.

En el caso de que terceras partes deseen obtener la informacidon generada dentro de
proyectos concretos, las Partes podran ceder o transferir esta informacion. Para ello sera
necesario el acuerdo unanime.

En caso de que se obtuvieran ingresos econdmicos derivados de los resultados de
estas investigaciones, se repartiran entre las Partes en funcidon de su aportaciéon al
proyecto.

La difusién de los resultados del proyecto, ya sea a través de publicaciones o de
presentaciones en talleres, conferencias, o mediante cualquier otro medio, hara
referencia a la colaboraciéon entre las Partes mencionando expresamente al CSN-
CIEMAT-TECNATOM. EI contenido de este parrafo permanecera en vigor de forma
indefinida una vez finalizado el presente convenio.

Octava. Proteccién de datos de caracter personal.

En todo cuanto afecte a los datos personales, a que pudieran tener acceso durante el
desarrollo de las actividades recogidas en el presente convenio, las Partes se obligan a
que éste sea procesado de conformidad a lo estipulado en la Ley 3/2018 de 5 de
diciembre, de Proteccién de Datos de Caracter Personal y Garantia de los Derechos
Digitales, derivada del Reglamento (UE) 2016/679 del Parlamento Europeo y del
Consejo, de 27 de abril de 2016, relativo a la proteccion de las personas fisicas en lo que
respecta al tratamiento de datos personales y a la libre circulacion de estos datos y por el
que se deroga la Directiva 95/46/CE (Reglamento General de Proteccion de Datos).

Novena. Vigencia del convenio.

De conformidad con el articulo 48.8 de la Ley 40/2015, de 1 de octubre, de Régimen
Juridico del Sector Publico, el presente Convenio se perfecciona con el consentimiento
de las Partes y resultara eficaz una vez inscrito, en el plazo de cinco dias habiles desde
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su formalizacién, en el Registro Estatal de Organos e Instrumentos de Cooperacion del
sector publico estatal. Asimismo, sera publicado en el plazo de diez dias habiles desde
su formalizacién en el «Boletin Oficial del Estado».

Permanecera en vigor desde el dia de su registro y durante dos afios y seis meses.
En cualquier momento antes de su finalizacién, podra prorrogarse por un plazo maximo
de dos afios, todo ello con los limites que establece la Ley 40/2015, de 1 de octubre, de
Régimen Juridico del Sector Publico.

Décima. Modificacion.

El presente convenio podra ser modificado, a propuesta de cualquiera de las Partes,
a través de la Comisidon de Seguimiento, mediante la suscripcién de una adenda al
mismo, formalizada antes de la finalizacion del convenio.

Undécima. Extincion del convenio.

El presente convenio se extingue por el cumplimiento de las actuaciones que
constituyen su objeto, o por incurrir en alguna causa de resolucion.
Son posibles causas de resolucion las siguientes:

El transcurso del plazo de vigencia del convenio sin haberse acordado la prérroga del
mismo.

El acuerdo unanime de los firmantes.

El incumplimiento de las obligaciones y compromisos asumidos por parte de alguno
de los firmantes.

En este caso, cualquiera de las Partes podra notificar a la parte incumplidora un
requerimiento para que cumpla en un determinado plazo con las obligaciones o
compromisos que se consideran incumplidos. Este requerimiento sera comunicado a los
responsables técnicos de la Comisiéon de Seguimiento, como mecanismo de
seguimiento, vigilancia y control de la ejecucién del convenio.

Si trascurrido el plazo indicado en el requerimiento persistiera el incumplimiento a
juicio de la Comision de Seguimiento, la parte que lo dirigid notificara a las Partes
firmantes la concurrencia de la causa de resolucion y se entendera resuelto el convenio.
La resolucién del convenio por esta causa podra conllevar la indemnizacién por la parte
incumplidora de los perjuicios causados a la parte que haya instado la resolucion.

Por fuerza mayor o imposibilidad sobrevenida de cumplir el objeto propuesto.

Por decision judicial declaratoria de la nulidad del convenio.

Por cualquier otra causa distinta de las anteriores previstas en este convenio o en
otras leyes.

La denuncia del convenio se comunicara a través de la Comision de Seguimiento,
con 3 meses de antelacion a la fecha en la que desee la terminacion del mismo.

En caso de resolucion del convenio, las Partes quedan obligadas al cumplimiento de
sus respectivos compromisos hasta la fecha en que ésta se produzca, y dara lugar a la
liquidacion del mismo con el objeto de determinar las obligaciones y compromisos de
cada una de las Partes en los términos establecidos en el articulo 52 de la Ley 40/2015.

Duodécima. Régimen juridico y resolucion de conflictos.

El presente convenio tiene naturaleza administrativa y sera regulado por lo dispuesto
en los articulos 47 a 53 de la Ley 40/2015, de 1 de octubre, de Régimen Juridico del
Sector Publico.

El presente convenio esta sujeto al derecho administrativo. La interpretaciéon del
convenio se realizara bajo el principio de buena fe y confianza legitima entre las Partes.
Las cuestiones litigiosas a las que pueda dar lugar la interpretacion, modificacion,
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efectos o resolucién del contenido del presente convenio se resolveran de mutuo
acuerdo entre las Partes, mediante dialogo y negociacion en el seno de la Comision de
Seguimiento establecida en la clausula cuarta. Si no fuera posible alcanzar un acuerdo,
seran sometidas a la jurisdiccion contencioso-administrativa.

Y, en prueba de conformidad, se firma el presente convenio en Madrid, 13 de
diciembre de 2021.—Por el Consejo de Seguridad Nuclear, el Presidente, Josep Maria
Serena i Sender.—Por el CIEMAT, el Director General, Carlos Alejaldre Losilla.—Por
TECNATOM, el Director General, Francisco Javier Guerra Saiz.

ANEXO 1
Memoria técnica

Convenio entre el Consejo de Seguridad Nuclear, el Centro de Investigaciones
Energéticas Medioambientales y Tecnoldgicas, O.A., M.P,, y la Empresa Tecnatom, SA

(Hacia un protocolo nacional para la evaluacién del I-131 en situaciones de emergencia)
Contenido.
1. Introduccion.

1.1 Resumen ejecutivo.
1.2 Areas tematicas relacionadas con el proyecto.
1.3 Tipo de |+D+i.

2. Objetivos del proyecto.
3. Antecedentes.

3.1 Chernobil.
3.2 Fukushima.
3.3 Desarrollos similares al propuesto.
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1. Introduccién
1.1 Resumen ejecutivo.

El presente proyecto tiene como fin la adaptacion de las capacidades nacionales
para el rapido cribado del Yodo-131 ("*'l) en situaciones de emergencia.
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La experiencia de accidentes como los de Cherndébil y Fukushima ha puesto de
manifiesto la importancia de realizar medidas tempranas en casos de exposiciéon a
Yodo-131 (en adelante, 1-131).

En el caso de verse implicadas gran cantidad de personas, las capacidades de los
servicios de dosimetria interna autorizados podrian verse colapsadas, siendo necesario
el apoyo externo para realizar un cribado de la poblacién en funcion de la dosis en
tiroides, y para ello se ha de disponer de una red de equipos capaces de realizar este
trabajo.

La comunidad internacional y algunos paises en particular, se han volcado en
resolver el problema planteado tratando de capacitar a diferentes laboratorios con
distintos equipos de medida de radiactividad, con el fin de obtener una red de apoyo para
la medida de 1-131 en tiroides. En este sentido los servicios de dosimetria personal
interna espanoles han visto la necesidad de poder plantear este proyecto y avanzar en
esta linea.

Un producto final que podra obtenerse gracias a la investigacion y desarrollo de este
proyecto sera la implementacion de un protocolo nacional para la evaluacién rapida del
I-131 en tiroides en la poblacién expuesta en una situacién de emergencia nuclear o
radiolégica.

Dicho protocolo permitira que, en un futuro préximo, pueda establecerse en Espafia
una red nacional de instalaciones y centros, con equipos capaces de realizar este tipo de
medidas en situaciones de emergencia.

El proyecto constara de dos fases principales:

Fase 1. Investigacion y desarrollo del adecuado procedimiento de calibracion.
Fase 2. Desarrollo y validacién de la calibracion de equipos y la innovacién hacia
un protocolo nacional.

Por ultimo, se define una fase 3 del proyecto que corresponde al cierre del mismo,
con la emisién del Informe final y posibles publicaciones.

Como expertos, podran participar en dicho proyecto todos aquellos centros
nacionales que dispongan de equipos capaces de medir radiacion ionizante.

La duracion prevista del proyecto es de dos afios y medio.

1.2 Areas tematicas relacionadas con el proyecto.

Este proyecto aborda aspectos que se enmarcan dentro de diversas lineas
estratégicas del Plan de [+D del CSN en vigor, asi como de interés estratégico para la
Division de Medio Ambiente Radiolégico del CIEMAT y de las lineas estratégicas de
TECNATOM, si bien destacamos las siguientes:

a) Deteccion y medida: Metrologia y dosimetria.

Metrologia: Preparacion y certificacion de las fuentes radiactivas.

Dosimetria interna: actualizaciéon de los conocimientos y capacidades relativos a las
técnicas de medida ya disponibles (dosimetria interna mediante bioensayos in vivo).
Validacion de los patrones de referencia.

b) Proteccién del publico y del medioambiente.

Fukushima: actividades de I+D relacionadas con las medidas de proteccion
radiolégica para la realizacion de actuaciones de mitigacion y recuperacion, y con la
evaluacién de impacto radioldgico.

c) Gestidon de emergencias.

Preparacién de la estrategia de respuesta ante emergencias.
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1.3 Tipo de |+D+i.

Segun las definiciones contenidas en la Norma UNE 166000/2006, este proyecto se
puede clasificar como una actividad de |1+D+i de investigacién aplicada y de desarrollo
tecnoldgico.

2. Objetivos del proyecto

El presente proyecto tiene como fin la adaptacion de las capacidades nacionales
para el rapido cribado del I-131 en tiroides, con un alto grado de fiabilidad, a miembros
del publico de diferentes grupos de edad, en una situacion potencial de emergencia
nuclear o radiolégica, cuando pueda haber un gran numero de personas potencialmente
afectadas.

En Espafia, en el caso de ocurrir una emergencia radioldgica a nivel nacional, el plan
de emergencia se activa a través del Consejo de Seguridad Nuclear [1]. TECNATOM
dispone de unidades moviles que permiten la medida en Contador de Radiactividad
Corporal in situ, tanto para la determinacion de emisores gamma incorporados vy
distribuidos en todo el cuerpo, como para la medida de radioyodo en tiroides. Por otra
parte, el CIEMAT, a través de la unidad de Dosimetria Interna esta preparado
técnicamente en este campo.

Como funcion del CSN esta la de evaluar cuantas medidas de prevencion y
correccion sean necesarias ante situaciones excepcionales o de emergencia, asi como
proporcionar esta informacion al publico [2] (articulo 2, apartado r).

Si se consigue avanzar en este proyecto, y realizar un cribado en funcion de la
cantidad de actividad incorporada de I-131 se contribuira a la prevencién de los efectos
estocasticos y deterministas asociados a la contaminacion interna del mismo, y con ello
un avance en el estado de la técnica de interés para las Partes implicadas.

A su vez, tanto CIEMAT como TECNATOM estan autorizados por CSN y acreditados
por ENAC de acuerdo al sistema de calidad de la norma ISO17025:2017, para la medida
in vivo e in vitro de la contaminacioén interna, y para la estimaciéon de la dosis efectiva
comprometida asociada a la incorporacion de radionucleidos al organismo. Los
resultados de este proyecto permitirdn implementar nuevos procedimientos técnicos y
mejorar las capacidades de medida individual especialmente en caso de accidente
radiolégico o nuclear.

Se desarrollara un plan general de calibracién de los equipos de medida de
radiactividad que estén disponibles en cada centro participante. Aqui se incluyen en una
primera fase la participacion de las Partes implicadas en este convenio y podra valorarse
la aportacion de ofras instituciones, fundamentalmente universidades y hospitales, para
el desarrollo del protocolo de calibracion; en una segunda fase se podra contemplar la
aportacion de otras organizaciones sobre un ejercicio de intercomparacion que permita
validar dicho protocolo, donde igualmente seria interesante la participacion de centrales
nucleares espafolas junto con otras universidades y hospitales cercanos a los
emplazamientos de las centrales nucleares actualmente en operacion. Estas actuaciones
se podran realizar mediante maniquies de tiroides especialmente disefados a tal fin,
representando a los grupos de edad especificados en la Publicacién 89 de ICRP [3], y
cumpliendo las especificaciones de la norma de tiroides ANSI/HPS N13.44-2014[4] en
vigor.

Actualmente los servicios de dosimetria personal interna disponen de equipos
calibrados con maniquies de tiroides que representan la geometria de contaje de un
adulto, que aunque permiten realizar medidas para otros grupos de edad, al calibrar los
equipos con diferentes maniquies representando personas de distintas edades, se
mejorara la exactitud en la medida de actividad de 1-131 en la glandula tiroides para
estos grupos de edad. Estudios previos en los que han participado las Partes
(fundamentalmente el proyecto Cathymara «Child and Adult Thyroid Monitoring After
Reactor Accident», Comision Europea, 7PM-Fission EURATOM), indican que no hay
diferencias significativas en la eficiencia de deteccion entre el grupo de individuos de 15
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afos, las mujeres adultas y el maniqui ya calibrado para adulto, por lo que se ha
decidido no incluir este grupo de edad en el estudio.
Como objetivos de segundo nivel estan los siguientes:

Armonizar el proceso de calibracion de los equipos usando los mismos maniquies y
fuentes de calibracion. Desarrollo y aplicacién de protocolo de calibracién de equipos de
medida de la radiacion, asi como de equipos de diagndstico médico y de medida de la
contaminacion ambiental, con maniquies de tiroides representativos de distintas edades,
y que contengan fuentes radiactivas de I-131 simulado, de Ba-133 y de Cs-137.

Identificacion y capacitacion de todos los organismos, publicos y privados, que
posean equipos de medida de radiactividad en todo el territorio espafol para llevar a
cabo, con suficiente rapidez y exactitud, la medida directa de actividad del-131 en un
accidente nuclear a gran escala.

Una vez calibrados, los diferentes equipos de medida de radiacion estaran
disponibles para su uso inmediato. Es importante destacar que, durante una emergencia
nuclear, algunos de los citados equipos pudieran quedar inutilizados por encontrarse en
una zona de alta radiacion (elevado fondo ambiental). Por lo tanto, disponer de varios
instrumentos de medida calibrados para realizar medidas de actividad de [-131, de forma
rapida y eficaz, sera fundamental para poder clasificar a la poblacién en funcién de su
dosis en tiroides.

Entre las funciones del grupo radiolégico del CSN se encuentra, segun la normativa
descrita en el PLABEN (Plan Basico de Emergencia Nuclear) «proporcionar sistemas y
equipos de medida de la radiaciéon» [5] por lo que, en este sentido, se respaldaria la
funcién del CSN en estos casos.

Calibracién de los equipos seleccionados con los patrones de referencia.
Verificacion de la calibracion realizada.

El proyecto supone una necesaria inversion en materia de protecciéon radiolégica,
respaldado por el CSN [6] que refuerza sus funciones, como es la de «establecer y
efectuar el seguimiento de planes de investigacion en materia de seguridad nuclear y
proteccion radiolégica»[2] (articulo 2, apartado p), gracias al cual Espafa se posicionara
como un referente internacional, «pudiendo asesorar en un futuro a otros paises en foros
internacionales», tal y como esta definido en el Estatuto del CSN y la Ley de Creacion
del mismo [2] (articulo 2, apartado O).

Por otra parte, este proyecto refuerza las nuevas lineas de investigacion estratégicas
que se plantean en el CIEMAT para la proxima década, en relacién a nuevos desarrollos
de dosimetria interna en situaciones de emergencia radiolégica y nuclear, y permite
mejorar las capacidades de los Contadores de Radiactividad Corporal de CIEMAT y de
TECNATOM para la medida de la contaminacién interna de poblacion expuesta de
distintas edades.

3. Antecedentes
3.1 Chernobil.

La primera manifestacion de un efecto clinico estocastico tras el accidente de
Chernébil fue el cancer de tiroides en el Oblast de Gomel, en el sureste de Bielorrusia,
incidiendo sobre todo en la poblacién mas joven. Aunque el cancer de tiroides tiene un
tratamiento eficaz, ya que es raramente mortal y de incidencia baja, su aparicion entre la
poblacién mas joven tiene un efecto social de consecuencias dramaticas.

El accidente de Cherndbil puso de manifiesto la ausencia de un plan previamente
disefiado para la estimacion de la contaminacion interna de 1-131, la escasez de
aparatos de medida, asi como la tardia respuesta a la hora de realizar medidas de
actividad a la poblacion. Tampoco se realizdé un seguimiento médico y epidemioldgico de
la poblacion expuesta a los efectos nocivos de la radiacion.
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La grafica siguiente muestra la incidencia de cancer de tiroides en la poblacién mas
joven de Ucrania y Bielorrusia. Se puede observar que el aumento de cancer de tiroides
se produjo cuatro afios después del accidente.
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FIG. 3. Incidence rate of thyroid cancer in children and adolescents exposed to 731 as a result of
the Chernobyl accident (afier Jacob et al., 2005},

Figura 1. Grafica que muestra la incidencia de cancer de tiroides en Ucrania y
Bielorrusia en funcién del tiempo

En Cherndbil la poblacion fue sometida a examenes radiolégicos para identificar a las
personas afectadas, y se utilizaron fundamentalmente equipos de deteccion
espectrométricos autorizados.

Estos métodos de vigilancia radiolégica son muy eficaces para detectar una
exposicion interna en el tiroides. Sin embargo, estos equipos no estan al alcance o
disponibles para uso general en hospitales, en unidades de proteccion civil o en
ambulatorios o centros médicos, por lo que es muy posible que en la zona afectada por
el accidente una gran parte de la poblacion, sobre todo los miembros mas jévenes, no
fueran identificados a tiempo como grupos de riesgo, impidiendo realizar un seguimiento
epidemioldgico anticipativo [7].

3.2 Fukushima.

Japon tomoé en cuenta las lecciones aprendidas del accidente de Cherndbil e
inmediatamente después del accidente de Fukushima puso en practica medidas para
identificar, entre la poblaciéon evacuada y entre los mas jévenes, a los denominados
«grupos de riesgo», lo que les ha permitido poder hacer un seguimiento médico y
epidemiolégico y, ante cualquier sintoma de malignidad en el tiroides, poder iniciar
tratamientos médicos a fin de reducir o paliar las consecuencias de la aparicion de
cancer en tiroides.

Aunque se utilizaron de forma intensa detectores de Nal(Tl) para la medida de la
poblacién, ya sea en contadores de cuerpo entero, de silla, o simplemente sondas de
Nal(Tl) acopladas a una escala de medida, llevaron a cabo con rapidez un sencillo
experimento metrolégico que les permitid poder asociar la actividad depositada en el
tiroides (y en consecuencia la potencial dosis recibida) con una medida directa de
radiacion en uSv/h en contacto con la glandula. Hay que tener en cuenta que una
actividad en el tiroides del orden de Megabequerelios genera, en contacto con el cuello,
una tasa de radiacion de decenas de pSv/h, faciimente medible y detectable con
detectores de radiacion sencillos, baratos y convencionales. Aunque el periodo del 1-131
es corto, la alta afinidad de la glandula hacia el yodo permite su deteccién hasta un mes
después de la incorporacion.

Verificable en https://www.boe.es

cve: BOE-A-2021-21210



BOLETIN OFICIAL DEL ESTADO

Nuam. 305

Miércoles 22 de diciembre de 2021 Sec. lll.

Pag.

Para ello, se calibraron los detectores con un maniqui que simulaba la glandula
tiroidea de un adulto y se rellend, en funcion de la edad de los individuos a medir, con un
volumen de solucién radiactiva de Ba-133 proporcional al peso de la glandula tiroidea.

En la grafica se muestra el maniqui utilizado en la calibracién de los equipos de
medida. Se observa que esta formado por dos Iébulos que se podian rellenar con
diferentes volumenes de disolucion. Es importante mencionar que al utilizar el mismo
maniqui para representar las diferentes edades, el espesor de la pared del maniqui que
representa el cuello es el mismo, no siendo una representacion realista a la hora de
simular maniquies de nifios y adolescentes [8].

1 20 mL
] (Volume)

I
13383 solution

a:100 mm, b:100 mm, ¢: 55 mm, d:45 mm, e:20 mm

1-yr-old: Thyroid 2.5 g = loading 2.5 mL
5-yr-old: Thyroid 6.1 g = loading 6.1 mL

Figura 2. Simulacién de la glandula tiroidea con una solucién de Ba-133 para diferentes
edades

Una vez calibrados los equipos, se obtuvo el factor de calibracién, que relacionaba la
actividad depositada en la glandula tiroides con la respuesta obtenida en el equipo.

En la gréafica siguiente se muestran los factores de calibracién obtenidos en funcion
de los diferentes grupos de edad. Esta curva tiene gran importancia para la identificacién
de las personas mas expuestas (grupos de riesgo).
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Figura 3. Calibracion de los equipos de medida de la contaminacién de 1-131 en funcién
de la edad de los individuos

3.3 Desarrollos similares al propuesto.
3.3.1 Metodologia del estudio japonés.

Con un detector de centelleo sdlido tipo Nal(Tl) o de estado sdlido tipo HpGe es
posible detectar actividades en tiroides de baja actividad (- Bq), pero estas medidas no
son instantaneas y llevan su tiempo (entre 2 y 5 minutos por persona), y ante un
accidente a gran escala con grandes grupos de poblacion afectados, como fue
Fukushima, emplear un tiempo de 10 minutos entre contaje y contaje haria muy
laboriosa la tarea de medir e identificar a las personas mas expuestas. Adicionalmente,
hay otra dificultad que procede del hecho de que estos equipos, aunque muy conocidos,
son en muchos casos escasos Y, en otros, de traslado complicado. Por eso se decidié en
Japon emplear otro método alternativo.
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Este otro método consistié en realizar medidas directas de los niveles de radiacion
(tasas de dosis) en contacto con el tiroides empleando para ello detectores portatiles de
niveles de radiacion (radiametros convencionales) calibrados al efecto, que son capaces
de dar una lectura de tasa de dosis de forma casi instantanea.

Este tipo de detectores son mucho mas frecuentes y conocidos que los de estado
so6lido, estdn mucho mas distribuidos por el pais y pueden ser utilizados por personal no
necesariamente técnico con una formacién inicial rapida y sencilla. La Unica
caracteristica limitante que poseen (caracteristica que puede ser considerada como una
virtud) es que solo son capaces de detectar actividades en tiroides por encima de las
decenas de miles de Bequerelios. Esto era lo que pretendian las autoridades japonesas:
ser capaces de hacer un cribado rapido entre afectados de interés médico, aquellos con
actividades en tiroides por encima de los miles de Bq, y aquellos otros por debajo para
los que la medida cuantitativa no constituia ya una prioridad de actuacién.

Para poder relacionar medidas directas de tasas de dosis con actividad de 1-131 en
tiroides, hizo falta una «calibracion de estos equipos».

Idealmente la curva de calibracién deberia ser igual para todos ellos, lo cual seria
cierto si la medida no se hubiera hecho en contacto con el cuello, pero en este caso
entran en juego consideraciones de geometria, ya que la distancia entre glandula y
sensor de radiacién del detector no es igual en todos los equipos disponibles ni para
todos los grupos de edad.

La calibracion se puede hacer de dos maneras:

1. Simulando el contenido de I-131 en tiroides de varios miles de Bq para cada uno
de los grupos de edades correspondientes (Ej.: 100.000Bq).

2. Rellenando el volumen de la glandula, segun cada grupo de edad, con una
solucién de concentracion constante, por ejemplo, del orden de 10.000-20.000 Bg/cc de
Ba-133 y Cs-137.

Si se opta por la primera opcioén, actividad constante, es evidente que, conforme el
grupo de edad sea menor, la concentracion va a ser mayor, dado que el volumen disminuye
al disminuir la edad, por lo que la mayor tasa de dosis la proporcionara el grupo de menor
edad. Puesto que la grafica que se muestra aqui es la inversa de lo indicado en el texto,
kBqg/uSv/h, la forma de la grafica es coherente con las hipotesis de partida.

Si por el contrario, se opta por utilizar una concentraciéon constante, el grupo de
menor edad es el que contendra una menor actividad, pero la tasa de dosis que se mida
no va a ir aumentando en la misma proporcion que aumente la actividad, también por
consideraciones puramente geométricas, con lo que de nuevo la curva que se obtenga
sera coherente con el experimento.

En teoria, para cada equipo individual se obtendria una curva quizas algo diferente entre
unos Yy otros, pero si la diferencia no fuera elevada, se podria hacer una curva comun que
fuera igual para cualquier detector de radiacion, teniendo en cuenta los errores del método.

El resultado de estas medidas rapidas en Fukushima fue lo que permitié a las
autoridades japonesas identificar los «grupos de riesgo» en la poblaciéon, e iniciar
inmediatamente un seguimiento epidemiolégico y de examenes médicos periddicos para
poder detectar en el futuro las primeras fases del cancer de tiroides, e iniciar
seguidamente un tratamiento con vistas a su curacion.

¢, Qué se entiende por «grupos de riesgo»? Aquellas personas susceptibles de recibir
una dosis interna comprometida elevada como consecuencia de la incorporacion de
radionucleidos. En Fukushima se establecié una clasificaciéon de los grupos de riesgo
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teniendo en cuenta las cantidades de los radioisotopos **Cs y '*’Cs depositadas en el

suelo, tal y como se indica a modo de ejemplo.

l
Depdsito Cesio >300.000 >600.0001 >10* >3x10% | 6x10* - 30x10*
Cs-134+Cs-137 Bq/m? Bq/m? : Bq/m? Bg/m? : Bg/m?
Dosis externa~ >5 mSv >10 mSvI >16 mSv >50 mSv ! 100 - 500 mSv
proyectada 1 aiio I I
i i
1 1
Dosis externa >19msv | >38 msv! | >63msv | >190 msv! | 300-1.900 msv
proyectada 10 ainos I [
. . I I
Dosis externavida |\ o/ | .82 msv, | >136 mSv | >408 mSv; | 816—4.080 mSv
(proyectada 70 anos) . )
l 1
Poblacion I 69.400 |
1 |
(exacflﬁti:c::\déarea 292.000 43.000 ! R I
- ) | 21.100 3.100 | 2.200
restringida) . .
1€ g
| |
1 |
ICRP 103 y 109

Criterio 20-100 mSv

Figura 4. Distribucién de los grupos de riesgo implicados en el accidente de Fukushima
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Clasificacion que, a su vez, es semejante a esta otra definida en la publicacién
TIARA Booklet [9] de la Health Protection Agency de Reino Unido:

lodine=131 (") - Thyroid measurement

Drase definitety > 200 miv

Dose could be > 200 miy

Drase could be = 20 mSv
BUT cefinitely < 200 mSv

Actvily, Bg

Dage could be > 1 miv
BUT definitely < 30 mSv

Drope definiteby < 1 méw

i 10 W
Tine after insake, d

Figura 5. Clasificacion de grupos de riesgo segun Health Protection Agency
de Reino Unido

Las dosis equivalentes medias en tiroides debidas al |-131 estimadas tras el
accidente de Fukushima fueron de 4,2 mSv en nifios y 3,5 mSv en adultos, siendo
mucho menores que las detectadas en Cherndbil [10].

3.3.2 Metodologia del estudio realizado en Suecia.

Como ya se ha visto la principal leccion aprendida de Fukushima y de Chernébil fue
la necesidad de contar con equipos correctamente calibrados en funcion de los distintos
grupos de edad para poder clasificar a la poblacién en grupos de riesgo, permitiendo
realizar un seguimiento epidemioldgico y médico de la poblacién afectada con el fin de
evitar, en la medida de lo posible, una futura incidencia de cancer de tiroides.

A la vista de esta situacion, los paises escandinavos (Suecia, Noruega y Dinamarca)
decidieron realizar un proyecto cuyo objetivo era establecer un protocolo nacional de
medidas rapidas en tiroides y calibrar los equipos de medida de radiactividad, incluyendo
distintos equipos portatiles, de los diferentes laboratorios participantes en el proyecto
para poder realizar medidas rapidas de 1-131 en una situacion de emergencia nuclear a
diferentes grupos de poblacion.

La calibracion se efectudé con tres maniquies de tiroides representando tres grupos
diferentes de edad (nifio, adolescente y adulto), de manera que se pudieran utilizar para
mediciones de control de la contaminacion interna.

El centro de investigacion NKS (Nordic Nuclear Safety Research) se encargé de
adquirir los tres maniquies con fuentes certificadas del-131simulado con Ba-133 y
Cs-137, distribuirlos entre los diferentes centros participantes en el estudio, y recoger los
resultados de las calibraciones de los equipos.

Posteriormente se organiz6 una validacion de las calibraciones, realizando una
nueva campafia de medidas con fuentes certificadas de '**Ba y '¥’Cs de actividad
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desconocida entre todos los equipos, con el fin de validar los resultados y ajustar los
valores de las curvas de eficiencias obtenidas en las calibraciones [11].

Figura 6. Maniquies de tiroides utilizados en el proyecto de Suecia

La experiencia de este proyecto fue importante para el proyecto IRADES, cuyo
principal objetivo es la preparacién de los equipos y del personal que los utiliza ante una
gran cantidad de medidas de I-131 en tiroides a realizar. El proyecto IRADES se
enmarco a su vez en otro proyecto europeo llamado EURANOS [12].

Finalmente, la autoridad reguladora sueca public6é una guia resumiendo los
procedimientos de medida de 1-131 en tiroides, asi como directrices para distinguir
«grupos de riesgo» entre un gran numero de personas a medir, en equipos de medida de
radiacion sencillos [13].

3.3.3 Otros proyectos: CATHYMARA.

El Proyecto CAThYMARA «Child and Adult Thyroid Monitoring After Reactor
Accident» fue aprobado en el 2nd OPERRA Call de EURATOM FP7, 2015-2017 en
relacion a la medida de 1-131 en tiroides para la poblacién (adultos y nifios) en caso de
emergencia nuclear. El escenario es un accidente en un reactor nuclear con
incorporacion de 1-131 por Inhalacién aguda en adultos y nifios. Los objetivos generales
del proyecto se pueden resumir en los siguientes puntos:

1. Evaluar las capacidades de respuesta existentes para la medida de radioyodo en
tiroides en Europa en caso de accidente nuclear a gran escala, incluyendo medidas a la
poblacién expuesta.

2. Armonizar los procedimientos de medida y establecer un protocolo robusto y
comun en el caso de control de la exposicion interna en nifos.

3. Organizacion de 2 campafias de intercomparacion para equipos
espectrométricos y no espectrométricos respectivamente, para la determinacion de
actividad de 1-131 en tiroides, con el fin de que los laboratorios participantes pudieran
calibrar o validar sus equipos con maniquies que representan nifnos, jovenes y adultos.

4. Configurar las bases de una red sostenible de operadores disponibles en
situaciones de emergencias incluyendo operadores entrenados pero no especializados
(«Trained but non specialized respondersy).

5. Desarrollar métodos de evaluacion de dosis orientados a emergencias en base a
la estimacion de la dosis absorbida en tiroides.

6. Desarrollar una estrategia 6ptima de vigilancia y guias técnicas de apoyo para
medidas de la exposicién interna y estimacion de dosis a gran escala después de un
accidente nuclear.

7. Emitir recomendaciones acerca de desarrollos técnicos que se necesiten,
colaboracién internacional y la adecuacion de los medios existentes y necesarios en
estos casos.
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Cathymara finalizé en junio de 2017. CIEMAT es uno de los socios del proyecto, y
TECNATOM y CSN han participado en algunas de las actividades propuestas. Las
conclusiones del mismo en forma de guias y recomendaciones, en relaciéon a la medida
de I-131 en tiroides para miembros del publico, adultos y nifios, podran ser referencia en
el desarrollo del nuevo proyecto PEPRI espariol.

Otros proyectos a nivel internacional similares a los anteriores estan referenciados en
[14], [15], [16].

En el ultimo trabajo [16], se describe la calibracion de diferentes equipos de medida
de actividad con fuentes radiactivas simuladas de 1-131, representando varias
geometrias en adultos, jovenes y nifios. El motivo del estudio fue la fuga de 45 GBq de
yodo radiactivo acaecido en 2008 en una fabrica de radionucleidos (IRE).

En enero de este afo (2017) se han detectado trazas de 1-131 en algunos paises
europeos. De momento no se ha realizado un estudio cientifico del caso.

La medida de I-131 a gran escala con el fin de clasificar a la poblacién en grupos de
riesgo es una necesidad (y deberia ser un requerimiento) para todos los paises que
realizan actividades nucleares pacificas, sean del ambito que sean, con el fin de evitar,
en la medida de lo posible, los efectos estocasticos y deterministas que se pudieran
derivar de dichas acciones.

Como se ha detallado en los puntos anteriores, numerosos paises han realizado (o
estan realizando) proyectos similares al que se pretende ejecutar, por lo se puede
afirmar que es una problematica comun que afecta a todos los paises, incluso aquellos
que no tengan desarrollada la industria nuclear de produccion energética. Esto es debido
a que, en caso de suceder un accidente o incidente nuclear, la nube radiactiva se
desplazara por la atmodsfera, pudiendo afectar a paises cercanos al emplazamiento del
accidente, como ocurrié en Cherndbil.

4. Desarrollo del proyecto

El desarrollo del proyecto se plantea en dos fases principales y una tercera fase de
cierre de proyecto, con las siguientes acciones en cada una de ellas:

4.1 Fase 1. Investigacion y desarrollo de un procedimiento de calibracion.

Para el desarrollo de un procedimiento que sirva como base para un Protocolo
Nacional de calibraciéon y medida de 1-131 en tiroides, se requieren las siguientes etapas:

4.1.1 Seleccion y definicion de los maniquies y fuentes a utilizar.
* Maniquies:

Se han identificado las distintas propuestas de maniqui disponibles en el mercado,
utilizados en proyectos similares o por instituciones de referencia para la realizaciéon de
calibracién de equipos.
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En principio, se decide fabricar los maniquies en metacrilato, conforme a las
especificaciones de la nueva norma de tiroides ANSI/HPS N13.44-2014 [3], con un solo
orificio cilindrico para albergar la fuente, tal y como indica la siguiente figura:

Figura 7. Maniqui de tiroides especificado en la nueva norma ANSI

Se pretende simular 4 geometrias: Adulto, nifios de 10 afios, 5 afios y 1 afo. Se
realizaran dos maniquies por geometria para disminuir los plazos en las campanas de
calibraciéon y validacién de las calibraciones. Cada geometria se va a simular en un
maniqui independiente a diferencia del modelo utilizado en el proyecto Cathymara.

La experiencia de Tecnatom en este proyecto muestra los problemas de este maniqui
en equipos tipo cama y con detector fijo en los CRC del sector nucleoeléctrico espanol.
El problema de utilizar un mismo maniqui para representar los diferentes grupos de edad
es que, al calibrar en las distintas geometrias en CRC tipo cama, la distancia entre
detector y maniqui se reduce, sobreestimando la actividad medida.

Tras la experiencia de otros paises, se valora la posibilidad de tener que incluir algun
blindaje en los maniquies para evitar la influencia de emisiones de baja energia
presentes en los viales de '*Ba y '¥’Cs que simulan el I-131. Esta diferencia podria
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afectar a las medidas en algunos equipos de los que pueden participar en el proyecto por
lo que, en caso necesario, se procedera a realizar simulaciones Monte Carlo.

¢ Fuentes:

Los viales se rellenaran de fuentes de I-131 simulado mediante '*3Ba y '¥'Cs.
En total sera necesario disponer de:

Una fuente para cada maniqui para la realizacién de las calibraciones: 8 viales.
Una fuente adicional para los maniquies de adulto y 5 afios para la fase de
validacion: 4 viales.

Se ha valorado la opcién de preparar los mismos en formato resina, con objeto de
tratar de minimizar los riesgos en la manipulacién de los viales. Sin embargo, la
experiencia internacional indica que esta solucién no es sencilla, por lo que finalmente
los viales se prepararan en forma liquida.

4.1.2 Fabricacion de los maniquies y adquisicion de las fuentes.

Tanto para la fabricacion de los maniquies, como la preparacion de las fuentes, se
contara con el apoyo de los laboratorios de Dosimetria Internay del Laboratorio de
Metrologia del Ciemat. El suministro de las fuentes radiactivas se realizara a través del
Laboratorio de Metrologia. La preparacion de las fuentes radiactivas se realizara en un
laboratorio radioquimico adecuado para tal fin en el CIEMAT (Laboratorio de
Bioeliminacion, Dosimetria interna).

Tanto los maniquies como las fuentes seran propiedad de todos los participantes,
siendo Techatom y CIEMAT los encargados de almacenarlos una vez que el proyecto
finalice, quedando a disposicién de los centros participantes y de posibles usos futuros
como intercomparaciones a nivel nacional o internacional.

4.1.3 Identificacion de instalaciones y centros.

Como punto de partida, se realizara un listado de posibles instalaciones y centros
que pudieran estar en disposicion de equipos susceptibles de ser calibrados y formar
parte de la red nacional de entidades capacitadas para la medida de 1-131 en tiroides en
caso de emergencia. Se trata de centros médicos, universidades, centrales nucleares,
centros de investigacion, empresas de servicios, servicios de dosimetria, unidades
técnicas de proteccion radiolégica (UTPR’s), servicios de proteccion radiolégica y
radiofisicos del medio hospitalario, etc.

Cuando se disponga de dicho listado, se debera realizar una seleccién de los centros
e instalaciones a contactar en funcion de los siguientes criterios:

Situacion geografica (proximidad a CCNN).

Disponibilidad de equipos susceptibles de ser utilizados.

Cualquier otro criterio que, a juicio las entidades que forman parte del convenio, fuera
necesario incluir con vistas a una futura Red Nacional en caso de emergencia.

Una vez identificados, se contactara con los mismos para presentarles el proyecto vy,
obtener informacién de los equipos que disponen para poder participar, realizando un
inventario de equipos disponibles, asi como de las caracteristicas técnicas de los
mismos.

4.1.4 Realizacion de inventario de equipos de medida disponibles.

Este inventario de equipos disponibles y centros quedara debidamente
documentado, pudiendo publicarse atendiendo a lo que disponga la normativa vigente de
proteccion de datos.
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4.1.5 Definicién de un protocolo de calibracion.

Previo a la fase de calibracién de los equipos disponibles en el territorio nacional, y
entre los miembros del Grupo Investigador, se definird un «Protocolo de calibracién»
para cada tipologia de equipo, en base a la experiencia que se obtenga de la calibracion
de sus propios equipos.

Dicho «Protocolo de Calibracién» sera enviado a los participantes durante la Fase 2,
junto con los maniquies y fuentes.

4.1.6 Simulacion de la respuesta de los detectores.

Tras la experiencia de otros paises, se valora la posibilidad de tener que incluir algan
blindaje en los maniquies para evitar la influencia de emisiones de baja energia
presentes en los viales de '*Ba y '¥"Cs que simulan el |-131. Esta diferencia podria
afectar a las medidas en algunos equipos de los que pueden participar en el proyecto,
por lo que se considera necesaria la realizaciéon de simulaciones Monte Carlo de la
respuesta de los equipos de deteccion.

4.2 Fase 2. Calibracion de equipos y la innovacion hacia un Protocolo Nacional.
4.2.1 Circulaciéon de los maniquies entre los centros e instalaciones seleccionados.

Los maniquies con actividad conocida, simuladores de [-131 en tiroides, para
distintos grupos de edad de poblacién expuesta, se enviaran a los laboratorios de los
miembros del equipo investigador del proyecto y al resto de emplazamientos
identificados en la Fase 1 (distintos centros e instalaciones establecidos en el inventario
como «interesados en participar en el proyecto»). Se procedera entonces a la calibracién
de los equipos para la obtencion de la eficiencia de deteccion dependiente de la edad del
individuo expuesto, de acuerdo al protocolo de calibracion desarrollado. Esto permitira
caracterizar distintos sistemas de medida, de forma que se pueda establecer una
relacién rapida entre respuesta del detector y la actividad de 1-131 retenida en tiroides.

Lo que se pretende conseguir es que cada equipo tenga su curva o factor de
calibracion en eficiencia de deteccidn para las energias caracteristicas del 1-131 y, aun
siendo equipos con distintas metodologias de medida, en una emergencia nuclear se
pueda identificar rapidamente y en cualquier comunidad auténoma de Espafia, los
grupos de poblacion afectada definidos como «Grupos de Riesgo».

4.2.2 Anadlisis de resultados de calibracion.

Se analizaran los resultados de las calibraciones realizadas, para los distintos
equipos utilizados: Contadores de Radiactividad Corporal, Detectores de espectrometria
gamma portatiles, gammacamaras de hospitales, monitores de radiacion,...
especificandose claramente la geometria de contaje y las caracteristicas de los sistemas
de medida utilizados. Se hara un estudio comparativo de los valores de eficiencia
obtenidos y se determinara una geometria de medida 6ptima, recomendable para las
calibraciones de los equipos del resto de emplazamientos.

4.2.3 Acciones correctivas.

En aquellos casos que aplique, se notificaran acciones correctivas y se modificara el
protocolo de calibracion si fuera necesario.

4.2.4 Validacion de las calibraciones realizadas. Circulacién de los maniquies entre
los centros e instalaciones seleccionados.

Se realizara una campafia de intercomparacion con distribucion de maniquies de
actividad desconocida para la validaciéon del proceso de calibraciéon. Se analizaran los
resultados de actividad enviados por los emplazamientos y se llevaran a cabo acciones
correctivas si procede.
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4.2.5 Analisis de los resultados de las calibraciones de los equipos y avance hacia
un Protocolo Nacional.

Finalmente se establecera el Protocolo Nacional para la calibracion y medida de
I-131 en tiroides en poblaciéon expuesta, consensuado por el equipo investigador tras las
lecciones aprendidas en el desarrollo del proyecto. Este protocolo permitira identificar y
cuantificar en términos de actividad, el radioyodo incorporado y retenido en tiroides, con
gran fiabilidad.

Ademas se presentara un informe con las eficiencias de deteccion asociadas a los
distintos equipos utilizados en el proyecto, de forma que dicho valores puedan utilizarse
en una futura Red Nacional para la medida de 1-131 en tiroides, que actuaria en caso de
emergencia nuclear o radiolégica para el cribado de la poblacion expuesta.

4.3 Fase 3. Cierre del proyecto, informe final y publicaciones.

El Proyecto finalizard con la emision de un Informe Final elaborado entre las tres
Partes implicadas, que incluira, entre otros aspectos:

La relacion de inventario de instalaciones y centros, con los equipos disponibles a lo
largo de todo el territorio espafiol.

Informes periédicos presentados con vistas a la certificacion de resultados.

Informe de las eficiencias de deteccidn asociadas a los distintos equipos utilizados en
el proyecto.

Protocolo Nacional para la medida del 1-131 en tiroides, que asocie la respuesta del
equipo con una actividad en el tiroides y una dosis efectiva y equivalente, en situacion de
emergencia nuclear o radioldgica.

Los resultados obtenidos seran objeto de publicacion por acuerdo de las Partes.

Con el desarrollo de este proyecto se pretende disponer, en un futuro proximo, de
una Red Nacional para la medida del 1-131 en tiroides en situacién de emergencia
nuclear o radiologica, permitiendo la identificacion de los grupos de riesgo de la
poblacion expuesta (cribado de la poblacién), para la toma de decisiones.

4.4 Equipos de medida susceptibles de utilizarse en el proyecto.

Los equipos de medida que se podrian utilizar y calibrar serian, entre otros, de los
siguientes tipos:

Contadores de radiactividad corporal: Actualmente, los equipos de radiactividad
corporal utilizados en las centrales nucleares espafiolas y de TECNATOM, disponen
Unicamente de calibracién de [-131 en tiroides en adultos, utilizando un algoritmo
matematico para corregir la medida de actividad en el caso de realizar medidas de
actividad en nifios.

Gamma-camaras: Los equipos hospitalarios que podran participar son gamma-
camaras que, aunque generan una imagen del érgano irradiado, podrian también con
este protocolo convertir la imagen radiografica en actividad y dosis en tiroides.

Radiametros convencionales: Los detectores de radiacion que podran utilizarse en
las medidas directas son los Radidametros convencionales.

Espectrometros portatiles: Se podran calibrar también espectrometros portatiles,
como son las sondas de centelleo sélido de Nal, detectores de Ge o semejantes.

5. Organizacion del proyecto

El proyecto nace en el seno de la Plataforma Nacional de I1+D en Proteccion
Radioldgica (PEPRI), impulsado por su Consejo Gestor a propuesta de TECNATOM.

El proyecto esta dirigido a todas aquellas instituciones y empresas interesadas en el
mismo y que ya disponen de equipos adecuados, con lo que se aprovecharan estas

Verificable en https://www.boe.es

cve: BOE-A-2021-21210



BOLETIN OFICIAL DEL ESTADO

Nuam. 305

Miércoles 22 de diciembre de 2021 Sec. lll.

Pag. 159267

organizaciones y equipos para el desarrollo de una nueva capacidad nacional de
respuesta en caso de emergencia nuclear con un coste minimo.

CIEMAT y TECNATOM actuaran como coordinadores de esta parte del proyecto y se
encargara de disefar y fabricar los maniquies, dotarlos de la actividad de 1-131 simulado
y distribuirlos entre los centros participantes, asi como desarrollar el procedimiento de
medidas rapidas de los niveles de radiacién del tiroides y convertir esta medida en
actividad y dosis proyectada.

Las funciones del Comité de Direccién del proyecto integrada por las Partes seran
las siguientes:

Identificar las entidades que dispongan de capacidades necesarias y equipos de
medida en el pais.

Definir las condiciones de participacion en el proyecto.

Definir especificaciones técnicas de los maniquies a utilizar.

Gestionar su fabricacién o adquisicion.

Organizar transportes de las fuentes y maniquies.

Recopilacion y analisis de datos.

Realizar el informe final.

En otro nivel se podra contemplar aportaciones de otras instituciones y organismos
interesados en la realizaciéon de las medidas para la calibracion y capacitacion de sus
medios técnicos, con el objeto de integrarse en la futura Red Nacional de medida de
I-131 en emergencias. Realizando actividades como:

Calibrar los equipos disponibles.
Realizar las medidas de validacién.

En un futuro, cuando se haya creado la Red Nacional, se buscara un mantenimiento
de ésta para poder dar respuesta en emergencia. Como expertos podran estar invitadas
instituciones que den su opinion, y se tenga en consideracién dado el proyecto |1+D
realizado.

5.1 Grupo investigador del proyecto.
— Coordinadores:
CIEMAT, Madrid:

IP: Maria Antonia Lépez Ponte.
Juan Francisco Navarro Amaro.
Begona Pérez Lopez.
Inmaculada Sierra Bercedo.
Carolina Hernandez Gonzalez.

Para las tareas de direccion y coordinacién de este proyecto de [+D, el CIEMAT
designa expertos del Grupo de Dosimetria Interna (Unidad de Dosimetria de
Radiaciones-Division de Medio Ambiente Radioldgico).

TECNATOM, Madrid:

Borja Bravo Pérez-Tinao,
Javier Tenajas Polo,
Estela Garcia Elena.

Para las tareas de direccion y coordinacion de este proyecto de 1+D, TECNATOM
designa expertos en Operaciones de Dosimetria y Emergencias.
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CSN, Madrid.

Para las tareas de supervisién y coordinacion de este proyecto de |+D, el CSN
designa a una persona experta de la Subdireccién de Proteccion Radioldgica
Operacional (con puesto de trabajo de nivel 25), conocedora de las aplicaciones de esta
I+D a la funcién reguladora.

Otras posibles instituciones y organismos interesados como expertos pueden ser:

HOSPITAL UNIVERSITARI | POLITECNICA LA FE, Valencia. Juan Ignacio
Villaescusa Blanca, Juan Manuel Campayo Esteban, Alegria Montoro Pastor, Irene
Torres Espallardo.

HOSPITAL DE LA SANTA CREU | SANT PAU, Barcelona. Agustin Ruiz Martinez,
Montserrat Ribas Morales, Mar Adria Mora.

UNIVERSIDAD DE BALEARES, Palma de Mallorca. Laura Ferrer Trovato, Antoni
Borras Lopez.

UNIVERSIDAD DEL PAIS VASCO, Bilbao. Raquel Idoeta, Fernando Legardalbafiez,
Margarita Herranz Soler, Natalia Alegria Gutiérrez

UNIVERSIDAD DE VALENCIA, Laboratorio de Radiactividad Ambiental (LARAM).
José Diaz Medina.

6. Programa del proyecto

El tiempo de duracién del proyecto sera de dos afios y medio (30 meses), dividido en
tres fases. El inicio del mismo coincidira con la fecha de inscripcién de este convenio en
el Registro Electronico Estatal de Organos e Instrumentos de Cooperacion del sector
publico estatal.

A continuacién, se muestran cronogramas estimativos por cada una de las fases.

Accion Mes 1 Meses 2-3 Meses 4-5 Meses 6-7

Fase 1: Desarrollo de procedimiento de calibracién (8 Meses)

Seleccidn y definicidn de maniquies y fuentes a utilizar. X X X X

Fabricacién de los maniquies y adquisicion de las fuentes. XX X X X X X X

Identificacién de instalaciones y centros. XX X X X X X X

Realizacion de inventario de equipos de medida disponibles. XX X X X X XX

Definicion de un protocolo de calibracion.

Simulacién respuesta de detectores.

Accion 9-10 11-12 13-14 15 16 17 18 19 20 21

Fase 2: Calibracion de equipos y elaboracién de protocolo nacional (16 meses)

Circulacion de los maniquies entre
los centros e instalaciones
seleccionados. Dos juegos de

maniquies

Andlisis de los resultados de

calibracién

Acciones correctivas (si aplica). X

Mes 8

X X X X X X X X X
XX X X X X X X

22 23-24
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Accion 9-10 11-12 13-14 15 16 17 18 19 20 21

Validacién de las calibraciones

realizadas. Circulacion de los

maniquies entre los centros e X
instalaciones seleccionados.

Dos juegos de maniquies

Analisis de resultados de las
calibraciones de los equipos de los
centros e instalaciones

Cierre de proyecto, conclusiones e informe final

Preparacion de la memoria, desarrollo de documentacion y Publicaciones

Accion Mes 25 Meses 26-27 Mes 28 Mes 29

Fase 3: Cierre del proyecto, informe final y publicaciones (6 meses)

7. Interés del proyecto para CSN, CIEMAT y TECNATOM.

El proyecto anteriormente descrito contribuird al avance del conocimiento entre las
Partes en materia de evaluacion del I-131 en situaciones de emergencia, al desarrollo de
las funciones reguladoras del Consejo de Seguridad Nuclear, y al refuerzo y apoyo de las
labores de las Partes implicadas de acuerdo a sus competencias:

a) Mejorar la preparacién y gestion de emergencias en el campo de la proteccién
radiologica, asi como el refuerzo de la proteccidon radiolégica ocupacional y no
ocupacional.

b) Establecer y efectuar el seguimiento de planes de investigacion en materia de
seguridad nuclear y proteccion radiolégica [5] (articulo 2), gracias al cual Espafia se
posicionara como un referente mundial, «pudiendo asesorar en un futuro a otros paises
en foros internacionales», tal como esta definido en la Ley de Creacién del CSN y en su
Estatuto [5], [6].

c) Evaluar cuantas medidas de prevencion y correccién sean necesarias ante
situaciones excepcionales o de emergencia, asi como proporcionar esta informacion al
publico [1].

Las medidas de actividad que se realicen con aparatos de medida de la radiacién
correctamente calibrados para la medida de 1-131 en los distintos grupos de poblacién,
seran mas precisas y realistas que las que se podrian obtener con aparatos que no
estén calibrados para medir la actividad del mismo en diferentes geometrias.

d) Proporcionar sistemas y equipos de medida de la radiacién [4].

La realizacién del citado proyecto supone un incremento considerable de equipos de
medida correctamente calibrados para ser utilizados para la medida de actividad de [-131
en tiroides para los diferentes grupos de edad representativos de la poblacion.

La elaboracién y ejecucion de dicho proyecto constituye una necesidad en vista a los
antecedentes presentados en el mismo y la experiencia tras los accidentes acaecidos en
Fukushima y Cherndébil principalmente.

A la finalizacién del proyecto se dispondra de un listado de eficiencias de deteccion
asociadas a una gran variedad de equipos de medida para la determinacion de 1-131 en
poblacién expuesta, que podrian aplicarse en condiciones de triage (sin necesidad de
disponer de fuentes de calibracién, a aplicar en los mismos equipos que han participado
en el proyecto o en otros similares) para situaciones de accidente nuclear.

El presente proyecto se enmarcaria dentro de un plan estratégico tecnoldgico [17]
con el objetivo de tener personal formado y equipos capacitados para poder medir 1-131
en tiroides en un potencial accidente nuclear que tuviera lugar en un emplazamiento
dentro del territorio espafiol, o en otro pais préximo con instalaciones nucleares. Este
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proyecto también se enmarca en las lineas de |+D y de desarrollos tecnoldgicos
planteados por CIEMAT y TECNATOM, para la dosimetria interna en situaciones de
emergencia radioldgica y nuclear.

Como retorno de este proyecto de I+D, tanto para el CSN como para CIEMAT y
TECNATOM, se trata de disponer de una capacidad adecuada para realizar medidas
tempranas de [-131 en tiroides a miembros del publico de diferentes grupos de edad, en
una situacion de emergencia nuclear o radioldgica, en el que pudiera verse afectado un
elevado numero de personas, y donde se requiriese una actuacion rapida, efectiva y
eficiente.

Finalmente, el proyecto tiene como retorno, ademas de la obtencién del propio
Protocolo, poder crear una futura Red Nacional de entidades con capacidad contrastada
de medida de 1-131 a la poblacion expuesta ante una emergencia nuclear o radiolégica,
debiendo realizarse posteriormente ejercicios, simulacros, intercomparaciones, etc. para
mantener la red operativa.

Esta red podria estar permanentemente abierta a otros centros e instalaciones que, o
bien desarrollen nuevas capacidades o quieran incorporarse a la misma.
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ANEXO 2
Memoria economica

Convenio entre el Consejo de Seguridad Nuclear, el Centro de Investigaciones
Energéticas Medioambientales y Tecnolégicas, O.A., M.P, y la Empresa TECNATOM, SA

(Hacia un protocolo nacional para la evaluacion del I-131 en situaciones de emergencia)
1. Duracion de proyecto.

La duracion del proyecto es de dos afios y seis meses, a contar desde su inscripcion
en el Registro Electrénico Estatal de Organos e Instrumentos de Cooperacion del sector
publico estatal.

2. Costes del proyecto.

Para este proyecto se ha previsto la dedicacion de cinco personas de la plantilla del
CIEMAT, tres personas de la plantilla de TECNATOM, y una persona del CSN.

La distribucion de las horas de dedicacion previstas se hara en funcién al programa
de trabajo en las 3 fases definidas en el proyecto.

Atendiendo al interés mostrado en reuniones de la plataforma PEPRI y a
consideraciones técnicas y estratégicas, seria interesante contar con expertos de
entidades externas a las que se podria invitar: Universidad del Pais Vasco, Hospital de la
Santa Creu i San Pau (Barcelona), Hospital Universitari i Politecnic La Fe (Valencia), el
Laboratorio de Radiactividad Ambiental de la Universidad de Valencia y el Laboratorio de
Radiactividad.

En lo que respecta a los gastos de personal del CIEMAT se estima una contribucion
total de 180 horas al afio de personal titulado superior. Considerando que el coste de la
hora de titulado superior del CIEMAT a la fecha del convenio es de 61,82 euros, el coste
de personal del CIEMAT asciende a 11.127,60 euros al afio. En el periodo de dos afios y
medio que dura el proyecto, el CIEMAT asumira un coste total de 27.819,00 euros por el
trabajo de dicho personal técnico.

Ademas, se incluye una aportacion del CIEMAT de 2.000,00 euros en relacion a
gastos de amortizacion del equipo BE Ge de detectores semiconductores de germanio
de amplio espectro, adquirido en 2020. En lo que se refiere a la direccion técnico-
cientifica, durante los 2,5 afios de duracién del proyecto, el CIEMAT asumira un coste
total de 2.000 euros por el trabajo de direccion.

Por lo tanto, la aportacion total del CIEMAT en el proyecto asciende a 31.819 euros.

En lo que respecta a los gastos de personal de TECNATOM se estima una
contribucion de 22,86 horas al afio de personal titulado Superior. Considerando que el
coste de la hora de titulado superior es de 61,82 euros, el coste de personal de
TECNATOM asciende a 1.413,21 euros al afio. En el periodo de dos afios y medio que
dura el proyecto, TECNATOM asumira un coste total de 3.533,01 euros por el trabajo de
su personal técnico.

Ademas, se incluye una aportacion de TECNATOM de 2.000 euros en relacion a
gastos de amortizaciéon de equipos propios. Y para la codireccion técnico-cientifica, en
los 2,5 afios de duracion del proyecto, TECNATOM asumira un coste total de 2.000
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euros por el trabajo de direccién. Asi como para calibracion y verificacion un coste total
de 11.005 euros.

Por lo anterior, la aportaciéon total de TECNATOM en el proyecto asciende
a 18.538,01 euros.

En cuanto a la aportacion del CSN, se han estimado 4.933,20 euros asociados a la
dedicacion del personal técnico del CSN al proyecto, correspondiente a 60 horas de
dedicacién con un coste/hora de 82,22 euros, incluyendo costes indirectos vy
administrativos. Dicho coste/hora se corresponde con el establecido en la «Resolucién
de la Secretaria General del CSN por la que se aprueba la tabla anual de costes de las
direcciones técnicas del CSN» aprobada el 23 de abril de 2021. En dicha resolucién se
establecen, para un nivel 25 (correspondiente a la persona experta que realizara tareas
de coordinacion) de la Direcciéon Técnica de Proteccion Radioldgica, los siguientes
costes a considerar:

Euros
Costes directos. Costes de personal. 30,55
Costes indirectos DTPR. 18,63

Repercusion de costes administrativos. 33,04

Total coste/hora. 82,22

Asimismo, para equilibrar las aportaciones de las instituciones participantes, teniendo
a su vez en cuenta la disposicién al proyecto del conocimiento aportado para la
consecucion de los objetivos, se incluye una contribucion econémica del CSN a fin de
coadyuvar a la financiacion de los gastos derivados, se ha estimado en 117.220,00
euros. Esta aportacion econdmica del CSN se destinara a cubrir diversos gastos
previstos de: material fungible, viajes, transporte de maniquies entre los distintos
emplazamientos, disefio y fabricacion de los maniquies, calibraciones de equipos,
atendiendo a lo indicado en la tabla 1.

Por lo anterior, la aportacion total del CSN en el proyecto asciende a 122.153,20
euros.

De las actividades previstas en este convenio no se deriva ninguna prestacién de
servicios ni suministro alguno, por lo que el mismo no esta sujeto a la normativa de
aplicacion del Impuesto sobre el Valor Ahadido. Sus fines son de interés general,
promoviendo la I1+D+i, con la transferencia de la misma hacia el tejido productivo como
elemento impulsor de la productividad y competitividad.

Tabla 1: Desglose de los costes totales del proyecto (durante 2,5 afios)

Presupuesto de ejecucion Euros
1. Costes de personal. 40.285,21
2. Otros gastos:
Material Fungible metacrilato + Fuentes radiactivas. 10.000,00
Viajes, reuniones, dietas. 3.500,00
Transporte de maniquies. 20.000,00
Equipos mantenimiento. 4.000,00
Disefio y fabricaciéon de los maniquies. 20.000,00
Egﬁsgjssd(rang:tfcsc':ién y gamma-camaras, y otros equipos. 74.725,00
Costes totales. 172.510,21
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Para el buen desarrollo de los hitos del proyecto, se estima un calendario para la
contribucion econémica del CSN a fin de coadyuvar a la financiacion de los gastos
derivados, que irdn con cargo a la aplicacion presupuestaria con
codigo 23.302.424M.640, y de la siguiente forma:

1. Una primera contribucion por importe total de 22.000,00 euros, a efectuar tras la
firma del convenio.

2. Una segunda contribucién por importe total de 20.000,00 euros, tras 7 meses de
la vigencia del convenio.

3. Una tercera contribucion por importe total de 20.000,00 euros, tras 12 meses de
la vigencia del convenio.

4. Una cuarta contribucion por importe total de 20.000,00 euros, tras 19 meses de
la vigencia del convenio.

5. Una quinta contribucién por importe total de 20.000,00 euros, tras 24 meses de
la vigencia del convenio.

6. Una dultima contribucién por importe total de 15.220,00 euros, antes de la
finalizacién del convenio, una vez acordado el informe final de los resultados.

La primera aportacién econdémica se realizara previa entrega de un informe inicial de
progreso de las tareas y objetivos marcados, y las siguientes se haran previo informe de
seguimiento del proyecto. La distribucion sera la siguiente:

Al CIEMAT A TECNATOM
Contribucién anualidad - -

Euros Euros

1.2 en 2021. 10.000,00 12.000,00
2.2 en 2022. 8.500,00 11.500,00
3.2 en 2022. 8.500,00 11.500,00
4.2en 2023. 8.500,00 11.500,00
5.2en 2023. 8.500,00 11.500,00
6.2 en 2024. 8.000,00 7.220,00

Total. 52.000,00 65.220,00
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