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LL’’accidentaccident de de ll’’accaccéélerateurlerateur de de SaragosseSaragosse

•• 5 5 ddéécembrecembre 19901990

-- Les Les personnespersonnes en charge de en charge de traitertraiter des patients avec un AL des patients avec un AL 
CGR CGR SagittaireSagittaire de de ll’’hôpitalhôpital de de SaragosseSaragosse observobservèèrentrent queque 
ll’’equipementequipement nene fonctionnaitfonctionnait pas, avec absence pas, avec absence dd’’emissionemission 
dd’é’électronslectrons (court(court--circuit circuit dansdans le circuit de le circuit de ll’’intensitintensitéé de de 
courant).

-- Les Les opopéérateursrateurs le le communiquentcommuniquent directementdirectement au au technicientechnicien de de 
GEGE--CGR qui fait CGR qui fait unauna rrééparationparation qui qui permetpermet son son foncionementfoncionement
maismais…… ilil ééliminelimine inconscientementinconscientement le le contrôlecontrôle dd’’energieenergie..



LL’’indicateurindicateur analogiqueanalogique montraitmontrait 
toujourstoujours 36 MeV, 36 MeV, indindéépendementpendement 
de la selection des touches (7, 10, 13 de la selection des touches (7, 10, 13 
MeV, etc.). MeV, etc.). 
Le Le technicientechnicien communiquecommunique aux aux 
opopéérateursrateurs queque ll’’indicateurindicateur nene 
fonctionnefonctionne pas, et pas, et queque les les 
traitementstraitements peuventpeuvent continuer.continuer.

•• 10 10 ddéécembrecembre 19901990
-- Les Les traitementstraitements reprennentreprennent

¿¿LL’’indicateurindicateur nene fonctionnefonctionne pas?pas?



Au bout de 10 Au bout de 10 joursjours

•• 2020 ddéécembrecembre 19901990

–– AprAprééss des observations des troubles et des observations des troubles et intintóólerencelerence chez chez 
quelquesquelques patients, les patients, les opopéérateursrateurs communiqucommuniquèèrentrent aux aux 
physiciensphysiciens le le blocageblocage de la signalisation de la signalisation analogiqueanalogique..

–– Les Les physiciensphysiciens verifiverifièèrentrent queque les electrons les electrons éémismis avaientavaient 
toujourstoujours la la mêmemême energieenergie de 36 MeV! Les de 36 MeV! Les traitementstraitements 
sontsont alorsalors suspendussuspendus..

–– La La rechercherecherche demontredemontre ququ’’avecavec::
•• 7 MeV7 MeV -- La dose La dose augmenteaugmente 77 foisfois
•• 10 MeV10 MeV -- La dose La dose augmenteaugmente 55 foisfois
•• 13 MeV13 MeV -- La dose La dose augmenteaugmente 33 foisfois



ConsConsééquencesquences

•• Pendant Pendant cesces 10 10 joursjours
–– 25 25 pacientspacients furentfurent surexpossurexposééss dansdans les les 

traitementstraitements avec electronsavec electrons

•• De De cesces 25 25 pacientspacients
–– 15 15 mourirentmourirent directementdirectement par par ll’’irradiationirradiation
–– 2 2 mourirentmourirent ouou la la surirradiationsurirradiation futfut un un 

facteurfacteur significatifsignificatif..



LeLeççonsons tirtirééeses

Cet accident mis en évidence une absence de:

• Dispositions légales spécifiques en matière 
de radiothérapie

• Organisation des unités de radiothérapie et 
de physique médicale

• Formation reglementé du physicien 
médicale

• Ressources humaines et d’équipement dans 
ces unités



Creation de la spécialité sanitaire de Radiophysique hospitalière

Établissement de normes de base pour les critères de qualité en 
radiothérapie, médecine nucléaire et radiodiagnostique

Établissement de programmes de formation en radioprotection

Actions entreprises en Espagne
D’accord avec les directives 96/29/Euratom et 97 /43/Euratom



Le spécialiste en radiophysique hospitalière
Équivalent à l’ ”expert en physique médicale” (directive 

97/43/Euratom)

Formation de 3 ans intégrée dans un des 33 
Services de Radiophysique et Radioprotection 
accrédités pour l’enseignement par le Ministère de 
la Santé

Compétent en toutes les fonctions de physique 
médicale et de radioprotection

Même catégorie que le reste des médecins 
spécialistes

Actuellement 450. Nombre encore insuffisant. 
Ratio Médecin RT/RFH: 1.5 (2015)



RD 1841/1997
Controle qualité en 

MN
RD 1566/1998

Controle qualité en 
RT

R.D. 1976/1999
Controle qualité en 

RX

ICRP 60
Directive 97/43/Euratom

Expositions médicales

RD 1132/1990
Radioprotection du 

pacient

RD 815 /2001
Justification

use des radiations

RD 220/1997
Creation spécialité RFH



Le programme de garantie de qualité envisage toutes le phases du 
processus radiothérapeutique.

Leçons tirées de l’accident de Saragosse: 

“N’importe quelle anomalie de fonctionement ou soupçon d’anomalie ou 
n’importe quelle réaction non attendue des patients traités, serons mises 
inmédiatement à la connaissance du Médecin responsable et du 
RFH”(art.15)

“Toute réparation ou intervention doit être autorisée par un RFH” (art.16)

Établissement des critères de qualité en 
radiothérapie (1998)



Organisation des Services de radiophysique et 
radioprotection au sein des établissements de santé

Les RFH sont agroupés dans un seul Service 
indépendent des services opérationnels, et ils ont 
un lien hiérarchique direct avec la direction 
médicale de l’hôpital

Les objectifs et les missions sont définis dans la 
réglementation espagnole



ÉÉtablissementtablissement de de programmesprogrammes de formations de formations 
obligatoiresobligatoires en radioprotectionen radioprotection



ÉÉtablissementtablissement de de programmesprogrammes de formations de formations 
obligatoiresobligatoires en radioprotectionen radioprotection

Le PCR dans le contexte sanitaire en Espagne

D’accord avec la Directive 96/24/Euratom

Degrés Requis de formation Certification et
préalable réconnaissance

________________________________________________________

Expert Licenciés ou equivalent Cours 309 h

Technicien Formation proffessionelle Cours 40 h
________________________________________________________



ÉÉtablissementtablissement de de programmesprogrammes de formations de formations 
obligatoiresobligatoires en radioprotectionen radioprotection

Professionnels de santé exposés avec licence requise par le 
CSN (heures de formation)

Médecins Opérateurs
________________________________________

RT 63 49

MN 53 39

Laboratoires 48 35

RX (I) 25 23

RX-Ri (II) (Guide EC RP 116)  20 -
_____________________________________________________



ÉÉtablissementtablissement de de programmesprogrammes de formations de formations 
obligatoiresobligatoires en radioprotectionen radioprotection

Médecins de toutes les spécialités

Formation requise par le ministère de la santé
(heures de formation)

Groupe A (médecins préscripteurs)     10 h

Groupe B (cirugiens éxposés aux RX) 16 h



La réglementations espagnole, en ce qui concerne la 
radioprotection des patients

Est mise à jour en tenant compte des derniers avancements 
technologiques et assure la formation et les besoins des 
spécialistes en RFH et PCR qui demande le pays

Est basée dans le stric respect de nos accords 
internationaux

Garantit la radioprotection du patient

Conclusions



Merci beaucoup!
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