9
Aspectos radioldgicos

El objetivo de este capitulo es establecer los criterios para evaluar la seguridad del agua de
consumo en lo concerniente a su contenido de radiondclidos. En las Guias no se hace distincion entre los
radiondclidos de origen natural y los artificiales o producidos por el hombre.

Los niveles de referencia de radioactividad del agua de consumo recomendados en la primera
edicion de las Guias se basaron en los riesgos de exposicién a fuentes de radiacién y en sus consecuencias
para la salud. En la segunda edicion de las Guias se incluyeron las recomendaciones formuladas por la
Comisién Internacional de Proteccion Radiolégica en 1990 (CIPR, 1991). La tercera edicion afiade
informacion reciente, incluidas las publicaciones de la CIPR sobre exposiciones prolongadas y sobre
coeficientes de dosis.

La radiacién ionizante que emiten algunas sustancias quimicas radioactivas presentes en el agua
de consumo puede ocasionar peligros radioldgicos. Estos peligros derivados del agua de consumo no
suelen tener consecuencias significativas para la salud puablica, y la exposicion a la radiacién por el agua
de consumo debe evaluarse conjuntamente con la exposicidn por otras fuentes.

El método propuesto en las Guias para controlar los peligros radiol6gicos comprende dos etapas:

— andlisis inicial de la radioactividad alfa total y beta total para determinar si la concentracion de
radioactividad (en Bg/l) es menor que el nivel establecido por debajo del cual no es preciso
tomar medidas adicionales; y

— si se superan estos umbrales, se analizan las concentraciones de radionuclidos individuales y se
cotejan con los niveles de referencia especificos.

El riesgo asociado a la presencia de radon en aguas de consumo procedentes de aguas
subterraneas suele ser bajo comparado con el correspondiente al total de radén inhalado, pero es un riesgo
diferenciado de éste, puesto que la exposicion se produce tanto por el consumo del gas disuelto como por
la inhalacion del radoén liberado y de sus radiontclidos derivados. La exposicion mayor es por inhalacion
ambiental general y por inhalacién de radon de fuentes terrestres, que generan gas que se infiltra en las
viviendas, especialmente en los sotanos. El radén procedente de aguas subterraneas constituird, por lo
general, una proporcion muy pequefia del total, pero puede ser indicativo de la existencia de depdsitos en
la zona que emiten radiactividad en los stanos.

Los umbrales y niveles de referencia son aplicables a sistemas de abastecimiento de agua de
€onNsumo, nuevos 0 ya existentes, en condiciones operativas rutinarias («normales»), no a sistemas de
abastecimiento de agua contaminados en situaciones de emergencia en las que se hayan liberado
radionlclidos al medio ambiente. Otras fuentes (OIEA, 1996, 1997, 1999, 2002) establecen niveles de
actuacion genéricos y niveles de referencia aplicables en situaciones de emergencia.

Las presentes Guias se basan en:

— Una dosis de referencia (DR) recomendada de la dosis efectiva comprometida igual a 0,1 mSv
por el agua consumida durante un afio (de la posible contaminacién radioactiva total del
consumo anual de agua). Esta dosis es el 10% del nivel de exencion de intervencion
recomendado por la CIPR para los productos basicos principales (por ejemplo, alimentos y agua
de consumo) en situaciones de exposicién prolongada, cuya principal relevancia es a efectos del
consumo prolongado de agua por la poblaciéon (CIPR, 2000). La DR de 0,1 mSv también
equivale al 10% del limite de dosis al que debe exponerse la poblacién seglin recomiendan tanto
la CIPR (1991) como las Normas bésicas internacionales de seguridad (OIEA, 1996). La
Comisidn Europea, la FAO, la OMS y la mayoria de los Estados Miembros de la OMS aceptan
estas normas.

— Los coeficientes de dosis para adultos, segin la CIPR.

El riesgo adicional para la salud derivado de la exposicién a una dosis anual de 0,1 mSv por la
ingesta de radionuclidos presentes en el agua de consumo se considera bajo, por las siguientes razones:

o  El coeficiente de probabilidad nominal correspondiente a los efectos estocésticos sobre la salud
inducidos por la radiacién, que incluyen cancer mortal, cAncer no mortal, y efectos hereditarios
graves para toda la poblacion, es de 7,3 x 10%Sv* (CIPR, 1991). Si este coeficiente se
multiplica por una DR de 0,1 mSv de exposicién anual por el agua de consumo se obtiene un
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valor maximo estimado del riesgo vitalicio de efectos estocasticos sobre la salud de
aproximadamente 10, que puede considerarse pequefio en comparacion con muchos otros
riesgos para la salud. Esta estimacién del riesgo de referencia de los radiontclidos es bastante
fiable, gracias a las extensas bases de datos cientificos en las que se han incluido datos de
exposiciéon de poblaciones humanas. Al igual que en las extrapolaciones del riesgo para
sustancias cancerigenas, el riesgo minimo es cero.

La exposicion a la radiacion de fondo varia mucho de unos lugares del planeta a otros, pero el
promedio es de unos 2,4 mSv al afio, habiéndose detectado niveles locales maximos hasta 10
veces mayores sin que se hayan detectado en estudios demogréaficos incrementos de los riesgos
para la salud, de modo que la dosis de 0,1 mSv supone un incremento minimo con respecto a
los niveles de fondo.

9.1 Fuentes y efectos sobre la salud de la exposicién a la radiacion

La radiacién ambiental procede de diversas fuentes, de origen natural y producidas por el
hombre. En todas partes del medio ambiente hay presencia de materiales radioactivos de origen natural
(como uranio, torio y potasio-40). La mayor proporcién, con diferencia, de la exposicion de las personas a
la radiacion procede de fuentes naturales, tanto de fuentes externas, como la radiacién cosmica y terrestre,
como de la inhalacién o ingestion de materiales radioactivos (figura 9.1). EI Comité Cientifico de las
Naciones Unidas para el Estudio de los Efectos de las Radiaciones Atémicas (UNSCEAR, 2000) ha
calculado que el promedio mundial de exposicion anual de las personas a fuentes naturales de radiacion
es de 2,4 mSv/afio (cuadro 9.1). Algunas fuentes (como el uranio) pueden concentrarse en actividades
mineras de extraccion y en otras actividades industriales.

Exposicién médica

Alimentos, agua . 0% Otras fuentes
(exposicién ’ artificiales
natural interna) (producidas por el

8% hombre) 1%

Radén (exposicion
natural interna)
43%

20%

Radiacién césmica Radiacion gamma

(exposicién delaTierra
natural externa) (exposicion
13% natural externa)
15%
Figura 9.1 Fuentes de exposicion a la radiacion de la poblacion mundial y distribucion
promedio
Cuadro 9.1 Valores promedio de dosis de radiacion de fuentes naturales
Promedio mundial anual de la Intervalo tipico (mSv)

Fuente dosis efectiva (mSv)
Exposicién externa
Rayos cosmicos 0,4 0,3-1,0
Rayos gamma terrestres® 0,5 0,3-0,6
Exposicién interna
Inhalacion (raddn principalmente) 1,2 0,2-10°
Ingestién (alimentos y agua de consumo) 0,3 0,2-0,8
Total 24 1-10
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# La exposicion terrestre se debe a la presencia de radiondclidos en el suelo y en materiales de construccién.
® La dosis por inhalacién de radén puede superar los 10 mSv/afio en algunas zonas residenciales.
Fuente: UNSCEAR (2000).

La exposicion de las personas a la radiacion varia mucho de unos lugares a otros, en funcién de
varios factores, como la altitud sobre el nivel del mar, el tipo y la cantidad de radiondclidos presentes en
el suelo (exposicién terrestre), la composicién de radiondclidos del aire, los alimentos y el agua de
consumo, Y las cantidades incorporadas al organismo por inhalacién e ingestion. En algunas partes del
mundo, como en zonas del estado de Kerala, en la India, y en la meseta de Pocos de Caldas, en Brasil,
hay niveles de radiacion de fondo relativamente altos. La exposicion de la poblacion general en esas
zonas puede ser hasta 10 veces mayor que el nivel de fondo promedio de 2,4 mSv indicado en el cuadro
9.1, pero no se han detectado efectos perjudiciales sobre la salud asociados a esta elevada exposicion a la
radiacion (UNSCEAR, 2000).

Varios compuestos radioactivos, procedentes de actividades humanas y de fuentes producidas
por el hombre (por ejemplo, por el uso médico o industrial de materiales radioactivos), pueden ser
liberados al medio ambiente y, por tanto, contaminar el agua de consumo. En el afio 2000, la dosis
efectiva mundial por persona derivada de pruebas médicas de diagnostico fue de 0,4 mSv/afio (el
intervalo tipico es 0,04 a 1,0 mSv/afio, dependiendo del nivel de asistencia médica). La contribucién al
promedio mundial derivada de la produccién de energia nuclear y de la realizacién de pruebas nucleares
es muy pequefia: se calcula que la dosis efectiva mundial por persona y afio derivada de la realizacion de
pruebas nucleares en 2000 fue de 0,005 mSv; la derivada del accidente de Chernébil de 0,002 mSv; vy la
derivada de la produccion de energia nuclear de 0,0002 mSv (UNSCEAR, 2000).

9.1.1 Exposicién a la radiacion por el agua de consumo
El agua de consumo puede contener componentes radioactivos procedentes de:

— sustancias radioactivas de origen natural (por ejemplo, radiondclidos de las series de
desintegracion del torio y del uranio presentes en fuentes de agua de consumo), en particular el
radio-226/228 y algunas otras;

— procesos tecnoldgicos que manejan materiales radioactivos de origen natural (por ejemplo, la
extraccién minera y el procesado de arenas minerales o la produccién de fertilizantes
fosfatados);

— radionuclidos generados como desecho en instalaciones de reciclado de combustible nuclear
agotado;

— radiondclidos manufacturados (producidos y utilizados sin cierre hermético), que pueden
contaminar el agua de consumo como consecuencia de vertidos periddicos y, en particular, los
derivados del uso o desecho incorrectos de materiales radioactivos en actividades médicas o
industriales; ese tipo de incidentes son distintos a las situaciones de emergencia, que no abordan
las presentes Guias;

— liberaciones de radioniclidos al medio ambiente en el pasado, incluidas las que afectaron a
fuentes de agua.

La contribucién del agua de consumo a la exposicién total suele ser muy pequefia y se debe
principalmente a la presencia de radionlclidos de origen natural de las series de desintegracion del uranio
y del torio. No obstante, pueden contaminar el agua de consumo radionuclidos procedentes del ciclo del
combustible nuclear y de los usos de materiales radioactivos en actividades médicas y de otro tipo. Las
contribuciones de esas fuentes suelen estar limitadas por el control por parte de las autoridades de
reglamentacidn de la fuente o la actividad, y este mecanismo reglamentario es, generalmente, el que debe
aplicar medidas correctoras cuando exista peligro de contaminacion del agua de consumo por dichas
fuentes.

9.1.2  Efectos sobre la salud de la exposicion a radiacién por el agua de consumo

Se ha comprobado, en estudios realizados tanto con seres humanos como con animales, que la
exposicién a dosis bajas y moderadas de radiacion puede aumentar la incidencia de cancer a largo plazo.
En concreto, hay estudios con animales que sugieren que la exposicion a la radiacién puede aumentar la
tasa de malformaciones genéticas.

No se preven efectos radioldgicos perjudiciales para la salud debidos al consumo de agua si ésta
contiene concentraciones de radiondclidos menores que los niveles de referencia (equivalentes a una dosis
efectiva comprometida menor que 0,1 mSv/afo).

Tras la exposicion de todo el cuerpo o de gran parte del cuerpo a dosis muy elevadas de
radiacion se producen efectos agudos sobre la salud que se manifiestan en disminuciones del recuento de
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células sanguineas y que, en los casos muy graves, ocasionan la muerte (OIEA, 1998). Puesto que las
concentraciones tipicas de radiondclidos en el agua de consumo son pequefias, no hay peligro de efectos
agudos sobre la salud debidos a la radiacion.

9.2 Unidades de radioactividad y dosis de radiacion

La unidad de radioactividad del Sistema Internacional es el becquerel o bequerelio (Bq),
equivalente a una desintegracion por segundo. Los niveles de referencia correspondientes al agua de
consumo se expresan en términos de la radioactividad del radiontclido por litro, y esta magnitud se
conoce como concentracion de radioactividad (Bg/l). La dosis de radiacion derivada de la ingestion de un
radionuclido depende de varios factores quimicos y biologicos, como la proporcion de la cantidad de
radiondclido ingerida que absorben los intestinos, los érganos o tejidos a los que es transportado el
radiondclido, y el tiempo que permanece en el érgano o tejido hasta su eliminacion. También deben
tenerse en cuenta el tipo de radiacidn emitida durante la desintegracion y la sensibilidad a la radiacion de
los érganos v tejidos expuestos.

La dosis absorbida es la cantidad de energia depositada por la radiacién en la materia expuesta.
La unidad de dosis absorbida del Sistema Internacional es el gray (Gy), equivalente a un julio por
kilogramo (J/kg).

La dosis equivalente es el producto de la dosis absorbida y un factor relacionado con el tipo
concreto de radiacion (que es funcion de su capacidad ionizante y su densidad).

La dosis efectiva de radiacion que recibe una persona es, en términos sencillos, la suma de las
dosis equivalentes que reciben todos los tejidos u érganos, tras aplicar los correspondientes «factores de
ponderacién de los tejidos». Estos factores reflejan las distintas sensibilidades a la radiacién de los
diferentes 6rganos y tejidos del organismo humano. La unidad en el Sistema Internacional de dosis
equivalente y dosis efectiva es el sievert (Sv), que equivale a un julio por kilogramo (J/kg).

Para tener en cuenta la persistencia de los radioniclidos en el organismo tras su ingestion, se
utiliza la dosis efectiva comprometida, que es la dosis efectiva total que se recibe durante toda una vida
(70 afios) tras la ingestion de un radioniclido (exposicion interna).

El término «dosis» puede emplearse de forma general para referirse, en diferentes situaciones, a
la dosis absorbida (Gy) o bien a la dosis efectiva (Sv). Para fines de monitoreo, las dosis se determinan a
partir de la concentracion de radioactividad del radionuclido en un material determinado. En el caso del
agua, la concentracién de radioactividad se expresa en bequerelios por litro (Bg/l). Este valor puede
transformarse en una dosis efectiva anual (mSv/afio) multiplicando por un coeficiente de dosis (mSv/Bq)
y por el consumo medio anual de agua (l/afio).

La dosis efectiva generada por la ingestion de una forma quimica concreta de un radioisétopo, se
puede calcular mediante un coeficiente de dosis. La CIPR y el Organismo Internacional de Energia
Atémica (OIEA) han publicado datos por edades de coeficientes de dosis correspondientes a la ingestion
de radionuclidos. El cuadro 9.2 muestra los coeficientes de dosis de radiontclidos de origen natural o
derivados de actividades humanas que pueden estar presentes en el agua de consumo (OIEA, 1996; CIPR,
1996).

Cuadro 9.2 Coeficientes de dosis correspondientes a la ingestion de radiontclidos por personas
adultas
Categoria Radionuclido Coeficiente de dosis (mSv/Bq)
Serie de desintegracion natural Uranio-238 45x107°
del uranio Uranio-234 49x10°
Torio-230 2,1x10*
Radio-226 2,8x10™
Plomo-210 6,9 x10™
Polonio-210 1,2x10°
Serie de desintegracion natural Torio-232 2,3%x 10"
del torio Radio-228 6,9 x 10"
Torio-228 7,2x10°
Productos de fisién Cesio-134 1,9 x 10°
Cesio-137 1,3x10°
Estroncio-90 2,8x10°
Yodo-131 2,2x107°
Otros radiontclidos Tritio 1,8 %107
Carbono-14 58x 107
Plutonio-239 2,5x10*
Americio-241 2,0x 10"
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9.3 Niveles de referencia correspondientes a radionuclidos presentes en el agua de consumo

Los niveles de referencia que se muestran en el cuadro 9.3 corresponden a radiondclidos
presentes en el agua de consumo procedentes de fuentes naturales o liberados al medio ambiente como
consecuencia de actividades realizadas en el presente o en el pasado. Estos valores también son aplicables
a radionuclidos liberados en accidentes nucleares producidos con mas de un afio de anterioridad. Los
valores de concentracién de radioactividad del cuadro 9.3 corresponden a una DR de 0,1 mSv/afio para
cada uno de los radiondclidos del cuadro si su concentracion en el agua consumida durante el afio no
supera esos valores. La estimacion del riesgo correspondiente se indicé al comienzo de este capitulo. No
obstante, para el primer afio inmediatamente posterior a un accidente, se aplican los niveles de actuacion
genéricos para productos alimenticios que se describen en las Normas bésicas internacionales de
seguridad (OIEA, 1996) y en otras publicaciones pertinentes de la OMS y el OIEA (OMS, 1988; OIEA,
1997, 1999).

Los niveles de referencia correspondientes a radiontclidos en el agua de consumo se calcularon
aplicando la ecuacidn siguiente:

NR = CDI / (hing - Q)
donde:
NR = nivel de referencia del radiontclido en el agua de consumo (en Bg/l)
CDI = criterio de dosis individual, igual a 0,1 mSv/afio en este calculo

hing = coeficiente de dosis correspondiente a la ingesta por personas adultas (mSv/Bq)
g = volumen anual ingerido de agua de consumo, estimado en 730 I/afio.

Cuadro 9.3 Niveles de referencia correspondientes a radiontclidos presentes en el agua de
consumo
Radionuclido Nivel de Radionuclido Nivel de Radionuclido Nivel de
referencia referencia referencia
(Bg/l)? (Bg/l)? (Bg/l)?
°H 10000 Mo 100 190 4 100
Be 10000 Mo 100 1¥ce 1000
3¢ 100 %Tc 100 141ce 100
ZNa 100 Tc 1000 %ce 100
2p 100 M e 100 #Ce 10
®p 1000 %7¢ 100 143py 100
g 100 “Ru 1000 1%INd 100
%Cl 100 18Ru 100 1%pm 1000
Ca 100 06Ry 10 %pp 100
“Ca 100 °5Rh 1000 Blgm 1000
3¢ 100 103py 1000 35m 100
7S¢ 100 BAg 100 B2gy 100
B3¢ 100 10ma 100 gy 100
By 100 Hag 100 gy 1000
SIcr 10000 ¢ 100 B3Gq 1000
>2Mn 100 ¢y 100 180T 100
Mn 10000 o] 100 160y 1000
>Mn 100 Hin 1000 T 1000
®Fe 1000 Hamp, 100 yh 1000
e 100 135 100 2T, 100
%Co 100 125gn 100 Blyy 1000
>Co 1000 1225 100 By 1000
%Co 100 1245 100 ¥Re 100
%Co 100 255p 100 05 100
®Ni 1000 123mTe 100 ®los 100
BN 1000 21T 1000 1930s 100
%Zn 100 127mTg 100 90y 100
Ge 10000 1297¢ 1000 92 100
BAs 1000 12mTe 100 Blpg 1000
As 100 BlTe 1000 To3mpy 1000
As 100 18ImTg 100 Ay 100
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TAs 1000 1827¢ 100 Ay 1000
ge 100 125 10 ®THg 1000
8By 100 128 10 MHg 100
®Rb 100 129) 1000 20077 1000
gy 100 | 10 2017 1000
895 100 ¢ 1000 2027 1000
gy 10 Blcs 1000 2047 100
Oy 100 182¢s 100 203pp 1000
Oy 100 13¢cs 10 205Bj 100
%37y 100 135¢s 100 27Bj 100
%7y 100 136¢s 100 20BjP 100
%M\ 1000 Bics 10 2I0ppP 0,1
%Nb 100 BlBa 1000 20pgP 0,1
®Nb 100 140Ba 100 B3RP 1
224Rab 1 235Ub 1 242Cm 10
ZZSRa 1 236Ub 1 24SCm 1
ZZGRab 1 237U 100 244Cm 1
228Rab 0’1 2§8Ub,c 10 245Cm 1
227Thb 10 237N 1 246Cm 1
228Thb 1 239N 100 247Cm 1
729Th 0.1 236Pu 1 z4aCm 0.1
230P 1 Z7py 1000 9Bk 100
T 1000 ZBp 1 25Cf 100
232Thb 1 239Pu 1 248Cf 10
2P 100 240py 1 25¢t 1
230pg 100 21py 10 0cf 1
231Pab 0,1 242PU l 251Cf 1
233py 100 24py 1 Z2cf 1
Z0y 1 2IAm 1 Z3Ct 100
Zly 1000 2ZpAm 1000 Bact 1
232U 1 242mAm l ZSSES 10
233U 1 243Am l 254Es 10
234Ub 10 254mEs 100

*  Los niveles de referencia se han redondeado aplicando un criterio basado en la escala logaritmica (a 10" si el valor calculado es

menor que 3 x 10" y mayor que 3 x 10™%).

Radiondclidos naturales.

¢ El valor de referencia provisional para el uranio en el agua de consumo es de 15 ug/l, basado en su nefrotoxicidad (consulte el
apartado 8.5).

b

Los coeficientes de dosis dependientes de la edad son mas elevados para los nifios (debido a que
presentan tasas de asimilacion o metabolicas mas altas), pero no estan por ello expuestos a dosis
significativamente mayores, ya que los lactantes y nifios consumen un volumen promedio de agua menor.
Por tanto, se aplica, independientemente de la edad, la DR recomendada de la dosis efectiva
comprometida de 0,1 mSv/afio correspondiente al consumo de agua de un afio.

94 Monitoreo y evaluacion de radionuclidos disueltos

9.4.1  Andlisis de aguas de consumo

Los andlisis necesarios para detectar especies radioactivas especificas y determinar su
concentracion son caros y complejos, y normalmente no estan justificados, porque en la mayoria de las
situaciones las concentraciones de radioniclidos son muy bajas. Es mas practico emplear un
procedimiento de analisis selectivo en el que se determina primero la radioactividad total existente, en
forma de radiacion alfa y beta, sin identificar radiondclidos especificos.

Si los resultados del analisis del agua de consumo son menores que unos umbrales establecidos
de radioactividad alfa total (0,5 Bg/l) y radioactividad beta total (1 Bg/l), no es preciso realizar analisis
adicionales. El umbral correspondiente a la radioactividad beta total se publico en la segunda edicion de
las Guias y, en el caso méas desfavorable (radio-222), generaria una dosis de radiacion cercana a la DR
recomendada de 0,1 mSv/afio. EI umbral correspondiente a la radioactividad alfa total se establece en
0,5 Bg/l (en lugar del valor anterior de 0,1 Bg/l), ya que esta concentracion de radioactividad refleja
valores mas proximos a la DR recomendada para radiondclidos especificos.

9.4.2  Estrategia para evaluar el agua de consumo
Si se supera alguno de los dos umbrales, debera determinarse qué radiondclidos especificos
generan esta radioactividad y medirse sus concentraciones de radioactividad individuales. Con estos
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datos, deberan calcularse valores estimados de las dosis efectivas comprometidas correspondientes a cada
radiondclido, y determinarse la suma de todas ellas. Si se cumple la siguiente condicion, no es preciso
tomar medidas adicionales:

Ci/NR; <1

donde:

C; = valor medido de concentracion de radioactividad del radiondclido i, y
NR; = nivel de referencia del radiontclido i (véase el cuadro 9.3) que, con una ingesta de 2 I/dia durante 1
afio, ocasionaria una dosis efectiva comprometida de 0,1 mSv/afio.

Si la suma correspondiente a alguna muestra supera la unidad, Gnicamente se excedera la DR de
0,1 mSv si se mantiene durante un afio entero la exposicién a las mismas concentraciones determinadas
en el analisis. Por tanto, este resultado para una muestra no implica, por si mismo, que el agua no sea
apta para el consumo, sino que debe considerarse como una indicacion de que es necesario realizar
analisis ulteriores, incluida la toma de muestras adicionales. En primer lugar, habra que repetir los analisis
de radioactividad alfa total y beta total; si los valores de radioactividad totales superan los umbrales
practicos recomendados (1 Ba/l y 0,5 Bg/l, respectivamente), se procedera a continuacién al analisis de
radiontclidos especificos.

La aplicacion de estas recomendaciones se resume en la figura 9.2.

La medicién correspondiente a la radioactividad beta total incluye una contribucion del potasio-
40, un emisor de radiacion beta presente de forma natural en una proporcion fija con respecto al potasio
estable. El potasio es un elemento fundamental para el ser humano y se absorbe principalmente de los
alimentos ingeridos. El potasio-40 no se acumula en el organismo, sino que su concentracion se mantiene
constante, independientemente de la ingesta. Por consiguiente, tras determinarse la cantidad total de
potasio, debera deducirse la contribuciéon del potasio-40 a la radioactividad beta. La radioactividad
especifica del potasio-40 es de 30,7 Bg/g de potasio. Sin embargo, no toda la radiacién del potasio-40 se
manifiesta como radioactividad beta. La radioactividad beta del potasio-40 es de 27,6 Bg/g de potasio
estable, que es el factor que debe aplicarse para calcular la radioactividad beta generada por el potasio-40.

9.4.3 Medidas correctoras

Si en conjunto se supera la DR de 0,1 mSv/afio, deberan estudiarse las medidas que puede aplicar la
autoridad competente para reducir la dosis. Antes de contemplar la aplicacién de medidas correctoras,
debe justificarse cualquier posible estrategia (en el sentido de que su efecto neto sea beneficioso) y, a
continuacion, se debe optimizar siguiendo las recomendaciones de la CIPR (1989, 1991) para que su
efecto neto sea el mejor posible.
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Determinar la radioactividad
ay B total

A 4 A 4

Radioactividad o total < 0,5 Bq/I| dioactividad o total > 0,5 Bq/I
y o
Radioactividad B total < 1 Bq/I Radioactividad B total > 1 Bq/I

\ 4

Determinar las concentraciones de
radionuclidos individuales y
compararlas con los niveles de
referencia

A 4 A

Dosis < 0.1 mSv Dosis > 0,1 mSv

\ 4 A4

Agua apta para el Estudiar posibles
consumo: no es medidas
preciso tomar correctoras para
medidas reducir la dosis y,
adicionales si esta justificado,
aplicarlas

Figura 9.2 Aplicacion de los umbrales y niveles de referencia de radionuclidos para
determinar la calidad del agua de consumo

9.5 Radon

9.5.1 Presencia de radon en el aire y en el agua

La mayor proporcién de exposicion a la radiacion natural procede del radén, un gas radioactivo
(véanse el cuadro 9.1 y la figura 9.1), y se debe a la desintegracién del radio presente en las rocas y el
suelo como parte de la cadena de radionuclidos del uranio. Por lo general, el término «raddn» hace
referencia mayoritariamente al radoén-222. Hay rad6n en casi todos los lugares del planeta, pero sobre
todo en el aire situado sobre la tierra y en los edificios.

Las rocas subterraneas que contienen uranio natural liberan continuamente radon al agua con la
gue entran en contacto (aguas subterraneas). El radon presente en las aguas superficiales se libera con
facilidad, por lo que las concentraciones de radon de las aguas subterraneas son potencialmente mucho
mas altas que las de las aguas superficiales. En los sistemas publicos de abastecimiento de agua
procedente de aguas superficiales la concentracién media de radén suele ser menor que 0,4 Bg/l y
alrededor de 20 Bq/l si el agua procede de fuentes subterraneas. No obstante, en algunos pozos se han
detectado concentraciones mas altas, hasta 400 veces mayores que la media y, en casos excepcionales, se
han superado los 10 kBg/I.

Al evaluar la dosis por ingestion de radén, antes de determinar el consumo de esta sustancia es
importante tener en cuenta que algunos tratamientos pueden eliminarla del agua. Ademas, el uso
doméstico general de aguas subterrdneas que contengan radén y no hayan sido tratadas para su
eliminacién (normalmente mediante aeracion), aumentara la concentracion de radon en el aire de los
espacios interiores e incrementara la dosis por inhalacion en estos espacios. La dosis por inhalacién de
aire en espacios interiores depende en gran medida de los tipos de uso doméstico del agua y de la
construccién de la vivienda (NCRP, 1989), porque la mayor parte del radon presente en el aire de los
espacios interiores generalmente no procede del agua sino de los cimientos de la vivienda que estan en
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contacto con el terreno. La cantidad y forma de ingestion de agua, los deméas usos domésticos del agua y
la construccidn de las viviendas difieren considerablemente de unos lugares del mundo a otros.

El UNSCEAR (2000) alude a un informe de la National Academy of Sciences (NAS, academia
nacional de las ciencias) de los EE. UU. (1999) y calcula que las «dosis medias de exposicion al radon
por el agua de consumo son muy bajas, de 0,025 mSv/afio por inhalacién y de 0,002 mSv/afio por
ingestion», comparadas con la dosis por inhalacién de radén y de los productos de su desintegracion en el
aire, de 1,1 mSv/afio.

9.5.2 Riesgos

Un informe calcula que el 12% de las muertes por cancer de pulmén en los EE. UU. estan
relacionadas con la presencia de radén (el raddn-222 y sus efimeros productos de desintegracion) en el
aire de los espacios interiores (NAS, 1999). Por consiguiente, el radén causa alrededor de 19 000 muertes
al afo (de 15 000 a 22 000) por cancer de pulmon, de un total de unas 160 000 muertes por cancer de
pulmdn, debidas principalmente al tabaquismo (NRC, 1999).

Segln la NAS de los EE. UU. (1999), el riesgo por exposicion al radén presente en el agua de
consumo es 100 veces menor (183 muertes al afio). Se calculé que a las 19 000 muertes por cancer de
pulmdn como consecuencia de la presencia de radon en el aire de los espacios interiores, hay que sumar
otras 160 debidas a la inhalacién de radén procedente del agua utilizada en el hogar. En cambio, se
atribuyen alrededor de 700 muertes por cancer de pulmén al afio a la exposicion a la concentracion
natural de radon al aire libre.

La NAS estadounidense (1999) también estimd que el riesgo de céncer de estdmago como
consecuencia del consumo de agua que contiene radon disuelto es extremadamente pequefio: genera unas
20 muertes anuales, frente a las 13 000 muertes por cancer de estdmago que se registran anualmente en
los EE. UU. por otras causas.

9.5.3  Orientacion relativa a la presencia de radén en el agua de consumo

Si la concentracion de radon en los sistemas publicos de abastecimiento de agua de consumo excede los
100 Bg/l, deberan aplicarse controles. Todos los sistemas de abastecimiento de agua de consumo nuevos,
especialmente los publicos, que utilicen aguas subterraneas deberan analizarse antes de destinarse al
consumo general. Si la concentracién de radén supera los 100 Bg/l, la fuente de agua deberd tratarse para
reducir la concentracion hasta niveles mucho menores que 100 Bg/l. Si en las proximidades de la fuente
de agua hay cantidades significativas de minerales que generen radon, seria aconsejable, en el caso de los
sistemas de abastecimiento mas grandes, analizar regularmente, por ejemplo, cada cinco afios, las
concentraciones de radon en el agua.

9.6 Toma de muestras, andlisis y elaboracién de informes

9.6.1  Medicidn de las concentraciones de radioactividad alfa total y beta total

El método maés frecuente utilizado para analizar la radioactividad alfa total y beta total (excluido
el raddn) del agua de consumo consiste en evaporar a sequedad un volumen determinado de la muestra y
medir la radioactividad del residuo. Dado que una lamina fina de material sélido absorbe facilmente la
radiacion alfa, la fiabilidad y sensibilidad del método de determinacion de la radioactividad alfa puede ser
menor en muestras con un contenido alto de s6lidos disueltos totales (SDT).

Siempre que sea posible, deberan emplearse métodos normalizados para determinar las
concentraciones de radioactividad alfa total y beta total. En el cuadro 9.4 se enumeran tres procedimientos
para este tipo de andlisis.

Cuadro 9.4 Métodos de andlisis de la radioactividad alfa total y beta total en el agua de
consumo
Método y referencias Técnica Limite de | Aplicacion

deteccion
Organizacion Internacional de | Evaporacion 0,02-0,1 Ba/l Aguas subterraneas con
Normalizacion: SDT mayor que 0,1 g/l

1SO 9695 (beta total)
ISO 9696 (alfa total)
(ISO 19914, 1991b)

American Public Health Association | Coprecipitacion 0,02 By/l Aguas  superficiales vy

(APHA, 1998) subterraneas (no se ve
afectado por el contenido
de SDT)
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La medicién de la radioactividad alfa total mediante el método de evaporacion incluye la
contribucion del potasio-40. Por lo tanto, si se detectan niveles de radioactividad beta total mayores que el
umbral, sera necesario analizar también la concentracion total de potasio.

La técnica de coprecipitacion (APHA, 1998) excluye la contribucion del potasio-40, de modo
gue no es necesario determinar la concentracion total de potasio. Este método no se puede emplear para
evaluar muestras de agua que contengan ciertos productos de fisién, como el cesio-137. Sin embargo, en
circunstancias normales, las concentraciones de productos de fision en el agua de consumo son
extremadamente bajas.

9.6.3  Medicion del radén

Es dificil calcular las concentraciones de radioactividad del radén-222 en el agua de consumo,
debido a la facilidad con la que el raddn se libera del agua al manipularla: el radén disuelto en el agua se
libera al removerla o verterla de un recipiente a otro. La técnica empleada habitualmente para detectar
raddn en el agua de consumo, el método Pylon (Pylon, 1989, 2003), utiliza un equipo de desgasificacién
del agua y camaras de centelleo Lucas. Si se deja reposar el agua, disminuira su radioactividad debida al
raddn y al hervirla se eliminara el radén completamente.

9.6.4 Toma de muestras

Antes de disefiar y construir nuevas fuentes de aguas subterrdneas que vayan a destinarse a
sistemas publicos de abastecimiento de agua, deberan tomarse muestras, al menos una vez, y analizarlas
para determinar si son aptas para el consumo; deberd caracterizarse la calidad radiol6gica del agua, y
determinarse si hay variaciones estacionales de las concentraciones de radiontclidos. Se deberan analizar
tanto el radon como sus radionlclidos derivados.

Una vez que los resultados de los analisis indican valores en el intervalo normal del sistema de
abastecimiento, puede reducirse la frecuencia de toma de muestras y realizarse, por ejemplo, cada 5 afios.
No obstante, si hay fuentes potenciales de contaminacién con radiondclidos préximas (por ejemplo,
actividades mineras o reactores nucleares), la toma de muestras debera ser mas frecuente. Las fuentes de
agua de consumo menos importantes, ya sean de superficiales o subterraneas, pueden analizarse con
menor frecuencia.

La concentracion de radon y sus radionuclidos derivados en aguas subterraneas suele mantenerse
estable en el tiempo. Por consiguiente, el monitoreo de la presencia de radén y sus radiondclidos
derivados en el agua puede ser relativamente infrecuente. Es importante tener en cuenta las caracteristicas
geoldgicas de la zona para determinar si es probable que la fuente contenga concentraciones significativas
de radén y sus radiondclidos derivados. La presencia de minas en las inmediaciones seria un factor de
riesgo adicional y, en tal caso, seria conveniente realizar controles mas frecuentes.

Las normas australianas y neozelandesas (AS, 1998) proporcionan orientacion sobre la
evaluacion de la calidad del agua, sobre programas y técnicas de toma de muestras, y sobre su
conservacion y manipulacion.

9.6.5 Notificacion de los resultados
Los resultados de los analisis de cada muestra deben incluir la siguiente informacion:

— cdbdigo o informacion de identificacién de la muestra;

— fecha y hora de referencia de los resultados notificados (por ejemplo, fecha de la toma de
muestras);

— indicacién del método analitico normalizado empleado, o breve descripcién del método en caso
de utilizarse un método no normalizado;

— indicacidn del radiondclido o radiontclidos, o del tipo de radiontclidos y de la radioactividad
total determinados;

— concentracion medida o radioactividad calculada utilizando el blanco pertinente para cada
radiondclido;

— estimaciones de la incertidumbre del recuento y de la incertidumbre total prevista; y

— concentracion minima detectable de cada radiontclido o pardmetro analizado.

La estimacién de la incertidumbre total prevista de los resultados notificados debe contemplar las

contribuciones de todos los parametros del método analitico (es decir, los errores de los recuentos y otras
fuentes de incertidumbre o de errores aleatorios y sistematicos).
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