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Methods: Cross-sectional observational quantitative study, conducted between April and December 2016. The 
matrix of modal analysis of failures and effects, the competitive SWOT matrix, an observation guide and 
questionnaires validated by expert judgment were used. The radiology service was considered as the unit of 
analysis, as well as the hospital staff, patients and companions.
Results: Inadequate conditions were found for the functioning of the X-ray room, with knowledge of 
radioprotection in the radiological equipment operator personnel, poor perception of the risks of radiographic 
studies by patients and companions, and major failures. incidence in the care process are lack of gonadal 
protectors, exposure errors, failure of radiological equipment and inadequate functioning of the development 
team.
Conclusions: It is concluded that the hospital is not efficient in relation to safety and radiological protection, so the 
management should be reviewed and improved continuously
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Evaluación de la seguridad radiológica en un hospital de primer nivel de atención, 
Amazonas – 2016.

Evaluating radiological safety in a public hospital of the first level of care in the 
Amazon  – 2016.  

Resultados: Se encontró condiciones inadecuadas para el funcionamiento de la sala de rayos X, bajo conocimiento 
sobre radioprotección en el personal operador del equipo radiológico, deficiente percepción a cerca de los riesgos 
de los estudios radiográficos por parte de pacientes y acompañantes y las fallas de mayor incidencia en el proceso 
de atención son falta de protectores gonadales, errores de exposición, falla del equipamiento radiológico y 
funcionamiento inadecuado del equipo de revelado. 

 RESUMEN

Introducción: Las salas de rayos X requieren de una adecuada seguridad estructural y operacional que deben 
cumplir las instituciones de salud.
Objetivo: Este estudio se llevó a cabo con el objetivo de evaluar la seguridad radiológica en un hospital público de 
primer nivel de atención en la región Amazonas en Perú. 
Métodos: Estudio cuantitativo observacional transversal, realizado entre abril y diciembre de 2016. Se utilizó la 
matriz de análisis modal de fallas y efectos, la matriz FODA competitivo, una guía de observación y cuestionarios 
validados por juicio de expertos. Se consideró como unidad de análisis, el servicio de radiología, así como el 
personal del hospital, pacientes y acompañantes. 
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Conclusiones: Se concluye que el hospital no es eficiente en relación con la seguridad y protección radiológica, por 
lo que se debe revisar la gestión y mejorarla de forma continua. 

Palabras claves: protección radiológica; radiodiagnóstico; radiación ionizante.

ABSTRACT

Introduction: X-ray rooms require adequate structural and operational safety that health institutions must comply 
with.
Objective: This study was carried out with the objective of evaluating radiological safety in a public hospital of the 
first level of care in the Amazon region of Peru.
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Evaluación de la seguridad radiológica

I. INTRODUCCIÓN

La mayoría de efectos adversos para la salud por 
exposición a la radiación pueden agruparse en 
efectos deterministas (reacciones tisulares), que van 
a suceder en función a la dosis recibida, y efectos 
estocásticos (cáncer y efectos hereditarios) que 
podrían ocurrir o no en función a una probabilidad .  

El objetivo de este estudio fue evaluar la seguridad 
asociada a la práctica radiológica en un hospital 
público de primer nivel de atención en la región 
Amazonas en Perú.

II. MÉTODOS

Se evaluó la instalación y el equipamiento 

Para la evaluación se desarrolló un muestro por 
conveniencia que tuvo como unidad de análisis el 
servicio de radiología; así como a los trabajadores, 
pacientes y familiares.

Se llevó a cabo un estudio no experimental, 
descriptivo, transversal, durante los meses de abril y 
diciembre del 2016 en el Hospital I El Buen 
Samaritano de Bagua Grande. El establecimiento es 
un Hospital de nivel I que pertenece a una Red 
Asistencial Tipo C del Seguro Social de Salud del 
Perú (EsSalud) que atiende a una población de 17166 
personas y cuenta con una instalación de rayos X.

Nuestro país cuenta con legislación adecuada en 
relación con la protección radiológica Ley N° 28028 
y Reglamento de Seguridad Radiológica. 6-7 La 
institución responsable de su aplicación es el 
Instituto Peruano de Energía Nuclear en todo lo 
referente a diagnóstico médico con radiaciones 
ionizantes; sin embargo, los establecimientos de 
salud que disponen de equipos de radiodiagnóstico y 
las personas encargadas de su utilización deben 
asumir el compromiso de cumplir con las normas 
radioprotección en el uso médico.

Asimismo, las salas de rayos X requieren de 
infraestructura específica y de blindaje especial, 
referente a paredes de concreto con láminas de plomo 
o sulfato de bario, así como accesorios personales y 
barreras móviles que contienen plomo o polímeros 
de plomo, que atenúen las radiaciones ionizantes   . 

Algunos estudios internacionales reportan que, para 
todas las imágenes diagnósticas, las dosis de 
radiación se encuentran en el nivel de los efectos 
estocásticos y que los efectos determinísticos salvo 
raras excepciones que incluyen errores técnicos o 
incumplimiento de la normatividad, no se producen 
durante los exámenes diagnósticos .  

Por otro lado, existen diversas debilidades técnicas, 
normativas, financieras y de infraestructuras, que 
afectan la implementación de los requisitos para la 
protección radiológica ocupacional  como 
insuficiencia de recursos humanos capacitados en las 
instalaciones, equipamiento de protección 
radiológica obsoleto o insuficiente, limitado servicio 
dosimétrico personal, poco desarrollo de la cultura 
de la seguridad, entre otros . 

radiológico con un formulario del Instituto Peruano 
de Energía Nuclear. 8
Se aplicó un censo para evaluar el nivel de 
conocimiento sobre protección radiológica que tiene 
el personal que opera el equipo de rayos X en el 
hospital. Para esto, se elaboró un cuestionario basado 
en la Norma Técnica N° IR.003.2013, 9 que establece 
los requisitos de protección radiológica en 
diagnóstico médico con rayos X, el cual fue validado 
a juicio de expertos. El cuestionario incluyó 10 
preguntas, en un formato de opción múltiple con 
cinco opciones y sólo una respuesta correcta. Dos 
puntos fueron dados por cada respuesta correcta y 
cero puntos por cada respuesta incorrecta o faltante. 
El cuestionario fue aplicado por un estudiante 
universitario previamente capacitado en el mes de 
julio del 2016.
Se aplicó una encuesta voluntaria y anónima a 
pacientes y acompañantes que acudieron al servicio 
de radiología del hospital, acerca de los riesgos 
asociados a la radiación en los estudios de imágenes. 
Esta fue realizada por tres estudiantes universitarios, 
durante el mes de diciembre del 2016.

- El mamógrafo y el equipo de rayos X están 

- Rajaduras en las paredes que separan las salas de 
rayos X y ecografía.

- La separación de las salas de rayos x y de revelado es 
con triplay.

- El cerrojo de la puerta de la sala de rayos X esta 
malogrado.

- Las paredes de la sala de rayos X tienen rajaduras.

- La ubicación del cuarto de comando se encuentra en 
un baño vestidor.

- La puerta de la sala de rayos X tiene aperturas para la 
filtración de luz.                                                 

Se encontró un blindaje construido en la sala de rayos 
X, la cual cuenta con baritina en las paredes, láminas 
de plomo en las puertas de ingreso a la sala y visor de 
vidrio plomado en la sala de comando. Sin embargo, 
se observaron condiciones inadecuadas para su 
funcionamiento, a saber:

III. RESULTADOS

Se hizo un Análisis Modal de Fallas y Efectos 
(AMFE) 10 para detectar las fallas potenciales en 
cada uno de los procesos de atención radiológica y 
sus efectos, mediante la evaluación de la gravedad del 
fallo, de la probabilidad de su ocurrencia y de la 
posible detección por los controles existentes; 
mediante los cuales se calcularon el Índice 
Importancia de cada Riesgo (NPR).

Se realizó un análisis FODA Competitivo para 
evaluar y analizar la situación del establecimiento 
dentro del sector respecto al cumplimiento de las 
normas de radioprotección, comparándonos con los 
otros hospitales de primer nivel de atención del 
ámbito jurisdiccional de la Red Asistencial 
Amazonas de EsSalud, que prestan servicios 
similares en la región. 
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En la Figura 2 se puede apreciar los resultados del 
censo aplicado al personal que labora en el servicio 
de Radiología del Hospital I El Buen Samaritano de 
Bagua Grande.

Se utiliza un equipo estacionario Shimadzu modelo 
0.6/1.2P323DK-85 del año 2007. Este equipo cuenta 
con un tubo de rayos X con una filtración de 1.5 mm 
Al y posee un potencial máximo de 150 kv. El equipo 
está posicionado de acuerdo a la Figura 1.

- Tuberías mal conectadas al extractor de gases del 
cuarto de revelado. 

instalados en una misma sala.

Se encuestó a un total de 30 personas con un rango 
promedio de edad de 21 a 39 años, predominando las 
personas de sexo femenino 56,7 % (17). Un 87 % 
(26) de los entrevistados correspondió a pacientes 
que se le efectuaría el estudio, el resto fueron los 
acompañantes. El 70 % (21) del total poseía estudios 
superiores y el 13,3 % (4) sólo tenía estudios 
primarios. El 77 % (23) se había efectuado tres o más 
estudios en un servicio de radiología. El 30 % (9) 
consideró que la radiografía era el examen con mayor 
riesgo y 43 % (13) no sabe. En relación con los 
potenciales daños de una radiografía, el 20 % (6) cree 
que causa infertilidad, un 20% (6) malformaciones y 
50 % (15) no sabe. Al 97% (29) de los encuestados le 
gustaría recibir mayor información sobre el tema.
Las diferentes fortalezas, oportunidades, debilidades 
y amenazas encontradas en el análisis FODA se 
ordenan en la tabla 1. 

En la tabla 2 se muestra, para cada paso del proceso de 
atención radiológica, los fallos, sus efectos y la 
evaluación de la gravedad del fallo, la probabilidad de 
su ocurrencia y de la posible detección; se calcula 
además el nivel de prioridad de riesgo.

En la figura 3 vemos que el vector FODA de la 
organización cae en la zona de riesgo. 
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Figura 1. Equipo de rayos X del hospital.

Figura 2. Porcentaje de respuestas correctas e 
incorrectas sobre protección radiológica 
del personal de Radiología, julio 2016.

Tabla 1. Análisis FODA Competitivo

materiales
radiológicos

Figura 3. Vector FODA

Tabla 2. Análisis de Modos de Fallo y sus Efectos      
de la atención radiológica
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El análisis de los procesos de atención en el servicio 
de radiología de este estudio determinó 23 modos de 
fallas, de los cuales 12 están por encima de NPR>100. 
Esto contrasta con un estudio realizado en el Servicio 
de Oncología Radioterápica del Institut Català 
d'Oncologia del Hospital Germans Trias i Pujol de 
Badalona, que llegó a detectar 33 modos de fallo con 
valores de NPR > 100. 15 

En lo que respecta al nivel de conocimiento sobre 
radioprotección, se observó que los operadores del 
equipo de rayos X tienen un conocimiento bajo. Estos 
resultados concuerdan con un estudio en Armenia en 
donde se reportó que el grado de conocimiento en 
materia de protección radiológica de 109 
trabajadores expuestos es bajo (32,4%). 13 
En cuanto a que la mayoría de la población que se 
somete  a  es tudios  radiológicos  no posee 
conocimientos sobre las radiaciones. Esta 
investigación coincide con un estudio realizado por 
Oñate, Bazán y Oñate 14 sobre el grado de 
conocimiento de la población sobre las influencias y 
repercusiones de la exposición a radiaciones 
ionizantes, que encontró que el 88% no conoce cuáles 
son sus efectos y consecuencias secundarias 

IV. DISCUSIÓN 

Encontramos condiciones inadecuadas para el 
funcionamiento de la sala de rayos X. Estos 
resultados coincide con un estudio realizado en el 
Departamento de Radiología e Imágenes del Hospital 
San Juan de Dios de Santa Ana, San Salvador, que 
encontró que las dimensiones de las salas no son 
adecuadas, ya que no existe una distancia apropiada 
entre la fuente y el profesional.11 Resultados 
similares reportaron Tiburcio, Chacaltana y Mori 12 
en centros médicos de la ciudad de Tacna, en donde 
las salas radiológicas no cuentan con medios de 
seguridad y blindaje, por el contrario, los muros, 
techos y pisos correspondían a una oficina normal; 
situación sumamente peligrosa debido a la dosis de 
radiación ionizante a la que estarían sometidos los 
pacientes y público en general. 

El hospital no es eficiente en relación con la seguridad 
y protección radiológica, por lo que se debe revisar la 
gestión y mejorarla de forma de forma continua. 
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