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RESUMEN 

El estudio fue de carácter descriptivo-retrospectivo y de tipo observacional, cuyo objetivo 

fue determinar las reacciones adversas que se presentaron al emplear volúmenes mínimos 

de contraste yodado intravenoso en la realización de exámenes tomográficos en pacientes 

atendidos en una clínica privada de Chota. La muestra fue de 142 pacientes y se recolectó 

la información en una ficha de recolección de datos. La información fue analizada 

mediante estadística descriptiva de frecuencias, obteniéndose que del 100% de pacientes 

estudiados, 11.3% si presentaron reacción adversa al medio de contraste, 10.6% de estas 

reacciones fueron de tipo leves, representando la mayoría de reacciones observadas y fue 

la sensación de calor la reacción que se presentó en la mayoría de pacientes. Con respecto 

a las reacciones adversas que presentaron los pacientes según el peso, estas se dieron 

principalmente en el rango de 56 a 65kg con un 4.9% de casos, predominando las 

reacciones leves. En relación a la edad donde más reacciones adversas se dieron, fue en 

el rango de 41 a 50 años con un 4.5% de casos positivos. El sexo donde más se observó 

reacción adversa al contraste fue en el masculino con un 6.3% de casos y el estudio en el 

que más se notificaron reacciones adversas fue en la tomografía abdominal con contraste 

yodado (9.2%). En conclusión, menos del 15% de los pacientes presentó reacción al 

medio de contraste de cualquier tipo. 

 

Palabras claves: Reacción adversa, contraste yodado, tomografía. 
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ABSTRACT 

The study was descriptive-retrospective and observational, with the objective of 

determining the adverse reactions that occurred when minimal volumes of intravenous 

iodinated contrast were used in the performance of tomographic examinations in patients 

attended in a private clinic in Chota. The sample consisted of 142 patients and the 

information was collected in a data collection form. The information was analyzed by 

means of descriptive statistics of frequencies, obtaining that of the 100% of the patients 

studied, 11.3% had adverse reactions to the contrast medium, 10.6% of these reactions 

were mild, representing the majority of the reactions observed, and the reaction that 

occurred in the majority of patients was the sensation of heat. Regarding the adverse 

reactions presented by the patients according to weight, these were mainly in the range of 

56 to 65kg with 4.9% of cases, with a predominance of mild reactions. In relation to age, 

most adverse reactions occurred in the range of 41 to 50 years of age with 4.5% of positive 

cases. The sex where most adverse reaction to contrast was observed was male with 6.3% 

of cases and the study in which most adverse reactions were reported was in abdominal 

tomography with iodinated contrast (9.2%). In conclusion, less than 15% of the patients 

presented any type of reaction to the contrast medium. 

 

Keywords: Adverse reaction, iodinated contrast, tomography. 
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I. INTRODUCCIÓN 

A lo largo del tiempo, el hombre ha buscado la manera de poder dar solución a 

todas las enfermedades que lo aquejan, para ello, ha sido fundamental que se 

realice un diagnóstico efectivo y veraz que nos dé toda la confianza de que se ha 

reconocido la dolencia para así poder aplicar un tratamiento efectivo. Uno de los 

métodos más eficaces para poder realizar el diagnóstico es por medio de una 

tomografía computarizada con contraste, ya que esta nos va a permitir poder 

observar y resaltar las diferentes regiones anatómicas del cuerpo y así poder 

diferenciar claramente entre un órgano sano o uno afectado por alguna lesión. 

Los medios de contraste yodados intravenosos, son aplicados de forma matutina 

en innumerables pacientes y son muy importantes en la práctica actual de la 

medicina radiológica. Se estima que cada año se realizan en promedio 70 millones 

de exámenes tomográficos contrastados en todo el mundo. Su uso no siempre es 

inofensivo ya que se han reportado efectos adversos desde los inicios de su 

aplicación que van desde una simple molestia hasta situaciones que repercuten 

directamente en la vida del paciente (Fortaleza & Barros, 2021). 

El medio de contraste ideal debe ser uno que no repercuta de ninguna manera la 

salud del paciente ni realice interacción fisiológica alguna con el cuerpo, además 

de eliminarse de manera rápida del organismo sin dejar efectos adversos. Estos 

son muy utilizados hoy en día, siendo estos agentes empleados por primera vez en 

la ayuda diagnóstica a mediados de los años 50. Desde entonces, se han mejorado 

significativamente tanto en su seguridad como en su valor en la ayuda para el 

diagnóstico, sin embargo, no se ha logrado obtener un valor completamente nulo 

en cuanto a sus posibles reacciones adversas (Garrido et al, 2020). 

Eventualmente pueden llegar a presentarse reacciones adversas, que pueden ir 

desde reacciones de tipo leves hasta graves, estas últimas pudiendo ser letales. Al 

ser administrados en gran cantidad cada día en miles de pacientes, es necesario 

conocer sus indicaciones, mecanismos de acción, contraindicaciones, efectos 

adversos, vías de administración y los antecedentes que puedan haber presentado 

los pacientes al medio de contraste que se les va a administrar. Es fundamental 

notificar al paciente sobre lo que se le va a administrar para el estudio, indicando 

de manera clara los beneficios y posibles riesgos derivados de este (Osorio, 2019). 
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Si bien su índice es significativamente bajo, en el Perú, en el año 2008 en el 

hospital Edgardo Rebagliati Martins, de un total de 2320 pacientes atendidos por 

tomografía computarizada con contraste se obtuvo que 3 pacientes (0.21%) 

presentaron reacción adversa moderada al medio de contraste (taquicardia y falta 

de aire), mientras que 12 de ellos (0.79%) presentaron reacciones de intensidad 

leve (náuseas, vómitos, prurito), obteniéndose un total de 1.3% de casos positivos 

de reacciones adversas (Ibañez et al, 2019). 

Las principales reacciones adversas que se presentan en los pacientes son de tipo 

leve, siendo las más ocurridas las náuseas, cefalea, enrojecimiento facial y la 

sensación de calor: luego tenemos a las moderadas con un índice aún más bajo de 

casos, teniendo como principales reacciones a los vómitos, rinitis y urticaria. Las 

reacciones de tipo grave son las más delicadas y a su vez las que se presentan en 

apenas un 0.01% de casos registrados. Estas van desde convulsiones, falla renal 

grave y paros cardiorrespiratorios, por lo cual ameritan una atención sumamente 

específica y rápida en cuanto se presentan (Heras, 2018). 

Es sumamente importante saber qué se va administrar, la dosis de contraste que 

se empleará, tener en cuenta los factores de riesgo y saber cómo actuar ante 

cualquier tipo de reacción que el paciente pueda presentar para así reducir a su 

mínima expresión la posibilidad de una reacción secundaria no deseada. 

Por lo descrito anteriormente se formuló la siguiente interrogante: ¿Cuáles son las 

reacciones adversas por tomografía con contraste en una clínica privada de Chota, 

enero – julio 2022? Esto, con el objetivo de determinar las reacciones adversas 

que se presentaron al emplear volúmenes mínimos de contraste yodado 

intravenoso en la realización de exámenes tomográficos en pacientes dentro de 

dicho periodo, para clasificarlas y tener un alcance particular sobre la frecuencia 

con la que se presentaron reacciones adversas. 

Se buscó demostrar si existe una relación entre la aparición de reacciones adversas 

con factores como la edad, el peso, sexo y tipo de estudio realizado en los 

pacientes atendidos en una clínica privada de Chota entre los meses de enero a 

julio del 2022, y así mismo dejar un precedente de resultados que sirvan para 

conocer la frecuencia con que se presentan las reacciones adversas en nuestro 

centro médico y llevar a cabo un tratamiento más preciso ante la aparición de estas 
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reacciones cuando se administre medios de contraste yodado intravenosos en 

exámenes tomográficos. 

La importancia de esta investigación está basada en dar a conocer el porcentaje de 

aparición de reacciones adversas y clasificarlas según su tipo, ya sean leves, 

moderadas o graves, además, de dar a conocer cuáles fueron las reacciones 

específicas que se pudieron presentar, lo cual deja un antecedente importante para 

poder determinar la cantidad de pacientes que sufrieron una reacción adversa y la 

reacción alérgica al medio de contraste más frecuente, de ese modo se busca 

fomentar futuras investigaciones y animar a los estudiantes a realizar estudios 

sobre el tema que aporten información para un mayor conocimiento de cada una 

de estas reacciones y su posible abordaje.   
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II. MATERIALES Y MÉTODOS 

2.1.TIPO Y DISEÑO DE INVESTIGACIÓN 

 

Se realizó una investigación de tipo observacional, ya que se revisó, analizó y 

clasificó datos e incidencias de los pacientes durante o después de realizarse 

una tomografía con contraste. Se llevó a cabo un estudio de carácter 

Descriptivo – Retrospectivo, ya que se describieron los datos de los pacientes 

con el fin de obtener los resultados y clasificarlos en la ficha de recolección 

de datos. 

De tipo observacional porque es de carácter estadístico en el que no hay 

intervención directa por parte del investigador. De carácter descriptivo porque 

define, clasifica o cataloga el objeto de estudio. Retrospectivo, porque tiene 

en cuenta acontecimientos desarrollados en el pasado de la variable a estudiar 

(Esteban, 2018). 

 

DISEÑO DE INVESTIGACIÓN 

 

Se empleó el diseño descriptivo, que tuvo el siguiente diagrama: 

 

 

 

 

 

 Donde:  

       M: muestra de estudio. 

       O1: Reacciones adversas al contraste yodado. 

       O2: Volumen de contraste yodado. 

 

 

 

 

 

O1 

O2 

M 
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2.2. POBLACIÓN, MUESTRA Y MUESTREO 

 

 POBLACIÓN GENERAL 

Estuvo conformada por 279 pacientes que acudieron al servicio de 

Tomografía del Centro de diagnóstico por imágenes Chota entre los meses de 

enero a julio del 2022. 

 

Pacientes atendidos en el servicio de 

tomografía 
fi % 

ENERO 43 15.41% 

FEBRERO 31 11.11% 

MARZO 14 5.02% 

ABRIL 22 7.89% 

MAYO 39 13.98% 

JUNIO 74 26.52% 

JULIO 56 20.07% 

TOTAL 279 100% 

 

                        MUESTRA 

Para la muestra tomamos a 142 pacientes atendidos por tomografía 

computarizada con contraste yodado endovenoso en el Centro de Diagnóstico 

por Imágenes Chota que acatan los parámetros de inclusión/exclusión. 

                        MUESTREO 

                   Se realizó un muestreo aleatorio simple, por conveniencia. 

                       CRITERIOS DE INCLUSIÓN 

•  Pacientes a los que se les realizó una tomografía contrastada en el servicio de        

tomografía del Centro de Diagnóstico por Imágenes Chota. 

•  Pacientes con registros e historias clínicas completas. 

•  Pacientes atendidos por tomografía con contraste de ambos sexos. 
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                      CRITERIOS DE EXCLUSIÓN 

• Pacientes que hayan presentado alergia a los contrastes yodados aplicados en 

tomografía. 

• Historias clínicas con datos incompletos. 

• Pacientes con niveles de urea y creatinina fuera de los niveles normales. 

 

2.3. MÉTODOS DE INVESTIGACIÓN 

 

En el proceso de indagación, se empleó el método Inductivo – deductivo, ya 

que, como resultado del uso del razonamiento para llegar a conclusiones, será 

posible lograr resultados generales a partir de hechos específicos. 

 

2.4. TÉCNICAS E INSTRUMENTOS DE RECOLECCIÓN DE DATOS 

 

• Se solicitó el permiso correspondiente al director del Centro de Diagnóstico 

por Imágenes Chota para ingresar al banco de datos de los pacientes atendidos 

por tomografía en el periodo de enero a julio del 2022.  

• Se utilizó una ficha de recolección de datos para una toma sistemática de la 

información presente en los archivos clínicos de los pacientes.  

• Las fichas de recolección de datos se clasificaron mediante un código 

correspondiente al nombre del participante y serán guardadas en una base de 

datos digital, el único con acceso a esta información será el investigador 

(Salazar, 2018).  

 

2.5. PROCEDIMIENTO DE RECOLECCIÓN DE DATOS 

 

 Para el estudio se realizaron los siguientes procedimientos: 

• Se remitió una solicitud dirigida al decano de la Facultad de Ciencias de la 

Salud para solicitar el permiso respectivo de realización del proyecto de 

investigación. 

• Se hizo llegar una petición de autorización al director general de la clínica para 

el ingreso a la base de datos de los pacientes atendidos en el servicio de 

tomografía del Centro de Diagnóstico por Imágenes Chota. 
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• Se realizó una selección de datos de acuerdo a los criterios de inclusión – 

exclusión. 

• Se efectuó la recolección de las características de los pacientes y del examen 

presentes en sus historias clínicas, en la ficha de recolección de datos hecha 

en formulario Word. 

 

2.6. ANÁLISIS DE DATOS 

 

• Se analizaron en el software estadístico SPSS Statistics 26 y la última versión 

de Excel. Se utilizaron mediciones de frecuencias y cuadros de doble entrada, 

para posteriormente obtener datos porcentuales para las variables de género, 

peso, edad y estudio. 

• Se presentaron los resultados mediante tablas cruzadas y figuras. 
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III. RESULTADOS 

 Pacientes atendidos en tomografía contrastada que presentaron reacción adversa 

al contraste. 

En la siguiente tabla podemos apreciar que, del total de pacientes de estudio 

sometidos a un examen tomográfico con contraste, un 11.3% si presentó alguna 

reacción adversa al medio de contraste. 

 

Tabla 1. Pacientes atendidos en tomografía contrastada que presentaron reacción 

adversa al contraste 

 

  

Presencia de reacción al 

contraste 
N % 

Si 16 11.3% 

No 126 88.7% 

Total 142 100% 

Fuente: Ficha de recolección de datos 
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Tabla 2: Pacientes atendidos en tomografía contrastada y el tipo de reacción que 

presentaron. 

Respecto al tipo de reacción adversa presentada por los pacientes, se obtuvo que 

las más frecuentes fueron del tipo leve con un 10.6% de reacciones totales. 

 

Tabla 2. Pacientes atendidos en tomografía contrastada y el tipo de reacción que 

presentaron 

 

 

 

 

Tipo de reacción N % 

Ninguna 125 88.7% 

Leve 15 10.6% 

Moderada 1 0.7% 

Grave 0 0.0% 

Total 142 100% 

Fuente: Ficha de recolección de datos 
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Tabla 3: Pacientes atendidos en tomografía contrastada y la reacción adversa que 

presentaron. 

Con respecto a la reacción adversa específica que presentaron los pacientes, la 

más frecuente fue la sensación de calor con un 8.5% de reacciones presentadas. 

  

 

Tabla 3. Pacientes atendidos en tomografía contrastada y la reacción adversa que 

presentaron. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Reacción adversa que 

presentó el paciente 
N % 

Ninguna 108 76.1% 

Calor 12 8.5% 

Náuseas 6 4.2% 

Cefalea 8 5.6% 

Mareos 6 4.2% 

Vómitos 1 0.7% 

Urticaria 1 0.7% 

Total 142 100% 

Fuente: Ficha de recolección de datos 
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IV. DISCUSIÓN 

A partir de los hallazgos encontrados, aceptamos la hipótesis específica general, 

que nos dice que el porcentaje de pacientes atendidos por tomografía contrastada 

en el centro de diagnóstico por imágenes Chota que presentaron reacción adversa 

al medio de contraste es menor al 15%, ya que los datos obtenidos nos arrojan un 

porcentaje de reacciones adversas total al 11.3%. (Gráfico 1). 

Detallando más los resultados obtenidos sobre reacciones adversas al medio de 

contraste por tomografía, se encontró que, con un uso mínimo de contraste, estas 

reacciones fueron en su mayoría leves (10.6%) y fue la sensación de calor (8.5%) 

la más presente.  

Estos resultados son similares a los obtenidos por Alvarado, D. (2018). Ya que, 

en su investigación basada en establecer un volumen mínimo óptimo de contraste 

intravenoso en exámenes tomográficos, pudo obtener un porcentaje de efectividad 

del 93%, lo que se deduce en un mejor pronóstico de los pacientes post aplicación 

del contraste. 

Además, en una intervención llevada a cabo en Lima por Ramos, S. (2018), 

encontró que el tipo de reacción más común en exámenes de tomografía 

contrastada notificada por el personal médico encuestado fueron del tipo leve, 

presentes en un 3.1% de casos, lo cual puesto en perspectiva con nuestro estudio 

(10.6%) nos demuestra que las reacciones leves son las más presentes, y por ende 

a las que mejor tratamiento se les puede brindar para una recuperación mucho más 

rápida. 

Sin embargo, al compararlo con la investigación llevada a cabo por Villanueva & 

Luján (2019) y Barrios et al, (2020), estos obtuvieron un índice aún más bajo de 

reacciones adversas al medio de contraste, ya que solo tuvieron un 2% y 0.9% de 

ellas respectivamente, siendo todas reacciones nefrográficas (reacciones graves), 

empleando siempre no más de 50ml de contraste yodado. 

La mayor cantidad de reacciones adversas con respecto al peso del paciente 

atendido, se dio en el rango de 54 a 65 Kg, presentándose en un 4.9% de casos, 

teniendo como principal tipo de reacción las leves (10.6%) y la sensación de calor 

(8.5%). (Gráfico 7). 

En la investigación realizada por Arias et al (2020), que se enfatizó en determinar 

medidas preventivas ante una reacción nefrotóxica por medio de contraste, se 
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obtuvo un 0.7% de casos de reacción adversa grave al contraste en pacientes que 

presentaban un índice de peso menor a 50 Kg y de 0% en pacientes con un peso 

mayor a 50 Kg, lo cual discrepa en cierta medida con nuestro estudio, ya que en 

el rango de peso mayor a 50 Kg si obtuvimos un leve índice de reacciones adversas 

(4.9%) y no se presentó ninguna reacción grave. (Gráfico 2). 

La mayor cantidad de reacciones adversas con respecto al grupo etario se dio entre 

las edades de 41 a 50 años con 4.5% de casos. (Gráfico 7). 

Esto contrasta con los resultados obtenidos en la investigación por Villanueva & 

Luján (2019), quienes al estudiar los factores que se puedan relacionar al riesgo 

de nefropatía inducida por medio de contraste en tomografía, obtuvieron que esta 

se presentaba principalmente en el rango etario de 50 a 69 años.  

En nuestro estudio obtuvimos que la mayor frecuencia de reacciones adversas al 

contraste según el sexo del paciente atendido, fue en el sexo masculino, ya que en 

ellos se observó que se dio en un 6.3% de pacientes, predominando las reacciones 

de tipo leve (10.6%). 

La similitud de estos resultados es amplia con respecto al estudio realizado por 

Heras et al, (2018), quien concluyó que las reacciones que se mostraron en los 

pacientes a quienes se les aplicó contraste yodado endovenoso para estudio 

tomográfico fueron en su mayoría hombres (57.4%), siendo el 100% de las 

reacciones adversas de tipo leve. 

De igual manera Villanueva & Luján (2019), obtuvieron que más de la mitad de 

los pacientes atendidos por tomografía abdominal que presentaron reacción 

nefrotóxica al contraste fueron del sexo masculino, lo cual nos puede dar una idea 

de que en este género de pacientes se deben tomar mayor énfasis en las medidas 

preventivas. 

Contrario a nuestros resultados, Pérez et al, (2019), llevó a cabo estudios 

abdominales y coronarios contrastados obteniendo reacciones adversas en un 

3.1% de casos, de los cuales el 83.1% eran pacientes del sexo femenino. 

Con respecto a las reacciones adversas presentes y el tipo de estudio llevado a 

cabo, se concluyó que estos se dieron en mayor cuantía en estudios abdominales 

(9.2%), siendo las reacciones de tipo leve (8.5%) las más notificadas. (Gráfico 

12). 

Villanueva & Luján (2019), Pongo (2020), Heras et al, (2018) y Barrios et al, 

(2020), obtuvieron resultados similares, siendo en todos estos estudios la 
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tomografía abdominal en donde más casos de reacciones adversas fueron 

notificados, siendo en todas mayores al 50% de casos y en un 100% reacciones 

de tipo leve. 

Sin embargo, en el estudio de Pérez et al (2019), se obtuvo que las reacciones 

adversas se dieron principalmente en estudios coronarios (53%), siendo todas 

estas de intensidad leve, discrepando en cierta medida con la mayoría de 

reacciones abdominales obtenidas en nuestra investigación, pero siendo las 

reacciones leves en ambos casos las más presentes. 
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V. CONCLUSIONES 

 

• La frecuencia de reacciones adversas presentadas en el periodo de estudio fue del 

11.3%, siendo en su mayoría reacciones de tipo leves las cuales se dieron en el 

10.6% de pacientes y se tuvo como principal reacción adversa al medio de 

contraste a la sensación de calor con un 8.5% de casos. 

 

• Con respecto a las reacciones adversas que presentaron los pacientes según el 

peso, estas se dieron principalmente en el rango de 56 a 65kg con un 4.9% de 

casos, predominando las reacciones de tipo leve (10.6%) y la sensación de calor 

(8.5%). 

 

• Con relación al grupo etario donde más reacciones adversas se dieron, fue en el 

rango de 41 a 50 años con un 4.5% de casos positivos, predominando las 

reacciones de tipo leve (4.2%) y la sensación de calor (8.5%). 

 

• El sexo en el que se presentó mayor frecuencia de reacciones adversas fue el 

masculino con un 6.3%, predominando las reacciones de tipo leve (10.6%) y la 

sensación de calor (8.5%). 

 

• Para el tipo de estudio donde se mostró una mayor frecuencia de reacciones 

adversas al contraste fue en el estudio abdominal con contraste con un 9.2% de 

casos, predominando las reacciones de tipo leve (8.5%), sensación de calor y 

cefalea (11.2%). 
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VI. RECOMENDACIONES  

A la Universidad Nacional Toribio Rodríguez de Mendoza de Amazonas: 

 

1. Incentivar a los estudiantes a continuar con otras investigaciones similares y 

de esta manera tener una idea clara de cómo abordar estas reacciones para 

evitar posibles complicaciones. 

2. Implementar un curso práctico para los estudiantes de abordaje ante 

reacciones adversas de pacientes sometidos a estudios contrastados.  

3. Ayudar e impulsar a los estudiantes a mantenerse a la vanguardia investigativa 

en el ámbito de ciencias de la salud, para así en un futuro realizar una labor 

profesional impecable. 

 

Al Centro de Diagnóstico por Imágenes Chota (CDPI):  

 

1. Tener estandarizado el manejo de reacciones adversas al contraste en 

cualquiera de sus tipos.  

2. Protocolizar el uso de un volumen mínimo de contraste al momento de realizar 

los exámenes tomográficos para reducir el riesgo de una reacción adversa. 

3. Dar continuo seguimiento a cada uno de los casos para evitar futuras 

complicaciones. 

4. Implementar medidas educativas para poder informar a los pacientes sobre 

algunas acciones que ellos puedan realizar en caso se presente alguna de estas 

reacciones. 
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Problema Objetivos Variable Marco metodológico Escala 

 

¿Cuáles son las 

reacciones adversas 

por tomografía con 

contraste en una 

clínica privada de 

Chota, enero – julio 

2022? 

 

 

 

Objetivo general 

Determinar las reacciones adversas que se 

presentaron al emplear volúmenes mínimos de 

contraste yodado intravenoso en la realización 

de exámenes tomográficos en pacientes dentro 

del periodo de enero a julio del 2022. 

 

Objetivos específicos 

Identificar las reacciones adversas al contraste 

en relación al peso del paciente.  

Definir las reacciones adversas al contraste 

según la edad del paciente. 

Clasificar las reacciones adversas al contraste 

con respecto al género del paciente. 

Definir las reacciones adversas al contraste con 

relación al estudio realizado. 

 

-Reacciones 

adversas al 

contraste 

yodado. 

 

-Volumen de 

contraste 

yodado. 

 

 

 

 

 

 

 

 

Enfoque: cuantitativo 

 

Nivel: descriptivo 

 

Tipo: observacional, descriptivo y transversal 

 

Diseño: descriptivo 

 

Método: inductivo – deductivo 

 

Universo / Población: 

Está conformada por 279 pacientes que se presentaron 

al servicio de Tomografía del Centro de Diagnóstico 

por Imágenes Chota, entre los meses enero a julio del 

2022 para una tomografía con contraste yodado 

endovenoso. 

 

Muestra: 

Para la muestra tomamos a 142 pacientes atendidos 

por tomografía con contraste yodado endovenoso en 

el Centro de Diagnóstico por Imágenes Chota que 

cumplen con los criterios de inclusión/exclusión. 

 

Técnicas e Instrumentos: 

Técnica: Recolección de datos 

 

Instrumento: Ficha de recolección de datos de 

pacientes. 

 

Análisis de datos: SPSS V-26, Excel última versión. 

 

 

 

 

 

Escala 

Ordinal 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Anexo 01 

Matriz de consistencia 
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Variable Definición conceptual Indicadores Forma de registro 

 

Reacciones adversas al 

contraste yodado  

 

Manifestaciones físicas o fisiológicas 

contraproducentes del paciente ante 

la aplicación de un medio de 

contraste yodado intravenoso. 

 

Signos y síntomas del 

paciente. 

Leves. 

Moderadas. 

Graves. 

Volumen de contraste yodado 

Cantidad útil administrada al paciente 

para la realización del examen 

tomográfico contrastado. 

Según medidor del 

inyectable. 
Centímetros cúbicos (C/C). 

Anexo 02 

Operacionalización de variables 
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REACCIONES ADVERSAS POR TOMOGRAFÍA CON CONTRASTE EN UNA CLÍNICA 

PRIVADA DE CHOTA, ENERO - JULIO 2022 

 

1. CARACTERÍSTICAS GENERALES DEL PACIENTE 

 

1.1. SEXO: 

 

1.2. EDAD:        

            

1.3. PESO:  

 

2. CARACTERÍSTICAS DEL EXAMEN 

 

2.1. ESTUDIO REALIZADO:  

 

2.2. FECHA EN QUE SE REALIZÓ EL ESTUDIO:  

 

2.3. MEDIO DE CONTRASTE EMPLEADO:  

 

2.4. VOLUMEN DE CONTRASTE APLICADO:       

 

 

 

 

 

M F 

Anexo 03 

Ficha de recolección de datos 
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2.5. PACIENTE PRESENTÓ REACCIÓN ALÉRGICA AL CONTRASTE: 

 

 

2.6. SI EL PACIENTE PRESENTÓ REACCIÓN ADVERSA ¿QUÉ TIPO DE REACCIÓN 

FUE? (LEVE, MODERADA, GRAVE): 

 

 

 

 

 

 

2.7.REACCIÓN ADVERSA ESPECÍFICA QUE PRESENTÓ EL PACIENTE:        

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

  

 

 

 

 

 

SI NO 

Fuente: Elaboración propia 

LEVE 

GRAVE 

MODERADA 

CALOR 

VÓMITOS 

CEFALEA 

NÁUSEAS 

MAREOS 

URTICARIA 

OTRO 
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 Pacientes atendidos en tomografía contrastada que presentaron reacción adversa 

al contraste 

 

En el siguiente gráfico podemos apreciar que, del total de pacientes de estudio 

sometidos a un examen tomográfico con contraste, un 11.3% si presentó alguna 

reacción adversa al medio de contraste. 

 Figura 1. Pacientes atendidos en tomografía contrastada que presentaron reacción 

 

 

 Pacientes atendidos en tomografía contrastada y el tipo de reacción que 

presentaron 

 

Respecto al tipo de reacción adversa presentada por los pacientes, se obtuvo que las 

más frecuentes fueron del tipo leve con un 10.6% de reacciones totales. 

 

 

 

 

 

 

 

 

Anexo 04 

Tablas y Figuras 
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Figura 2. Pacientes atendidos en tomografía contrastada y el tipo de reacción que presentaron 

 

 Pacientes atendidos en tomografía contrastada y la reacción adversa que 

presentaron 

 

Con respecto a la reacción adversa específica que presentaron los pacientes, la más 

frecuente fue la sensación de calor con un 8.5% de reacciones presentadas. 

Figura 3. Pacientes atendidos en tomografía contrastada y la reacción adversa que presentaron 
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 Presencia o no de reacción adversa al contraste y su relación con la edad del 

paciente. 

En lo que respecta a la relación entre la edad y si presentó o no reacción adversa al medio 

de contraste, tenemos que el rango de edad donde más se dio fue de los 41 a 50 años con 

4.2% de casos positivos con respecto al total 

Tabla 4. Presencia o no de reacción adversa al contraste y su relación con la edad del paciente 

 

 

 

 

Figura 4. Presencia o no de reacción adversa al contraste y su relación con la edad del paciente. 

 

 

 

Rango de 

edades 

Reacción al contraste 

Si No Total 

N % F % F % 

18 a 30 años 1 0.7% 13 9.2% 14 9.9% 

31 a 40 años 1 0.7% 17 12.0% 18 12.7% 

41 a 50 años 6 4.2% 23 16.2% 29 20.4% 

51 a 60 años 1 0.7% 20 14.1% 21 14.8% 

61 a 70 años 4 2.8% 22 15.5% 26 18.3% 

71 a 80 años 2 1.4% 15 10.6% 17 12.0% 

81 a 90 años 1 0.7% 13 9.2% 14 9.9% 

91 a más 0 0.0% 3 2.1% 3 2.1% 

Total 16 11.3% 126 88.7% 142 100% 
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 Tipo de reacción adversa al contraste y su relación con la edad del paciente. 

 

Con respecto a la edad y el tipo de reacción adversa se obtuvo que la mayor cantidad de 

reacciones fueron leves y se dieron en su mayoría en el rango de edad de 41 a 50 años. 

representando un 4.2% del total de pacientes estudiados.  

Tabla 5. Tipo de reacción adversa al contraste y su relación con la edad del paciente. 

 

Figura 5. Tipo de reacción adversa al contraste y su relación con la edad del paciente. 

Rango de 

edades 

Tipo de reacción adversa 

Ninguna Leve Moderada Grave Total 

N % N % N % N % N % 

18 a 30 

años 
13 

9.2% 
1 

0.7% 
0 

0.0% 
0 

0.0% 
14 

9.9% 

31 a 40 

años 
17 

12.0% 
1 

0.7% 
0 

0.0% 
0 

0.0% 
18 12.7% 

41 a 50 

años 
23 

16.2% 
6 

4.2% 
0 

0.0% 
0 

0.0% 
29 

20.4% 

51 a 60 

años 
20 

14.1% 
1 

0.7% 
0 

0.0% 
0 

0.0% 
21 

14.8% 

61 a 70 

años 
22 

15.5% 
3 

2.1% 
1 

0.7% 
0 

0.0% 
26 

18.3% 

71 a 80 

años 
15 

10.6% 
2 

1.4% 
0 

0.0% 
0 

0.0% 
17 

12.0% 

81 a 90 

años 
13 

9.2% 
1 

0.7% 
0 

0.0% 
0 

0.0% 
14 

9.9% 

91 a más 3 2.1% 0 0.0% 0 0.0% 0 0.0% 3 2.1% 

Total 126 88.7% 15 10.6% 1 0.7% 0 0.0% 142 100.0% 
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 Reacción adversa que se presentó y su relación con la edad del paciente. 

En relación con la edad y la reacción específica que presentó el paciente, la reacción más común fue la sensación de calor presentándose en 

el 8.5% de casos totales, y el rango de edad donde más se mostró fue de 18 a 30 años y de 81 a 90 años con un 2.1% de casos respectivamente. 

 

Tabla 6. Reacción adversa que se presentó y su relación con la edad del paciente 

 

 

 

 

 

 

 

Rango de 

edades 

Reacción específica al contraste 

Ninguna Calor Náuseas Cefalea Mareos Vómitos Urticaria Total 

N % N % N % N % N % N % N % N % 

18 a 30 

años 
10 7.0% 3 2.1% 0 0.0% 1 0.7% 0 0.0% 0 0.0% 0 0.0% 14 9.9% 

31 a 40 

años 
15 10.6% 0 0.0% 0 0.0% 1 0.7% 1 0.7% 1 0.7% 0 0.0% 18 12.7% 

41 a 50 

años 
21 14.8% 2 1.4% 2 1.4% 3 2.1% 1 0.7% 0 0.0% 0 0.0% 29 20.4% 

51 a 60 

años 
18 12.7% 1 0.7% 0 0.0% 0 0.0% 2 1.4% 0 0.0% 0 0.0% 21 14.8% 

61 a 70 

años 
17 12.0% 2 1.4% 3 2.1% 2 1.4% 1 0.7% 0 0.0% 1 0.7% 26 18.3% 

71 a 80 

años 
13 9.2% 1 0.7% 1 0.7% 1 0.7% 1 0.7% 0 0.0% 0 0.0% 17 12.0% 

81 a 90 

años 
11 7.7% 3 2.1% 0 0.0% 0 0.0% 0 0.0% 0 0.0% 0 0.0% 14 9.9% 

91 a más 3 2.1% 0 0.0% 0 0.0% 0 0.0% 0 0.0% 0 0.0% 0 0.0% 3 2.1% 

Total 108 76.1% 12 8.5% 6 4.2% 8 5.6% 6 4.2% 1 0.7% 1 0.7% 142 100.0% 
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Figura 6. Reacción adversa que se presentó y su relación con la edad del paciente 
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 Presencia o no de reacción adversa al contraste y su relación con el peso del 

paciente. 

Con respecto a la relación entre el peso y si presentó o no reacción al contraste el paciente, 

se obtuvo que el rango de peso donde más se presentó fue de 56 a 65Kg en un 4.9% de casos 

respecto al total, y en donde menos se evidenció fue en el rango de los 86Kg a más con un 

0% de casos. 

Tabla 7. Presencia o no de reacción adversa al contraste y su relación con el peso del paciente. 

 

 

  

Figura 7. Presencia o no de reacción adversa al contraste y su relación con el peso del paciente 

 

Rango de 

peso de los 

pacientes 

Reacción al contraste 

Si No Total 

N % N % N % 

45Kg a 55Kg 3 2.1% 20 14.1% 23 16.2% 

56Kg a 65Kg 7 4.9% 62 43.7% 69 48.6% 

66Kg a 75Kg 4 2.8% 37 26.1% 41 28.9% 

76Kg a 85Kg 2 1.4% 6 4.2% 8 5.6% 

86Kg a más 0 0.0% 1 0.7% 1 0.7% 

Total 16 11.3% 126 88.7% 142 100.0% 
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 Tipo de reacción adversa al contraste y su relación con el peso del paciente. 

Con respecto al peso y el tipo de reacción adversa que presentó el paciente, la mayoría fueron 

de tipo leve con un 10.6% respecto al total de pacientes estudiados, y esta se presentó en su 

mayoría en pacientes con peso de entre 56 a 65Kg con un 4.9% de casos. 

Tabla 8. Tipo de reacción adversa al contraste y su relación con el peso del paciente. 

 

Figura 8. Tipo de reacción adversa al contraste y su relación con el peso del paciente 

 

Rango de 

peso de 

los 

pacientes 

Tipo de reacción al contraste 

Ninguna Leve Moderada Grave Total 

N % N % N % N % N % 

45Kg a 

55Kg 
3 14.1% 20 2.1% 0 0.0% 0 0.0% 23 16.2% 

56Kg a 

65Kg 
62 43.7% 7 4.9% 0 0.0% 0 0.0% 69 48.6% 

66Kg a 

75Kg 
37 26.1% 4 2.8% 0 0.0% 0 0.0% 41 28.9% 

76Kg a 

85Kg 
6 4.2% 1 0.7% 1 0.7% 0 0.0% 8 5.6% 

86Kg a 

más 
1 0.7% 0 0.0% 0 0.0% 0 0.0% 1 0.7% 

Total 126 88.7% 15 10.6% 1 0.7% 0 0.0% 142 100.0% 
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 Reacción adversa que se presentó y su relación con el peso del paciente. 

Respecto al peso del paciente y la reacción específica que presentó, la que más se presentó fue la sensación de calor con un 8.5% de casos 

totales y principalmente en el rango de peso de entre 56 a 65Kg con un 4.2% de casos con respecto al total de pacientes estudiados. 

 

Tabla 9. Reacción adversa que se presentó y su relación con el peso del paciente 

 

 

 

 

 

 

Rango de 

peso de 

los 

pacientes 

Reacción específica al contraste 

Ninguna Calor Náuseas Cefalea Mareos Vómitos Urticaria Total 

N % N % N % N % N % N % N % N % 

45Kg a 

55Kg 
20 14.1% 1 0.7% 0 0.0% 1 0.7% 1 0.7% 0 0.0% 0 0.0% 22 16.2% 

56Kg a 

65Kg 
51 35.9% 6 4.2% 2 1.4% 6 4.2% 3 2.1% 1 0.7% 0 0.0% 69 48.6% 

66Kg a 

75Kg 
31 21.8% 5 3.5% 3 2.1% 0 0.0% 2 1.4% 0 0.0% 0 0.0% 41 28.9% 

76Kg a 

85Kg 
5 3.5% 0 0.0% 1 0.7% 1 0.7% 0 0.0% 0 0.0% 1 0.7% 8 5.6% 

86Kg a 

más 
1 0.7% 0 0.0% 0 0.0% 0 0.0% 0 0.0% 0 0.0% 0 0.0% 1 0.7% 

Total 108 76.1% 12 8.5% 6 4.2% 8 5.6% 6 4.2% 1 0.7% 1 0.7% 142 100.0% 
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Figura 9. Reacción adversa que se presentó y su relación con el peso del paciente 
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 Presencia o no de reacción adversa al contraste y su relación con el sexo del 

paciente. 

En relación con el sexo del paciente y si presentó o no reacción al medio de contraste, los 

resultados obtenidos nos dan cuenta de que se presentó en mayor cuantía en el sexo 

masculino con un 6.3% de casos respecto al total estudiado mientras en el sexo femenino se 

presentó en un 4.9% de pacientes. 

 

Tabla 10. Presencia o no de reacción adversa al contraste y su relación con el sexo del paciente 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Figura 10. Presencia o no de reacción adversa al contraste y su relación con el sexo del paciente. 

  

Sexo del 

paciente 

Reacción al contraste 

Si No Total 

N % N % N % 

Masculino 9 6.3% 32 22.5% 41 28.9% 

Femenino 7 4.9% 94 66.2% 101 71.1% 

Total 16 11.3% 126 88.7% 142 100.0% 
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 Tipo de reacción adversa al contraste y su relación con el sexo del paciente. 

Con respecto al sexo del paciente y el tipo de reacción adversa que presentó, los resultados 

muestras que la mayoría de las reacciones fueron leves con un 10.6% de casos y se 

presentaron con mayor frecuencia en el sexo masculino en un 5.6%. las reacciones menos 

frecuentes fueron las moderadas, apareciendo estas solo en el sexo masculino con un 0.7% 

de casos totales y las graves que no se observaron en ningún paciente. 

Tabla 11. Tipo de reacción adversa al contraste y su relación con el sexo del paciente. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Figura 11. Tipo de reacción adversa al contraste y su relación con el sexo del paciente. 

 

Sexo del 

paciente 

Tipo de reacción al contraste 

Ninguna Leve Moderada Grave Total 

N % N % N % N % N % 

Masculino 32 22.5% 8 5.6% 1 0.7% 0 0.0% 41 28.9% 

Femenino 94 66.2% 7 4.9% 0 0.0% 0 0.0% 101 71.1% 

Total 126 88.7% 15 10.6% 1 0.7% 0 0.0% 142 100.0% 
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 Reacción adversa que se presentó y su relación con el sexo del paciente. 

Con respecto a la relación entre el sexo del paciente y la reacción específica que presentó, tenemos que en el sexo masculino la mayor 

reacción fue la sensación de calor y cefalea con 3.5% de casos respectivamente, mientras que en el sexo femenino la que se dio con mayor 

frecuencia fue la sensación de calor en el 4.9% de pacientes. La de menor cuantía fue vómitos en los hombres y urticaria en mujeres con un 

0% de casos totales. 

 

Tabla 12. Reacción adversa que se presentó y su relación con el sexo del paciente. 

 

 

 

 

 

 

  

Sexo del 

paciente 

Reacción específica al contraste 

Ninguna Calor Náuseas Cefalea Mareos Vómitos Urticaria Total 

N % N % N % N % N % N % N % N % 

Masculino 25 17.6% 5 3.5% 4 2.8% 5 3.5% 1 0.7% 0 0.0% 1 0.7% 41 28.9% 

Femenino 83 58.5% 7 4.9% 2 1.4% 3 2.1% 5 3.5% 1 0.7% 0 0.0% 101 71.1% 

Total 108 76.1% 12 8.5% 6 4.2% 8 5.6% 6 4.2% 1 0.7% 1 0.7% 142 100.0% 
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Figura 12. Reacción adversa que se presentó y su relación con el sexo del paciente 
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 Presencia o no de reacción adversa al contraste y su relación con el tipo de 

estudio realizado. 

En la relación entre el tipo de estudio realizado y si presentó o no reacción adversa al 

contraste el paciente, se obtuvo que la mayoría de las reacciones se presentaron en los 

estudios de abdomen con un 9.2% de casos respecto del total de estudios realizados, y en 

menor frecuencia en los estudios de pelvis y cuello donde no se obtuvo ninguna reacción. 

 

Tabla 13.  Presencia o no de reacción adversa al contraste y su relación con el tipo de estudio realizado. 

 

 

Figura 13. Presencia o no de reacción adversa al contraste y su relación con el tipo de estudio realizado 

 

Tipo de 

estudio 

Reacción adversa 

Si No Total 

N % N % N % 

Cerebro 1 0.7% 16 11.3% 17 12.0% 

Cuello 0 0.0% 1 0.7% 1 0.7% 

Tórax 2 1.4% 7 4.9% 9 6.3% 

Abdomen 13 9.2% 99 69.7% 112 78.9% 

Pelvis 0 0.0% 3 2.1% 3 2.1% 

Total 16 11.3% 126 88.7% 142 100.0% 
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 Tipo de reacción adversa al contraste y su relación con el tipo de estudio 

realizado. 

El análisis de la relación entre el tipo de estudio y el tipo de reacción que presentó el paciente, 

los resultados mostrados nos indican que las reacciones más frecuentes fueron de tipo leve, 

las cuales se presentaron en su mayoría en los estudios de abdomen en un 8.5% de casos, y 

las que menos se presentaron fueron las graves, que no tuvieron ninguna reacción en el total 

estudios realizados. 

Tabla 14. Tipo de reacción adversa al contraste y su relación con el tipo de estudio realizado. 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Figura 14. Tipo de reacción adversa al contraste y su relación con el tipo de estudio realizado. 

 

Tipo de 

estudio 

Tipo de reacción adversa 

Ninguna Leve Moderada Grave Total 

N % N % N % N % N % 

Cerebro 16 11.3% 1 0.7% 0 0.0% 0 0.0% 17 12.0% 

Cuello 1 0.7% 0 0.0% 0 0.0% 0 0.0% 1 0.7% 

Tórax 7 4.9% 2 1.4% 0 0.0% 0 0.0% 9 6.3% 

Abdomen 99 69.7% 12 8.5% 1 0.7% 0 0.0% 112 78.9% 

Pelvis 3 2.1% 0 0.0% 0 0.0% 0 0.0% 3 2.1% 

Total 126 88.7% 15 10.6% 1 0.7% 0 0.0% 142 100.0% 
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 Reacción adversa que se presentó y su relación con el tipo de estudio realizado. 

Con respecto a la relación entre el tipo de estudio realizado y la reacción específica que presentó el paciente, se obtuvo que se dio en mayor 

cantidad la sensación de calor y cefalea en un 5.6% de casos respectivamente de los estudios abdominales, mientras que las que menor 

frecuencia mostraron fueron los vómitos y urticaria, presentes en un 0.7% de casos en los estudios abdominales. 

 

 

Tabla 15. Reacción adversa que se presentó y su relación con el tipo de estudio realizado 

 

 

 

 

 

 

  

Tipo de 

estudio 

Reacción específica al contraste 

Ninguna Calor Náuseas Cefalea Mareos Vómitos Urticaria Total 

N % N % N % N % N % N % N % N % 

Cerebro 14 9.9% 2 1.4% 0 0.0% 0 0.0% 1 0.7% 0 0.0% 0 0.0% 17 12.0% 

Cuello 1 0.7% 0 0.0% 0 0.0% 0 0.0% 0 0.0% 0 0.0% 0 0.0% 1 0.7% 

Tórax 5 3.5% 2 1.4% 1 0.7% 0 0.0% 1 0.7% 0 0.0% 0 0.0% 9 6.3% 

Abdomen 85 59.9% 8 5.6% 5 3.5% 8 5.6% 4 2.8% 1 0.7% 1 0.7% 112 78.9% 

Pelvis 3 2.1% 0 0.0% 0 0.0% 0 0.0% 0 0.0% 0 0.0% 0 0.0% 3 2.1% 

Total 108 76.1% 12 8.5% 6 4.2% 8 5.6% 6 4.2% 1 0.7% 1 0.7% 142 100.0% 
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Figura 15. Reacción adversa que se presentó y su relación con el tipo de estudio realizado 
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Anexo 05 

Consentimiento informado de examen tomográfico con contraste 
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Anexo 07 

Carta de aceptación de clínica 
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