
Training a new 
generation of 

radiation 
oncologists in 
Latin America
Celine K. Torzsok

FALP Santiago de Chile



Quick advances in technological skills and knowledge: 

• “modern” Radiation Therapy of 5‐8 years ago is no longer all that modern.

• High‐tech Radiation Therapy makes for high precision treatments:

Less irradiation to the patient’s healthy tissues   Less toxicity.

Higher doses to the tumor   Higher possibility of therapeutic success.

Possibility of SBRT   Cure/control for “untreatable”  diseases.

There is no program in high‐tech RT in LATAM:

• Radiotherapists and residents have to travel to the US or Europe to train.

Why a Master in Advanced Radiation Therapy?

Bonastre et al. Bull Cancer 2006

Centers without previous experience
Centers with previous experience

Price of RT treatment 2005
(7 K€)

Cost per treatment 
(in K€)

Patients’ inclusion order I  the center



Correlation between benefit and 
cost/complexity achieved through technical 
advances in RT

• Complexity
• Time Requirement
• QA Requirement
• Costs



Radiotherapy resourses (2017)

Sources (The economist)



Life expectancy increase worldwide and 
Cancer mortality worldwide

OECD data

Every 100,000 
people



Radiation oncology education In Latin 
America Sources (DIRAC, ALATRO)

• No radiation oncologists  1282
• No of radiation Physicists  607
• No radiation Technicians 2040
• No reliable statistical data available.
• 3‐4 year post‐graduate courses in 12 countries.
• 35 centres offering training for technicians.
• 50% in Argentina, Brazil and Cuba.
• Mostly not validated by a university

Radiotherapy Centers 514
Linear Accelerators 464
Cobalt‐60 Units 306
Total 770
Brachytherapy equipment  221



10 most pressing needs in the region to 
start Advanced Radiation Therapy

1. Lack of trained human resources.

2. Lack of clinical protocols and procedure manuals.

3. Technology management processes non complying with international standards.

4. Lack of quality management systems in most centers.

5. Lack of recognition of some key professions (medical physicists and others).

6. Limited application of quality control of treatment equipments

7. Inconsistent access to radiopharmaceuticals.

8. Insufficient human resources for equipment control and maintenances.

9. Shortage of databases on infrastructure and  staff.

10.Lack of legislation and clear definitions of responsibilities and duties in Advanced 
RT



Towards strategic planning

• Develop and strengthen radiotherapy infrastructures.

• Systematically implement  quality assurance programs.

• Systematically introduce paperless information management systems in advanced 
RT.

• Introduce the use of treatment guidelines and protocols compliant with 
international standards.

• Pay attention to the  introduction and sustainability of radiological protection and 
regulation.

• Create databases on infrastructures and staff.

• Spread and share information.

• MASTER IN ADVANCED RADIATION THERAPY (first edition for radiation oncologists)

• Contribute to the basic and further education of professionals: medical physicists, 
technicians, IT, administratives…



1. Starting year: 2017.

2. Duration: 12 months theoretical  PLUS practical sessions, thesis preparation

3. Working hours: monday to friday from 8:30 to 17:30.

4. Vacancies: 15 by IAEA.

5. Funding: IAEA will finance students’ stay and roundtrip flight as well as teachers’ and academic fees.

6. Patronage:

• Arturo Lopez Perez Foundation Cancer Center.

• Los Andes University School of Medicine.

• Chilean Society of Radiation Oncology, SOCHIRA.

• International Atomic Energy Agency, IAEA.

• Ibero‐Latin‐American Society of Radiation Oncology, ALATRO.

• Chilean Commission for Nuclear Energy, CCHEN.

• National Cancer Institute – Chile.

• IRAM Cancer Center.

• UC Christus Cancer Center. 

• Viña Cancer Center. 

7. Sponsorship: International Atomic Energy Agency, IAEA.

Master in Advanced Radiotherapy 2017
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Inauguration Ceremony – June 5th, 2017



PAPERLESS  MOSAIQ ACCESS 50 LICENSES
This makes for RT treatments based on the “functional” dissemination of the 
disease, which means a more precise target delimitation.

What does this Master offer?

Big Bore PET CT for RT planning



IMAT‐IGRT The pillars of advanced radiation 
therapy treatments trained in practise at Falp

Large comprehensive cancer centers worldwide treat 60% of their patients with RT.  
In Chile and South America in general only less than 20% have access to Radiation Therapy.
The future‐present is abandoning obsolete technologíes: centers without 3D‐full IMAT‐IGRT



CLINICAL EVALUATION VISIT + RT PRESCRIPTION PROGRAM SCHEDULING CT, PET SCANS,IMMOBILIZATION

VOLUME DEFINITION TREATMENT PLANNING REVISION + SIGNATURE 
TREATMENT PLAN

EXPORT TO RV

PATIENTQA TREATMENT PT EVALUATION DURING 
TREATMENT

WEEKLY REVISION

END OF TREATMENT BILLING FOLLOW UP DAILY, WEEKLY, ONTHLY, ETC. QA; 

ADVANCED RADIOTHERAPY
Activity Based Cost (ABC) Model

PATIENT QA;  8% DAILY, WEEKLY, ONTHLY, ETC. QA;  12%

ACTIVITY

30
FRAC.

COST RADIOTHERAPY ACTIVITIES

TREATMENT;  65%

Learning the importance of quality 
assurance and paperless environment



Full time Practical Onsite work +
Online Manuals

Enter the website: ediciones.grupoaran.com/inicio‐sesion

Type in your username and password
Once registered, you can:

1. Type in a search for: EBKRMI
or

2. Libros digitales/ Medicina/ Oncología 
Radioterápica‐Medicina Nuclear e 
Imagen para el diagnóstico



Workshops: Robotic Radiosurgery



Master´s Students Marks (June 2017)

Marks from 1,0 to 7,0



• Improving the level of RT in LATAM by closely monitoring the 
evolution of students learning indicators:

• Marks (after every practical module ans workshop)
• evaluations (after every course)
• tests (random)

• Operational impact in order to build a learning model
• Geographically better suited than other similar programs  outside 

LATAM.
• National and international well known teachers

• Understanding modern clinical and technical aspects of advanced 
radiation therapy

• Understanding Incremental Cost Efficiency Ratio (ICER).

• Report of a strategic plan to update radiotherapy in their own 
center/country.

Advantages of the program



Learning to work together




