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PREFACIO

La radioterapia se ha consolidado como método indispensable de tratamiento en
los programas nacionales de lucha contra el cáncer, tanto en los países desarrollados
como en los países en desarrollo. En la radioterapia, la radiación se aplica de modo
directo para destruir tejido maligno. Dado que la radiación penetra en el organismo,
también destruye tejido sano. Por tanto, el éxito de la radioterapia depende de que la
dosis de radiación sea suficientemente elevada para destruir las células malignas, pero
lo bastante baja para no afectar tejidos sanos. Este delicado equilibrio se consigue
combinando de forma cuidadosamente selectiva la configuración geométrica de la
terapia y la aplicación fraccionada de la dosis para lograr una distribución óptima y
escalonada de la dosis en el organismo y en el tiempo.

En cuanto a la protección radiológica, la radioterapia es singular en muchos
aspectos. Se trata de la única práctica en la que se somete deliberadamente una parte
determinada del cuerpo humano a dosis elevadas de radiación. Con este fin, se sitúa
al paciente en la línea directa de un haz de radiación, o bien se coloca una fuente de
radiación en contacto con el tejido corporal. Entre la fuente de radiación y el tejido al
que ésta se dirige no hay barreras estructurales; cualquier error en la fuente de
radiación o en el haz puede tener consecuencias graves. Además, no sólo las dosis
administradas en cantidad superior a la calculada pueden acarrear efectos nocivos,
sino que también pueden perjudicar al paciente las dosis administradas en cantidad
inferior a la prevista.

El examen de los accidentes radiológicos y sus causas, así como la difusión de las
experiencias aleccionadoras y las recomendaciones, han resultado muy valiosos para
prevenir accidentes. Con miras a prevenir estos accidentes, el OIEA puso en marcha un
proyecto en cuyo marco se han presentado informes sobre accidentes radiológicos
ocurridos en el curso de actividades radiológicas industriales o de investigación en
Belarús, El Salvador, Israel y Viet Nam, así como accidentes relacionados con fuentes
abandonadas o almacenadas de forma precaria en Brasil y Estonia.

Para los fines de la radioterapia, puede resultar muy útil reunir y difundir la
experiencia aleccionadora derivada de los accidentes. El accidente ocurrido en Costa
Rica en 1996, que causó varias víctimas mortales entre pacientes sometidos a
radioterapia, ha sido la primera ocasión en que el OIEA ha podido evaluar las causas
y las consecuencias de una sobreexposición radioterapéutica grave. Un grupo
internacional de médicos efectuó una evaluación dosimétrica y una valoración
médica, y examinó datos médicos y a los pacientes.

Este examen se pudo llevar a cabo merced a la generosa invitación del Gobierno
de Costa Rica, que mediante el presente informe ha efectuado una contribución
inestimable a los conocimientos relativos a accidentes de radioterapia; una
información de este tipo servirá para prevenir accidentes de radioterapia en todo el
mundo. El OIEA manifiesta su agradecimiento al Gobierno de Costa Rica y a sus
autoridades por su amable colaboración.
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