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RESUMEN
En este trabajo se abordan distintos aspectos acerca de la problema-
tica del rad6n en viviendas. Este gas de origen natural se encuentra
practicamente en la totalidad de los suelos de la corteza terrestre de-
bido a la presencia de uranio y radio en la composicion de los mismos.
En funcién de factores arquitectonicos y de habitos de ocupacién de
la vivienda pueden alcanzarse concentraciones elevadas del gas en in-
teriores. En estas situaciones existe un incremento cuantificable del
riesgo de desarrollar cdncer de pulmon en los habitantes de la vivien-
da. En los tltimos afos, las mejoras metodoldgicas en la realizacion
de estudios epidemiolégicos han conducido a la obtencién de eviden-
cias cientificas de la relacion entre la presencia de radén en interio-
res y el riesgo de cdncer de pulmon. Esta relacion, encontrada hace
afos en trabajadores de minas de uranio, ha sido corroborada en el
caso del radon residencial a la luz de los metaandlisis realizados re-
cientemente a partir de estudios epidemiolégicos agrupados.
Durante los tltimos 25 afios se han realizado més de 6.000 medi-
das de radon en interiores. Se presentan los principales resultados
de las mayores campafias de medida llevadas a cabo, asi como los cri-
terios recientemente establecidos por el Consejo de Seguridad Nu-
clear acerca de los niveles de intervencion en viviendas y lugares de
trabajo.

PALABRAS CLAVE: radén, cdncer, descendientes.

INTRODUCCION

El radén se encuentra en cantidades significativas en el
suelo!, y es este el que representa la mayor contribucion
del mismo en el interior de las viviendas, tal y como se
muestra en la figura 1, sin descartar contribuciones pun-
tuales de materiales de construccion y aguas. La eviden-
cia documental que data del siglo XVI indica que la ex-
posicion a niveles elevados de radon era probablemente
la causa del exceso de muertes debido a cancer de pul-
moén de los mineros de algunas minas de Europa Cen-
tral, tales como las minas de plata en Alemania y Bohe-
mia?. Inicialmente, los cientificos pensaban que la radia-
cién natural no era peligrosa para la salud de la
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poblacién en la mayor parte de nuestros paises. Sin em-
bargo, ese punto de vista comenz6 a cambiar a media-
dos del siglo XX. El cambio fue dramatico en los afios 70
y 80, cuando se descubrié que el interior de algunas
casas tenia niveles de radén en concentraciones eleva-
das. Entonces, en 1984, el asunto atrajo la atencién na-
cional en los Estados Unidos, cuando un trabajador de
la construccién puso en marcha un monitor de radia-
cién al entrar en la estaciéon de Generacién Nuclear de
Limerick, en Pensilvania. La planta no estaba generando
todavia productos de fision, esto hizo pensar que su
casa era la fuente de contaminacién. En estos momen-
tos, se entiende que en areas donde el nivel natural de
radon es alto, 1a baja presion del aire dentro de las casas
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1. Através de los muros del sétano

2. Interior de la camara de aire

3. Através de la solera

4. A través de conductos de saneamiento
5. Através del forjado sanitario

FIGURA 1. Fuentes de radon en una vivienda unifamiliar.

trae como consecuencia, un flujo hacia el interior de
aire rico en radén, a través de las grietas en las losas del
piso o en las paredes de los s6tanos?.

En respuesta a la necesidad creciente de informacion
sobre los riesgos de la exposicion en interiores se han
llevado a cabo estudios epidemiolégicos en la pobla-
cion general. Los primeros estudios fueron en gran
parte ecolégicos en disefio y los resultados variados.
Estudios de casos y controles de cancer de pulmén se
implementaron principalmente en los Estados Unidos y
Europa. Algunos de estos primeros estudios no median
realmente el radén en interiores, confiando en medidas
sustituibles como es el tipo de construccion de la casa,
por estas razones los datos obtenidos no resultaron fia-
bles a la hora de proveer estimaciones cuantitativas del
riesgo. Estudios mas sofisticados con muestras mas
amplias se llevaron a cabo a mediados y finales de los
afios 80. Algunos de estos estudios sugerian una asocia-
cién entre los niveles elevados de radén en las vivien-
das y una elevada incidencia de cancer de pulmén; aun-
que otros no, incluyendo el estudio que llevé a cabo
Salud Canada en Winnipeg. Estos estudios, en conjun-
to, no pudieron aportar evidencia concluyente de ries-
go incrementado de cancer de pulmén®,

A finales de los anos 80, el IV Comité de Efectos Biol6-
gicos de la Radiacion Ionizante (BEIR) reviso los estu-
dios de casos y controles publicados y planificados. In-
mediatamente se evidenciaron las limitaciones poten-
ciales del tamafio de la muestra y los posibles niveles
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de margen de error en las medidas. Se propuso agrupar
estudios individuales y se convenci6 a agencias finan-
ciadoras, como el Departamento de Energia y la Comi-
sién para las Comunidades Europeas, para que apoya-
ran la planificaciéon de grupos eventuales de estudios
globales de casos y controles, relacionados con la ex-
posicién al radén en interiores y el cancer de pulmon.

La incertidumbre en la relacién entre radén y cancer
de pulmoén en los estudios de control de casos iniciales
se ha ido reduciendo con sucesivas mejoras metodol6-
gicas. En estos momentos se acepta que decenas de
miles de muertes cada ano por cancer de pulmoén estan
relacionadas con la exposicién al radén. La solidez de
los datos y los andlisis apuntan a una necesidad de ac-
ciéon. Para reducir el riesgo de cancer de pulmén por la
exposicion al radén, las autoridades nacionales deben
establecer métodos y medidas que, con una sélida base
cientifica, contribuyan a desarrollar politicas de salud
adecuadas.

A este respecto, la Organizacién Mundial de la Salud
(OMS) tuvo la previsién de trabajar en el desarrollo de
las directrices. En 1996 publicé un informe que conte-
nia diferentes conclusiones y recomendaciones enca-
minadas a comprender cientificamente el riesgo del
radon. Mas recientemente, a través de del proyecto in-
ternacional International Radon Project, en el que han
participado mas de treinta paises, este organismo ha
mostrado la necesidad que tienen los paises de actuar
en las dreas de control y comunicacion de riesgos®.

MATERIAL Y METODOS
Riesgos derivados de la inhalacién de radon

En los tultimos 15 afos, investigadores de todo el
mundo se han reunido regularmente para establecer
un marco de trabajo y colaboracién comunes. Se han
agrupado estudios en Norteamérica y Europa para pro-
ducir andlisis combinados de los diferentes trabajos,
obteniéndose esencialmente los mismos resultados.

El proyecto norteamericano de agrupacién incluy6 in-
formacion de siete estudios sobre la exposicion al radén
en el sector residencial, para un total de 3.662 casos y
4.966 controles. Esto permitié un examen mas detallado
de la distribucion de concentraciones de radon, del ries-
go de cancer de pulmén y sus modificadores potencia-
les, que los realizados con anterioridad. Todos los estu-
dios utilizaron detectores de trazas para medidas a largo
plazo, con el fin de establecer las concentraciones de
radon en el sector residencial. Las probabilidades (ORs)
de cancer de pulmén se incrementaron con la concen-
tracién de radon en este sector de estudio. La OR esti-
mada después de una exposicion al radén, con una con-
centracién de 100 Bg/m® en un intervalo de exposicién
de 5 a 30 anos antes de la fecha de referencia, fue de 1,11
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(95% intervalo confiable = 1,00-1,28). Esta estimacion,
es compatible con el 1,12 (1,02-1,25) pronosticado por la
extrapolacién en una tendencia descendente de datos
de la mineria. No habia evidencias de la heterogeneidad
de los efectos de radén en los estudios. No habia hetero-
geneidad aparente en la asociacién por sexo, nivel edu-
cacional, tipo de respuesta (personal o enviada) o taba-
quismo, aunque habia algunas evidencias de la relacién
entre la disminucion del riego de cancer de pulmoén aso-
ciado al radon con la edad®.

El grupo de colaboracién europeo extrajo informacion
de 13 estudios existentes, que incluyen 7.148 casos de
cancer de pulmén y 14.208 controles. La concentracion
media de radén para los 13 estudios de nueve paises es
considerablemente mayor que la media en los analisis
combinados norteamericanos. La concentracion media
de radon en las viviendas de las personas del grupo de
control era de 97 Bg/m?, con 11 % de las medidas > 200
y 4% > 400 Bg/m?. La probabilidad de cancer de pulmoén
era de 1,08 (con 95% intervalo confiable 1,03-1,16) por
100 Bg/m? de incremento en el radén medido”®.

Esta estimacion del exceso de riesgo no difiere signifi-
cativamente con el estudio, la edad, el sexo o el taba-
quismo. En ausencia de otras causas de muerte, los
riesgos absolutos de cancer de pulmoén a la edad de 75
anos a concentraciones usuales de radén de 0,100 y
400 Bg/m? seran de 0,4%, 0,56% y 0,7%, respectivamen-
te, para los no fumadores y cerca de 25 veces mayor
(10%, 12% y 16%) para los fumadores. Es decir, de
forma colectiva, pero no por separado, los estudios eu-
ropeos muestran el peligro del radén en el sector resi-
dencial, especialmente para los fumadores o aquellos
que abandonaron el habito recientemente.

Los resultados de estos estudios conjuntos muestran
una evidencia consistente de la asociacién entre el
radon residencial y el riesgo de cancer de pulmén, un
resultado pronosticado por la extrapolaciéon de los re-
sultados de estudios ocupacionales realizados a mine-
ros expuestos al radon en el interior de las minas, y
consistente con los resultados que arrojan los estudios
in vitro y con animales’. Ademas, todo lo anterior ha
venido refrendado por la tltima publicacion de la OMS,
en la que no solo deja clara larelacion existente entre la
exposicién a radon y la incidencia de cancer de pul-
mon, sino que ademas establece un porcentaje, entre el
3%y el 14% del total de los canceres de pulmon, atribui-
ble directamente a la inhalacién de dicho gas'.

Recomendaciones y regulacion

La Comision Internacional para la Protecciéon Radiol6-
gica (ICRP)!! estableci6 en 1991 que la mejor opcién
de un nivel de accién para las viviendas traeria consi-
go la necesidad de un considerable trabajo para reme-
diar esta situacion. En 1993 recomendé un nivel 6pti-
mo en el radén de 200-600 Bg/m?, el cual corresponde
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a dosis anuales efectivas de 3 a 10 mSv. Esta comision
en sus nuevas recomendaciones, refrendadas en su ul-
tima reunion el pasado mes de marzo de 2007 en
Essen (Alemania) no ha hecho sino reafirmarse en el
mismo criterio, en cierta medida, en contra de las opi-
niones de multiples investigadores que sugerian un
descenso en los mencionados limites. Es mas, a raiz
de la publicacion del WHO Hanbook Indoor Radon, la
ICRP en su reunién de comisién en noviembre de 2009
propone una reduccién del nivel de 600 Bg/m? a 300
Bg/m? 1o que sin duda es una proposicién de cambios
de los factores de conversién de concentracién a
dosis!2.

En cuanto a las acciones de remedio, la Environmental
Protection Agency (EPA) estadounidense considera
que el método mas efectivo y econémico es la despre-
surizacion compartida. Esto cuesta una promedio de
1.200 délares por casa. La autoevaluacién por un ins-
pector profesional puede costar muy poco, unos 350
doélares. La aplicacion de barreras impermeables al
radon en las casas nuevas podria anadir de 350 a 500
délares al costo de las mismas. Esta agencia no depen-
de de la regulacion sino de la voluntad de accion, de la
educacion publica y de la asociaciéon de un amplio
rango de organizaciones, los gobiernos, ONGs, los edu-
cadores, los empleados de bienes raices y de la indus-
tria de servicios del radén. La EPA considera que la
mejor oportunidad para abordar la problematica del
radon esta en el propio mercado inmobiliario, encon-
trandose los mayores obstaculos para la aceptacion
publica en los gastos para mitigar el problema cuando
este se presenta.

La Accion Concertada ERRICCA-2 (European Radon
Research and Industry Collaboration Concerted Ac-
tion, Contract No: FIRI-CT-2001-20142), encuadrada
dentro del Fifth Framework Programme de la Uni6én
Europea, representa el mayor esfuerzo realizado hasta
el momento presente, en la labor de conseguir que in-
vestigadores y profesionales unan sus esfuerzos para
tratar de minimizar el impacto negativo que el gas
radon tiene en nuestra salud, reuniendo a representan-
tes de mas de veinte paises procedentes del campo
cientifico e industrial.

RESULTADOS
El radon en Espaiia

Desde hace mas de treinta anos el interés en esta fuen-
te principal de radiacién natural ha dado lugar al desa-
rrollo de campanas nacionales de medida, encamina-
das a evaluar los niveles medios de radén en viviendas
y a localizar las areas de mayor riesgo potencial, deri-
vado de la inhalacién del radén y sus descendientes
(Figura 2), al igual que se ha llevado a cabo en otras
zonas de la Unién Europea (Figura 3).
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FIGURA 2. Mapa de radiacion gamma externa y
regiones de alto nivel de radiacion natural en Espana.

En Espana, la primera campana nacional de medida
de radén empezé6 en 1988'. Los datos obtenidos de
las 2.000 medidas llevadas a cabo en este estudio re-
presentaron el primer paso para afrontar la proble-
matica del radén en Espana. Ademas, desde 1991 el
Consejo de Seguridad Nuclear I, junto con la Empre-
sa Nacional del Uranio y algunas universidades, de-
sarrollaron el proyecto MARNA!*15, Este proyecto
tuvo como objetivo principal realizar un mapa nacio-
nal de radiacién natural, con el cual estimar las zonas
de emision potencial de radén. La confeccion del
mapa se hizo a partir de medidas de radiaciéon
gamma externa y estimaciones de la cantidad de
radio en suelos, usando parametros geolégicos y co-
rrelaciones empiricas entre tasa de exposicion
gamma externa al aire libre y la concentraciéon de
226Ra en suelo.

A partir de la informacion conjunta obtenida en estos
dos estudios se inici6 otra campana nacional de medi-
da de radén y varias regionales focalizadas en aquellas
zonas donde se registraron los valores mas altos de ra-
diacién natural. Estos proyectos contemplaron una
aproximacion mas amplia a la exposicién a fuentes na-
turales de radiacién, incluyendo, ademas de las medi-
das de radén en interiores, medidas de radiacion
gamma externa y caracterizacién del contenido en is6-
topos radiactivos naturales de suelos.

Las medidas del radén en interiores fueron realizadas
con detectores de trazas CR-39 expuestos en perio-
dos de seis meses, tal y como se muestra en la figura
4. En todas las medidas se aplicé un factor de correc-
cién estacional, necesario para obtener valores repre-
sentativos de la concentracion media anual de
radon'®. La radiacién gamma externa a 1 m sobre el
suelo se midi6 usando un monitor Mini-Instruments
tipo 6-80 dotado con un tubo Geiger Muller MC-70, es-
pecialmente disenado para medir niveles gamma am-
bientales. Por otro lado, la determinacién de radiacti-
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FIGURA 3. Mapas “potenciales” de radon a nivel
europeo.

vidad en suelos se centr6 en la medida de las concen-
traciones de ?*Ra, ?**Th y *°K. Para ello, todas las
muestras de suelo son secadas en horno a 100 °C du-
rante 24 h, pesadas para determinar el contenido en
agua, trituradas y tamizadas. Una vez envasadas, se
espera un periodo no inferior a cuatro semanas para
asegurar que se ha alcanzado el equilibrio radiactivo
entre ?*Ra, ???Rn y sus descendientes de vida corta.
Transcurrido este tiempo, las medidas de actividad
gamma se realizan usando un detector de semicon-
ductor de Ge de alta pureza y bajo fondo con una efi-
ciencia relativa del 20% y una resolucion de 1,86 KeV
en el pico de 1,33 Mev.

Entorno de las centrales nucleares espaiiolas

Durante 1998 y 1999, el Consejo de Seguridad Nuclear
financi6é un proyecto de evaluacion de la exposicion a
fuentes naturales de radiacion a las que se encuentra
sometida la poblacién en el entorno de las centrales
nucleares en Espana. Las seis instalaciones en activo
aglutinan en sus alrededores una poblacién total de
unas 200.000 personas. Las magnitudes medidas en
este proyecto fueron radon en interiores, tasa de dosis
por radiaciéon gamma externa y contenido radiactivo
natural en suelos.

El mayor promedio de dosis efectiva anual se encontré
en el entorno de la central nuclear de Almaraz, en la
provincial de Caceres!”. El valor estimado, de 4,07 mSv
y'!, fue 1,6 veces superior al promedio nacional. Y la
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FIGURA 4. Evaluacion de la concentracion de radon.

razon de esta importante diferencia con el resto de las
zonas estudiadas se encontré en las concentraciones
de radén en viviendas. Por esta razon, y con el fin de
realizar una estimacién mas precisa de la dosis debida
a la exposicion al radén, se llevo a cabo un mayor nu-
mero de medidas en la regién del Campo Arafiuelo, en
el entorno de la central de Almaraz.

Ademas de la mejora en la estimacion de dosis, este es-
tudio puso de relieve la existencia de una zona de alto
nivel de radén en la comarca de la Vera en el norte del
Campo Arafuelo. En la Vera se encontr6 que un 9% de
las casas, presentaban concentraciones promedio de
radon superiores a los 400 Bq m®. Ademas, la nueva es-
timacion de dosis proporcioné una valor promedio de
6 mSv por afio en la comarca, encontrandose el valor
maximo de 25 mSv por afo en el pueblo de Jarandilla,
perteneciente a la zona en la que los estudios previos
habian mostrado que un 30% de las casas tenian nive-
les de radon por encima de 400 Bq m™.

Entorno de las antiguas minas de uranio

Desde 2000 hasta 2001, con financiacion del Consejo
de Seguridad Nuclear, se realiz6 un estudio de medida
de radiacion natural en el entorno de las seis zonas em-
pleadas para la extracciéon y procesado del mineral de
uranio en Espafna. La mayoria de las antiguas minas de
uranio se localizan en la parte occidental del pais y pre-
dominan en su composicién geolégica rocas metamor-
ficas, calcita y granodioritas. Las minas fueron explo-
tadas durante el periodo comprendido entre 1950 y
1980 para, posteriormente, iniciarse un plan de restau-
racion que durd desde 1987 hasta 1996. Uno de los
principales objetivos del plan de restauracién fue redu-
cir y controlar el flujo de radén desde el suelo y la con-

taminacion radioldgica del agua. La poblacion de todas
estas areas comprende unos 400.000 habitantes.

Las maximas media geométrica de concentracion de
radén y dosis efectiva anual de 111 Bq m? y 5,1 mSv
por ano, respectivamente, se encontraron en los alre-
dedores de la mina de Albala'8. La estimacién de dosis
efectivas medias anuales produjo valores en el rango
comprendido entre 3,2 y 5,1 mSv al ano, lo que repre-
senta entre 1,2 y 2 veces el valor promedio nacional.
Un 14% de las viviendas con concentraciones de radéon
superiores a 400 Bq m? pertenecia al entorno de la
mina de Albala.

Sierra de Guadarrama

El area de la sierra de Guadarrama, en el norte de la pro-
vincial de Madrid, fue objeto de otra campana de medi-
daregional. En el primer estudio nacional se observo un
elevado porcentaje de casas con niveles de radén en in-
terior superiores a 200 y 400 Bq m?, que son los niveles
de accién recomendados por la Unién Europea para vi-
viendas de nueva construccion y ya construidas, respec-
tivamente. Dado el predominio de suelos graniticos en
esta zona y el considerable aumento de la poblacion (la
poblacién desde el afio 1990 hasta 2000 aument6 de
500.000 a 1.500.000 habitantes), se inici6 en 2002 un es-
tudio de radén que todavia sigue en marcha.

Las medidas realizadas hasta ahora muestran que un
14% de las viviendas tienen concentraciones de radén
por encima de 400 Bq m? y un 30%, superiores a 200 Bq
m?, La media geométrica de la concentracion de radén
en la sierra de Guadarrama es de 180 Bq m? lo que su-
pone un valor cuatro veces superior al promedio na-
cional.
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Villar de la Yegua

Quiza la zona de alto nivel de radiacion mas importan-
te de Espana se encuentra entorno al pueblo de Villar
de la Yegua, en la provincial de Salamanca. En este
pueblo se encontré la mayor concentracion de radoén,
25,000 Bq m* en el interior de una vivienda, y la evalua-
cion de la dosis de radiacion recibida por fuentes natu-
rales ha arrojado valores superiores a los 40 mSv al
afo. Las sucesivas series de medidas realizadas desde
1988 hasta ahora confirman a Villar de la Yegua como
zona de alto nivel de radon®. La media geométrica de
la concentracién de este gas en interiores es de
818 Bqm?, 18,2 veces mayor que el promedio nacional.
Por otro lado, los porcentajes de casas con concentra-
ciones por encima 400y 1000 Bq m? son del 75%y 25%,
respectivamente.

Lo anteriormente expuesto indica claramente la nece-
sidad de realizar estudios epidemioldgicos acerca de
los efectos que sobre la salud de los habitantes de esta
zona tiene la exposiciéon a las fuentes naturales de ra-
diacion.

DISCUSION

Los resultados de las campanas de medida presenta-
dos constituyen una base de datos de gran utilidad
para el desarrollo de estudios especificos de aquellas
zonas en las que se han encontrado los niveles de
radon mas elevados. Del desarrollo de estos proyectos
puede obtenerse un conocimiento mas detallado de las
principales fuentes de radén en las viviendas, que per-
mite no solo diagnosticar con precision la necesidad
de aplicacion de medidas de remedio, sino también de-
cidir cual de las posibles actuaciones es la mas adecua-
da en cada caso.

Recientemente, el CSN ha establecido por vez primera
criterios acerca de los niveles de accion de radén en vi-
viendas y edificios de larga permanencia del publico.
En edificios ya construidos, el nivel de intervencion
para iniciar medidas de remedio es el recomendado
por la Unién Europea de 400 Bq m?® de concentracion
media anual de radén. Se contempla también la posibi-
lidad de iniciar medidas de remedio sencillas y econ6-
micas, a partir de concentraciones medias anuales de
200 Bq m. Con respecto a los edificios de nueva cons-
truccion, en los que es mas sencilla y efectiva la intro-
ducciéon de medidas de remedio, se aplicard como
nivel de intervencion el valor que se incorpore en el
Cédigo Técnico de la Edificacién. Una vez incorporado
dicho valor, este sera aplicable a todos los edificios,
sean viviendas o lugares de trabajo. En cualquier caso,
el tema del radén ya no es solo un aspecto mas de la in-
vestigacion, sino que dia a dia se ha convertido en un
problema de salud publica, para el que en un futuro
préximo habra que tomar las medidas oportunas.
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