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RESUMEN

En este estudio se analiza el comportamiento
metabélico del wuranio incorporado al organismo por inhalacidn,
siguiendo los criterios y recomendaciones de la Comisiodn
Internacional de Proteccidén Radioldgica (ICRP).

La aplicacidén de los modelos y del procedimiento de
cdlculo de las dosis internas recomendados por la ICRP, mediante
un determinado método de resolucidén analitica, conducen al
cidlculo de las dosis internas 1integradas en los O4rganos
relevantes y de la dosis interna efectiva integrada. A partir de
estos datos, se calculan los Limites de Incorporacidén Anual (LIA)
y los limites de Concentraciones Derivadas en Aire (CDA).

En el estudio se tiene en cuenta la influencia que,
sobre todos estos resultados, tienen diversos parametros
caracteristicos del tipo de contaminante potencial, para la
aplicébién al caso concreto de wuna determinada fabrica de
elementos combustibles nucleares.

Los resultados del estudio muestran la influencia
decisiva de algunos de dichos parametros sobre el valor de los
limites secundarios y derivados aplicables. Asi mismo, se
presentan las relaciones entre 1la incorporacidén producida -
expresada como fraccidén del LIA aplicable en cada caso - y las
retenciones pulmonares o las excreciones en orina, en funcidn del
tiempo. Ello permite analizar, para distintas circunstancias e
hipdtesis, las incorporaciones que en cada caso pueden
detectarse, con las distintas técnicas disponibles de control
dosimétrico.

Los resultados del estudio permiten decidir el tipo
y frecuencia de controles dosimétricos personales, adecuados a
cada caso.



1.~-INTRODUCION

El cumplimien;o de los requisitos impuestos por el
sistema de limitacidén de dosis, exige el disefio y puesta en
priactica de programas de vigilancia radioldgica personal vy
ambiental, que permitan cuantificar los riesgos a los que estan
sometidas las personas afectadas.

En lo gue se refiere a los programas de vigilancia
radioldégica personal, su disefio ha de ser adecuado para poder
evaluar, en todo <caso, 1las dosis recibidas por el personal
profesionalmente expuesto. Ello implica la definicidn del tipo y
la frecuencia de 1los controles dosimétricos individuales que,
adaptados a las caracteristicas de los riesgos especificos a los
que estd sometido cada individuo o grupo de ellos, permitan
evaluar sus dosis personales.

En el caso particular de instalaciones o actividades
en las que es significativo el riesgo de contaminacidn interna,
el programa de vigilancia radioldgica personal ha de estar
disefiado de forma gque 1los controles dosimétricos individuales
permitan determinar la dosis equivalente interna integrada en
ciertos dérganos y la dosis efectiva interna integrada, producidas

por la incorporacidon al organismo de materiales radiactivos.

Las dosis producidas por contaminaciones internas,
han de evaluarse a partir del conocimiento de la actividad
realmente incorporada al organismo. Este dato puede obtenerse,
segin los <casos, a partir de medidas directas mediante un
contador de radiactividad corporal (CRC), o de medidas indirectas
mediante el analisis de excretas (bioceliminacidn). S6lo cuando
estos métodos no son técnicamente posibles, es preciso recurrir a
estimar la actividad posiblemente incorporada a partir de los
datos de contaminacién ambiental, proporcionados por el

correspondiente programa de vigilancia radiolégica en las zonas
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de trabajo. En general, 1lo que se pretende por este método es
acotar un nivel superior de las dosit posiblemente recibidas por
un individuo o grupo de individuos que trabajan en unas
condiciones ambientales determinadas.

En cualquier <caso, el calculo de la actividad
realmente incorporada ha de hacerse a partir de 1los datos
experimentales de los que se disponga, a través del conocimiento
del comportamiento metabdélico del contaminante de que se trate,
de la via de entrada al organismo y de la secuencia temporal de
la incorporaciédn.

Por tanto, todo programa de controles dosimétricos
individuales, que pretenda detectar cualquier posible
contaminacién interna significativa, habrd de estar disefiado de
forma que cubra todas las'posibles contingencias en cuanto a la
magnitud de la actividad incorporada, tipo del contaminante, via

de entrada y momento en el que se produce la incorporaciédn.

En la realidad, sin embargo, y con la excepcidn de
ciertos casos especiales o de accidente, rara vez se conocen con
precisidon todas estas variables, especialmente en 1lo que se
refiere a la via de entrada y al momento en el que se produce'la
misma. Por ello, siempre es preciso recurrir .a formular ciertas
hipétesis extremas sobre estas circunstancias, y adaptar a las
mismas el tipo y 1la frecuencia de los controles personales a
efectuar, de forma que se garantice razonablemente la deteccidn
de cualquier contaminacidén que se. produzca por encima de un
cierto umbral y, en todo caso, la no superacidn de los limites de
dosis aplicables. -

Por ello, desde un punto de vista operativo, suele
distinguirse entre distintos tipos de controles:

- Controles Rutinarios: que se realizan regularmente con
una frecuencia previamente fijada. Su objetivo es el de
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detectar incorporaciones mas o menos constantes o
periddicas, que se produzcan en las condiciones
habituales de trabajo. Su frecuencia debe asegurar la
deteccidn de cierta actividad minima, gque pueda
incorporarse en un momento cualquiera entre dos
controles sucesivos.

- Controles Operacionales: que se realizan para vigilar
las posibles consecuencias de operaciones especificas.
Su cbjetivo es detectar incorporaciones gque se
produzcan en un momento que es facil de conocer o, al
menos, de acotar.

- Controles Especiales: que se realizan ante la sospecha
o evidencia de una incorporacidn dnica producida en un
momento o periodo corto de tiempo conocidos, en general
como consecuencia de algin tipo de-incidente.

En cuanto a la secuencia de incorporacién, el primer
tipo de controles suele programarse a parfir de und hipétesis de
incorporacién continua o peribédica, mientras que para los otros
dos tipos de controles la hipétesis de trabajd suele ser la de
una incorporacidén Gnica instantéanea. -



2.- OBJETIVO E HIPOTESIS DE PARTIDA

En el caso particular de las fadbricas de elementos
combustibles nucleares, es significativo el riesgo de
contaminacidn interna por los compuestos de uranio manipulados en
el proceso de fabricacién.

El objetivo del presente trabajo es el de deducir, a
través del andlisis de las caracteristicas y comportamiento
metabdlico de los contaminantes probables, unos criterios que
permitan definir el programa de controles dosimétricos, adecuado
para evaluar las dosis producidas por contaminacidén interna a los
trabajadores profesionalmente expuestos de wuna fabrica de
elementos combustibles. ‘

En el caso especifico de la fabrica para la que se
ha efectuado el estudio, la fabricacidn de elementos combustibles
para centrales nucleares‘de los tipos PWR y BWR, se lleva a cabo
a partir de polvo de o6xido de wuranio sinterizable. El
enriquecimienfo del uranio manipulado oscila, segin los distintos
procesos de produccidn, entre el 0.71% y el 3.80%, siendo el
maximo enriquecimiento autorizado del 4.15%.

Para 1la planificacidn de los controles individuales
de contaminacidén interna, debe partirse de las siguientes
informaciones basicas:

.Caracteristicas de emisién de los radionucleidos a
controlar.

.Caracteristicas y limites de deteccién de 1los
sistemas de medida disponibles.

.Vias de entrada y secuencia temporal de 1las

incorporaciones de radionucleidos al organismo.
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.Comportamiento metabélico de los distintos tipos de
contaminantes.

En el caso particular aqui estudiado, se ha partido
de las siguientes hipbtesis previas:

2.1.- composicidén Isotdpica

Se ha considerado que pueden estar presentes cuatro
is6topos del uranio (U-~234; U-235; U-236 y U~-238) en proporciones

variables, segin el enriquecimiento y la composicidén isotbpica
del material gque se maneje. En 1la Tabla 1 se indican las
composiciones isotdpicas, para distintos grados de

enriquecimiento, del material manejado en diferentes procesos
reales de produccidén. En la Tabla 2 se relacionan, para los
cuatro isOtopos considerados y sug descendientes, las energias y
los rendimientos - de las emisiones alfa, que son 1las que
constituyen 1la principal contribucidn a la dosis producida, asi
como las energias Yy 'los rendimientos de las emisiones de

radiaci6n electromagnética, utilizadas en las medidas directas de
la contaminacidn interna (1).

En el estudio realizado se han <considerado dos
composiciones isotépicas, de entre las que figuran en la Tabla 1,
tomadas como representativas de diferentes materiales: 1la
correspondiente a un enriquecimiento del 0.71% como ejemplo de
uranio natural, y la correspondiente a un enriquecimiento del
3.00% como ejemplo del enriquecimiento medio del material
manejado en la fabrica.



2.2.- Sistemas de Deteccidn

Se supone la disponibilidad de 1los siguientes
sistemas y técnicas de medida para la determinacién experimental

de contaminaciones ambientales y personales:

.Sistemas de muestreo de aire capaces de proporcionar

las concentraciones de actividad presentes, en cada
momento o periodo de tiempo, en los distintos puestos
de trabajo.

.Sistema para la evaluacidén de 1la cantidad de uranio
excretada en orina, mediante la determinacidn de la
concentracidén excretada, expresada en wpg/l si se utiliza
fluorimetria, o en Bg/l si se utiliza espectrometria
alfa. Para el caso de la determinacidén por fluorimetria,
que es la ttégnica utilizada en este caso, se formulan
distintas hipdtesis para el valor del limite inferior de
deteccidn, entre 0.2 wug/l y 6 wg/l, que corresponderian
respectivamente a un valor muy bueno y a un valor
aceptable, segin la bibliografia sobre el tema
(2,3,4,5).

.Sistema para 1la medida directa de la contaminacidn

interna existente en el pulmdn, mediante un contador de
radiactividad corporal constituido por dos detectores
del tipo "Phoswich". Segin el tiempo de acumulacién de
contaije Y la constitucidén fisica de 1la persona
examinada, se considera que el 1limite inferior de
deteccién puede variar entre 2 y 10 mg para uranio
natural, siendo correspondientemente inferior en el caso
de uranio enriquecido (2,3).



2.3.- Forma de Incorporacidn al Organismo

En cuanto a la via de incorporacidén al organismo, en
todo el estudioc se ha considerado que la Qinica via de entrada es
por inhalacidén de aerosoles, ya que este es el riesgo mas
significativo en las condiciones de trabajo a controlar.

En cuanto al tipo de secuencia temporal en el que se
produce la incorporacidn, dadas las caracteristicas de
permanencia en el organismo de este tipo de contaminantes y de la
naturaleza rutinaria de las tareas desarrolladas, la hipdtesis de
incorporacién continua es la que mejor se adapta a la situacién
habitual esperable y, por tanto, al programa de controles que se
establezca para vigilar las consecuencias de las operaciones
rutinarias. No se ha estimado necesario tener en cuenta periodos
vacacionales ni ciclos semanales de incorporacién.

~Por otra parte, para prever las consecuencias de una
posible 1liberacidén sObita de actividad, o de una exposicién.
individual aislada, se considera también la hipbtesis de
incorporacidn 1dnica, en relacidn con los controles especiales o
programas de controles operacionales a establecer para cubrir
estas circunstancias.

En consecuencia, en el estudio se analizan por
separado, para cada caso, las dos situaciones distintas
producidas por la incorporacidén continua a un ritmo determinado y
por una incorporacidén wnica.
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2.4.- Comportamiento Metabdlico

El comportamiento metabdlico del contaminante
incorporado al organismo, depende fundamentalmente de dos
caracteristicas del contaminante inhalado: el tamafio de las
particulas del aerosol y el grado de solubilidad bioldgica de las
mismas, segin la composicidén quimica del material manipulado.

En cuanto al tamafio de las particulas, que determina
la distribucidén y el porcentaje del aerosol inhalado que se
retiene en el sistema'respiratorio, el mismo se caracteriza por
el Diametro Aerodinamico Medio del Aerosol (AMAD). Para los
casos, como es el presente, en los que no se conoce el tamafio
real Je 1las particulas inhaladas, la ICRP (€) recomienda la
hipoétesis de considerar que el AMAD es de 1 gym. Sin embargo, en
gran parte de la biblfografia relativa a instalaciones analogas,
se tiende a concluir que los AMAD de los aerosoles incorporados
varian entre 3 ymy 8 ym (7,8,9). Por todo ello, se ha prexerido
analizar por separado el comportamiento de cinco tamafios
distintos de particulas (0.3, 1.0, 3.0, 8.0 y 10.0 wm), con
objeto de disponer de datos suficientes que cubran todo el margen
esperable.

En cuanto al grado de solubilidad bioldgica de las
particulas inhaladas, que determina la velocidad de eliminacidn
del aerosol desde las diferentes regiones del sistema
respiratorio, el mismo viene definido por la composicidén quimica
del contaminante, en este caso U0,. Este material aparece en
general, en la bibliografia sobre el tema, como perteneciente a
la <clase de materiales de menor grado de solubilidad (Clase Y),
considerandose asi igualmente por 1la ICRP (6), por lo que
pareceria 1ldgico 1limitar este estudio al comportamiento de ese
tipo de material. No obstante, no existe unanimidad en esta

consideracidn, especialmente en lo que respecta al material antes
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de sinterizar (2,6,7,9,10,11), por lo que parece conveniente
contemplar también la posibilidad de que la solubilidad real sea
mayor, con objeto de tener un término de comparacidn en cuantoc a
las consecuencias que ello tendria sobre 1los controles
individuales a establecer.

En consecuencia, se analiza en el estudio el
comportamiento metabdlico-del contaminante incorporado, tanto en
el caso mas probable de que el material sea de solubilidad baja
(Clase Y), como en el de que sea de solubilidad intermedia (Clase
W).
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3.—- METODO

En todo el trabajo se han seguido las
recomendaciones y lineas marcadas por la Comisidn Internacional
de Proteccidn Radiolégica (ICRP), para el analisis de 1las

contaminaciones internas y el calculo de las dosis producidas por
ellas.

El estudio del problema requiere el andlisis de 1la
distribucién en el organismo de la actividad incorporada y de la
evolucién temporal de dicha distribucidn, como paso previo
necesario para el calculo de la dosis recibida por cada d6rgano
afectado. Igualmente es preciso analizar, en funcidn del
comportamiento dinadmico del <contaminante en el organismo, su
retencién en ciertos érganos y sus vias de eliminacibn, para
defiair las posibilidades y efectividad de los distintos métodos
de control dosimétrico.

Para este analisis, es preciso recurrir a la
utilizacidn de modelos matematicos que describan, de la forma mas

aproximada posible, el comportamiento metabdlico del contaminante
incorporado.

Se persiguen tres objetivos generales en 1la
utilizacidén de modelos matematicos compartimentales lineales.

Un primer objetivo es simular 1los aspectos méas
interesantes del sistema . La simulacidén puede ayudar a entender
los procesos internos que tienen 1lugar en el sistema y, por
tanto, el modelo podria tener wun valor predictivo cuando se
alteren las condiciones experimentales.

Un segundo objetivo es obtener respuestas globales
del sistema, sin necesidad de tener en cuenta los mecanismos

internos subyacentes. Asi, podrid suponerse una entrada desde el
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exterior del sistema, de la sustancia en estudio, y analizar
caracteristicas del sistema en su conﬁunto, como pueden ser los
tiempos de residencia o de transito en el mismo de dicha
sustancia.

Y, por udltimo, un tercer objetivo puede ser calcular
algunos de 1los parametros del sistema, como son: contenidos de
los diversos compartimentos que lo forman, célculo de los

coeficientes de transferencia, etc...

La aplicacién de modelos compartimentales tiene gran
utilidad, tanto para la prediccidon como para la comprensidén de lo
que sucede en un sistema real. Sin embargo, es importante tener
siempre presente que, por las limitaciones inherentes a su
definicidn, los modelos utilizados no son nunca un reflejo exacto
de la realidad, sino una simplificacién adaptada a la consecucidn
de determinados objetivos parciales.

Como se vera mas adelante, para poder evaluar una
dosis producida por contaminacién interna, es necesario conocer
el namero de transformaciones nucleares que se producen en los
distintos Organos y tejidos. A su vez, sb6lo podra estimarse este
nimero de transformaciones si se conoce la distribucidn de la
actividad depositada en funcién del tiempo.

Estos fendmenos, en definitiva bioldgicos, sdlo
pueden describirse a través de modelos simplificados, que suponen
el cuerpo humano dividido en cierto nimero de compartimentos
interconectados entre si. Cualquier o6rgano o tejido viene
representado por uno o mas compartimentos.

La desaparicidén de 1los radionucleidos desde los
distintos compartimentos se supone regida por una cinética de
primer orden. En consecuencia, la retencién de un elemento en
cualquier o&rgano o tejido vendra descrita por una suma de
terminos exbonenciales.
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Las fracciones r1aiciales de depdsito y las
velocidades de elimisacidn utilizadas en los modelos, se deducen
a partir de 1los dates experimentalcs conocidos, bien de
contaminaciones reales ol perszoras o de experimentos de
laboratorio sobre anrimales.

Por otra rarte, cada individuo tiene un
comportamiento mei.-":Clico garticular, ©por lo que es necesario,
para el establzcira2nto de normas ¢ prLocedimientos de control

dentro del cam.n de la protectidn radinldgica, la consideracidn
de un individuo estandar tomado como referencia. Como tal se
utiliza el "Hombre Patrdn" descrito nor la ICRP en su publicacidn
23 (12), que representa el metabolismo medio de los adultos.

3.1.- Descripcidén de los Modelos Metabélicos

Como ya se ha indicado, en este trabajo se seguiran
estrictamente las lineas marcadas por la ICRP para el analisis de
las contaminaciones internas. Los esguemas compartimentales
utilizados aparecen en las Figuras 1 y 2, para contaminaciones
producidas por materiales de las Clases Y y W, respectivamente.

La Gnica via de incorporacidn gque se considera aqui
es la 1inhalacidén. Por ello, en ambos modelos, los primeros
compartimentos corresponden a las dos variantes del modelo
pulmonar de la ICRP para las Clases Y y W: compartimentos de A &
'K para Clase Y, y de A & J para Clase W. Los compartimentos L & P
representan el tubo digestivo, al cual se incorpora parte de la
contaminacidn a través del exdéfago. E1 compartimento de
transferencia T es un compartimento hipotético, mas o menos
representativo de 1los fluidos corporales, desde el cual se

distribuye 1la contaminacidn a los distintos 6rganos de depdsito,
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en este caso hu2sos, rifiones y tejido blando, a partir de los
cuales se va excretando en forma de orina.

3.1.1.- Modelo Pulmonar

Las particulas inhaladas se supone que se depositan
inicialmente en los compartimentos de A &4 I para Clase Y, y de A
a H para Clase W. Estos compartimentos representan: A y B la
regidén nasofaringea (NP), C y D la tragueobronquial (TB) y de E &
I, o de E & H la pulmonar (P), para las Clases Y y W
respectivamente (Figs. 1 y 2). Dentro de este modelo pulmonar,
‘los compartimentos J y K para la Clase Y, y s6lo J para la Clase

W, representan los ndédulos linfaticos.

Las fracciones 1iniciales, Nio, en cada uno de los
compartimentos, son las indicadas por la ICRP para las dos clases
de solubilidad consideradas. Se obtienen coﬁo producto de las
fracciones, D, de la actividad inhalada que se depbsita
inicialmente en cada una de las regiones, por las fracciones de
distribucion, Fi, correspondientes a cada uno de los
compartimentos de cada regién. En la Tabla 3a aparecen los
valores de D, relativos a las regiones nasofaringea y pulmonar,
para diferentes valores del AMAD; el valor de Dog correspondiente
a la regidn traqueobronquial es constante e igual a 0.08. Las

fracciones de distribucién F. aparecen en la Tabla 3b.

La velocidad de eliminacién desde cada uno de 1los
compartimentos vendra dada por Ki=ln 2/T% o donde T% es el
periodo bioldégico correspondiente (Tabla 3b). Esta eliminacién
puede realizarse directamente hacia el compartimento de
transferencia (fluidos corporales), o indirectamente a través del

exofago hacia el tubo digestivo.
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3.1.2.-Modelo Gastrointestinal

Estd representado en los dos esquemas (Figs. 1 y 2)
por los compartimentos L (estdmago), M (intestino delgado), N
(parte superior del intestino grueso), y P (parte inferior del
intestino grueso). En el compartimento M, se supone la absorciédn,
a través de la pared intestinal, de wuna fraccién f1 de 1la
contaminacidn presente hacia los fluidos corporales,
representados por el compartimento de transferencia T (Tabla 3c).
El valor de esta fraccidén, también seglln la ICRP, seria 0.02 para
la Clase Y vy 0.05 para la Clase W. K, representa en dias_l, la
velocidad de salida del contaminante desde cada wuno de los
compartimentos i. En el <caso particular del compartimento M,
existen dos velocidades de salida, una hacia el compartimento N

y otra hacia el compartimento de transferencia.

3.1.3.-Organos de Depdsito

Desde el punto de vista de transferencia, la
contaminacidén se distribuye hacia los huesos, los rifiones, y un
compartimento representativo de los restantes tejidos blandos. El
resto sSe excreta a través de la orina. La eliminacidn a través
del compartimento de transferencia, esta gobernada por una
cinética de primer orden, con un periodo de 0.25 dias.

Las funciones de retencidn en estos tres drganos de
depésito vienen representadas, segin la ICRP (6), por:

e—0.693 t/20 -0693 t/5000

hueSOS(t) = 0.2 + 0.023 e
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-0.693 t/6 0.00052 e—0.693 t/1500

R (t) = 0.12 e

rifiones

-0.693 t/6 -0.693 t/1500

Es_ decir, del wuranio que pasa al compartimento de
transferencia, dos fracciones (0.2 y 0.023) pasan a los huesos,
donde se retienen <con wunos periodos de 20 y de 5000 dias,
respectivamente. Otras dos fracciomes (0.12 y 0.00052), se supone
que van a los rifiones, donde se retienen con periodos de 6 y 1500
dias. Fracciones iguales a estas dltimas, y c¢on idénticos
periodos, se supone que se reparten entre los restantes tejidos
del cuerpo, con una distribucidn uniforme. La eliminacidn desde
los ©6rganos de depdsito, tiene 1lugar también a través de la
orina. v

3.2.- Resolucidn Analitica

El procedimento de resolucidn analitica es el
descrito por Birchall (13). Basicamente, consiste en 1la
aplicacién de wun algoritmo que permite aislar todos los caminos
posibles que pueda sequir el contaminante hasta el compartimento
i en estudio, calcular la contribucién parcial de cada uno de los
caminos a la contaminacidn del compartimento i en el instante t,
Yy sumar posteriormeﬁte todas las contribuciones parciales, de
modo que no pueda nunca tomarse una misma contribucidn por
duplicado.

Para el calculo de la contribucidén del camino
seleccionado, se aplica el procedimiento general de resolucidn de
ecuaciones, para 1la cinética de fendmenos lineales de primer
orden, descrito por Skrable (14).
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diferen

8§i A es la wvariable en estudio, las ecuaciones

ciales que describen las variaciones instantaneas de A, en

cada compartimento de la cadena, son:

dN, (t)
—-——J;— = Pl— K]tf Nl(t)
dt : : .
dNi(t) e
donde:
Ni(t) es la cantidad de A, en el compartimento i, en el tiempe t
KE es la velocidad total de eliminacidn de A, desde el
compartimento i.
K, es la velocidad de transferencia de A, desde el
compartimento i al compartimento i+l.
P, es la intensidad de aparicidn de A en el compartimento i

(constante).

Estas ecuaciones pueden resolverse para conocer

Ni(t) en cualquier compartimento. El problema se simplifica si se

supone

Pi=0 en cualquier tiempo distinto de t=0. En este caso:

19~



donde Ni° es la cantidad inicial en cada compartimento.

Si Ni° Se expresa en atomos y el tiempo en‘segundos,
esta misma ecuacidSn puede integrarse con respecto a t vy
multiplicarse por la constante de desintegracidn radiactiva del
contaminante, para obtener el nimero -total de desintegraciones
producidas.

En definitiva, por el procedimiento indicado pueden
conocerse:

-La cantidad de contaminante (microgramos,
bequerelios, etc) para cualquier compartimiento y
tiempo, supuesta wuna incorporacidn Gnica conocida
en el instante t=0.

-E1 ‘nQmero de desintegraciones producidas en
cualquier compartimento, a lo largo de un tiempo t
posterior a wuna incorporacidn dnica conocida,
ocurrida en el instante t=0.

Por otra parte, si se supone una incorporacion
continua A por unidad de tiempo, y si N, (t) fuese la carga en el
6rgano i, en un instante t, debida a una incorporacidn {nica
también de valor A ocurrida en t=0, la carga en el drgano i
debida a la incorporacidn continua de A durante un tiempo T,

sera :

t T
Ni(T) = JO Ni(T—t) de

efectuando el cambio de variable t= T—t:

T

NE(T) = - IO Ni(r) dr = IO

P Ni(t) dt
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lo que demuestra que si se toma el tiampo en segundos, la
actividad, en Bq, en un compartimento i, debida a la
incorporacién de una actividad A por unidad de tiempo, durante un
tiempo T, equivale al niumero de desintegraciones producidas en i
durante el tiempo T después de una incorporacién dnica A (15).
Esta permite conocer la cantidad de contaminante en
cualquier compartimehto y tiempo, supuesta una incorporacidn
continua de A Bg/s, si se conoce el nimero de desintegraciones
producidas en ese mismo compartimento a lo largo del mismo tiempo

- -

por la incorporacién dnica de A ,
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3.3.- Calculo de la Dosis Equivalente Interna Integrada

Segiin la ICRP (6), la dosis equivalente interna
integrada, Hgo m , en cualquier érgano o tejido, vendra
[ 4 .
representada por la expresidn:

10

HSO,T = 1,6 x 10 ] § [ US § SEE(TFS)i ] (sv)
s 3 i
donde:
Us es el nimero de transformaciones que se producen en

cada ©o&rgano fuente, S, durante los 50 afios postericres

a la incorporacidn de un radiondclido j.

SEE(T«—S)i es la energia especifica absorbida en el 46rgano blanco,
T, para la radiacidn de tipo 1 emitida en el &rgano

fuente S:
A

Y. E; AF(TeS); Q, -1 '
SEE(Te¢S) = (MeV g por transform.)
M
St

Y. es el rendimiento de la radiacidn tipo i, producida: por
la transformacién-del radionucleido j.

E. (en MeV) es la energia media o Gnica de la radiacidn de
tipo 1i.

AF(T(—S)i es el wvalor medio de la fraccidn de la energia que se
absorbe en T, procedente de la emisidén de la radiacidn
de tipo i desde S.

Q. es el factor de calidad de la radiacién de tipo i.

M, es la masa del 6rgano blanco, T.
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La dosis equivalente efectiva integrada sera el
resultadeo de sumar las contribuciones, a la dosis total, de cada
uno de los érganos blanco, ponderada por 1los factores
correspondientes a los mismos. ‘

En el caso estudiado, de contaminacidén interna por
uranio, tanto si se considera que es de la Clase Y como de 1la
Clase W, para el cilculo de dosis s6lo es necesario tomar como
drgano fuente el pulmén, puesto que el nimero de desintegraciones
es alli significativamente mas elevado que en el resto de los
drganos. Asi mismo, al tratarse badsicamente de emisores «, se
toma también este O6rgano como {nico blanco.

Como se ha visto anteriormeﬁte, en el estudio de los
modelos metabdlicos, el sistema respiratorio se considera
dividido en una serie de compartimentos agrupados en tres
regiones:

Nasofaringea NP
Traqueobronquial TB
Pulmonar P

a las que ha de afiadirse el conjunto linfadtico pulmonar, L.

En la consideracidn del pulmén como Srgano blanco,
se desprecia la regidén nasofaringea y se toma un hipotético

érgano de 1000 gramos, Ts’ integrado por la siguientes regiones:

Ts = TB+P+L

Con estas consideraciones, resulta que:

B = 1.6 x 10°10 )

[ vl 1 SEE(TeT); 1 (Sv)
j i

50,T
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donde la suma de Jj incluye 1los hijos de 1los posibles
contaminantes.

En un principio, se consideraron las contribuciones
del Th-231, en la descendencia del U-235, y las del Th-234, el
Pa-234m y el Pa-234, en la descendencia del U-238. En todos los
casos, la contribucién de los hijos radfactivos a la dosis
integrada total resulta ser inferior al 0.3%, por lo que se ha
optado por tener en cuenta sOlo los contaminantes inhalados,
prescindiendo de sus descendientes.
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4 .-RESULTADOS

Como . resultado de la aplicacién de los modelos vy
del procedimiento de cdlculo antes descritos, se recogen en las
Tablas 4a y 4b, para materiales de 1las Clases Y y W,
respectivamente, el nimero de desintegraciones ocurridas a lo
largo de 50 aflos por cada bequerelio incorporado, las dosis
equivalentes integradas en pulmdén, las dosis equivalentes
efectivas integradas, los Limites de Incorporacién Anual (LIA) y
las Concentraciones Derivadas en Aire (CDA), para cada uno de los
is6topos y para cada uno de los AMAD considerados en el estudio.

De la observacidn de los resultados que se indican
en Jlas tablas anteriores, se deduce la influencia decisiva del
tamafio de las particulas inhaladas sobre los pardmetros citados.
En efecto, los valores deducidos para los LIA cogrespondientes a
distintos valores del AMAD, llegan a diferir hasta en un factor
nueve dentro del margen considerado de tamafios de particulas. Los
valores obtenidos para el LIA correspondiente a un AMAD de 1 um,
estan de acuerdo con los valores publicados por la ICRP (16),
dentro de la aproximacidn impuesta por el hecho de que en la
publicacidén citada sélo se utilice una cifra significativa.
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4.1 Retenciones Pulmonares y Excreciones en Orina por Unidad de
Incorporacidn

En lo que sigue se presentan los resultados de la
aplicacidon de los modelos descritos al calculo de la evolucidn en
funcién del tiempo de la actividad retenida en pulmén y de las
excreciones en orina. Para cada clase de solubilidad, se calculan
las retenciones pulmonares y las excreciones urinarias para una
serie de tamafios medios de particulas y bajo dos hipdtesis sobre
el modo de incorporacién: incorporacidén wunitaria dnica en un
tiempo inicial t=0, e incorporacidn unitaria continua a razdn de
una unidad de incorporacidn diaria (bequerelio/dia) a partir de
un tiempo inicial t=0.

Los resultédos de 1la aplicacién del modelo y del
procedimiento de calculo, para el caso de uranio de Clase Y, se
presentan en las Figuras 3, 4, 5y 6 y en la Tabla 5. En las
Figuras 3 y 4 se refleja la evolucién temporal de la cantidad de
contaminante depositada en pulmdn y de la excrecidén diaria en
orina, respectivamente, tras una incorporacién @nica y para los
distintos AMAD considerados. En las Figuras 5 y 6 se reflejan los
mismos datos, a partir del momento en el gue comienza una
incorporacién continua a ritmo constante. En la Tabla 5 se
agrupan todos estos datos, tabulados para distintos periodos de
tiempo transcurridos desde el instante, t=0, en el que se produce

la incorporacidén Gnica o comienza la incorporacidén continua.
Para las hipdtesis manejadas de incorporacién dnica
de 1 Bg, o de incorporacidén continua a razdén de 1 Bg/dia, en las

distintas columnas de la Tabla 5 se indican:

- "CARGA PULMONAR", o actividad depositada en cada
instante en el pulmén, en Bq.
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-~ "CARGA CORPORAL", o actividad total existente en cada
momento en todo el organismo, en Bq.

- "EXCRECION URINARIA", o actividad diaria excretada en

orina en cada momento, en Bg/dia.

En la Tabla se presentan 1los datos indicados,
separadamente para cada uno de los tamafios de particulas (AMAD)
considerados.

El mismo tipo de resultados, con idéntico
significado, se presenta en las Figuras 7, 8, 9 y 10 y en la
Tabla 6, para el caso de uranio de Clase W, '

A continuacidn se analizan los resultados obtenidos,
para las hipdtesis formuladas sobre la forma de la incorporacidn,

y Se comparan los correspondientes a las dos posibles clases de
solubilidad del material. ‘

4,1.1.- Uranio de Clase Y

Incorporacidén Unica

Los datos representados en la Figura 3 muestran que
no existe una diferencia marcada, en la pauta de evolqcién
temporal de las fracciones retenidas en pulmdén, para los
distintos tamafios de particulas considerados, manteniéndose
practicamente a lo largo del tiempo las mismas diferencias que
corresponden a las distintas proporciones de la fraccién
depositada inicialmente en los pulmones. Se observa que, en todos
los casos, las fracciones depositadas en pulmdén, tras 1la

incorporacién dnica, no varian mucho a lo largo del primer afio
aproximadamente, tras un ligero descenso inicial. Esto resulta
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favorable para efectuar controles pulmonares mediante medida
directa en un CRC. La actividad en pulmdén decrece después mas
rapidamente hasta que, a muy largo plazo, tiende a estabilizarse
de nuevo, transcurridos unos 20 afios.

Los resultados representados en la Figura 4 muestran-
que la fraccion diaria de contaminante excretada en orina
disminuye inicialmente con tanta mayor rapidez cuanto mayor es el
'tamaﬁo de las particulas inhaladas. Al cabo de un nmes,
aproximadamente, el ritmo de excrecidn es practicamente el mismo
cualquiera que sea el tamafio de las particulas, mientras que a
partir de ese momento la fraccidn excretada es tanto mayor cuanto
menor es el tamafio de las particulas. Se observa que las
condiciones para el control dosimétrico por bioceliminacidn son
muy desfavorables, ya que en todos los casos la excrecidn diaria,
inmediatamente después de producirse 1la incorporacién dnica,
presenta valores entre 2 y 7 diezmilésimas de la cantidad total
inhalada, por lo que son muy escasas las posibilidades reales de
deteccidn del wuranio excretado en condiciones normales de
trabajo. '

Incorporacidn Continua

En la Fiqura 5 se representa la evolucidn temporal
de la cantidad retenida en pulmén, tras el comienzo de una
incorporacidn continua a razdén de 1 Bqg diario. Al igual que en el
caso de la incorporacidn unica, no existen variaciones
apreciables en la pauta de comportamiento segQn el tamafio de las
particulas, manteniéndose practicamente las diferencias
iniciales.

Se observa que la fraccidn retenida, que es mayor
cuanto menor es el tamafio de las particulas, aumenta
progresivamente a lo largo del tiempo, con un ritmo menor a

partir de wunos 6 aflos y sin que llegue a estabilizarse en un
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periodo de 50 afios. Ello es consecuencia de la reducida velocidad
de eliminacién del uranio desde el pulmdén, en una primera fase,
como se indicaba en el caso de la Figura 3. Esta circunstancia
facilita 1los controles pulmonares mediante medida directa, al

igual que en el caso de la incorporacidn Gnica.

Las fracciones diarias excretadas en orina,
representadas en la Figura 6, son inicialmente tanto menores
cuanto m®mas pequefio es el tamafio de las particulas. Debido al
mayor ritmo en el aumento de la excrecidn cuanto menor es dicho
tamafio, al cabo de un afio aproximadamente no existen diferencias
significativas en las fracciones diarias excretadas. A partir de
ese momento se invierte la situacidén, excretandose tanto més
cuanto menor es el AMAD. Aungue el ritmo de aumento se ralentiza
considerablemente a partir de unos 6 afios, la cantidad diaria
excretada no se llega a estabilizar, tampoco en este caso, en un
periodo de 50 afios. Al igual que en el caso de la incorporacidn
dnica, las condiciones tampoco son Optimas para el control
dosimétrico por bioeliminacién, ya que tras una acumulacidén de un
afio Gnicamente se excreta diariamente una centésima parte de la
cantidad inhalada cada dia. ' _

4,1.2.- Uranio de Clase W

Incorporacidn Unica

Los resultados representados en la Figura 7 muestran
que la evolucidn de la cantidad retenida en pulmén es tal que se
mantienen practicamente las diferencias iniciales segin el tamafio
de las particulas inhaladas. La disminucidn de las fracciones en
pulmén es muy lenta durante una primera fase de unos 90 dias,
momento en el que el ritmo de eliminacién aumenta de forma
considerable. A 1los 90 dias, la fraccidn que peimanece en los
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pulmones oscila entre el 8.5% y el 0.95% de 1la cantidad
incorporada, segin sea el tamafio de las particulas. Al cabo de un
afio, oscila entre 2 milésimas y 2 diezmilésimas de la cantidad
inhalada, segin cual sea el AMAD. En estas condiciones, el
control ©pulmonar por medida directa en un CRC s8lo ofrece
pPosibilidades en wun plazo corto (no superior a tres meses) tras
la incorporaciédn.

L.os resultados de las fracciones diarias excretadas,
representados en la Figura 8, muestran que, inicialmente, se
excreta tanta mas cantidad cuanto mayor es el tamafio de las
particulas, hasta que al cabo de unos 15 6 20 dias, y debido al
mayor ritmo de eliminacién de las de mayor tamafio, se igualan
practicamente las excreciones sea cual sea el tamafio de las
particulas para, a partir de ese momento, pasar a ser tanto menor
la cantidad excretada cuanto mayor es el AMAD. Las condiciones
para el control por bioeliminacién, especialmente para plazos
cortos de hasta wunos 3 0 6 meses, son mas favorables que en la
situacién andloga con uranio de Clase Y.

Incorporacidén Continua

Las fracciones retenidas en pulmén seguin los
distintos tamafios de particulas, representadas en la Figura 9,
presentan una pauta enteramente anadloga a la misma situacién para
el wuranio de Clase Y, con la finica diferencia de que, en este
caso, las fracciones retenidas se estabilizan al transcurrir un
afio, aproximadamente. De nuevo, la situvacidén es favorable para
los controles pulmonares por medida directa.

En la Figura 10 se presentan los resultados de las
excreciones diarias, gque son inicialmente tanto menores cuanto
menor es el tamafio de las particulas. El ritmo de eliminacién
aumenta mas rapidamente en el caso de particulas de tamafios

menores, hasta que se estabiliza practicamente a partir de un
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afilo, eliminandose desde entonces mds cantidad cuanto menor es el
AMAD. Las condiciones son aqui mas favorables para el control por
bioeliminacidn, ya que entre los 9 y los 90 dias, seglin sea el
tamafio de las particulas, se alcanza a eliminar diariamente la
décima parte de la cantidad inhalada cada dia.

4.1.3.- Comparacidon entre las Clases Y y W

Puede resultar ilustrativo establecer algunas
comparaciones entre el comportamiento respectivo de ambos tipos
de clases de material, para iguales supuestos en cuanto a la
forma de incorporacidén. Para ello se ha elegido, a titulo de
ejemplo, el caso de particulas de AMAD igual a 1 um,.

Incorporacion Unica

La evolucidn de 1la contaminacidén retenida en
pulmén,(Fig. 3 y Fig. 7) presenta pautas muy semejantes para
ambas clases de solubilidad del material durante las dos primeras
semanas a partir de la incorporacidn, descendiendo entre u 30% y
un 40% en un caso y otro (del 21% al 15% del valor inhaladou para
la Clase Y, y del 21% al 13% para la Clase W). Al cabo de un mes,
las retenciones son del 14% y del 10% de la inhalacién para las
Clases Y y W, respectivamente. Al cabo de un afio, la retencidn
pulmonar se mantiene en el 10% para la Clase Y, mientras que se
ha reducido al 0.14% en el caso de la Clase W. Estos resultados
ponen de manifiesto que la medida directa en CRC, para este modo
de incorporacidén y contaminante de Clase Y, puede realizarse
incluso después de prolongados periodos posteriores al momento de
la . incorporacidén, ya que la retencidén pulmonar se mantiene
practicamente constante a 1lo largo de los primeros 365 dias y
durante este periodo no desciende del 10% de la inhalacidn. Por
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el contrario, si el contaminante es de Clase W, para que una
medida directa en CRC sea eficaz, el control deberia realizarse
dentro del primer mes tras haberse producido la contaminacién o,
en caso contrario, deberla conocerse el momento preciso en el que
se produjo la misma.

' En cuanto a la excrecidén wurinaria diaria, 1la
evolucidn es mas rapida y presenta mayores diferencias relativas.
En el caso de 1la Clase Y (Fig. 4), los valores excretados
descienden en un 83% entre los dias 1 y 14 {(de 3.5 diezmilésimas
4 0.6 diezmilésimas de la inhalacién ), mientras que en el caso
de la Clase W (Fig. 8), el descenso en el mismo periodo de tiempo
es del 68% (de 3 milésimas 8 1 milésima del valor inhalado). Al
cabo de un mes, se excretan diariamente 0.3 diezmilésimas para la
Clase Y, y 6 diezmilésimas para la Clase W. Al cabo de un aifio,
las excreciones diarias son del mismo orden de magnitud en ambos
casos (1.8x107° y 1.0%x1072, respectivamente). El control de
contaminaciones puntuales a través del uranio excretado en orina
exige, por tanto, un conocimiento exacto del momento en que se ha
producido y de la Clase del contaminante. Incluso en el caso mas
favorable de material de la Clase W, parece factible sélo después
de cortos periodos de tiempo de haberse producido 1la
incorporacidn, dada la pequeifia proporcidén de wuranio que se
excreta después de periodos prolongados.

Incorporacion Continua

En el supuesto de una incorporacidn continua a ritmo
constante, la diferencia en la evolucidn de la retencidn pulmonar
gue presentan los dos tipos de solubilidad, va aumentando a lo
largo del tiempo (Figs. 5 y 9). Tras una primera fase de unas dos
semanas, en la que no existe diferencia apreciable entre ambos
casos (aumentando la fraccidn retenida entre 2.3 y 22.5 veces la
incorporacion diaria para la Clase Y, y entre 2.3 y 21.0 veces

para la Clase W), a partir de ese’ momento va creciendo -

-32-



retencién pulmonar mas rdpidamente en el caso de la Clase Y que
en el de la Clase W, alcanzandose al cabo de 1 mes 4.6 veces la
incorporacidn diaria para la Clase Y y 3.9 veces para la Clase W.
Al cabo de los 3 meses, los valores respectivos son de 13 y de 8
veces el valor de la incorporacidn diaria.

_ En el caso de la Clase Y, la retercién pulmonar
sigue aumentando progresivamente, alcanzandose valores de 46
veces la incorporacidén diaria al cabo de 1 afio y de 160 veces a
los 10 afios. Por el contrario, en el caso de la Clase W, la
retencidén en el pulmén se estabiliza a partir de 1 afic en un
valor de unas 12 veces la incorporacidén diaria. Las medidas
d’ :ctas en el CRC parecen adecuadas en este tipo de
incurporacidén, para garantizar que en una actividad continuada a
largo plazo, las cargas pulmonares se mantienen por debajo de
ciertos valores.

En lo que se refiere a la excrecidn urinaria, la
mi%ma aumenta a lo largo del tiempo, ligeramente mds para la
Clase Y (Fig. 6) que para la Clase W (Fig. 10). En el primer
caso, la proporcidén de la incorporacidn diaria inhalada gque se
excreta varia entre las 3 milésimas a los 7 dias hasta 1
ééntésima al cabo de 1 afo, mientras que en el caso de la Clasé
W, se pasa de 5 centésimas & 12 centésimas en el mismo periodo de
tiempo. Para la Clase Y, la excrecidn diaria sigue aumentando al
menos durante un periodo de 20 afios. En el caso de la Clase W, el
valor se estabiliza en la centésima parte de la inhalacidn diaria
a partir de 1 afio del comienzo de la incorporaciédn.
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4.2.~ Retenciones Pulmonares y Excreciones en Orina por LIA
Incorporado.

Para el seguimiento de 1las contaminaciones que
puedan producirse, interesa establecer las relaciones existentes
entre las incorporaciones reales) expresadas como porcentaje del
LIA aplicable, y 1las correspondientes excreciones en orina y
retenciones pulmonares dque, en definitiva, son los parametros
medibles con las técnicas de dosimetria interna.

Los limites de incorporacién anual estan
condicionados por los siguientes factores:

-Solubilidad del Contaminante. En este estudio
parece légico aplicar una solubilidad Y. No
obstante, |y por las causas expuestas con
anterioridad,  se analiza tambien el caso de
solubilidad W. '

—Composicidn 1Isotdpica del Material. En la Tabla 1
aparece un ejemplo de composiciones isotdpicas
reales. Para el estudio que se sigue se han elegido
dos composiciones tipo correspondientes a los
enriquecimientos en U-235 del 0.71% y del 3%, sin
perder de vista gque el 3% es el valor que mejor
representa el tipo medio de tareas desarrolladas.

~Tamafio Medio de las Particulas Inhaladas "AMAD". El
ICRP recomienda 1la hipbtesis de AMAD = 1 ym en el
caso de que sea desconocido el tamaiio real de las
particulas. No obstante, en gran parte de los
trabajos bibliograficos consultados (4,7,8,9),
relativos a instalaciones  analogas, se tiende a
concluir que los diémetros aerodindmicos medios de
los aerosoles van de 3 & 8 ym.
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En la Tabla 7a se indican para las clases Y y W,
distintos AMAD y grados de enriquecimiento cohsiderados, los
limites de incorporacidn anual en bequerelios y microgramos .En
la Tabla 7b se representan los CDA correspondientes también en
microgramos y bequerelios.

La hipdtesis de incorporacién continua representa,
en primera aproximacidn, aquellas tareas que se realizan bajo una
contaminacién ambiental constante. Una inhalacidn continua que
lleque a producir una incorporacidén equivalente a un cierto
porcentaje del LIA, seria representativa de tareas realizadas
bajo un porcentaje andlogo de la CDA. Estas tareas, mantenidas a
lo largo de un afio, supondrian una incorporacidn real de dicho
porcentaje del LIA.

Para relacionar las excreciones y retenciones con
los periodos y métodos iddneos de control, han de tenerse en

cuenta 1los 1limites inferiores de deteccidn de las técnicas de
medida utilizadas.

Al tratar de las -contaminaciones producidas por
uranio, especialmente en el caso del uranio natural, es practica
frecuente utilizar unidades de masa en vez de las de actividad.
Por otra parte, si se emplea la fluorimetria como técnica para la
determinacidn de la cantidad de uranio excretado en orina, la
magnitud gque se mide directamente es la concentracidon expresada
en masa por unidad de volGmen. Por todo ello, en lo que sigue se
ha optado por expresar todos 1los resultados en microgramos.
Evidentemente, ello exige tener muy presente el grado de
enriquecimiento o, mas estrictamente, la composicidn isotdpica
del material que se estd manejando.

Para la medida pot fluorimetria del wuranio
excretado, se han publicado valores para los limites inferiores
de deteccidén entre 0.2 y 2 wg/l y alin mayores, lo que
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significaria la deteccidn entre 0.3 y 2.8 yg/dia excretados
(suponiendo una excrecidn diaria de 1.4 litros)

Por otra parte, para las determinaciones directas de
carga pulmonar, se han publicado limites de deteccidn entre 3000
y 7000 ug para uranio natural y tiempos de recuento razonables.
Para mayores enriquecimientos, los limites son
correspondientemente m&s bajos. Los limites de deteccidn de las
medidas reales estan condicionados, ademds, por la constitucidn

fisica del individuo.

4.2.1.- Incorporacién Unica

CASO 1. Incorporacidn Unica de 1 LIA de Uranio Clase Y

Los valores de las excreciones urinarias (wg/dia) y
de 1las retenciones pulmonares (ug), corfeSpondientes a. una
incorporacién 1Unica de magnitud igual a 1 LIA, se indican en las
Tablas 8 y 9 para uranio enriquecido al 3% y para uranio natural,
respectivamente, y considerando siempre los distintos AMAD. Las
Figuras 11 Yy 12 representan las excreciones diarias para uranio
enriquecido al 3% y para uranio natural, respectivamente. En la
Fig. 13 se recoge la evolucidén de la retencidn pulmonar, en
funcidn del tiempo, expresada como microgramos de wuranio
retenidos, para los dos tipos de uranio: natural y enrigquecido al
3%. No debe olvidarse qgue 1los microgramos de uranio que se
retienen en pulmdén, por la incorporacién de un determinado
porcentaje. del LIA, no dependen del tamafio de las particulas
inhaladas, AMAD , ya que el efecto de éste se ha tomado en
consideracidn al determinar los propios valores de los LIA.
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-Enriquecimiento 3 %

La primera evidencia que se obtiene de la Tabla 8,
es la fuerte influencia del AMAD sobre la excrecidn, que puede
variar en mas de un orden de magnitud entre los dos valores
extremos considerados.

Suponiendo un control de orina al cabo de un mes de
producirse la inhalacidn de 1 LIA, la excrecidn correspondiente
sera:

0.4 pg/dia 0.3 ug/l para un AMAD 0.3 um
0.7 " 0.5 " L
1.3 " 0.9 " moo3
3.3 v 2.4 " - B
4.4 3.1 v o110 v

En cuélquier caso, el control de orina no parece ser
un .procedimiento muy recomendable para la deteccidn de una
contaminacién esporadica de Clase Y, suponiendo wuna técnica
fluorimétrica con los limites de deteccidén ya comentados. Con un
limite de deteccidn de 1 wg/l no podrian detectarse, al cabo de
un mes, inhalaciones de aeroscles con AMAD = 1 yum, inferiores a
dos veces el valor del LIA.

En cuanto a las medidas directas, 1la retencién
pulmonar correspondiente a 1 LIA es la misma para cualquier
tamafio de particulas. Si se supone para este enriquecimiento del
3% un limite de deteccidn del sistema de control de la actividad
pulmonar (CRC) dé- 2300 ug, seria detectable una incorporacién
dnica de 1 LIA practicamente hasta después de un afio de haberse
producido. En ningln caso serian detectables incorporaciones
inferiores al 70 % del LIA.
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~Uranio Natural

Con esta composicidon isotdpica, el control de orina
es mas favorable, puesto que los microgramos excretados (Tabla 9
y Fig. 12), précticamente se multiplican por 3 respecto al caso
anterior, con 1lo que a los 30 dias para una incorporacién de 1
LIA de un aerosol de AMAD = 1 um, se excretarédn 1.5 ug/l.

Respecto a las medidas directas, la situacidén queda
priacticamente invariable. Bajo el supuesto de un limite inferior
de deteccidn de 7000 ug, los porcentajes del LIA que resultan
minimamente detectables son equivalentes a los hallados para el

caso de un enriquecimiento del 3%.

CASO 2. Incorporacidn Unica de 1 LIA de Uranio Clase W

Los resultados equivalentes a los obtenidos para
Clase Y, se recogen en las Tablas 10 y 11 y en las Figuras 14, 15
y 16.

-Enriquecimiento 3 %

En este caso la excrecidn correspondiente a una
incorporacién Gnica de 1 LIA (Tabla 10 y Fig. 14) es facilmente
detectable. Para un AMAD de 1 um, a los 30 dias se excretaran
241 ug, lo que permite controlar con relativa facilidad
incorporaciones de hasta la centésima parte de 1 LIA. Un LIA
podria ser detectable incluso al cabo de 1 afo.

La retencién pulmonar (Tabla 10 y Fig. 16) resulta
ser, para este tipo de solubilidad, bastante mas elevada para
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periodos cortos, en funcidén de que los ALI tambien lo son. Asi,
al cabo de dos semanas serian detectables incorporaciones de
hasta un 5 % del LIA y a los 90 dias podria detectarse una
incorporacidén del 10 % del LIA. Sin embargo, después de 365 dias
no podrian detectarse incorporaciones inferiores a cuatro veces
1 LIA.

En restimeh, en comparacién con la solubilidad de
Clase Y, para la Clase W mejoran mucho las posibilidades de
deteccidbn por bioeliminacién. Las medidas directas en CRC sdlo
son eficaces si 1la fecha de control es inferior a seis meses a
partir de la incorporaciédn.

Uranio Natural

'La deteccién de wuranio natural de Clase W por
biceliminacidn a través de la orina (Tabla 11 y Fig. 15), es un
método Optimo de <control. Para un AMAD de 1 ym, la excrecidn
correspondiente a 1 LIA inhalado 30 dias antes, sera de
734 ug/dia.

La posibilidad de deteccién en pulmén resulta
préacticamente igual que en el caso anterior de material con un
grado de enriquecimiento del 3%, vy los controles pulmonares,
analogamente, sdlo son eficaces después de periocdos relativamente
cortos de haberse producido la inhalacidn (no superiores a seis
meses).

4.2.2.- Incorporacidn Continua

Esta hipdtesis sobre el modo de incorporaciédn es,
sin duda, 1la que mejor se ajusta a las condiciones de trabajo

-39-



rutinarias. Ademas, los resultados pueden relacionarse
directamente con las concentraciones de actividad en el aire, es
decir, con las CDA.

Caso 1. Incorporacién Continua de 1 LIA/afio de Uranio Clase Y

Los resultados de la aplicacidn del modelo, es decir
las retenciones pulmonares y excreciones urinarias diarias en
funcidén del tiempo, se recogen en las Tablas 12 y 13 y en las
Figuras 17, 18 y 19.

—-Enriquecimiento 3 %

En la Tabla 12 aparecen las excreciones urinarias
diarias y las retenciones pulmonares correspondientes a una
inhalacidén constante equivalente a la incorporacidn anual de 1
LIA. La Fig. 17 recoge la excrecidén urinaria en microgramos/dia
para los diferentes tamafios de pérticulas considerados. "En la
Fig. 19 se representa la evolucidn en funcién del tiempo de 1la
retencién pulmonar en microgramos para este enriquecimiento y
para uranio natural

Puede observarse que, al igual gue bajo la hipdtesis
de incorporacidn tnica, la deteccidn por biceliminacidn para esta
clase de solubilidad y enriquecimiento es problemdtica (Tabla 12
y Fig. 17), fundamentalmente para pequefios tamafios de particulas.
Como ejemplo puede verse que, tras un afio de inhalar un aerosol
de AMAD = 1 um, es decir tras una incorporacidn real de 1 LIA, la
excrecidén diaria seria de 0.6 ug, valor dificilmente detectable
segin se ha sefialado reiteradamente.

De acuerdo con los datos anteriores, la Tabla 14
recoge la minima incorporacién diaria detectable por

bioeliminacidn, expresada como porcentaje de la CDA que deberia
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estar presente en el ambiente (columna cuarta), durante los
periodos de tiempo considerados (columna tercera), suponiendo
unos limites de deteccidn arbitrarios para los procedimientos de
medida utilizados (primera columna). También aparecen en el mismo
cuadro las incorporaciones realmente producidas (columna qﬁinta).
Segin esta tabla, para un aerosol de wun tamafio medio de
particulas de 1 wm, y con un limite de deteccidn de 1 pg/l, haria
falta una concentracién ambiental del 505% de la CDA para que al
cabo de un mes la excrecién en orina fuese minimamente
detectable.

En conclusidén, con un limite de deteccidén igual o
superior a 1 4971, no es posible 1la deteccidén de una
incorporacién continua equivalente a 1 LIA/aflo, ni siquiera
después de un afio de inhalacién continuada, para diametros medios
de particulas iguales o inferiores & 3 um. La capacidad de
deteccidn mejora si se supone que la incorporacidén continua se ha
producido a lo largo de periodos de tiempo mas largos.

Con medidas directas de la contaminacién pulmonar
(Fig. 19), si se supone un limite de deteccidén de 2300 ug de
uranio en pulmdén, al <cabo de un afio puede detectarse una
contaminacidn continua equivalente a un 85 % del LIA, d lo que es
igual, wuna tarea realizada bajo una contaminacién ambiental
equivalente al 85 % de la CDA, que se prolongue a lo largo de
todo un afio, dard 1lugar a wuna carga pulmonar minimamente
detectable.

Si- se supone un periodo de actividad continuada de
dos afios, la incorporacidn minimamente detectable “sera
equivalente a un 50 % del LIA por aflo. Es decir, una actividad
.continuada a 1lo largo de dos afios, bajo wuna contaminacidn
ambiental del 50% de 1la CDA, dara lugar a una carga pulmonar
minimamente detectable al cabo de dicho tiempo. Ni tan siquiera
al cabo de 30 afios de actividad continuada, podrian detectarse
incorporaciones anuales inferiores a un 20 % del LIA.
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Uranio Natural

La Tabla 13 recoge las excreciones urinarias y las
retenciones pulmonares correspondientes a una inhalacién diaria
constante, equivalente a wuna incorporacidn anual de 1 LIA. En
comparacién con los resultados para un 3 % de enriquecimiento,
mejora la capacidad de control por bioceliminacidén. Los
porcentajes de LIA minimamente detectables se reducen en un
factor 3 para esta técnica de control e iguales limites de
detecciédn.

La capacidad de deteccidén de uranio en pulmdn es
practicamente igual al caso anterior, de un grado de
enriquecimiento del 3%.

CASO 2. 1Incorporacidn Continua de 1 LIA/afio de Uranio Clase W

Las posibilidades de control de la contaminacidn
interna mejoran sensiblemente respecto a la Clase Y, sobre todo
para el control por bioceliminacidn.

Las Tablas 15 y 16 recogen, para enriquecimiento 3%
y uranio natural, respectivamente, las excreciones en orina y las
retenciones pulmonares correspondientes a la incorporacidn
continua de 1 LIA/afc. Las Figuras 20, 21 y 22 representan estos
mismos resultados.

-Enriquecimiento 3 %

Con un sdlo ejemplo puede ponerse de manifiesto, con
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toda evidencia, cdmo este tipo de contaminacidén puede controlarse
mucho m&s facilmente que una de Clase Y. Al cabo de 30 dias de
actividad continuada, la excrecién correspondiente a una
contaminacién de un determinado porcentaje de la CDA, con un
aerosol de AMAD = 1 um, es casi 300 veces mayor que si el
contaminante fuese de Clase Y (véanse Tablas 12 y 15). Ello
significa que, si en aquel caso, para un determinado limite de
deteccidn sGlo podia detectarse una incorporacidén continua
equivalente a 5 veces 1 LIA/afio (vease Tabla 14), en este caso
seria detectable wuna equivalente al 2% del LIA/afio, es decir,
podrian controlarse por esta técnica, ya al cabo de un mes,
tareas . realizadas con niveles de contaminacidén ambiental
equivalentes al 2% de la CDA.

Las retenciones pulmonares son también ligeramente
superiores durante los primeros afios de incorporacién.‘Asi, la
retencidn pulmonar al cabo de un afio seria un 38% mas elevada que
la correspondiente a Clase Y, para una incorporacidn continua, en
ambos casos, de una determinado porcentaje de 1los LIA
correspondientes.

—-Uranio Natural

Los resultados recogidos en 1la Tabla 16 y en las
Figs. 21 y 22, reflejan una respuesta todavia mejor para los
controles por bioeliminacidén y resultados andlogos para las
medidas directas. Podrian efectuarse comentarios similares a los
realizados para un enriquecimiento del 3%, que no se repiten aquil
por resultar excesivamente reiterativos.
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4.2.3.- Incorporaciones Maximas Anuales No Detectables.

En la Tabla 17 se indican las incorporaciones
maximas gque anualmente podrian pasar inadvertidas efectuando
controles mensuales de bioceliminacién con diferentes limites de
deteccidn, y controles anuales de radiactividad corporal capaces
de detectar la incorporacidén de 1 LIA cualguiera que haya sido la
secuencia de inhalacién a lo largo del tiempo.

Puede advertirse que para un aerosol de Clase Y y
de AMAD = 1 um, cualquiera que sea el enriquecimiento, las
incorporaciones podrian 1llegar el primer afio al 100 % del LIA
para limites de deteccidon de 1.5 y 6 wg/l. Facilmente puede
deducirse que esto ocurriria también para limites de deteccidn
iguales o superiores a 0.3 wg/l si el enriquecimiento es del 3%,
Yy Ppara 0i02 ug/l si el wuranio es natural. Por tanto, parece
poco eficaz el sequimiento mensual rutinario, por andlisis
fluorimétrico del wuranio excretado en orina, de todas aguellas
personas expuestas a incorporacidén de wuranio de Clase Y,
resultando mds adecuado el seguimiento de los niveles de
contaminacién ambiental y, en funcidn de los valores registrados,
un control periddico de radiactividad corporal, como minimo
anual.

Por el contrario, si la contaminacidn fuese de Clase
W, el seguimiento mensual del wuranio excretado, como puede
apreciarse tambien con facilidad en la tabla citada con
anterioridad, conduciria en todos los casos a resultados 6ptimos,
haciendo superfluo el control de radiactividad corporal, salvo
para confirmar excreciones o, si se desea, estudiar sobre algunos
casos de mayor interés la solubilidad real del contaminante.
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5.-CONCLUSIONES

Para establecer un programa de controles de
dosimetria interna, que ofrezca la necesaria fiabilidad en cuanto
é la obtencidn de resultados significativos, es esencial el
conocimiento previo de la clase de solubilidad del contaminante
potencial y del tamafio de particulas del mismo, puesto que, en
funcidn de estos dos parametros, los Limites de Incorporacidn
Anual aplicables pueden llegar a diferir en un factor superior a
ocho.

Igualmente es preciso conocer bien los 1limites
inferiores de actividad detectable por las técnicas de
determinacidn experimental a emplear (CRC y bioceliminacidn),
tratando de reducir al maximo posible dichos umbrales. De 1los
minimos que se alcancen dependera, en buena medida, 1la
posibilidad de que no pasen desapercibidos ciertos valores
significativos de contaminacién. - ' !

En el caso de las medidas directas por CRC, la
optimizacién incluye factores como el aumento r3zonable del
tiempo de contaje, una calibracidn cuidadosa del instrumento, la
consecucidén de niveles de fondo suficientemente reducidos y la
aplicacidn de 1los factores de correccidén adecuados en funcidn del
espesor de tejido.

En el caso de las técnicas de bioceliminacidn, para
la determinacidén del uranio excretado en orina, la situacidn es
radicalmente diferente segin cual sea la clase de solubilidad del
contaminante. Asi como en el caso de material de Clase W es
posible garantizar la deteccidn de incorporaciones equivalentes a
porcentajes reducidos de los LIA, en el caso de material de
Clase Y es preciso bajar hasta un limite inferior de deteccidn de

lpug/l, al menos, para poder detectar incorporaciones equivalentes
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a 1 LIA. Por ello, este procedimiento de control, gue es adecuado
para el seguimiento de contaminaciones producidas por material de
Clase W, resulta inoperante en el caso de que el contaminante
potencial sea de la Clase Y.

A pesar de 1la influencia del tamafio de particulas
sobre las £fracciones del contaminante inhalado que se depositan
en pulmdén, 1la carga pulmonar correspondiente a la incorporacidn
de un determinado porcentaje del LIA es independiente de dicho
tamafio, por 1lo que los controles pulmonares mediante CRC no se
ven afectados por tal parametro.

Para uranio de Clase Y, con enriquecimiento del 3%,
la aplicacidn del modelo muestra que los controles de uranio
excretado en orina no son significativos para la evaluacidn de
las posibles contaminaciones producidas. Por otra parte, un
control anual negativo de la carga pulmonar, mediante CRC, sélo
ofrece la garantia de que no se han superado los limites de

incorporacidn anual.

Por tanto, el Gnico método eficaz para el control de
las posibles- contaminaciones personales, tratandose de material
de Clase ¥, es establecer un.- seguimiento adecuado de las
concentraciones de actividad en aire, en los puestos de trabajo,
y un control ajustado de la permanencia en los mismos. Es decir,
la estimacién de dosis ha de hacerse a partir de los datos

proporcionados por la vigilancia radioldgica de area.

Para uranio de dlase W, por el contrario, la técnica
de bioceliminacién, mediante un seguimiento mensual del uranio
excretado en orina,: conduce a resultados 6ptimos. Las medidas
directas de retencidn pulmonar en CRC son adecuadas para valorar
incorporaciones puntuales a muy corto plazo. La posibilidad de
controlar incorporaciones continuas por esta -técnica mejora
respecto a la Clase Y en un 40%.
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TABLA 1.~ Composiciones isotdépicas de los 6xidos de uranio

utilizados

con distintos grados de enriquecimiento.

en diversos procesos de fabricacién,

Enriquecimiento U-234 U-235 U-236 U-238
0.71 0.005 0.715 0.000 99.279
1.30 0.010 1.311 0.010 98.670
1.60 0.012 1.610 0.003 98.376
1.70 0.013 1.697 0.003 98.287
2.00 0.015 2.015 0.001 97.867
2.10 0.016 2.104 0.010 97.870
2.40 0.019 2.408 0.005 97.570
3.00 0.026 3.002 0.006 96.966
3.25 0.026 3.242 0.013 96.729
3.30 0.027 3.297 0.017 96.669
3.38 0.028 3.380 0.000 96.592
3.60 0.029 3.615 0.011 96.348
3.80 0.030 3.812 0.002 96.157
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TABLA 2.- Energlas y rendimientos de las distintas

isGtopos de uranio.

emisiones de

U-234 U-235 -~ U-236 U-238
(Th-230) (Th-231) (Th-232) (Th-234)
Yi E(i) Y, E(i) Y, E(i) Y,
(Bq.s—l) (MeV) (Bq.s-l) (MeV) (Bq.s-l) (MeV) (Bq.s—l) (V)
EMISION «
.24 4.73 . 057 4.22 .259 4,47 .229 4,15
.723 4.77 . 0456 4.33 (.77) (3.95)
(.23) (4.62) 176 4.36 (.23) (3.95)
(.76) (4.68) .56 4.39
.0435 4.56
.0518 4.59 )
EMISION vy
.0012 .0532 .105 .144 .00077 .0494 .000697 .0495
.000397 .l21 .54 .186 (.0019) (.059) (.027) (.092)
(.00375) (.0677) .148) (.0256)
.065) (.084)
RAYOS X
.0356 .0129 .0552 .0933 .0508 .016 .0447 .01s61
.0544 .0161 .0338 .0899 .0336 .0129 .0296 .0129
.0125 .0191 .0128 .105 (.042) (.015) ](.0366) (.013)
(.0263) (.012) .0982 .0129 (.047) (.016)
(.043) (.15) .13 .016
.28) (.013)
. 34) (.016)
.077) (.019)

-54-




TABLA 3a.- Fraccion, D, de la incorporacidn que se deposita
inicialmente en las regiones nasofaringea y
pulmonar para diferentes tamafios de particulas.

AMAD 0.3 1.0 3.0 8.0 10.0
{(micras)
Dyp .075 .3 .57 .825 .87
Dp .45 .25 .14 .065 .05

TABLA 3b.- Distribucién inicial (F,) de contaminante entre los
distintos compartimentos™ de cada regidn. Periodo
biolégico de eliminacién desde cada uno de ellos (Tk)

CLASE W . CLASE Y
REGION COMPARTIMENTO Fy T%(dias) Fy T%(dias)
A - 0.1 0.01 0.01 0.99
NP
B 0.9 0.4 0.99 0.4
C 0.5 0.01 0.01 0.01
TB
D 0.5 0.2 0.99 0.2
E 0.15 50 0.05 500
F 0.4 50 0.4 1
P G 0.4 50 ° 0.4 500
H 0.05 .50 0.135 500
I 0 — 0.015 500
Nédulos J —_— 50 - 1000
Linfaticos K SR - [ _—

.~55~



TABLA 3c.- Velocidad de salida, Ki' desde
‘ cada uno de los compartimentos
del sistema gastrointestinal.

COMPARTIMENTO VEL. TRANSF.
SALIDA LLEGADA (dias-1)

L M 24

M N 6

M T f16/(l—fl)

N p 1.8

P HECES 1.0
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Resultados

de la aplicacidén del modelo a la

‘incorporacion de 1 bequerelio de Uranio
Clase Y

URANIO CLASE Y

1S0TOPO ACTIVIDAD

ESPECIFICA

( 88/ g)
U-234 226.8
U-23% 0.079
U-236 2.2903
U-238 0.0123

CONSTANTE
DESINTEGRACION

-1

(s ")

.1297 10712

.as 10716

.135 10714

.7097 10747

ENERGIA

ESPECIFICA

{ seg )
{ Mev )

9.7 10”7

8.9 10”7

9.2 107

8.5 10~

2

2

" AMAD

(micras)

.0.3
1.0

3.0.
8.0
10.0

0.3
1.0
3.0
8.0
10.0

0.3
1.0
3.0
8.0
10.0

0.3
1.0
3.0
8.0
10.0
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Nt TRANS.

EN SO AfOS
PULMON (Us)

0.3465
0.1925

0.1078
0.8008
0.3850

0.3465
0.1925

0.1078

0.5006
0.3850

0.3465
0.1925
0.1078
0.5006
0.3850

0.3465
0.1925
0.1078
0.5006

- 0.3850

DOSIS
INTEGRADA
PULMON

( Sv

5.39
2.99

1.67
7.7

5.98

4,94:
2.74
1.54.
7.13
5.48

5.10
2.83
1.58
7.37
5.67

4.71
2.62
1.46
6.81
5.24

)

DOSIS
INTEGRADA
EFECTIVA

( Sv

§.46
J.58
2.01
8,32
7.17

5.92
3.29
1.84
8.55
6.57

6.12
3.40
1.90
8.84
6.80

5.65
3.14
1.76
8.17
6.28

)

(8y)

774.
1386
2487
33688
6973. -

844
1519.
2717
5848,
7610.

87
1470
2631 .
5656
7353

8es
1591

6120 -
7962 .

CDA
2000 h/uailo

(Bq/maﬂ

0.32
0.58

1.03
2.23
2.390"

0.35
0.63
1.13
2.43
3.17.

0.34
0.61:
1.18
2.35
3.086

0.36°
0.66
1.18-
2.55
3.32



TABLA 4b.—- Resultados de la
incorporacidn de
Clase W

URANIO CLASE ¥

aplicacidén del modelo a la

ISOTOPO ACTIVIDAD CONSTANTE ENERGIA
ESPECIFICA  DESINTEGRACION  ESPECIFICA
( SEE )

{ 8a/ g ) { st

u-234 226.8 1297 10712 9.7 10"

v-235 0.079 .45 10716 8.8 107

14

y-236 2.2003 135 107 9.2 107

-17

u-228 0.0123 .7097 10 8.5 10™

) ( MoV )

2

2

2

1 bequerelio de Uranio

AMAD

(micras)

0.3
1.0
3.0
8.0
10.0

0.3
1.0
3.0
8.0
10.0

0.3
1.0
3.0
8.0
10.0

0.3
1.0
3.0
8.0
10.0
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% TRANS.

EN 50 ANOS
PULMON (Us)

0.1857
0.1032
0.5778
0.2683
0.2063

0.1857

0.1032

0.5778
0.2683
0.2063

0.1857
0.1032
0.5778
0.2583
0.2063

0.1857
0.1032
0.5778
0.2683
0.2063

o b < NN

DOSIS DOSTS
INTEGRADA INTEGRADA
PULMON  EFECTIVA

{ sv) ( Sv )
2.88 10°° 3.6 107°
1.60 10°°  1.92 1078
8.97 10°° 1.07 107
4.16'10°% 4,99 1077
3.20 10°°  a.8a 1077
2.64 1070  3.17 107
1.47 1670 1.76 107
8.23 10°% 9.8710°
3.82 107°  a.s8 10"
2.94 107  3.83 1077
2.7a 107> 3.28 1078
1.52 107 1.82 1078
8,51 10°% 1,02 107
3.95 1078  4.74 107
3.0a 10°%  3.65 107
2.53 10°° 3,03 1070
1.40 1075  1.68 1078
7.86 108  9.43 10”7
3.85 107°  4.37 1077
2.81 107 3.37 1077

LIA

( Bq )

14455,

26020.

46464.
100077
130100:

15755

28358

50641
109073
141795

15241
27434
48389
105516
137171

16496
29692
53024
114206
148467

CDA
2000 h/afio

( Bq/m3 )

. 6.02
10.84
“19.36
41 .89
S4.21

. 6.56
‘11.81
21.10
48,45
59.08

6.3%
11.42
20.41
43.96
57.15

6.87
12.37
22.09
47 .58
61.86




TABLA 5.- Retencidn pulmonar, retencidén corporal vy
excrecion urinaria diaria bajo  los supuestos de
incorporacidén Gnica de 1 Bq y de incorporacidn

continua de 1 Bg/dia, para Uranio Clase Y.

URANIO { CLASE Y )

AAD = 0.30 NICRAS

TIENPG CARGA PULRONAR (DQ) CARGA CONPORMAL (BQ) EXCRECION YRIUARIA { DQ/O0IA)
(DIAS} INC.UNICA INC.CONT. INC.UNICA INC.CONT. INC. UNICA e, cour,
1 0,301E+00 0.419E+00 0.424£400 0,516E400 0.211E-0) 0.,102E-02

2 0,326GE+00 0.,770E:00 0,339€400 0.092r00 0.127R-03 0.123E-02

4 0.20JE4+00 0.137E+01 0,206E400 0.15ure01 0.0)5E-04 0,146£-02

7 0.269E£+00 0.219E+0L 0.271E+00 0.233E+01 0.641E-04 0,160C-02

9  0,2608+00 0.273E+01 0.269€400  0.207C+01 " 0.576E-04 . 0.101€-02

14 0.2GGE+00 0.4UGEOL 0.267Ts00 0.421C01 0.47712-04 0.207E~02
30 0.262E400  0.029€+01  0,263£400  0.044c+01  0,3626-04 0.273€-02
&0 0.254£400 0,160£4+02 0,254€4+00 0.164€402 0,320r-01 0.37%E-02
90 0.24GE«00 - 0,235€4+02 0.246E400 0.217C02 0.32)C-04 0.472€-02
180 0.224E4+00 0,447E£+02 0,225£+00 0.449€E¢02 0.320e-04 0.764C-02
3165 0.10GE+00 0.026E4+02 0.1087g+00 0.029C+02 0.329£-04 0.137€-01
10 .0.1315000 0.139¢€4+03 0.132+00 0.140E¢0) 0,3106-04 0.2540L~01
182% 0.523E-01 0.2]5200] 0.536E-01 0.234C+0) 0.19JE-U4 0.533C-01
Joso 0.173E-01 V,200E+03 0.1089g-01 0.270C+0) 0,h/4)C-0% 0.7%01~01
7300  0,752£-02  0,326E+Q) 0.045c-02  0.329E+03 0,655C-06 0.041E€-01
10250 0.675£-02 0.,401E+03 0,695£-02 0.406E:0) 0.29001-0/ 0.056E-01
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URANIO { CLASE Y )

AMAD = 1,00 HICINS

TIEMTO CANGA PULMONAR (DQ) CARGA CORFORAL {DQ)  EXCRECION URINARIA { og/utAl’
(DIAS) INC.UNICA INC.CONT, INC.UNICA 1INC.CONT. INC, UNICA INC. COHT.
1 0,2122+00 ©0,2I3E¢00 0.J00E4+00 0,4G7E«Q0 , 0.354C-0) 0,330E-02
2 0.101E+¢00  0.4202s00 0.20E¢00 . 0.710C+00 0.100E-01 0.274€-02
4 0,157E+00 0,761Z+00 0.161E¢00 0.10GE+O1 0.1208-0) 0,307c-02
7. 0.149E400  0,122E+01  0.151E400 0,152£501 0.974£~04 0.3142£-02
9 0,149E2400 ' 0,1522¢01  0.150£400 0.3102G401 0.037C-04 ' 6,361g-02
14 0,1402100 0,225E+01 0.449C+00 0.257€+01 0.605€~04 9,390c-02
3O 0,1458400  0,4GUGKOL  0.14GEe00  0.4923)c10l 0.)17C~04 0.467-02
60 Q.242Z400  0,090Ee01  0.1418400 0.924C+01 0.2142-04 0,543€-02
90 0.116£+00  0.130C+02  0.1372400  0.134£e02 0.130E-04 0.503¢-02
100  0.123£+00 0.240E402  0,125€400 0.2531402 0.101c-~04 0.760¢-02
165 0.104E¢00  0,450E402  0.104E400 0.46)Cs02 0.10Jc-04 0,J11E~01
30 0.740E-0L1 0,777£+02 0.7356e-01 ﬂ.T‘ﬂJcoul 0.173e-U4 0.176E-01
1328 0.291E-01  0,129E+0)  0,2906-01 0.1)0C+03 0.107£-04 0.330c-01
3650 0.963E£-02 0,159C»0)  0.104E-01 0.161E£+03 0.3159€-05 0,451£-01
7300 0.418e-02 0,101E+0)  0.472£-02 0.103E+03 0.376€-06 0.502£.01
10150  0.375£-02  0.22JE403  0.307E-02  0.22GE+03 0.106E-0} 0.511E-01
AUAD = 3,00 nichAs '
TIER'O CARGA TULRONAR {0u) CANUA CORFURAL [1D) EXCHLLCION YNINARIA | huzinia)
{DIAS) INC.UNICA INC.CONT, INC.UNICA  1NC.COnT, INC. UHICA e, conr.
1 ) 0.110E+00 0.131E+00 0,204E+00 0.532cC+00 0.552e-0) 0.403e-02
1 0.101£400 0.239E400 0.114E¢00 0.721€400 0.202¢2-0) 0.450E-1"2
4 0,000E-01 0.426Ce00 0.324€-01 0.932C+0D 0.191c-03 0.500E-02
7  0.039E-01  0.602Ce00 0.064C-0! 0.119C+01 0.146clb3., T 0.561e-02
9 0,03)E-01  0,049E+00 0.055E-01 0.1317e+0t 0.124c-03 0.509C-02
14 0,028E-01 0.126E+01  0.6446-01 0.179Ce01 0.014€E~-01 0.643E~02
30 0.814E-01!  0.250£¢01 0,02)E-01 0.J1)E+OL 0.349£-04 0.731£-02
60 0.709e-01 0.490E+01  0.794E£-01 0.555£401 0.166€-04 ' o.noz:~o;
90 0.765c-01 0.732Ee0L  2.769C-01  0,707C01L 0.12)c-01 0.0448-02
100 0.690E-01  0.1)9E+02 0.701C-01 0Q,145C02 0.1032-04 0,942c-02
365 0.5006=-01 0,257 02 0.4504C-01 0.26A102 0.101t3-01 [IFS R AIHY T}
710 0.4¢9E-01  0,4352:02 0, 413C-U1  0.443Ce02 0.969L-05 0,149£-01
1035  0,163E-01  0,724E+02 0.1G0E-01 0.735C+02 0.604E-0% . 0.23)6Gg-U1
3650  0,539E-02  0,09GE+02  0,591E-02  0.912C.02 0,202e-05 0.304E-0L
7300 0.214E-02  0,101£+40)  0.269E-02 0,101£+03 0.200E-06 0.3)3lE~01
18250 0,210£-02 ©-125E£+03 0.210£-02 0,120E+03 " 0,145€-07 0.330E-02
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TIENPO ' CARGA PULMQOMAR (DQ)

{D123) INC.UNICA

. - e o

14
30
80
90
180
158
110
1815
3650
7300
18250

0.550K-01
0.470£~01
0.409e-01
0.389e-01
0,307R=04
0.385E£-01
0.37¢e2-01
0.)686E-01
0.355e-01
0.324e-01
0.25692-01
U.iQOt-Ol
0.756£-02
0,350£-02
0.109e-02
9.975£-01

INC.CONT.

0,606E-01
0.111£+00
0.198E+00
0.1172+00
0.,194x400
0.587E400
0.119£2401
0.2312+02
0.339%01
0.645€+01
0.1192+02
0.202£+02
0.336E£402
¢.416£+02
0.471£+02
0.579£+02

TIENPD CARGA PULHONAR (UQ)

(DIAS) INC.UNICA

14
30
60
20
100
345
130
1028
3650
7300
18250

0.42)e-01
0.362e-01
0.324C-01
0.299e-01
0.297e-01
0.296E-01
0.291E-01
0.202c-01
0,273e~-01
0.249£-01
0.207¢€-01
0.1460-01
0.501£-02
0.1928-02
0.016E-0)
0.750E-03

1HC . CONT.

0.46GE-01
0.055e-01
0.152E+v0
0,244E+00
0.303C+00
0.452£+00
0.921E+00
0.170c+01
0.261lcq01
0.496e,01
0,917 01
0.1550.02
0.250c+02
0.319€c+02
0.362E+02
0,4486E+02

URANIO ( CLASE Y )

EXCRECION URINARIA [ 0Q/DIA)

INC. UNICA

0.745€-0)
0.)742.0)
0.259%.9)
0,195e.03
8,164%.03
o.xoaz-o!
0.400¢k-04
0.1412.04
0.793E-0%
0.4092-0%
0.479¢e-0%
0,452¢e-0%
0.202g.05
9.946e-06
0.109e-06
0.6D1£.00

INC. CONT.

0.559e-02
0.633e~02
0.700E-02
0.771£-02
0.800£-02
0.878E-012
0.988E-02
0.106£-01
0.109e~0¢
0.114g-01
0.123e-01
0.140€-01
0,181£-01
6.213€e-01
0.226£-01
0.229£-01

CXCRECION unRIlAIIA ( 2Q/7VIA)

INC. yniICA

0.770c-03
0.390c-03
0.270c-01
0.2032-01
0.1170c-0)
9.213¢-0)
0401£-04
0.234r-04
0.7040-0%
0.Jp1n=-05%
Q.36ne-04%
0. 34005
0.210c-05
0.730C-0G
0.030c-07

AMAD = 8.00 MICAAS
CARGA CORPORAL (0Q)
INC.UNICA INC.CONT.
0.206e£+00 0.821£+00
0.9172-01  0.703£+00
0.463£-01  0.30LE+00
0.422£-01  0.103£+01
0,4348-08 0.1118401
0.4062-0) .0.1122001
0.389£-01  0.196C+01
0.372e-01 0.309c+01
0.359£-01  0.419E+01
0.327e-01 0.7202+01
0.2732-01  0.120£+02
0.183£-01  0.212£402
0.7942-02 0.349E+02
0.208£-02 0.434€4+02
0.1312-02 0,495€+02
0.102£~02 0.609c+02
AllAL = 10.00 MICIAS

CAIGA CORTUIAL {UQ)
INGQ,UNLICA mng.cour.
0.205E+00 0.6)5¢C+00
0.0206-01  0.791£+00
0.371£-01 0.090E+00
0.3346-01  0.994£400
0.120C-01  0.10GEe01
0.3106-01  0.122C+01
0.303E-01  0.172E401
0.2006-01  0.260E+01
0.277C-01  0.345Ks01
0.252L-01 0. 503E002
Q9.21Qu-01 g.10te02
0.149C-01 0.1G6G6E+02
90.616C-~02 U.2728402
0.223€-02 0.330£4+02
0.10JC-02 0.)0GE+D2
0.79)C=03  0.476E+02
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0.550E-00

e, cour,

0.506£-02
0.664€-02
0.73)4c-02
0.007e-02
0.046C-02
g.919e-02
0.10)E-01
0.1lvc-01
0.111r-01
v.111-02
U.124-01
0.132-01
V.169€-01
v.193c-01
0.204c-01
0.207e-0%



TABLA 6.— Retencidn pulmonar, retencién corporal Y

excrecion urinaria diaria bajo los supuestos de
incorporacidén dnica de 1 Bq y de incorporacidn

continua de 1 Bq/dia, para Uranio Clase W.

URAMID | CLASEZ W )

AMAD @ 0.30 MICRAS

{gf::? .cAnGA PULMONAR(BQ) CARGA CORPORAL(DQ) EXCRECION URINARIA (BQ/DIA)
INC.UNICA  INC.CONT. INC.UNICA INC.CONT. INC, UNICA 1HC. CONTINUA

1 0,370£+00 0.4185E+00  0,438L+00 ©0,520E400 0,257£-02 0.257£-01

2 0.3202+00 0.765E+00 0,35)2Z.00 0.910E+00 0,194E-02 0.293£-01

4 . 0.271£+00 0.1152401 0.291E400 0.154E+01 0.171F-02 0.331£-01

7 +0.249£+00 0.212E+01 0,287%+00 0.237E+01 0.1476-02 0.379e-01

§ 0.242£+00 0.261E+0% 0,258E+00 0.289E+0% 0,135£-02 0.400E-01

14 0,226E400 0.370E+0L  0.240E400 0.414E401 0,114E-02 0.471£-01
30 0,185€+400 0.706E+01 0.195e+00 0.761E+01 9.814e-0) 0.624£-01
60 0,126E400 0.116E+02 0.134E+00 -0.125€402 0.571E-0) 0.029e~01
S0 0.859£-01 0.146E+03 0.927£-01 0.158E+02 0.415£-0) 0.977£-01
180 0,270E-01  0.194E+03 0.316E-01 0.209E402 0,155E-0) 0.122£400
3sSs  0.2478-~02 0.213E+02 0.579£-02 0.235E+02  0.185E-04 0.134£400
730 0.2102-04 0.214Z+402  0,J01E-02 0.240E+02 0,641C-06 0.135£+00
1825 0.10JE-10 0,215E+02 0.255€-02 0.270E+02 0.372E-08 0.3316E+00
3650 0,000€+00 0.215E£402 0.195E-02 0.319E+02 0,260£-06 0.136E400
7300 0,000E+00 0.215€402 0.116€-02 0.375E+02  0,149E-06 0.1)7E+00
18250 0,.000E400 0.215E4+02 0.,255¢-03 0.439€402 0,.447E-07 0.130E+00

-62—



faines

- . e e

(1)
20
100
36$
130
102%-
3650
7300
18250

TIERPO
{DIAS)

O R T

(1]
20
180
165

1825
1650
7300
18250

URANIO

AMAD @

SARGA PULNONAR(EQ)

INC,UNICA

0.110K+Q0
0.178E+00
0,151£+00
0.138£400

0.134E8400

0.126Ke00
0.102E800
0.700E-01
0.477E-01
9.150E-01
0.1178~02
0.1162-04
0.576E-~11
0.000E400
0.000E490
0.0002¢30

INC.CONT.

9.2328+08
0,42%E+Q0
0.748m400
0.118€401
0.1452+01
0.210E¢01
Q,372£+01
0.840E¢01
0.823E+01
0,100E+02
0.110€+02
0.1192+02
0.119€C+02
0.119E402
0,1319E+02
0,119%402

AMAD

CARGA PULRONAR(BQ)

THC.UNICA

0.1172400
0.996€~01
0.044E-08
0.775E-01
0.752£-01
0.705£-01
0.5752-01
a.3928-01
0.267£-01
0.8412-02
0.171£-0)
0.455E-05
0.322£-11
0.000E+00
0.000E400
0.0002400

1HC.CONT.

0.130E+00
9.230z+00
0,419€400
Q,560E400
0,.813E4+00
0.117€+01
0.219£+01
0.J61E401
0,460E+01
0.603E001
€,861E+01
0,66BE+0L
0.688Es01
0.660E+01
0,668E+01
0,86004+01

= 3,00 NICRAS

CARGA CORPORAL(BQ)

INC.UNICA

0.307£400
0.1672+00
0.131£+00
0.107E+00
0.102£400
0.9112-01
0.693z-01
0.4502-01
0.315z-01
9.110£-01
0.360€-02
0.272£-02
0.231£-02
0.177£-02
0.106E~02
0,131£-0)
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INC.CONT.

0.534E+00
0.7542400
0.103E+01
0.,1)6E+01
0.157E+01
0.205e201
0.331E+01
0.502E+01
0.616E:01
0.794E4+401
0.510E+01
0.102E+22
0.129£4+02
0,166E+02
~0.216E+02
0.276E+02

{ CLASE W )
1.00 RICAAS

GARGA GORPERAL(EQ) A taorotn)
INC.UNICA INC.CONT. INC. UNICA "ZNC.CONTINUA
0.326E400 04708600  ©0.330E-02 0.3912-01
0.,2235%€+00 0.735E+00 0.233E~02 - 0.474E-01
0.178E400 0.112E401 0.198E-D2 0.4503C-01
0.181£400 0.1632+01 0.150E-02 0.523£-01
0.154E+00 0.195€201 0.139£-02 0.554E-01
0.142E400 0.260E+01 0.105£-02 ’ 2.616E-Q1
0.2132+00 0.471E401 ﬂ.}’ﬁl-a! a.rele-01
0.7672-01 0.752£401 0.156e-03 0.880E~-01
0.529E-01 0.944E+01 0.244E-03 0.969£~01"
0.106£-01 0.121E+02 0.072£-04 0.130E+0D
0.423e-02 9.1)3E+02 0.,104E-04 0.117C+00
0.2622-02  0.1510503  0.4775-06 9.1108400,
0.2222-02 0.177£4202 0.342€-06 0.115!0°°l
0.170E~02 0.212E+02 0,253c-0¢ 0.119€E+00
-0.102£~01 0.261E402 0.126E-06 0.1106500
0.2222-9) 0.318E+02 ,0.372£-07 0.120C+00

EXCNECION URINARIA (DO/DIA)

INC. UNICA

0.435£-02
9.19¢6E-02
0,244E-02
0.190€-02
0.163€-02
0.115£-02
0.523£-03
0.251:-0]
0.154E-03
0.490E-04
0.502E-05
0.462E-06
0.1335e-05
0,246E-06
0.149E-06
0.447E=07

INC.CONTINUA

0.540E-01
0.504€-01
0.640E-01
0.7078-01
0.7446-01
0.0156-01
0.941£-01 .
0.105E+00
0.111£400
0.119€+00
0.1238400
0.124E400
0.124E¢00
0.124E¢0Q0
0.125€+00
0.126£+00



T1EnPD
(DIAS)

- W N e M-

-

114

70
180
368
730
1025
1650
7300
18250

TIENMPO
(D1AS)

~N e N e

30

&0

90
180
165
130
1825
3650
7300
18250

URANIO { CLASE ' )

_ AMAD -

CARGA PULMONAR(BQ)

INC.UNICA INC.CONTY,
0.%48!-01 q.8048-0Y
0.4822-01  0.110E+00
0.392£-01  0.194£+Q0
0.3602-01 0.306E+00
0.3492-01 | 0.377E+00
0.327£-01  0.5462400
9.2872-01  0.102Ke01
0.1622-01  0.168E+01
0.124£-01  0.214Es0L
0.391E-02  0.280E4+01
0.350E-03  0,300€+0L
0.304E-05 0.3108+01
0.143E-11  0.J102+02
0.0002+00  0.J10E+01
0.000£400  0.310E40L
* 0.000E+00 0.J10E+0})

ANAD

CARGA PULMONAR(BQ)

INC.UNICA INC.CONT.
0.420e-01 0,46SE-01
0.355£-03 0.349£-01
0.301£-01 0.149£4+00
0.277e-01 0.235€400
9.1602-01 0.2%0£400
0.252£-01 0.420E+00
3.205€-01 0.185€400
G.240£-01 G.129E+0L
0.954;-01 0.164E+0L
0.3002-02 0.215E+01
0.275£-0) 0.236€+01
0.2342-05 0.230E401
0.115€-11 0,239€+01
0.00LEX00 0.235€401
0.000E+00 0.239€401
0.000E+00 0.239£+01

8,00 NICAAS

CARGA CORPORALLRQ)

. IHC.UNICA INC<CONT.
0.3148400 0.522g4+00
0.1342400 0.822£+00
0.8492.01  0.102E401
0,737x.01 0.1316£+01
0.675g-01  0.139¢401
0,577g-0t  0.171Es01

C0.402x.01  0.247E408
0,251 g.01 0.342£402
017201 0.40S5€201
0.7342.02 0.506€401
¢,349g.02 0,593£4+01
0,295¢g-02 0.7072401
4,25Q¢€-02 0.100E02
0,192e.02 0.140€g402
0.115g.02 0.195€£402
0,351z-03 0.255€402

« 10,00 MICANS

CARGA CORPQRAL(DQ)

INC. UNICA IHC.CONT.
0,3128400 0.636£+00
0.126 400 0.031£400
0.774g.01  0.101g401
0.656 .0 0.123E+01
0,605¢.01 0.135€401
0.$09z.01 0.163g401
0.)43p.01 0.229£+01
0.199e-01  0.309g401
3.143g.01 0.361Es01
0.643x.02 0.447gs01
0,343E.02 g.520¢g40L
0.298g-02 0.642g40}
0,353z.02 0.943g+01
0.19(:-02_ 0.125g+02
0.116€.02 0.190£+02
0.153€.03 0.255£+02
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EXCRECION

INC. UNICA

0.537-02
0,361g-02
0.293g-02
0.225¢-02
0.189g-02
0.,120£-02
2.500£-03
0.186£-03
0.959z-04
0.244g-08
0,J05¢-05
0.447£-06
0.372e-06
0.260€-06
9.149¢-06
0,298g-07

EXCRECION

IHC. UNICA

0.555£-02
0.371g-02
0.301g.02
0.2302-02
0.194g-02
0.130g-02
0.4913z-03
0.173e-03
0.039g-04
0.193c-04
6.247¢-05
0.462£-06
0.323g-26
0.260£-06
2.149g-06
0.290E-07

URIHARIA (R2Q/DIA)
INC.CONTINUA

0.682e-01
0.735£-01
0.8042-01
0.845¢-01
0.9282-01
0.101£+00
o.304Er00
0.123£+00
0.1272+00
0,132£400
0.134€400
0.134£+00
0.134£400
0.135€£000
0.136E+00
0.137€+00

GRINARIM (BQ/DINY
3
INC.CONTINUA

9.707!-01
0.763£-81
0.033e-01
0.916£-01
0.960e-01
.a.louooo
0.117£400
0.126£400
0.130£¢00
0.134€+00
0.135£+00
0.136e+00
0.116E+00
0.237£400
0.137¢400
0.138€+00


http://ll.2S3c.4l

TABLA 7a

clases de solubilidad consideradas y distintos valores de

.— Limites de Incorporacidn Anual para las dos

AMAD. Expresados en microgramcos de Uranio Natural ,
en microgramos de Uranio Enriquecido al 3%, y en
bequerelios.
URANIO NATURAL URANIQO ENRIQUECIDO URANIO
(ug) (ug) (Bq)
AMAD
Clase W Clase Y Clase W Clase Y Clase W Clase Y
0.3 683683 36679 224430 12040 16490 884
1.0 1230638 65939 403976 21645 29683 1590
3.0 | 2197600 117747 721397 38654 53006 2820
8.0 4733310 253646 1553784 83264 114167 6118
10.0 6153271 329990 2019908 108326 148417 7904
TABLA 7b.- Concentraciones Derivadas en Aire para las dos
clases de solubilidad consideradas y distintos valores de
AMAD. Expresadas en (pg/ms) de Uranio Natural, en (pg/m3)
de Uranio Enriquecido y en (Bq/m3); para un_trabajador con
una jornada anual de 2000 horas.
URANIO §ATURAL URANIO ENRSQUECIDO URANIg
(ug/m~) (pg/m™) (Bg/m™)
AMAD
Clase W- Clase Y Clase W Clase Y Clase W Clase Y
0.3 284.87 15.28 93.51 5.01 7.17 0.38
1.0 512.76 27 .47 168.32 9.02 12.91 0.69
3.0 915.66 49.06 300.58 16.10 23.05 1.23
8.0 1972.21 105.68 647.41 34.69 49.64 2.66
10.0 | 2564.86 137.49 841.63 45,13 64.53 3.44
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TABLA 8.— Retencién pulmonar (uxg9) ¥y excrecidn urinaria
(ug/dia) correspondientes a la incorporaciodn
inica de 1 LIA de Uranio Enriquecido al 3%,
Clase Y, para diferentes tamafios de

particulas.

URANIO ENRIQUECIDO 3% (CLASE Y)

INCORPORACION UNICA

EXCRECION URINARIA {MICROGRAMOS/DIA) RETENCION PULMONAR
(nQQQRS) 0.3 1.00 3.00 8.00 10.00 (MIEROGRANOS)
TIEMPO
(DIAS)
1 0.254E+01 0.765£+01 0.213E402 0.620E+02 0.842E+02 0.458E+04
z 0.153E+01 0.408E+01 0.108E402 0.311E+02 0.422E+02 0.391E+04
4 0.100E+01 0.278E+01 0.751E+01 0.215E+02 0.293E+02 0.340E+04
7 0.771E+00 0.211E+01 0.566E+01 0.162E+02 0.220E+02 0.324E+04
9 0.693E+00 0.181E+01 0.478E+01 0.136E+02 0.184E+02  0.322E+0d
14 0.574E+00 0,131E+01 0.326E+01 0.907E+01 0.122E+02  0.320C+04
30 0.435E400 0.686E+00 0.135E401 0.333E+01 0.441E+01 0.315E+04
60 0.394E+00 0.462E+00 0.642E+00 0.1175+01 0,.1478+01  0.305E+04
90 0.388E+00 0.412E+00 0.474E+00 0.660E+00 0.762E+00  0.295E+04
1900 0.392E+00 0.393£+00 0.397E+00 0.407E+00 0.412E+00 0.270€+04
365 0.396E+00 0.396E+00 0.397E+00 0.399E400 0.400E+00  0.224E+04
730 0.373E+400 0.374g+00 0.375+00 0.376E+00 0.377€+00  0.150E+04
1825 0.232E+00 0.2338+00 0.233E+00 0.235E+00 0.236E+00  0.629E+03
3650 0.7738-01 0.7778-01 0.7828-01 0.788E-01 0.7968-01  0.208E+03
7300 0.788E-02 0.814E-02 0.806E-02 0,915E-02 0.907E-02 0.905E+02
18250 0.3586-03 0.403E-03 0.5768-03 0.567E-03 0.604E-03  0.802E+02
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TABLA 9.~ Retencidn pulmonar (wyg) y excrecidn urinaria en
(vg/dia) correspondientes a 1la incorporacidn
inica de 1 LIA de Uranio Natural, Clase Y,
para diferentes tamanios de particulas.

URANIO NATURAL (CLASE Y)

INCORPORACION UNICA

EXCRECION URINARIA (MICROGRAMOS/DIA) RETENCION PULMONAR
' (MICROGRAMOS)
AMAD 0.3 1.00 3.00 8.00 10.00 :
(MICRAS)
TIEMPO
(DIAS)
1 0.774E+01 0.233£+02 0.649E+02 0.189E+03 0.256E+03  0.139E+05
2 0.466E+01 0.124E+02 0.332E£+402 0.9498+02 0.128E+03  0.119E+05
4 0.306E+01 0.848E+01 0,228E+02 0,.657E+02 0.891E+02  0.103E+0S
7 : 0.234E+01 0.642E+0L 0.172E+02 0. 494E+02 0.670E+02  0.980E+04
9 0.211E+01 0.55 !E+01 0.145E+02 0.415E+02 0.562E+02  0.982E+04
14 0.174E+01 0.399E+01 0.994E+01 0.276E+02 0.373E+02  0.975E+04
30 0.132E+01 0.209E+01 0.412E+01 0.101E+02 0.1345+02  0.959E+04
60 0.120E401 0.140E+01 0,.195E+01 0.350E+01 0.4405+01  0.929E+04
90 0.118E+01 0.125E+01 0.144E+01 0.20lE+01 0.232E+0L  0.901E+04
180 0.119E+01 0.119E+01 0.120E+01 0.124E+01 0.125E401  0.822E+04
365 0.120E+01 0.120E+01 0.121E+01 ©.121E+D1 0.122E+01  0.683E+04
730 0.113E+01 0.114E+01 0.114E+01 0.1155+01 0.115£+01  0.482E+04
1825 0.709E+00 0.710E400 0.712E+00 0.716E+00 0.719E+400  0.191E+0¢
3650 0.235E+00 0.237E+00 0.238E+00 0.240E+00 0.243ﬁ+00 0.634E+03
7300 0.240E-0L 0.248E-01 0.246E-01 0.278E-01 0.276E-01 0.276E+03

18250 0.109e-02 0.123E-02 0.17S5g-02 0.173E~-02 0.184E-02 Q.247E+03
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TABLA 10.-
(ugs/dia)
inica de
Clase W, para
particulas.
.
AMAD 0.3 1.00
{MICRAS)
TIENPO
(DIAS)
1 0.578E+03 0.133E+04
2 0.4378+403 0,941E+03
4 0.384E+03 0.792E+03
7 0.330E+03 0.640E+03
9 0.304E+03 0.563E+03
14 0,255E+03 0.425E£+03
30 0.182E+03 0.241E+03
60 0.12BE+03 0.143E+03
90 0.931E+02 0,986C+02
180 0.3495+02 0.352E+02
365 0.415E+01 0.421E+01
730 0.144E+00 0.192E+00
1825 0.836E~01 0.138E+00
3650 0.601E~01 0.102E+00
7300 0.334E-01 0.512E-01
18250 0.100e-01 0.150E-01

Retencidén pulmonar (ug) y excrecidn urinaria
a la incorporacidn

correspondientes
1 LIA de Uranio Enriquecido al 3%,

diferentes

tamafios de

URANIO ENRIQUECIDC AL 3% (CLASZ W)

INCORPORACION UNICA

EXCRECION URINARIA (MICROGRAMOS/DIA)

3.00

0.313E+04
0.214E+04
0.176E+0{
0.137E+04
0.118E+04
0.829E+03
0.379E+03
0.181E+03
0.111£+03
0.359E+02
0.435E+01
0.333E+00
0.242€E+00
0.177E+00
0.107E+00
0.322E-01
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0.
0.
0.
0.
0.
0.
0.

0.

8.00

.835E+04
.560E+04
.456E+04
.349E+04
.295E+04
.199E+04
.777E+03
0.

289E+03
149E+03
379E+02
475€E+01
694E+00
578E+00
416E+00
231E+00
463E-01

10.00

0.112E+05
0.751E+04
0.510E+04
0.466E+04
0.392E+04
0.263E+04
0.996é;03

0.348E+03

0.169E+03
0.391E+02
0.499E+01
0.933E+00
0.692E+00
0.542E+00
0.301E+00
0.602e-01

RETENCION PULMONAR
(MICROGRAMOS)

0.849E+05
0.718E+05
0.609E+05
0.559E+05
0.543E+05
0,506E+05
0.414E+05
0.283E+05
0.193c+05
0.607E+04
0.556E+03
0.472E+01
0.232E-05
0.000E+00
0.000E+00
*0.000E+00



TABLA 11.- Retencidn pulmonar {(ug) y excrecidn urinaria

(ug/dia)

correspondientes

a la incorporacidn

Gnica de 1 LIA de Uranio Natural Clase W para

diferentes tamafios de particulas.

AMAD 0.3
{MICRAS)
TIENPO
(DIAS)
1 0.176E+04
2 0.133£+04
4 0.116E+04
7 0.100E+04
9 0.924E+03
14 0.777E+03
30 0.556E+03
60 0.390E+03
90 0.283E+03
180 0.106E+03
365 0.126E+02
730 0.438E+00
1825 0.254E+00
3650 0.183E+00
7300 0.102E+00
18250 0.305£-01

URANIQO NATURAL

(CLASE W)

INCORPORACION UNICA

EXCRECION URINARIA (MICROGRAMOS/DIA)

0.406E+04
0.286E+04
0.241E+04
0.194E+04
0.171E+04
0.129E+04
0.734E+403
0.438E+03
0.300E+03
0.107E+03
0.128E+02
0.586E+00
0.421E+00
0.311E+00
0.156E+00
0.458E-01

0.955E+04
0.652E+04
0.536E+04
0.410E+04
0.358E+04
0.252E+04
0.115E+04
0.552E+03
0.339E+03
0.109E+03
0.132E+02
0.101E+01
0.736E+00
0.540E+00
0.327E+00
0.982E-01
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6.00

0.254E+05
0.170E+05
0.138E+05
0.106E+05
0.898E+04
0.608E+04
0.236E+04
0.082E+03
0.454E+03
0.115E+03
0.144E+02
0.211E+01
0.176E+01
0,127E+01
0.705E+00
0.141E+00

10.00

0.341E+05
0.228E+05
0.185E+05
0.142E+05
0.119E+05
0.803E+04
0.303E+04
0.106E+04
0.516E+403
0.119e+03
0.152E+02
0.284E+01
0.211£+01
0.165E+01
0.917E+00

0.183E+00

RETENCION PULMONAR

(MICROGRAMOS)

0.258E+06
0.218E+06
0.185E+06
0.170E+06
0.165€E+06
0.154E+06
0.126E+06
0.862E+05
0.587E+05
0.185E+405
0.169E+04
0.144E+02
0.708E-05
0.000E+00 °
0.000E+06
0.000E+00



TABLA 12.- Retencién pulmonar (yg) y excrecidn urinaria
diaria (ug/dia) correspondientes a la
incorporacién en forma continua de 1 LIA/afio
de Uranio Enriquecido al 3% Clase Y para
diferentes tamafios de particulas

URANIO ENRRIQUECIDO AL 3% { CLASE Y)

INCORPORACION CONTINUA

EXCRECION URINARIA (MICROGRAMOS/DIA) RETENCION PULMONAR .
(MICROGRAMOS ) ‘
AMAD 0.30 1.00 3.00 8.00 10.00
(MICRAS)

TIEMPO
(DIAS)

1 0.336E-01 0.141E+00 0.427£+400 0.127E+01 0.174E401  0.138E+02

2 0.406E-01 0.162E+00 0.485E+00 0.144E+01 0.197E+01  0.254E+02

q 0.481E~01 0.102E+00 0.539E+00 O0.159E+01 0.217E+01  0.451E+02

7 0.555E~01 0.203E+00 0.5956+00 0,176E+01 0.239E+01  0.722E+02

9 0.596E-01 0.214E+0Q0 0.624£+00 0.184€+01 0.273E+01  0.899E+02

14 0.684E~01 0.236E+00 O0.681E+00 0.200E+01 0.306E+01  0.133E+03

30 0.892E~01 ,0.277E+00 0.7756+00 0.225E+01 0.327E+01  0.273E+03

60 0.123E+00 0,322C+00 0.849£+00 0.241E+01 0.336E+01  0.528E+03

90 0.155E+00 0,.357E+00 0.894E+00 0.240E+01 0,340E+01 0.775E+03

180 0.251E+00 0.455E+00 0,997E+00 0.260E+01 0.369E+01 0.147E+04

365 0.452E+400 0.656E+00 0.119E+01 0.281E+01 0.408E+01 0.272E+04

730 0.040E+00 0.104C+01 0.150c+01 0.320E+01 0.501E+01 0.461E+04

1025 0,176E+01 0.196E+01 0.249E+01 0,413£+01 0,S501E+01 0.766E+04

3650 0.247E+01 0.267E+401 0.322E+01 0,405£+01 0,574E+01 0,948E+04

7300 0.277E+01 0,298E+01 0.353E+01 0.516E+01 0.6065+01 0.107E+05

18250 0.282E+01 0.303E+01 0.358E+01 0.523£+01 0.613E+01  0.132E+05
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TABLA 13.- Retencidon pulmonar (wgg) y excrecidn urinaria
diaria (pg/dia) correspondientes a la
incorporacién en forma continua de 1 LIA/aifio
de Uranio Natural, Clase Y, para diferentes
tamafios de particulas

URANIO NATURAL (CLASE Y)
INCORPORACION CONTINUA

EXCRECION URINARIA (MICROGRAMOS/DIA) RETENCION PULMONAR
) ' (MICROGRAMOS ) '
) (M?SQRS) 0.3 ) 1.00 3.00 8.00 10.00

T1EMPO
(DIAS)

1 0.102C+00 0.4305+00 0.130E+01 0.380C+01 0,5295+01 0.421E%02

2 0.124E+00 0.494E+00 0.147E+01 0.440E+01 0,600E+01 ©0.773E+02

4 0.146C+00 0.555E+00 0.1G4E+01 0.406E+01 0.663E+01 0.137E+03

7 0.169E+00 O0.618E+00 0,181E+01 0.53GE+01l 0.729c+401° 0.220%+03

9 0.181E+00 0.652E+00 0.130E+01 0.561E+01 0.7658+01 0.274E+03

14 0.208E+00 O0.710E+00 0.207E+01 ©0.€10E+01 0,030E+01 O.d400E+03

30 0.274E+00 0.044E+00 O0.236E+01 0.686E+01 0,932E+01 0.832E+03

60 0.376E+00 0.981E+00 0,258£+01 0.73GC+0l 0,997c+01 O0.161E+04

90 0.474E+00 0.108E+01 0.272E+01 0.758E+01 0.102E402 '0.23GE+04

160 0.767E+00 0.130E+01 0.303E+01 0.794E+01 0.106E+02 '0.440E+0d

165 0.137E+401 0.199E+01 0.3G5E+01 0.055£+01 0.1128+02 0.029E+04

730 0.255CE+01 0,318E+0F 0.483E+01 0.975E+01 0.124+02 0.140C+05

10825 0.534E+01 0.597E+01 0.763E+01 0.125E+02 0,152e+02 0.233E+05

3650 0.753E+01 O0.015E+01 0.902E+0l 0.147c+02 0.174E402 0.289CL+05

7300 0.844E+01 0.907E+01 0.107E+02 O0.157E+02 0.104g+02 0.327E+05

10250 0.059E+01 0,923E401 O0.109E+02 0.159E+02 0.106E+02 0.402E+05
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TABLA 14.— Porcentaje

' CDA que

produciria una

incorporacidn de Uranio Clase Y enriquecido al

3%,

minimamente

detectable

diferentes AMAD y tiempos.

orina para

LD AMAD TIEMPO Minima Incorp. Incorp. Anual
(pg/1) (pm) (dias) diaria (% CDA) realmente recibida
(% LIA)
0.3 314 26
1.0 101 8
0.2 3.0 30 36 3
8.0 12 1
10.0 8 0.7
0.3 1569 129
1.0 505 41
1 3.0 30 180 15
8.0 62 5
10.0 43 3.5
0.3 310 310
1.0 213 213
1 3.0 365 118 118
8.0 59 59
10.0 34 34
0.3 465 465
1.0 320 320
1.5 3.0 365 176 176
8.0 75 75
10.0 - 51 51
0.3 250 250
1.0 202 202
1.5 3.0 730 133 133
8.0 65 65
10.0 42 42
0.3 85 85
1.0 78 78
1.5 3.0 3650 65 65
8.0 43 43
10.0 37 37
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TABLA 15.~ Retencién pulmonar (wg) y excrecidn urinaria diaria
(ug/dia) correspondientes a la incorporacidn en forma
continua de 1 LIA/afio de Uranio Clase W, enriquecido
al 3% para diferentes tamafios de particulas

URANIO ENRIQUECIDO AL 3% (CLASE W)

INCORPORACION CONTINUA

EXCRECION URINARIA (MICROGRAMOS/DIA) RETENCION PULMONAR
(MICROGRAMOS)
AMAD 0.3 1.00 3.00 8.00 10.00
{MICRAS) 4
TIEMPO
(D1AS)
1 0.164E+02 0.432E+02 0.106E+03 0.290E+03 0.391E+03 0.257E+03
2 0.180E+02 0.469E+02 0.115E403 0.313E+03 0.422E+03  0.470E+03
4 0.203E+02 0.518E+02 0.126E+03 0.342E+03 0.461E+03 . 0.828E+03
7 0.233e8+02 0,579E+02 O0,.139E+03 0.378E+03 0.506E+03 0.130E+03
- 9 0.251E+02 0.613E+b2 0.147c+03 0.395E+03 0,531E£+03 0.160E+04
14 0.209E+02 0.681E+02 0.161E+03 0.429E+03 0.577E+03  0.233E+04
30 © 0.383E+02 0.822E+02 0.186E+03 0.485E+03 0.650E+03  0.434E+04
60 0.510E+02 0,974E+02 0.207E+03 0.525E+03 0.700E+03 0.717E+04
90 0.600E+02 0.107E+03 0.219E+03 0.542E+03 0.720E+03 0.910E+04
- 180 0.74BE+02 0.122E+03 0.235E+03 0.561E+03 0.741E+03 0.119E+05
165 0.822E+02 0.129E+03 0.243E+03 0,569E+03 0.749E+03  0.131E+05
730 0.832E+02 0.131E+03 0.244E+03 0.571E+03 0.751E+03 0.132E+05
1825 0.835E+02 0.131E+03 0.245e+03 0,.573E+03 0;753E+03 0.132E+05
3650 0.839E+02 0.132E+03 0.246E+03 0.575E+03 0.757E+03  0.132E+05
7300 0.844E+02 0.132E+03 0.247E+03 0.579E+03 0.761E+03  0.132E+05
18250 0.849E+02 0.133E+03 0.249E+03 0,5B2E+03 0,766E+03 0.132E+05
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TABLA 16.- Retencién pulmonar (¢g) y excrecidén urinaria diaria
(ug/dia) correspondientes a la incorporacidén en forma
continua de 1 LIA/afio de Uranio Natural, Clase W,
para diferentes tamafios de particulas

URANIO NATURAL (CLASE W)

INCORPORACION CONTINUA

EXCRECCION URINARIA (MICROGRAMOS/DIA) RETENCION PULMONAR
(MICROGRAMOS )
(H?gggS) 0.3 1.00 3.00 8.00 10.00
TIEMPO
(DIAS)
1 0.500E+02 0.132E+03 0.325E+03 0.884E+03 0.119£+04 0.784E+03
2 0.549E+02. 0.143E+Q03 0.352E403 0.954E+03 0.128E+04 0.143E+04
4 0.619E+02 0.158E+03 0.385E+03 0.104E+04 0.140E+04 0.252E+04
7 0.711c+02 0.176E+03 0(.426E+03 0.114E+04 0.154E+04 0.397E+04
9 0.765E+02 0.187E+03 0.44BE+03 0.120E+04 0.162£+04 0.489E+04
14 0.5825+02 0.207E+03 0.491E+03 0.131E+04 0,176E+04 0.708E+04
30 0.117E+03 0.250E+03 0.567E+03 0.148E+04 0.198E+04 0.132E+05
60 0.155e+03 0.296E+03 0.632E+03 0.160E+04 0.213E+04 0.21BE+05
50 0.183E+03 0.327E+03 0.667C+03 0.165E+04 0.219€+04 0.277E+05
180 0.228E+03 0.373E+03 0.717E+03 0.171E+04 0.526E+04 0.363E+05
365 0.251E+03 0,395E+03 0.740E+03 0.173E+04 0.22BE+04 0.399E+Q5
730 0.253E+03 0.359E+03 0.744E403 0.174E+04 0.228E+04 0.402E+05
1825 0.254E+03 0.400E+03 0.746E+03 0.174E+04 0,229E+04 0.403E+05
3650 0.255E+03 0.402E+03 0.749E+03 0.175E+04 0.230E+04 0.402E+05
7300. 0.257E+03 0.404E+03 0.754E+03 0.176E+04 0.232E+04 0.4025#05
18250 0.258E403 0.407E+03 0.759E+03 0.1775E+04 0.233E+04 0.402E+05
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TABLA 17
INCORPORACIONES MAXIMAS ANUALES NO DETECTABLES
POR BIOELIMINACION, SUPUESTOS CONTROLES MENSUALES
EXPRESADAS COMO % DEL LIA

PARA DISTINTOS LIMITES INFERIORES DE DETECCION ( LID )
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URANIO ( CLASE Y ) ENRIQUECIMIENTO 3 %

PORCENTAJES DEL LIA ( LID= 0.2 ug/l )

_ AMAD (um)
ANO
.3 1 3 8 10
1 71.9 70.6 67.0 47.1 39.5
2 2.9 3.0 4.9 15.6 17.1
3 7.7 7.2 6.0 7.7 9.3
4 9.2 8.9 8.2 6.9 7.3
5 9.7 9.6 9.2 7.7 7.3
PORCENTAJES DEL LIA ( LID= 1.5 gg/1 )
- AMAD (um)
ANO
-3 1 3 8 ) 10
1 100.0 100.0 100.0 100.0 |100.0
2 18.6 22.4 36.5 100.0 1100.0
3 58.0 54.0 44.4 58.0 69.7
4 6€8.8 67.0 61.4 .51.9 54.8
5 73.1 72.1 68.9 57.5 55.0
PORCENTAJES DEL LIA ( LID= 6.0 wpg/1 )
_ AMAD (um)
ANO
.3 1 3 8 10
1 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0
2 74.6 89.9 100.0 100.0 100.0
3 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0
4 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0
5 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0
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URANIO ( CLASE Y ) ENRIQUECIMIENTO 0.71 %

PORCENTAJES DEL LIA ( LID= 0.2 pg/1 )

- AMAD (um)
ANO
.3 1 3 8 10
1 23.6 23.2 22.0 15.5 13.0
2 0.8 1.0 1.6 5.1 5.6
3 2.5 2.4 2.0 2.5 3.0
4 3.0 3.0 2.7 2.3 2.4
-5 3.2 3.2 3.0 2.5 2.4
PORCENTAJES DEL LIA ( LID= 1.5 /lg/l )
_ AMAD (um2)
ANO
.3 1 3 8 10
1 100.0 100.0 100.0 | 100.0 ] 97.2
2 6.1 7.4 12.0 38.3 | 41.9
3 19.0 17.7 14.5 19.0 | 22.8
4 22.6 22.0 20.1 17.0 | 17.9
5 23.9 23.6 22.6 18.8 { 18.0
PORCENTAJES DEL LIA ( LID= 6.0 ng/l )
. AMAD (um)
ANO -
.3 1 3 8 i0
1 100.0 100.0 100.0 | 100.0 | 100.0
2 24.5 29.5 48.0 | 100.0 | 100.0
3 76.2 70.9 58.3 76 .2 91.5
4 90.4 88.1 80.7 68.2 71.9
5 95.9 94.7 90.5 75.5 72.3
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URANIO ( CLASE W ) ENRIQUECIMIENTO 3 %

PORCENTAJES DEL LIA ( LID= 0.2 upg/1l )

- AMAD (um)
ARNO
.3 1. 3 8 10
1 0.64 0.55 0.42 0.25 { 0.20
2 0.52 0.46 0.36 0.22 { 0.18
3 0.52 0.46 0.36 0.22 | 0.18
4 0.52 0.46 0.36 0.22 | 0.18
5 0.52 0.46 0.36 0.22 | 0.18
PORCENTAJES DEL LIA ( LID= 1.5 wg/l )
_ AMAD (um)
aRNo
.3 1 3 8 10
1 4.7 1.4 3.2 1.9 1.5
2 3.9 3.5 2.7 1.7 1.4
3 - 3.9 3.5 2.7 1.7 1.4
q 3.9 3.5 2.7 1.7 1.4
5 3.9 3.5 2.7 1.7 1.4
PORCENTAJES DEL LIA ( LID= 6.0 ug/l )
- AMAD (um)
ARNO
.3 1 3 8 10
1 19.2 16.5 12.6 7.5 6.2
2 15.7 13.9 10.9 6.7 5.6
3 15.7 13.8 10.8 6.7 5.5
4 15.7 13.8 10.8 6.7 5.5
5 15.7 13.8 10.8 6.7 5.5
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URANIO ( CLASE W ) ENRIQUECIMIENTO 0.71 %

PORCENTAJES DEL LIA ( LID= 0.2 ug/l )
- . AMAD (um)
aNo
.3 1 3 8 10
1 0.21 0.18 0.14 0.08 0.07
2 0.17 0.15 0.12 0.08 0.06
3 0.17 0.15 0.12 0.07 0.06
4 0.17 0.15 0.12 0.07 | 0.06
5 0.17 0.15 0.12 0.07 0.06
PORCENTAJES DEL LIA ( LID= 1.5 ug/l )
. AMAD (um)
afo
.3 1 3 8 10
1 1.6 1.4 1.0 0.62 0.50
2 1.3 1.1 0.9 0.55 0.46
3 1.3 1.1 0.9 0.55 0.45
4 1.3 1.1 0.9 0.55 0.45
5 1.3 1.1 0.9 0.55 0.45
PORCENTAJES DEL LIA ( LID= 6.0 wg/l )
3 AMAD (um)
afNo
.3 1 3 8 10
1 6.2 5.4 4.2 2.5 6.9
2 5.2 4.6 3.6 2.2 5.7
3 5.1 4.6 3.6 2.2 5.7
4 5.1 4.5 3.6 2.2 5.7
5 5.1 4.5 3.5 2.2 5.7
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APENDICE 2.~ FIGURAS
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URANIO CLASE Y
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FIG. 1.- Modelo compartimental para Uranio Clase Y.
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URANIO CLASE W
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FIG. 2.- Modelo compartimental para Uranio Clase W.
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FRACCION DE LA ACTIVIDAD DIARIA INHALADA
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FRACCION DE LA ACTIVIDAD INHALADA
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8.- Excrecidén urinaria diaria para incorporacién tinica de
Uranio Clase W 1y distintos valores de AMAD. Expresada
como fraccidén de la actividad inhalada.
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EXCRECION URINARIA (microgramos/dia)
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FIG. 1ll.- Excrecidn urinaria diaria para incorporacidén {nica de
1 LIA de Uranio Clase Y enriquecido al 3% y distintos
valores de AMAD. Expresada en wg/dia.
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1 LIA de Uranio clase ¥, natural y enriquecido al 3% y
distintos valores de AMAD.

-93-



¥

EXCRECION URINARIA (microgramos/dia)

l!’ES -

13~ = e e LI Iy P e R N T R I B R T 1T | A N BRRRRI!
109 10! 122 1e° 1ot 1eB
TIEMPO ( DIAS )

Fig. 14.- Excrecién urinaria diaria(psg/dia) para incorporacién

Gnica de 1 LIA de Uranio clase W, enriquecido al 3% y
distintos valores de AMAD.
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CIEMAT-615

Centro de lnvestigaclones Energéticas Hedioamblentales y TecnolGgicas.
Instituto PRYMA. Madrid.

"Programacidn de los controles dosimétricos
individuales para contaminacién interna por
inhalacidn de uranio”.

VAZQUEZ, C.5 CHAPEL, Ma.L.; SAENZ, R. (1988) 102 pp. 22 figs. 27 refs.

Se estudia el comportamiento metabblico del uranio inhaiado. Mediante
un determinado método de resolucifn analftica, aplicado a los modelos y
al procedimiento de cdlculo de dosis recomendados por la 1ICRF, se calculan
las dosis equivalentes internas integradas en 6rganos y la dosis equivalen
te efectiva. A partir de ellas, :gse deducen los LIA y CDA. -

En el trabajo se analiza la influencis que, en dichos resultados, tie-
nen diversos parimetros, para el caso especifico de una determinada fdbri-
ca de elementos combustibles nucleares. En especifal, se estudia la {nfluen
cia del AMAD y del tipo de solubilidad del material inhalado.

Los resultados muestran la decisiva influencia de algunos de dichos pa-
rimetros sobre loa limites de dosis secundarios y derivados. Se muestran
las relaciones entre la incorparacidn real, expresada como fraccifn del
LIA, y la retencifbn pulmonar o la excrecifn urinaria, para dlstintos casos
e hip6tesis sobre la forma de la incorporacifn. Se establecen las incorpo-
raciones minimaé que pueden detectarse con las t&enicas disponibles.
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te efectiva. A partir de ellas, se deducen los LIA y CDA.

En el trabajo se analiza la influencla que, en dichos resultados, tie-
nen diversos parSmetros, para el caso especf{fico de una determinada f3bri-
ca de elementos combustibles nucleares. En especial, se estudia la influen
cla del AMAD y del tipo de solubllidad del materfal f{nhalado.

Los resultados muestran la decisiva inflyencia de algunos de dichos pa-
rdmetros sobre los limites ce dosis secundarios y derivados. Se muestran
las relaciones entre la incorpuoracifm real, expresada como fracci6n del
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Los resultados que se presentan conatituyen una ayuda Gtil para la to-
ma de decisiones, en cuanto al tipo y frecuencia de los controles dosimé—
tricos a eastablecer, en distintas circunstancias.

Los resultados que se presentan constituyen una ayuda Gtil para la to-
ma de declisiones, en cuanto al tipo y frecuencla de los controles dosimé-*
tricos a establecer, en distintas clrcunstancias.

CLASIFICACION INIS Y DESCRIPTORES: C55.00. Radiation Monitoring. Planning.
Metabolism. Personnel Dosimetry. Internal Irradiation. Inhalation. Uranfium.
Dose Equivalents. Radiation Protection. Alr.

CLASIFICACION INIS Y DESCRIPTORES: C55.00. Radiation Monitoring. Planning.
Metabolism. Personnecl Dosimetry. Internal Irradiation. Inhalation. Uranium.
Dose Equivalents. Radiation Protectlion. Air.
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Los resultados qQue se presentan constituyen una ayuda Gtil para la to-
ma de decisiones, en cuanto al tilpo y frecuencia de los controles dosimé-+
tricos a eatablecer, en distintas circunstancias.

Los resultados que se presentan constituyen una ayuda Gtil para la to-
ma de decisiones, en cuanto al tipo y frecuencia de los controles dosimé-*
tricos a establacer, en disti{ntas circunstancilas.

CLASIFICACION INIS Y DESCRIPTORES: CSS.OO.'Radiutlon Monitoring. Planning.
Metabolism. Personnel Dosimetry. Internal Irradiation. Inhalation. Uranium.
Daose Egu.lvalents. Radiation Protection. Afr.

CLASIFICACION INIS Y DESCRIPTORES: C55.00. Radiatlon Monitoring. Planning.
Metabolism. Personnel Dosimetry. Internal Irradiation. Inhalation. Uranium.
Dose Equivalents. Radiatlon Protection. Alr.
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