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RESUMEN
La presente investigacion fue de enfoque cuantitativo, de nivel descriptivo, tipo
observacional, prospectivo, de corte Transversal, con el objetivo Describir el
cumplimiento de las normas de Radioproteccion de las clinicas privadas de las provincias
Chachapoyas, Bagua y Utcubamba, durante el periodo marzo — julio 2019. La poblacién
y muestra del estudio estuvo conformada por ocho clinicas radiologicas de las provincias
de Bagua, Utcubamba y Chachapoyas. El tipo de muestreo fue no probabilistico y la
técnica muestreo por conveniencia. Los métodos a utilizar fue el deductivo. La técnica
utilizada fue el analisis documental y el instrumento una ficha de recoleccién de datos
utilizando la “adaptacion del formulario 2 del registro de instalacion del IPEN”, validada
a través de juicio de expertos. Los resultados encontrados demuestran que observa que
del 100% de las clinicas privadas de las provincias de Chachapoyas, Bagua y Utcubamba
no cumplen con las normas de Radioproteccion. Concluyéndose que existe
incumplimiento de las normas de Radioproteccién , encontrandose que la 100% de los
equipos no tienen certificados de control de calidad, un alto porcentaje de equipos y
trabajadores sin licencias y autorizaciones IPEN, una falta de sefiales de advertencia de
radiacion en las instalaciones, condiciones inadecuadas, todos los clinicas carecen del
servicio de dosimetria, disponibilidad limitada de equipos de proteccion radioldgica de

las clinicas privadas en las provincias de Chachapoyas, Bagua y Utcubamba.

Palabras clave: proteccion radiolégica; radiologia; radiacién ionizante.
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ABSTRACT
The present research was quantitative, descriptive, observational, prospective, cross-sectional,
with the objective of describing compliance with the Radioprotection regulations of private clinics
in the Chachapoyas, Bagua and Utcubamba provinces, during the period March - July 2019. The
population and sample of the study consisted of eight radiological clinics in the provinces of
Bagua, Utcubamba and Chachapoyas. The type of sampling was non-probabilistic and the
technique sampling for convenience. The methods to use was the deductive. The technique used
was the documentary analysis and the instrument a data collection sheet using the "adaptation of
form 2 of the IPEN installation record”, validated through expert judgment. The results found
show that it observes that 100% of private clinics in the provinces of Chachapoyas, Bagua and
Utcubamba do not comply with Radioprotection standards. Concluding that there is a breach of
the Radioprotection standards, finding that 100% of the teams do not have quality control
certificates, a high percentage of equipment and workers without IPEN licenses and
authorizations, a lack of radiation warning signs in the facilities, Inadequate conditions for the
operation of some rooms, all clinics have dosimetry services, limited availability of radiation
protection equipment from private clinics in the provinces of Chachapoyas, Bagua and

Utcubamba.

Keywords: radiation protection; diagnostic radiology; ionizing radiation.
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INTRODUCCION

La Organizaciéon Mundial de la Salud (2016), refiere que la peligrosidad de las
radiaciones ionizantes hace necesario el establecimiento de medidas que garanticen la
proteccion de los trabajadores expuestos y el publico general contra los riesgos
resultantes de la exposicion de las mismas, ademas considera que el uso medico de la
radiacion representa el 98% de la dosis poblacional con origen en fuentes artificiales
y el 20% de la exposicion total de la poblacion, otro dato importante, cada afio se
realizan en el mundo mas de 3600 millones de pruebas diagnosticas radioldgicas, 37
millones de pruebas de medicina nuclear y 7,5 millones de tratamientos con

radioterapia.

El descubrimiento, a finales del siglo XIX, de la radiactividad y los rayos X supuso el
origen de las actuales aplicaciones de las radiaciones ionizantes las cuales se extienden
a todos los ambitos y comportan beneficios, tanto individuales como a toda la
sociedad, pero también llevd consigo el conocimiento de los dafios a la salud que
podian producir. Como consecuencia de todo ello, se puso de manifiesto la necesidad
de establecer medidas de proteccion, lo cual dio origen a la disciplina denominada
proteccion radioldgica, que comenzd consolidarse a principios del siglo XX y fue
adquiriendo relevancia hasta alcanzar el ambito regulador a partir de las
recomendaciones de la Comision Internacional de Proteccién Radioldgica. (Consejo
de Seguridad Nuclear, 2010, p. 02.)

Segun la Comision Internacional de Proteccion Radioldgica (2007), los efectos
bioldgicos de la radiacién derivan del dafio que éstas producen en la estructura quimica
de las células: ADN, las lesiones que la radiacion ionizante puede inducir son muy
diversas: roturas, cambios en las bases, uniones cruzadas etc. en algunos casos, las
lesiones se traducen en aberraciones cromosomicas, cuyo recuento puede ser utilizado
para estimar la dosis absorbida. (ICRP, 2007, p.45.)

La exposicion a la radiacion pueden agruparse en dos categorias generales: efectos
deterministas (reacciones tisulares nocivas) debidos principalmente a la
muerte/defectos en el funcionamiento de las celulas tras dosis elevadas; y efectos

estocasticos, es decir, cancer y efectos heredables implicando, bien el desarrollo de
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cancer en los individuos expuestos debido a la mutacion de células sométicas o una
enfermedad heredable en su progenie debido a la mutacion en células reproductoras

(Comision Internacional de Proteccion Radioldgica, 2007, p.46)

En Nuestro pais, se cuenta con leyes relacionadas con la proteccion radioldgica Ley
N° 28028, el Decreto Supremo N°009-97EM reglamento de seguridad radiologica, el
cual establece los requisitos de proteccion que deben cumplirse en todas las actividades
relacionadas con las radiaciones ionizantes y Reglamento de Seguridad Radioldgica.
La autoridad nacional responsable de su aplicacion es el Instituto Peruano de Energia
Nuclear (IPEN) en todo lo referente a diagndstico médico con radiaciones ionizantes;
es quien realiza las evaluaciones rigurosas en cuanto a, verificar si las instalaciones de
imagenologia con uso de radionizantes cumplen con el control de calidad de sus
equipos generadores de radiacion ionizante, infraestructura de servicios adecuados,
existencia o actualizacion de las licencias de funcionamiento y operadores del
equipamiento, areas de riesgo rotuladas con los simbolos establecidos y letreros de
prohibicidn, trabajadores cuentan con dispositivos de proteccion personal en cantidad
suficiente, control dosimétrico personal, entre otros (El peruano, 2003, p. 03.)

Segun Diaz (2015). Los riesgos tolerables o bajos representan un 26.6% referidos a
la evaluacion de los niveles de radiacion durante la practica diagnostica de toma de
imagenes, el 73.4%, corresponde a los niveles de riesgo medio y alto, que de acuerdo
a los resultados es por las condiciones en que se realizan dichas préacticas de

diagnostico.

De lo mencionado surgen el planteamiento de las siguientes interrogantes: ¢en qué
condiciones se estdn cumpliendo con las normas de Radioproteccion? ¢Las
instalaciones utilizadas para el diagndstico por imagenes son adecuadas? ¢Se cuentan

con dispositivos de proteccion en cantidad suficiente para la toma de radiografias?

Conocer la realidad de esta situacion podria tener trascendencia para la region de
Amazonas, por lo que se espera que, en base a la presente investigacion que, como
objetivo tubo, Determinar si se cumplen las normas de Radioproteccion de las clinicas
privadas de las provincias Chachapoyas, Bagua y Utcubamba, durante el periodo

marzo — julio 2019, buscando de esta manera contribuir a prevenir enfermedades
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ocupacionalmente expuestas, asi como los dafios a la salud en pacientes que acuden a

las clinicas privadas.

El presente trabajo servira como referente para futuras investigaciones
constituyéndose como un aporte al proceso cientifico. Los resultados sean
considerados como referente en los procesos de necesaria la capacitacion y el

entrenamiento de las personas implicadas.
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Il. MATERIAL Y METODOS

A. Enfoque, Nivel, Tipo, Disefio de investigacion
La presente investigacion fue de enfoque cuantitativo, de nivel Descriptivo, segun
la intervencion del investigador de tipo observacional, de acuerdo a la toma de datos
fue prospectivo, segun el nimero de mediciones de las variables fue transversal.
(Supo, 2015, pp. 2-19)

Enfoque cuantitativo porque usa andlisis estadistico, de nivel descriptivo
caracteristica principal ser univariado, porque describe fendmenos sociales o
clinicos en una circunstancia temporal y geogréafica determinada, tipo prospectivo
segun la planificacién de las mediciones, segun la intervencion del investigador, es
Observacional es decir no hay intervencion, mide su estado basal y segun la
medicion de sus variables sera transversal por que realizard una sola medicion
durante el estudio.

a. Disefio de la investigacion

Estudio observacional.

Representado por el siguiente esquema:

K X o]

Donde:

G: Clinicas radiogréaficas

X: Andlisis de las normas de Radioproteccion
O: Observacion
B. Poblacion, muestra y muestreo
a. Universo.
Estuvo constituida por un promedio de 8 clinicas privadas que cuentan con un
equipo de radiodiagnéstico médico de las provincias Chachapoyas, Bagua y

Utcubamba durante el periodo de estudio.

b. Criterios de Inclusion.
- Todas las clinicas que cuentan con equipo de rayos X que se dediquen al

diagnostico médico.
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- Todas las clinicas que segun su representante acepte entrar al estudio
- Todas las clinicas que se encuentran en las provincias de Chachapoyas, Bagua

y Utcubamba.

c. Criterios de Exclusion.
- Todas las clinicas que no cuenten con equipo de rayos x que se dediquen al
diagndstico médico.
- Las clinicas que no se encuentren en las provincias de Chachapoyas, Bagua y
Utcubamba.
- Las clinicas que sus representantes no acepten entrar al estudio.
d. Poblacion.
La poblacion estuvo constituida por un total de 8 clinicas privadas de las
provincias de Chachapoyas, Bagua y Utcubamba en el periodo de estudio y que

cumplieron con los criterios de inclusién para el estudio.

e. Muestra.
Estuvo constituida por el 100% de clinicas privadas de las provincias de
Chachapoyas, Bagua y Utcubamba en el periodo de estudio suman un total de

ocho.

f. Muestreo
Se utiliz6 el muestreo No probabilistico porque, supone un procedimiento de
seleccion orientado por las caracteristicas de la investigacion, mas que por un

criterio estadistico de generalizacion.

C. Método
Durante el proceso de investigacion se emple6 el método inductivo porque es el
método que permite el razonamiento partiendo de un caso particular y se eleva a
conocimientos generales, deductivo porque se inici6 con la observacion de
fendmenos generales con el proposito de sefialar verdades particulares contenidas

en una situacion general.
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D. Técnicas e instrumentos de recoleccion de datos

La técnica que se utilizo en la presente investigacion fue la Encuesta.

a. Instrumentos de recoleccion de datos: Ficha de recoleccion de datos.

El instrumento estuvo conformado por tres partes: La primera conformada por
datos evaluacion de la documentacion. La segunda parte conformada por
evaluacion de la sefializacion de la clinica. La tercera parte evaluando la
disponibilidad de medios de proteccion para el operador, paciente y su
acompanfante. El instrumento es una adaptacién del formulario 2 del registro de
instalacion del IPEN, el cual ha sido sometido a juicio de expertos para la
validacion de contenido. Y permitio medir el cumplimiento de las normas de
Radioproteccion de las clinicas privadas.

La valoracion fue:

1. Cumple si tiene un puntaje mayor 14 o menor igual a 18.

2. No cumple si tiene un puntaje menor o igual a 13.

E. Procedimientos para recoleccion de datos.

Se remitid una solicitud al decanato de la Facultad de Ciencias de la Salud para
la ejecucion del proyecto de investigacion.

Se coordind con las autoridades de las clinicas privadas para la ejecucion del
proyecto.

Se realizo las respectivas visitas a las clinicas privadas.

Se aplico la encuesta a cada personal encargado de la clinica, previa
informacion y autorizacion de los mismos.

La duracion de la encuesta tuvo un aproximado de 10 a 15 minutos y fue

administrado de forma individual y an6nima.

F. Analisis de datos.

Obtenida la informacion de la ficha de recoleccion de datos, se procedio a elaborar

una base de datos en una hoja de Excel.

Se

utilizo el SPSS 23 como software estadistico para el analisis de datos.

Los resultados se presentaron en tablas y graficos que ayudaran a realizar la

discusion del trabajo de investigacion.
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I11.RESULTADOS

Tabla 01: Cumplimiento de las normas de Radioproteccion, en las clinicas privadas

de las provincias de Chachapoyas, Bagua y Utcubamba 2019.

CUMPLEN NO CUMPLE TOTAL

CUMPLIMIENTO DE fi % fi % fi %
LAS NORMAS DE
RADIOPROTECCION 0 0% 8 100% 8  100%

Fuente: Encuesta

Figura 01: Cumplimiento de las normas de Radioproteccidn en las clinicas privadas

de las provincias de Chachapoyas, Bagua y Utcubamba 2019.

CUMPLIMIENTO DE LAS NORMAS DE
RADIOPROTECCION

100.0%
100.0%
80.0%
60.0%
40.0%
20.0% 0.0%

0.0%
CUMPLE NO CUMPLE

m CUMPLE NO CUMPLE

Fuente: Tabla 01.

En latabla 01y figura 01, se observa que del 100% (8) de las clinicas privadas de las provincias
de Chachapoyas, Bagua y Utcubamba no cumplen con las normas de Radioproteccion.
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Tabla 02: Cumplimiento de las normas de Radioproteccién segun dimensién
documentacion, en las clinicas privadas de las provincias de Chachapoyas,
Bagua y Utcubamba 2019.

Fuente: Encuesta

. CUMPLEN NO CUMPLE TOTAL
DOCUMENTACION _ _ _
Fi % Fi % Fi %
Licencia de Operacion 1 12.50% 7 87.50% 8 100%
Licencia individual 4 50.00% 4 50.00% 8 100%
Control de calidad 0 0.00% 8 100.00% 8 100%
Proteccion Radioldgica 0 0.00% 8 100.00% 8 100%

Figura 02: Cumplimiento de las normas de Radioproteccion segun dimension
documentacion, en las clinicas privadas de las provincias Chachapoyas,
Bagua y Utcubamba 2019.

DOCUMENTACION

100.00% 100.00%

100.00% 87.50%

80.00%

£0.00% 50.00% 50.00%

. (]
40.00%
) 12.509
20.00% 0.00% 0.00%
0.00% ,

LICENCIA DE LICENCIA CONTROL DE  PROTECCION
OPERACION INDIVIDUAL CALIDAD RADIOLOGICA

m CUMPLE NO CUMPLE

Fuente: Tabla: 02.

En la tabla 2 y figura 02, se observa que del 100 % de clinicas evaluadas segun licencia
de operacion el 87.5% no cumple y que solo el 12.5% si cumple. Del 100% segun licencia
individual, solo el 50% cumple, mientras que el 50% no cumple. Sumado que el 100%
segun control de calidad y proteccién radiolégica no cumplen.
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Tabla 03: Cumplimiento de las normas de Radioproteccion segln dimension evaluacién

de la sefializacion, en las clinicas privadas de las provincias de Chachapoyas,

Bagua y Utcubamba 2019.
NO
- 3 CUMPLEN TOTAL
SENALIZACION CUMPLE
Fi % Fi % fi %
Sefal de radiacion 8 100.00% 0 0.00% 8 100%
Sefial de embarazadas 4 50.00% 4 50.00% 8 100%

Fuente: Encuesta

Figura 03: Cumplimiento de las normas de Radioproteccion segin dimension evaluacion
de la Sefializacion, en las clinicas privadas de las provincias de

Chachapoyas, Bagua y Utcubamba 2019.

SENALIZACION

100.00%
100.00%

80.00%

60.00% 50.00% 50.00%

40.00%

20.00%
0.00%

0.00%
SENAL DE RADIACION SENAL DE EMBARAZADAS

m CUMPLE NO CUMPLE

Fuente: Tabla 03

En la tabla 03 y figura 03, se observa que del 100% (8) de las salas de las clinicas de
imagenologia estaban sefialados con el simbolo de peligro radiactivo y solo en el 50% (4)

contaban con advertencias de la radiacion para mujeres embarazadas.
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Tabla 04: Cumplimiento de las normas de Radioproteccion segin dimension

evaluacion de los Medios de Proteccidn para el operador, en las clinicas

privadas de las provincias de Chachapoyas, Bagua y Utcubamba 2019.

MEDIOS DE NO
) CUMPLEN TOTAL
PROTECCION CUMPLE
PARA EL ) ) )
fi % fi % fi %
OPERADOR
Barrera fija con visor 8 100.00% 0 0.00% 8 100%
Sala de control
2 25.00% 6 75.00% 8 100%
adecuada
Cuenta con mandil
100.00% 0 0.00% 8 100%
protector
Cuenta con collarin
8 100.00% 0 0.00% 8 100%
protector
Servicio de dosimetria
0.00% 7 100.00% 8 100%
personal.
Cuenta con gafas
0.00% 8 100.00% 8 100%

protectoras

Fuente: Encuesta

Figura 04: Cumplimiento de las normas de radioproteccion en la dimension

evaluacion de los Medios de Proteccidn para el operador, en las clinicas

privadas de las provincias de Chachapoyas, Bagua y Utcubamba 2019.

MEDIOS DE PROTECCION PARA EL OPERADOR

100.00% 100.00%

0.00%
BARRERA FIUA SALA DE MANDIL
CON VISOR CONTROL PROTECTOR
ADECUADA

100.00%

100.00%
75.00%
80.00%
60.00%
40.00% 25.00
20.00% 00% 0.00% 0.00% 0.009 0.00

COLLARIN SERVICIO DE

PROTECTOR

ECUMPLE = NO CUMPLE

Fuente: Tabla 04
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En la tabla 04 y figura 04, se observa los resultados de la evaluacién de disponibilidad de
los dispositivos de proteccion radioldgica personal. Segun barrera fija con visor plomado
del 100 % de clinicas evaluadas cumple. Del 100% segun sala de control adecuada, el
25% cumple, mientras que el 75% no cumple. Segin mandil protector plomado y
collarines protectores del 100 % de clinicas evaluadas cumple. Del 100% segln contar

con servicio de dosimetria personal y gafas protectoras, el 100% no cumple.
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Tabla 05: Cumplimiento de las normas de Radioproteccidn segn dimensién evaluacién
de los medios de proteccion para el paciente. en las clinicas privadas de las
provincias de Chachapoyas, Bagua y Utcubamba 20109.

Fuente: Encuesta

B NO
PROTECCION PARA CUMPLEN TOTAL
CUMPLE
EL PACIENTE _ ) )
Fi % Fi % fi %
Cuenta con mandil 7 87.50% 1 12.50% 8 100
protector
Cuenta con protector 3 37.50% 5 62.50% 8 100
gonadal
Cuenta con collarin 4 50.00% 4 50.00% 8 100
protector

Figura 05: Cumplimiento de las normas de Radioproteccion segin dimension evaluacion
de los medios de proteccion para el paciente. en las clinicas privadas de las
provincias de Chachapoyas, Bagua y Utcubamba 2019.

MEDIOS DE PROTECCION PARAEL
PACIENTE

87.50%

90.00%
80.00%
70.00%
60.00%
50.00%
40.00%
30.00%
20.00%
10.00%

0.00%

50.00% 50.00%

MANDIL PROTECTOR PROTECTOR GONADAL  COLLARIN PROTECTOR

B CUMPLE m NO CUMPLE

Fuente: Tabla 05

En la tabla 05 y figura 05, se observa que del 100 % de clinicas evaluadas segiin mandil

protector para el paciente el 87.5% no cumple mientras que el 12.5% si cumple. Del 100%

26



segun protector gonadal, el 37.50% cumple, mientras que el 62.50% no cumple. Mientras
que del 100% segun existencia de protector con collarin protector para el paciente el 50%

cumple y la otra mitad equivalente al 50% no cumplen.
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Tabla 06: Cumplimiento de las normas de Radioproteccidn segin dimensién evaluacién
de los medios de proteccion para el acompafante, en las clinicas privadas de

las provincias de Chachapoyas, Bagua y Utcubamba 2019.

B NO
PROTECCION PARA CUMPLEN TOTAL
N CUMPLE
EL ACOMPANANTE ) _ ]
Fi % Fi % fi %
Cuenta con mandil
0 0.00% 8 100.00% 8 100
protector
Cuenta con protector
0 0.00% 8 100.00% 8 100
gonadal
Cuenta con collarin
0 0.00% 8 100.00% 8 100

protector

Fuente: Encuesta

Figura 06: Cumplimiento de las normas de Radioproteccion segun dimension
evaluacién de los medios de proteccion para el paciente. en las clinicas
privadas de las provincias de Chachapoyas, Bagua y Utcubamba 2019,

CUMPLIMIENTO DE PROTECCION PARA EL

ACOMPANANTE
100.00% 100.00% 100.00%
100.00%
80.00%
60.00%
40.00%
20.00% 0.00Y 0.00% 0.009
0.00% )
MANDIL PROTECTOR PROTECTOR GONADAL COLLARIN

PROTECTOR

= CUMPLE NO CUMPLE

Fuente: Tabla 06

En la tabla 06 y figura 06, se observa que del 100 % de clinicas evaluadas segin medios
de proteccion para el acompafiante el 100% no cumple protectores gonadales, collarines

protectores y los mandiles protectores.
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IV.DISCUSION

De acuerdo a los resultados obtenidos podemos deducir que del 100% de las
clinicas privadas de las provincias de Chachapoyas, Bagua y Utcubamba 2019, no

cumplen con las normas de Radioproteccion.

Asimismo; observamos que segun dimension documentacion en la que se evalla
cuatro requisitos importantes para el uso de equipos de radiodiagnostico, Que del
100% de clinicas de imagenologia de las provincias el 87.50% (7) de los equipos
de radiodiagnostico no cuentan con licencia de operacion para el funcionamiento
de este,50% (4) de trabajadores expuestos no tenia licencia individual para operar
equipos de rayos X de uso medico y 100% de las clinicas evaluadas no cuenta
con certificado de control de calidad de sus equipos y el curso de proteccién

radiologica basico que deben de tener en su local.

Este estudio concuerda con Santisteban (2019), que realizé el estudio denominado
Cumplimiento de las medidas de Radioproteccidn en los hospitales de la region
Amazonas, Perd, abril — julio 2016. Demostro que en los hospitales de la region
Amazonas con un total de equipos (15), en donde el 13% (2) de los equipos de
radiodiagndstico contaba con licencia de operacion el 33% (5) disponia de una
certificacién de control de calidad y el 53% (9) de trabajadores expuestos tenia

licencia individual para operar equipos de rayos X de uso médico.

Uyaguari (2013). Tiene resultados semejantes. Quien determiné que el
Departamento de Imagenologia no cuenta con el permiso de funcionamiento por
parte de la Subsecretaria de Control y Aplicaciones Nucleares (SCAN) de acuerdo

a lo manifestado por el Jefe del Departamento.

Diaz (2015), publico el estudio denominado: “Propuesta de modelo de analisis y
cuantificacion de riesgos por la exposicién a radiacion ionizante, en un hospital
de la ciudad de México”. Demostrando que los factores de riesgo que se presentan

durante la préactica diagndstica de toma de imégenes, no fueron propiamente por
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la exposicion a la radiacion ionizante, sino las condiciones en las que el trabajador

desarrolla sus actividades en el area de imagenologia.

Morante (2019), en su estudio denominado evaluacion del nivel de conocimiento
en normas de bioseguridad radioldgica y las condiciones de Radioproteccion en
los estudiantes de la clinica odontologica de la universidad nacional del altiplano
puno, 2018, exponen los resultados de medidas basicas de proteccion radiografica,
el blindaje de paredes de plomo es muy malo en ambas salas, mientras que el
simbolo internacional de radiacion ionizantes es bueno en ambas salas, la

dosimetria en sala es muy mala en ambas salas.

En la investigacion segun dimension evaluacion de la sefializacion el 100%(8) de
las salas de la clinica de imagenologia estaban sefialados con el simbolo de peligro
radiactivo y solo en 50% (4) de las clinicas existian advertencias para mujeres
embarazadas. Igual tendencia se observé en un estudio en el Hospital San Juan de
Dios de Santa Ana (San Salvador) en donde encontré que no cuentan con lamparas
de sefalizacion de emision de radiacion ni simbologia radioldgica. Al mismo se
concuerda con Santisteban en un estudio en los hospitales de la regién amazonas
se concluyd que solo el 50 % de estos hospitales estaban con una adecuada
sefializacion de los servicios. Uyaguari realizo en estudio hospital general “Isidro

Ayora” y concluye que existe una deficiencia de sefializacion en el departamento.

De acuerdo a la evaluacion de los Medios de Proteccion se observa los resultados
de la evaluacion de disponibilidad de los dispositivos de proteccion radioldgica
personal para el paciente y el acompafiante. Del 100% segln sala de control
adecuada, el 25% cumple, mientras que el 75% no cumple. Del 100% segln contar
con servicio de dosimetria personal y gafas protectoras el total de clinicas no

cumple.

Uyaguari (2013), publicd el estudio denominado: “Determinacion del estado
actual de la proteccién radiolégica en el departamento de imagenologia del
hospital general “Isidro Ayora”. La cual presenta semejanzas al presente estudio,
donde comprobd que existe fuga de radiacion en la sala de rayos x de mamografia
por falta de blindaje especialmente en las puertas de ingreso y salida de la sala, se

establecio que el departamento no cuenta con protectores gonadales, en el
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departamento no existen ni guantes ni gafas plomadas, se determin6 que el POE
no presenta un dosimetro se identifico que la mayoria del POE utilizan los
chalecos y protectores tiroideos y la otra parte no utilizan gafas ni guantes
plomadas. Se evidencio que la mayoria del personal de limpieza que ingresa a las
diferentes salas en ocasiones inoportunas o sea cuando se esta realizando estudios
radiograficos por motivo que no tienen un conocimiento claro acerca de

proteccidn radioldgica.

Segun estudios la interposicion de barreras fisicas entre la fuente de emision de
radiacion y la persona usando elementos plomados como delantales, protectores
tiroides o guantes plomados atentan las radiaciones ionizantes. Por ello, es
importante que los establecimientos de salud prioricen la adquisicion de
vestuarios plomados para los servicios de radiodiagnéstico. Esta situacion podria
considerarse como una de las mayores limitaciones para garantizar un adecuado
funcionamiento de los servicios. De no cumplirse esta condicion se pueden
originar sobreexposicion del paciente y del trabajador. En cuanto a falta de
disposicion de dispositivos de Radioproteccion y especificamente a los
protectores gonadales, muestra la clara deficiencia en el cuidado de salud y
prevencién de riesgos, los cuales son de vital importancia para proteger a los
usuarios que seran expuestos a radiacion, principalmente al realizar estudios
radiogréaficos de pelvis, cadera, sacro y coxis, y con mayor razon si se trata de

pacientes pediatricos, ya que sus 6rganos reproductores estan en formacion.

Cuanto, a la deficiencia de servicio de dosimetria por el personal, es imposible
determinar la dosis de radiacion a la que se ha expuesto el personal, por lo
consiguiente no se puede determinar si el POE esté sufriendo de alguno de los
efectos por sobre - irradiacion a tiempo.
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V. CONCLUSIONES

La evaluacion de los servicios de imagenologia de las clinicas privadas de las
provincias Chachapoyas, Bagua y Utcubamba detectd que el 100% no cumplen

con las normas bésicas de proteccion radioldgica.

Segun dimension Documentacion de las clinicas privadas de las provincias
Chachapoyas, Bagua y Utcubamba detect6 que equipos de radiodiagndstico solo
el 12.50% cuenta Licencia de Operacion del IPEN, la mayoria de los equipos no
disponia de certificados de control de calidad autorizados por el IPEN u/o
entidades autorizadas por esta y los cursos de Proteccion Radioldgica. Sumado
que solo el 50% de los operadores que manejan los equipos de radiodiagnéstico

contaban con Licencia individual vigente.

Segun dimensién sefializacion se concluye que solo el 50% de las clinicas
privadas de las provincias Chachapoyas, Bagua y Utcubamba cumple con la

correcta sefializacion de advertencia de radiaciones a las personas embarazadas.

Segun dimension Medios de Proteccion se concluye que el 100% de las clinicas
privadas de las provincias Chachapoyas, Bagua y Utcubamba, durante el periodo
marzo — julio 2019 tiene disponibilidad limitada de dispositivos de proteccion
radiologica para el operador. Mientras tanto en cuantos dispositivos de proteccién

para el paciente y acompafiantes son en la totalidad deficientes.
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VI.RECOMENDACIONES

e Serecomienda a las autoridades responsables verificar las condiciones de
las clinicas de diagnostico por imagenes para que en el futuro exista la
debida utilizacion de radiacion en el uso médico.

e Se recomienda implementar la correcta sefializacién de las salas de rayos
X.

e Se recomienda que se implementen de cursos o charlas de actualizacion
sobre Proteccion Radioldgica para evitar posibles efectos a la salud.

e Que se implemente o se adquiera dispositivos de proteccion radioldgica
tanto para el operador, paciente y acompafante.

e Se recomienda que los operadores que trabajan en los servicios de

imagenologia exijan servicio de dosimetria.
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Anexo - 01:

OPERACIONALIZACION DE VARIABLES

CATEGORIA Tipo de
VARIABLES DIMENSIONES INDICADOR DIMENSIONES | VARIABLE ESCALA variable
1. Licencia individual
2. Certificado del Control de Calidad del
. equipo.
Documentacion ! . L Cumple 4
3. Licencia de operacion No cumple <04
4.Certificado de un programa de proteccion
radiolégica
1.Sefial de advertencia del signo de Para medir la
N radiacién Cumple 2 variable se
Sefializacion 2.Sefial de advertencia del signo de No cumple < 02 utilizard la
precaucion a mujeres embarazadas. escala
Operador Nominal
Cumplimiento 1. Barrera fija con visor
de las normas de 2. Baritina u/o concreto de gran ] Cualitativa
Radioproteccion espesor Cumple 14 - 18 Para los items
3. Mandil protector No cumple < 13 se utilizara la
4. Collarin protector escala
5. Gafas protectoras dicotémica
Medios de 6. Servicios de personal Cumple 8 - 12 Si=1
Proteccion Paciente No cumple <07 No=0

7. Mandil protector
8. Collarin protector
9. Protector gonadal

Acomparfiante
10. Mandil protector
11. Collarin protector
12. Protector gonadal
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Anexo - 02:

MATRIZ DE CONSISTENCIA

FORMULACION DEL MARCO
OBJETIVOS VARIABLES 3 ESCALA
PROBLEMA METODOLOGICO
Objetivo general - Enfoque: Cuantitativo.
- Describir el cumplimiento de - Nivel: Descriptivo.
las normas de Radioproteccion -Tipo: Observacional,

¢Cudl es el Cumplimiento de las clinicas privadas de las VD= Prospectivo, Transversal Para medir la
de las normas de provincias Chachapoyas, cumplimiento -Método de Investigacion: | variable VD Escala

Radioproteccion de las
clinicas privadas de las
provincias Chachapoyas,
Bagua y  Utcubamba
durante el periodo marzo —

julio 2019?

Bagua y Utcubamba, durante

el periodo marzo — julio 2019.
Objetivos especificos
- Determinar el grado de
cumplimiento de normas de
Radioproteccion  segin  su
dimension Documentacion de
las clinicas privadas de las

provincias Chachapoyas,

de las normas
de
Radioprotecci
on

Inductivo, Deductivo, Analitico
- Poblacion y Muestra

Poblacion = 8 clinicas de
diagnostico médico.

Muestra = 8 clinicas de
diagnostico medico.
- Métodos, Técnicas e
instrumentos RD:
Técnica: Encuesta.
Instrumentos: Ficha de

recoleccion de datos.

Nominal.

Escala dicotdémica
Los items se evaluaran

mediante encuesta

La valoracion sera:

1.cumple si la clinica
puntla de 14 a 18

2. No cumple si la
clinica en la
valoracion se sitla

entre 0y 13
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Bagua y Utcubamba, durante el
periodo marzo — julio 20109.

- Especificar el grado de
cumplimiento de las normas de
Radioproteccion  segin  su
dimension Sefializacion, de las
clinicas privadas de las
provincias Chachapoyas,
Bagua y Utcubamba, durante el
periodo marzo — julio 20109.

- Especificar el grado de cumplimiento
de las normas de Radioproteccién
segun su dimension Medios de
Proteccion, de las clinicas privadas de
las provincias Chachapoyas, Bagua y
Utcubamba, durante el periodo marzo
— julio 20109.

- Analisis de datos: base de
datos Excel, SPSS V23
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Anexo 03:

INSTRUMENTO
Ficha de recoleccion de datos

1. DATOS DE LA INSTALACION:
Codigo:

2. EVALUACION DE LA DOCUMENTACION

RAYQOS X:

DOCUMENTACION DEL OPERADOR DEL EQUIPO DE

Puntaje

Sl

No

1. Cuenta con licencia individual de operador de Rayos x vigente.

EQUIPAMIENTO RADIOLOGICO:

DOCUMENTACION PARA FUNCIONAMIENTO DEL

vigente.

2. Cuenta con el certificado del Control de Calidad del equipo

3. Cuenta con la licencia de operacion en rayos X vigente.

4. Cuenta con un programa de proteccién radiol6gica.

Si=1 No=0
Puntaje Maximo = 04 Cumple
Puntaje Minimo = <04 No Cumple

3. EVALUACION DE LA SENALIZACION

Evaluacion de la sefializacion de una sala de

PUNTAJE

radiodiagnostico

Sl

NO

1. Cuenta con sefial de advertencia del signo de
radiacion en puerta de acceso a la sala de rayos
X.

2. Cuenta con sefial de advertencia del signo de
precaucion a mujeres embarazadas en la puerta
de acceso a la sala de rayos x.

Si=1 No=0
Puntaje Maximo = 02 Cumple
Puntaje Minimo = < 02 No Cumple
4. EVALUACION DE LOS MEDIOS DE PROTECCION

a. Medios de Proteccién para el operador

Evaluacion de los Medios de Proteccién para el

PUNTAJE

operador de una sala de radiodiagnostico

Si

| NO

1. Cuenta con una Barrera fija con visor
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2. La pared de la sala de control cuenta con
baritina u/o concreto de gran espesor.

Cuenta con mandil protector

Cuenta con collarin protector

Cuenta con servicio de dosimetria personal.

Cuenta con gafas protectoras

oo &

Si=1 No=0

b. Medios de Proteccion para el paciente

Evaluacion de los Medios de Proteccidn para el
paciente de una sala de radiodiagndstico

PUNTAJE

Si NO

7. Cuenta con mandil protector

8. Cuenta con protector gonadal

9. Cuenta con collarin protector

Si=1 No=0

c. Medios de Proteccidn para el acompafante

Evaluacion de los Medios de Proteccion para el
acompafiante en una sala de radiodiagndstico

PUNTAJE

Sl

NO

10. Cuenta con mandil protector

11. Cuenta con protector gonadal

12. Cuenta con collarin protector

Si=1 No=0

MEDIOS DE PROTECCION PUNTAJE TOTAL

Para el operador 06

Para el paciente 03

Para el acompafante 03

TOTAL 12

Puntaje Maximo = 8 — 12 Cumple
Puntaje Minimo = < 8 No Cumple

PUNTAJE OBTENIDO TOTAL:

Documentacion : 04
Sefializacion : 02
Medios de Proteccion : 12
Puntaje Total : 18

Puntaje = 14 - 18 Cumple
Puntaje =0 - 13 No Cumple
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Anexo - 04:
JUICIO DE EXPERTOS

ESCALA DICOTOMICA PARA EVALUAR POR JUICIO DE EXPERTOS
APRECIACION DE EXPERTOS SOBRE EL INSTRUMENTO DE MEDICION

Nombres y Apellidos del EXPErto: .......oooriniiii e,
Grado Acad€mico ObteNIdO: ......uiiuiiit i
|25 q 013 0 153 0 Toa P <3 8 B 1 10 £
(01 8 To I 1101 v | T
N° ITEMS Si NO

1 | El instrumento tiene estructura ldgica

2 | La secuencia de presentacion de items es 6ptima

3 | El grado de dificultad o complejidad de los items es aceptable

Los términos utilizados en las preguntas son claros y
comprensibles

5 | Los items reflejan el problema de investigacion

Los instrumentos abarcan en su totalidad el problema de
investigacion

7 | Los items permiten medir el problema de investigacion

Los items permiten recoger informacion para alcanzar los

8 objetivos de la investigacion

9 | El instrumento abarca las variables e indicadores

10 | Los items permitiran contrastar las hipdtesis

Leyenda: Si=1 No=0
Sugerencias:
Fecha: .......... [eeessanenn [eveseeonnns

Firma del Exper
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Anexo - 05:

MATRIZ DE EVALUACION
JUICIO DE EXPERTOS SOBRE EL INSTRUMENTO DE INVESTIGACION

Cumplimiento de las normas de Radioproteccion en clinicas privadas de las provincias Chachapoyas, Bagua y Utcubamba durante el
periodo marzo- julio 2019.

EXPERTO | ITEM1 | ITEM2 | ITEM3 | ITEM4 | ITEMS | ITEMG6 | ITEM7 | ITEM8 | ITEM9 | TOTAL
1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 9
2 1 1 1 1 1 1 1 1 1 9
3 1 1 1 1 1 1 1 1 1 9
4 1 1 1 1 1 1 1 1 1 9
TOTAL 4 4 4 4 4 4 4 4 4 36
Puntaje: Si=1 No=0
Pertinente 06 — 10 puntos
No pertinente: 00 — 05 punto
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1. Dr. Nelson Cesar Santisteban Salazar (Jefe del servicio de radiologia en el
hospital | EI Buen Samaritano — EsSalud)

2. Lic. EImer Gonzales Tejada (Tecn6logo Medico Radidlogo, en el hospital
Almanzor Aguinaga Asenjo - EsSalud)

3. Lic. Mario Lorenzo Vidaurre Flores (Tecn6logo Medico Radiélogo, en el
hospital Almanzor Aguinaga Asenjo- EsSalud)

4. Lic. Juan Carlos Nopo Torres (Tecnologo Medico Radiélogo, en el hospital

Almanzor Aguinaga Asenjo- EsSalud)

45



Anexo 06:
FOTOGRAFIAS
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