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RESUMEN 

Objetivo: Describir los riesgos de morbilidad del personal de salud 

relacionados a la exposición por radiación ionizante en el Hospital Carlos 

Monge Medrano de la ciudad de Juliaca en el 2023.  Método:  investigación de 

diseño no experimental, de tipo descriptivo, analítico, trasversal, relacional con 

una muestra de 78 personas, Resultado: Los riesgos de morbilidad del 

personal de salud relacionados con la exposición por radiación ionizante en el 

Hospital Carlos Monge Medrano de Juliaca, son: 42,31% tiene de 31-49 

años,(P=0,001), 62,82% es de sexo masculino(p=0,000), 48,72% es 

contratado, 52,56% es casado, 52,56% ninguna presenta enfermedades 

crónico degenerativas(p=0,000), 53,85% a veces utiliza chaleco de 

plomo(p=0,002), 64,10% el chaleco esta usado, 58,97% a veces presenta 

collar de tiroide plomo(p=0,031), 43,59% el collar tiroideo está 

deteriorado(p=0,000), 51,28% a veces utiliza guantes plomados(p=0,000), 

56,41% los guantes están usados, 52,56% tiene blindaje de plomo mitad de la 

sala(p=0,000), 38,46% dos metros de distancia(p=0,022), 79,49% tiene ambas 

señalizaciones(p=0,049), 47,44% casi nunca tiene personal 

dosímetro(p=0,001), 69,23% desecha en tacho rojo y amarillo(p=0,001), todas 

las variables son significativas con una p<0,05, La exposición por radiación 

ionizante según el lugar de trabajo es en rayos X con mayor riesgo, el 43,59% 

se expone a rayos X, el 42,31% se expone a tomografía, el 6,41% se expone a 

mamografías, el 7,69% se expone a todos. Conclusión: Los riesgos de 

morbilidad del personal de salud están relacionados a la exposición por 

radiación ionizante en el Hospital Carlos Monge Medrano de Juliaca 2023.   

Palabras clave: riesgos de morbilidad, exposición, radiación ionizante.  
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SUMMARY 

Objective: Describe the morbidity risks of health personnel related to exposure 

to ionizing radiation at the Carlos Monge Medrano Hospital in the city of Juliaca 

in 2023. Method: non-experimental design research, descriptive, analytical and 

transversal, with a sample of 78 people. Result: The risks of morbidity of health 

personnel related to exposure to ionizing radiation at the Carlos Monge 

Medrano Hospital in Juliaca are: 42.31% are 31-49 years old (p=0,001), 62.82% 

are male (p=0,000), 48.72% are hired, 52.56% are married, 52.56% none have 

chronic degenerative diseases (p=0,000), 53.85% sometimes use a lead vest 

(p=0,002), 64.10% the vest is used, 58. 97% sometimes have a lead thyroid 

collar8p=0,031), 43.59% have a damaged thyroid collar (p=0,000), 51.28% 

sometimes use lead gloves (p=0,000), 56.41% have used gloves, 52.56% have 

a lead thyroid collar (p=0,000), 38.46% two meters away (p=0,022), 79.49% 

have both signs (p=0,049), 47.44% almost never have personal dosimeter 

(p=0,001), 69.23% throw away in red and yellow bin(p=0,001), all variables are 

significant with a p<0 .05, Exposure by ionizing radiation according to the 

workplace is in X-rays with the highest risk, 43.59% are exposed to X-rays, 

radiology, 42.31% are exposed to 7.69% are exposed to all, 6.41% are exposed 

to mammograms. Conclusion: The risks of morbidity of health personnel are 

related to exposure to ionizing radiation at the Carlos Monge Medrano Hospital 

in Juliaca 2023. 

Keywords: morbidity risks, exposure, ionizing radiation. 
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INTRODUCCIÓN 

Los hospitales enfrentan la constante presencia de radiaciones ionizantes, 

sean naturales o generadas artificialmente, las cuales tienen la capacidad de 

ionizar la materia a su paso, ya sea de manera directa o indirecta. Esta 

exposición se debe a la utilización de equipos médicos que emiten radiaciones 

ionizantes empleados en diversas prácticas médicas, desde tomografías 

computarizadas hasta radiografías dentales. Además, intervenciones médicas 

como el cateterismo y tratamientos como la radioterapia contribuyendo a esta 

exposición. La falta de medidas de bioseguridad adecuadas en los centros 

hospitalarios aumenta el riesgo para el personal de salud, que se encuentra 

constantemente expuesto a estas radiaciones. Por lo tanto, es crucial analizar 

el entorno laboral de los trabajadores de la salud para comprender y mitigar los 

posibles riesgos asociados con la exposición a radiaciones ionizantes. Este 

estudio busca examinar exhaustivamente la situación de riesgo y su impacto en 

la morbilidad del personal médico del Hospital Carlos Monge Medrano Juliaca 

2023. La presente investigación plantea el siguiente esquema: Capítulo I. 

Aspectos generales, Planteamiento del problema, Justificación del estudio, 

Objetivos de la investigación, Hipótesis, Variables, Operalizacion de variables.  

Capítulo II. Marco teórico, Antecedentes de la investigación, marco teórico, 

marco conceptual. Capítulo III. Procedimiento metodológico, Diseño, Método 

aplicados a la Investigación, Población y muestra, Técnicas e instrumentos 

para la recolección de datos, Validación de la contrastación de hipótesis, 

Validez y confiabilidad del instrumento, Plan de recolección y procesamiento de 

datos. Capítulo VI. Resultados, Discusión, Conclusiones, Recomendaciones, 

Anexos.
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CAPÍTULO I 

ASPECTOS GENERALES 

1.1. PLANTEAMIENTO DEL PROBLEMA 

En el Perú, la  OTAN es la entidad reguladora que controla los procesos 

de importancia del uso seguro de las fuentes de radiaciones ionizantes a 

nivel nacional de conformidad con las funciones establecidas por decreto 

Ley 21875  para proteger a los pacientes, los trabajadores y la población 

en general de los peligros para el bienestar que surgen de la apertura a la 

radiación. Este plan se centra en los aspectos de la seguridad radiológica 

relacionados con el bienestar general e incluye tareas vinculadas a la 

evaluación, manejo y divulgación de los riesgos asociados. (1) 

Siguiendo su función principal de "establecer estándares y promover su 

aplicación efectiva", la OMS ha colaborado con otras siete entidades 

internacionales para revisar y actualizar los estándares internacionales 

fundamentales de seguridad radiológica. Estas nuevas normativas fueron 

adoptadas por la OMS en 2012, y en la actualidad, la organización está 

brindando respaldo para su implementación en los Estados Miembros. (2) 
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La morbilidad abarca cualquier desviación, tanto subjetiva como objetiva, 

del estado de bienestar. Las disparidades de salud vinculadas al género 

constituyen un factor determinante que incide en la situación sanitaria y el 

progreso de los países. Actualmente, más de 20 millones de especialistas 

están expuestos a radiaciones ionizantes, incluidos los licenciados en 

radiología, el personal clínico y de enfermería dedicado al 

radiodiagnóstico, la radioterapia y la radiología intervencionista, así como 

el personal auxiliar de los alrededores. (3) 

 

A pesar de los avances en salud en el Perú, aún persisten cifras 

alarmantes de esta problemática. Durante la última década, ha surgido un 

nuevo y significativo riesgo para la salud pública: el aumento en la 

utilización de la energía nuclear con propósitos tanto pacíficos como 

militares. Esto ha generado preocupación a nivel mundial respecto a las 

Radiaciones Ionizantes. Para hacer frente a este nuevo desafío, los 

trabajadores de la salud pública necesitan familiarizarse con un nuevo 

lenguaje: el léxico técnico relacionado con la física de las radiaciones. 

Además, deben adquirir nuevas habilidades en técnicas de protección, 

como el manejo del espacio y el uso de blindajes, con el fin de proteger a 

todos de las radiaciones perjudiciales. (4) 

 

En la región de Puno, Los trabajadores de los servicios médicos están 

expuestos a diario a una gran variedad de fuentes de radiación, incluidos 

más de 60 materiales radiactivos. Las fuentes de radiación ionizante 

artificiales más conocidas son los aparatos clínicos, como los equipos de 
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rayos X, los escáneres de tomografía computarizada y los mamógrafos, 

así como las estrategias de intervención con arco en C, de las que no 

está excluido el personal sanitario. (5) 

 

1.2. FORMULACIÓN DEL PLANTEAMIENTO DEL PROBLEMA 

1.2.1. Problema general 

PG. ¿Cuáles son los riesgos de morbilidad del personal de salud 

relacionados a la exposición por radiación ionizante en el 

Hospital Carlos Monge Medrano de la ciudad de Juliaca en el 

2023? 

1.2.2. Problemas específicos 

PE1 ¿Cuáles son las características del personal de salud 

relacionados a la exposición por radiación ionizante en el 

Hospital Carlos Monge Medrano?  

PE2 ¿Cuáles son los elementos de protección del personal de 

salud relacionados a la exposición por radiación ionizante en 

el Hospital Carlos Monge Medrano?  

PE3 ¿Cuáles son las medidas básicas de protección radiológica 

del personal de salud relacionados a la exposición por 

radiación ionizante en el Hospital Carlos Monge Medrano?  

PE4 ¿Cuál es la exposición por radiación ionizante según el lugar 

de trabajo en el Hospital Carlos Monge Medrano?  
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1.3. OBJETIVOS DE LA INVESTIGACIÓN 

1.3.1. Objetivo general 

OG Describir los riesgos de morbilidad del personal de salud 

relacionados a la exposición por radiación ionizante en el 

Hospital Carlos Monge Medrano de la ciudad de Juliaca en 

el 2023.  

1.3.2. Objetivos específicos 

OE1 Analizar las características del personal de salud 

relacionados a la exposición por radiación ionizante en el 

Hospital Carlos Monge Medrano.  

OE2 Describir los elementos de protección del personal de salud 

relacionados a la exposición por radiación ionizante en el 

Hospital Carlos Monge Medrano.  

OE3 Relacionar las medidas básicas de protección radiológica del 

personal de salud con la exposición por radiación ionizante 

en el Hospital Carlos Monge Medrano.  

OE4 Indicar la exposición por radiación ionizante según el lugar 

de trabajo en el Hospital Carlos Monge Medrano.  

 

1.4. JUSTIFICACIÓN DE LA INVESTIGACIÓN 

Este estudio evidencia y aborda una cuestión actual innegablemente 

sucesiva, en la que el profesional que trabaja en diversas áreas donde se 

trabaja con radiaciones ionizantes amplía el riesgo para sus vidas, por lo 

que es fundamental decidir el grado de peligrosidad y las estrategias de 
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bioseguridad utilizadas en la obtención de Imágenes Médicas en las 

diversos ambientes médicos donde se expone a radiaciones. 

Se justifica este estudio de investigación para sensibilizar y concientizar 

en el personal de salud para disminuir riesgos mediante la utilización 

correcta de la indumentaria y el manejo de las máquinas y ambiente 

donde se labora, además de representar una gran relevancia social, 

amerita revisar este estudio por el beneficio que representa a todo 

profesional, estudiante y/o persona en general que acude a los centros de 

trabajo con radiación ionizante, además de mejorar las prácticas de 

bioseguridad especialmente en la toma radiográfica. 

El presente estudio deberá de concluir en la utilización de los resultados 

para mejorar los espacios donde se aplique de manera apropiada las los 

trabajadores, los estudiantes y practicantes, para mejorar los espacios 

frente a la situación donde laboran, y ayudar a realizar un correcto manejo 

laboral a nivel de estos ambientes.     

 

1.5. HIPÓTESIS 

1.5.1. Hipótesis general 

HG Los riesgos de morbilidad del personal de salud si están 

relacionados a la exposición por radiación ionizante en el 

Hospital Carlos Monge Medrano de la ciudad de Juliaca en 

el 2023. 
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1.5.2. Hipótesis específicas 

HE1 Las características del personal de salud si están 

relacionados a la exposición por radiación ionizante en el 

Hospital Carlos Monge Medrano.  

HE2 Los elementos de protección del personal de salud si están 

relacionados a la exposición por radiación ionizante en el 

Hospital Carlos Monge Medrano.  

HE3 Las medidas básicas de protección radiológica del personal 

de salud si están relacionados a la exposición por radiación 

ionizante en el Hospital Carlos Monge Medrano.  

HE4 La exposición por radiación ionizante según el lugar de 

trabajo es con mayor riesgo en rayos X, en el Hospital 

Carlos Monge Medrano.  

 

1.6. VARIABLES 

Variable 1: Riesgos de morbilidad. 

Variable 2: Exposición a radiación ionizante. 
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1.7. OPERACIONALIZACION DE VARIABLES 

Variables  Dimensiones Indicadores Escala de 
valores 

Tipo de 
variable 

 
 
Variable 1 
 

1. Riesgos 
de 

morbilidad 

1.1 Características 
del personal de 

salud 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

1.2 Elementos de 
protección del 
personal de 
salud 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

1.1.1. Edad 
 
 
 
 
 
 
1.1.2. Sexo 
 
 
1.1.3. Situación 

laboral 
 
  

1.1.4. Estado 
civil 
 
 
 
 
 

1.1.5. Presenta 
enfermeda
des 
crónico 
degenerati
vas 
 

1.2.1. Utiliza 
chaleco de 
plomo 
 

1.2.2. Condición 
del chaleco 
 
 

1.2.3. Presenta 
collar 
tiroideo de 
plomo 
 

1.2.4. Condición 
del collar 
tiroideo de 
plomo 

a) Menor de 
30 años 

b) De 31 a 49 
años 

c) De 50 a 
más años 

 
a) Femenino 
b) Masculino 
 
a) Nombrado 
b) Contratado 
c) Practicante  
 
a) Soltero 
b) Casado 
c) Divorciado 
d) Separado 
e) Viudo 
f) Unión libre 
 
a) Ninguna  
b) Diabetes 
c) Hipertensión 
d) Otros  
 
 
 
a) Siempre 
b) A veces 
 
 
a) Nuevo 
b) Usado 
c) Deteriorado  
 
a) Siempre 
b) A veces 
c) No utiliza  
 
 
a) Nuevo 
b) Usado 
c) Deteriorad

o (malas 

Ordinal 
 
 
 
Nominal 
 
 
Nominal 
 
 
 
Nominal 
 
 
 
 
 
 
Nominal 
 
 
 
 
Nominal 
 
 
Nominal 
 
 
 
Nominal 
 
 
 
Nominal 
 
 
 
 
Nominal 
 
 
 
Nominal 
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1.3 Medidas 
básicas de 
protección 
radiológica 

 
 
 

 
 

 
 
 
 
 
 

 

 
 
 

1.2.5. Utiliza 
guantes 
plomados 
 
 

1.2.6. Condición 
de los 
guantes 
plomados 
 
 
 

1.3.1. Blindaje 
de las 
paredes 
con plomo 

 
 
 
1.3.2. Distancia  

 
 
 
 
 
 

1.3.3. Señalizac
ión  
 

 
 
 
 
 
 
 
 

1.3.4. Personal 
con 
dosímetro 
 
 
 

1.3.5. Desechos 
radiográficos 

condicione
s) 

 
a) Siempre 
b) A veces 
c) No utiliza  
 
 
a) Nuevo 
b) Usado 
c) Deteriorado 

(malas 
condiciones)  

 
 
a) Toda la 

sala 
b) Mitad de la 

sala 
c) Algunas 

partes 
 
a) Tres 

metros 
b) Dos 

metros 
c) 1 metro 
d) < 1 metro 
 
a) Símbolo 

internacion
al de 
radiación 
ionizante 

b) Prohibición 
a no 
personal 
autorizado 

c) Ambos  
 
a) Siempre 
b) Algunas 

veces 
c) Casi nunca 
 
 
a) Tacho rojo 
b) Tacho 

amarillo 

 
 
 
 
Nominal 
 
 
 
Ordinal 
 
 
 
 
Nominal 
 
 
 
 
 
Nominal 
 
 
 
Nominal 
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c) Tacho rojo 
y amarillo 

Variable  Indicadores Escala de valores Tipo de 
variable 

 
Variable 2 

2. Exposición a 
radiación 
ionizante 

2.1. Exposición 
en el lugar de 
trabajo por 
imágenes 

a) Rayos X 
b) Tomografía  
c) Mamografía 
d) Todos  

Nominal  
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CAPÍTULO II 

MARCO TEÓRICO 

 

2.1. ANTECEDENTES DE LA INVESTIGACIÓN 

2.1.1. Antecedentes a nivel internacional  

Ávila  (4), 2022, En Ecuador, La investigación sobre los cambios 

clínicos en el profesional expuesto a radiaciones ionizantes en 

clínicas médicas muestra que, en el campo de las ciencias clínicas, 

estas radiaciones se utilizan con fines Dx, clinicos y de 

intervención. Sea como fuere, la exposición a estas radiaciones 

supone un riesgo para el bienestar de los trabajadores. El estudio 

se basó en las revisiones sistemáticas exploratorias (RSE), 

siguiendo los postulados de Fernandez-Sanchez et al. (2000), y 

realizó. Esta metodología permitió obtener una visión integral y 

detallada sobre la mejor evidencia disponible acerca del tema. Las 

revisiones se enfocaron en una pregunta específica para abordar el 

problema identificado. Los resultados de la investigación revelaron 

una variedad de alteraciones clínicas. Dada la abundante 

información existente, es necesario sistematizar los datos clínicos 
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del personal expuesto, incluyendo la asociación de las radiaciones 

con cánceres como leucemia y linfomas, infertilidad en hombres y 

mujeres, cataratas y alteraciones de la función tiroidea. 

 

 Choachi. (5), 2021, en Bogotá D.C., se llevó a cabo una revisión 

de alcance para determinar la prevalencia y los efectos en la salud 

del personal de salud expuesto a radiación ionizante durante el 

período de 2010 a 2020. Esta revisión se realizó en inglés y 

español, utilizando términos de búsqueda”. Solo se incluyeron 

artículos de texto completo. Los expertos en bienestar expuestos a 

radiaciones ionizantes tienen entre 30 y 70 años. Los cardiólogos 

intervencionistas son los más expuestos a estas radiaciones. La 

porción de apertura para estos trabajadores de servicios médicos 

fue inferior a 20 mSv/año, y la gran mayoría de los impactos 

aparecieron a dosis bajas de radiación ionizante. 

 

Troetsch. (6), 2019, en Panamá, Estudio descriptivo y transversal 

para evaluar la bioseguridad en seguridad radiológica del 

profesional inmerso en los ambientes de Radiología y 

Hemodinámica del Complejo Clínico Arnulfo Arias Madrid. Se 

aplicó una revisión tipo encuesta aprobada al profesional clínico 

que trabaja en areas con radiaciones ionizantes. Resultados: El 

56% (n=73) de los encuestados eran médicos. El grado general de 

información osciló entre el 11% y el 100%, con un media del 67% 

(evaluado como regular), y el 40% (n=51) de los profesionales 
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presentó un grado bajo. Las preguntas con el nivel de error más 

elevado estaban relacionadas con la radiación disipada en la sala 

de fluoroscopia (55%). Además, el 33% de los profesionales no 

disponía de dosímetro individual y sólo el 28% había seguido 

cursos de formación. El 89% de los encuestados tenían entre 0 y 9 

horas de preparación formal en seguridad radiológica. Conclusión: 

En general, los participantes del estudio presentaron una 

capacitación insuficiente en protección radiológica. Se recomienda 

optimizar el sistema de vigilancia y adiestramiento en 

radioprotección.  

 

Hernandez.(7), 2019, en Ecuador, Se completó una revisión 

observacional y transversal para evaluar la información sobre la 

prevención radiológica entre educadores y estudiantes en la 

Unidad de Cuidado Dental del universidad de Chimborazo. El 

ejemplo incluyó 118 estudiantes y 17 educadores, recopilados de 

una población de 169 estudiantes y 19 educadores, utilizando 

medidas de consideración y prohibición. Se aplicó un test 

homologado con un alfa de Cronbach (α=0,81) compuesto por 10 

preguntas. Resultados: Los instructores obtuvieron un grado de 

información satisfactorio en el 64,7% y no satisfactorio en el 35,3%. 

Por lo que respecta a los alumnos, el 18,6% mostró una 

información excelente, el 41,5% una información aceptable y el 

39,8% una información deficiente. Se observaron grandes 

contrastes entre la actitud hacia la utilización de medidas de seguro 
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radiológico y la información de los alumnos. (p=0.00, CI: 95%). 

Conclusión: La investigación reveló una falta de cumplimiento de 

las normas de seguridad, lo que obligo a desarrollar una guía para 

evitar riesgos radiológicos, con el objetivo de mejorar la educación 

y aplicación de medidas de protección.  

 

Rugama. (8), 2018, en Nicaragua, se realizó un estudio descriptivo 

de juicio, perspectivas y prácticas (CAP) sobre el seguridad 

radiológica entre los profesionales asistenciales del nosocomio de 

Salud Roberto Calderón Gutiérrez de Managua. La exploración 

utilizó un resumen de 30 preguntas y un examen univariado. La 

fuente de información fue esencial.Cualidades del personal: la 

mayoría de los encuestados (88%) tenía entre 20 y 35 años, el 

51,7% eran mujeres y el 86% tenía estudios universitarios. El 86% 

de los trabajadores tenía entre 1 y 4 años de experiencia laboral y 

el 35% trabajaba en la región de radiología. Resultados: El grado 

de información sobre seguridad radiológica se consideró 

inadecuado en el 45%, con una llamativa ausencia de información 

en la asepsia de medios radiológicos. Las mentalidades eran 

positivas en el 54%, aunque se distinguía la necesidad de trabajar 

en la solución de los haces X superfluos. Los ensayos relacionados 

con la seguridad radiológica se consideraron suficientes en un 

71%, sin embargo se constató que se debería haber avanzado en 

el apoyo en la administración, control y observación de las medidas 

de aseguramiento. Fin: Falta información en el aseguramiento 
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radiológico, mientras que las perspectivas y las prácticas son en 

general seguras y suficientes, por separado. Se recomienda 

mejorar la formación en protección radiológica y la participación en 

su gestión y control. 

 

2.1.2. Antecedentes Nacionales 

Rivas. (9), 2021, en Lima, Se realizó una revisión observacional, 

transversal y clara para evaluar el grado de información sobre el 

seguridad radiológica entre el personal asistencial de (UCI) del 

nosocomio Nacional de Urgencias Dos de Mayo (HNDM) y del 

Instituto Nacional de Enfermedades Neoplásicas (INEN). Se 

controló una encuesta de 20 preguntas a médicos, personal 

asistencial en enfermería y otros de las dos entidades. Resultados: 

En la UCI del INEN, el 23,7% de la plantilla tenía un grado de 

información elevado y el 76,3% un nivel medio. En la UCI del 

HNDM, apenas el 7,5% de la fuerza de trabajo llegó a un grado 

elevado de información, mientras que el 92,5% se situó en el 

alcance medio. Fin: La información sobre seguridad radiológica 

entre el profesional asistencial de la UCI se sitúa generalmente en 

el alcance medio, con un 92,5% en la UCI del HNDM y un 76,3% 

en la UCI del INEN. 

 

Garrido. (10), 2023, Lima, se realizó un estudio retrospectivo 

mediante un registro de artículos recopilados  2018 y 2022, 

determinar el grado de información y prácticas del personal 
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asistencial sobre la utilización de hardware defensivo individual 

contra la radiación ionizante en el Centro de Cuidado. Resultados: 

De los 25 artículos analizados, el 76% de los médicos asistenciales 

demostraron un bajo grado de información sobre la utilización de 

material defensivo individual contra las radiaciones. Además, el 

72% de ellos mostraron prácticas deficientes. Entre los equipos 

defensivos individuales, la cubierta de plomo fue la más utilizada, 

mientras que las gafas de plomo, la protección gonadal y los 

guantes de plomo fueron los menos utilizados. Finalmente La 

mayor parte de las investigaciones recopiladas muestran que el 

personal asistencial  tienen un bajo grado de información y carecen 

de esta en seguridad en oposición a la  radiación. El mandil 

enplomado es el equipo defensivo más utilizado, mientras que las 

gafas, la protección gonadal y los guantes de plomo son los menos 

utilizados son los menos utilizados. 

 

Montes. (11), 2022, Huancayo, se realizó un estudio no 

exploratorio, esclarecedor, transversal, próximo y correlacional en 

2022, con el objetivo de concluir si existe una conexión entre la 

bioseguridad y la disposición en la toma radiográfica intraoral en la 

praxis clínica de estomatología UAP,. La muestra consistió en 246 

egresados de ambos sexos, a quienes se les aplicó una encuesta 

para evaluar estos aspectos. Resultados: La información sobre 

bioseguridad en la toma de radiografías intraorales fue valorada 

como muy buena por el 58,3% de los colegiados. Con respecto a la 
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disposición en la toma radiográfica, el 52,4% mostró una conducta 

regular. Se encontró una relación genuinamente crítica entre el 

sexo y la información sobre bioseguridad y disposición en la toma 

radiográfica (p<0,05). El progreso en años también mostró una 

gran relación con la información de bioseguridad y el 

comportamiento (p<0,05). La prueba mensurable de chi-cuadrado 

descubrió pruebas factuales adecuadas (p<0,05), apoyando la 

hipótesis alternativa. 

 

Infantes. (12), 2020, Lima, Se realizó una revisión observacional, 

inminente, transversal para evaluar el impacto genotóxico en 

personal asistencial en contacto a rayos X en los Áreas de 

radiología del nosocomio Luis N. Sáenz PNP. El examen utilizó la 

medida cometa para investigar el daño en el ADN. Procedimiento: 

Se examinaron dos grupos: 20 individuos en contacto a rayos X y 

20 individuos sin contacto. Resultados: La longitud media de 

desplazamiento del ADN dañado en el grupo de referencia fue de 

1,28 ± 0,38 µm, mientras que en el grupo en contacto fue de 10,39 

± 9,44 µm. El examen de las medias entre los dos grupos mostró 

una enorme diferencia (p=0,001). Se encontró una gran relación 

entre el daño del ADN, los largos periodos de apertura y la porción 

obtenida (p<0,05). En cualquier caso, no se encontró ninguna 

relación importante entre el daño del ADN y la edad (p>0,05).. 
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Atau. (13), 2020, Lima, Se realizó un estudio observacional y 

transversal para evaluar la información y el riesgo de imágenes 

Medicas en los clientes de Radiología Oral dej nosocomio 

Cayetano Heredia de Lima. Se utilizó un cuestionario modificado de 

34 preguntas, aplicada a 303 clientes que acudieron al 

Departamento de imágenes médicas. Características de la 

muestra: Sexo: 61.4% mujeres y 38.6% hombres. Edad: La 

mayoría tenía entre 18 y 29 años (41,3%).Resultados: Información 

sobre el riesgo: El 60,1% de los clientes mostró un grado medio de 

información sobre el riesgo relacionado con los estudios de 

imagen. Percepción del riesgo: el 79,5% de los clientes tenían una 

percepción excepcionalmente alta del riesgo. Dispersión por 

atributos: Información: El grado medio de información prevaleció en 

el grupo de edad de 42-53 años y en el sexo masculino. 

Discernimiento del riesgo: El grado elevado de discernimiento 

prevaleció en el grupo de edad al norte de 54 años y en el sexo 

femenino. Los clientes de la Administración de Radiología Oral 

tienen una visión elevada del riesgo relacionado con los estudios 

de imagen, prevaleciendo un grado medio de información en los 

hombres de edad moderada, mientras que la impresión elevada de 

riesgo es más normal en las mujeres de más de 54 años. 

 

2.1.3. Antecedentes regionales 

Morante. (14), 2019, Puno, se llevó a cabo una evaluación 

descriptiva, observacional, prospectiva y longitudinal para examinar 
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el conocimiento sobre. La encuesta tipo cuestionario reveló 

deficiencias preocupantes. En cuanto al conocimiento sobre 

bioseguridad radiográfica, se encontró que el 62,50% de los 

estudiantes del séptimo semestre tenía un nivel malo. Esta 

situación persistió en los semestres siguientes, con un 50% y un 

61,11% en el octavo y noveno semestres, respectivamente, 

mostrando niveles regulares. Sin embargo, en el décimo semestre, 

el 76% de los estudiantes presentó una ligera mejora, con un nivel 

calificado como regular. Respecto al uso de elementos de 

protección radiográfica, como el collar tiroideo, guantes plomados y 

gafas, los resultados fueron desalentadores, indicando un uso "muy 

malo" y una falta de conciencia sobre su importancia. Además, se 

observó un nivel muy deficiente en la protección radiológica, 

específicamente en el blindaje de paredes con plomo y la 

prohibición de acceso a personal no autorizado. Estos hallazgos 

destacan la urgente necesidad de mejorar la formación y la 

concienciación en protección radiológica para los estudiantes y el 

personal involucrado en procedimientos radiográficos.. 

 

Machaca. (15), 2023, en Juliaca, se realizó un estudio para 

examinar el grado de información sobre las medidas de 

aseguramiento radiológico y su relación con el tratamiento del 

engranaje por parte del profesorado de las administraciones de 

radiodiagnóstico. La revisión, que fue clara, social, transversal y no 

exploratoria, incorporó un ejemplo de 106 especialistas y utilizó dos 
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encuestas para recopilar información. Los resultados mostraron 

que el 36,9% de los trabajadores tenían entre 30 y 59 años, el 

45,3% eran hombres y el 33,0% trabajaban en una clínica médica. 

Con respecto a las ideas cruciales sobre los rayos X, el 64,2% 

comprendía la idea de ionización, el 66,0% tenía algún 

conocimiento sobre los rayos X y el 65,1% sobre las obstrucciones 

para debilitar la radiación. Con respecto a los impactos naturales 

de la radiación, el 66,0% se dio cuenta de las dosis de radiación 

esperadas para las estimaciones explícitas, el 52,8% tenía cierta 

conciencia de los impactos deterministas y estocásticos, y el 54,7% 

comprendió los instrumentos de colaboración de la radiación 

ionizante a nivel celular. En cuanto a la seguridad radiológica, el 

36,8% conocía las normas de seguridad y el 66,0% utilizaba el 

dosímetro con precisión. En el manejo del hardware, el 66,6% 

mostró una presentación decente, el 21,0% un manejo ordinario y 

el 12,3% un manejo desafortunado. En general, el grado de 

información sobre las medidas de aseguramiento radiológico está 

fundamentalmente relacionado con el tratamiento del hardware en 

las administraciones de radiodiagnóstico en Juliaca, siendo todos 

los indicadores considerablemente elevados. (p<0,05), confirmando 

las hipótesis del estudio.  

 

Pasaca. (16), 2023, en Juliaca, se llevó a cabo un estudio para 

determinar la relación entre el nivel de conocimiento y la actitud 

hacia la protección radiológica entre los internos de Tecnología 
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Médica de la Universidad Andina Néstor Cáceres Velásquez. El 

método fue explicativo, prospectivo y no experimental. La población 

consistió en los 40 internos de la especialidad de Radiología, 

siendo la muestra igual a la población debido a su tamaño menor 

de 50 internos. Se utilizó la técnica de entrevista con un 

cuestionario completado por los internos. Los resultados mostraron 

que el 62,5% de los internos tenía un buen conocimiento sobre las 

normas de protección radiológica, el 65% tenía un conocimiento 

regular sobre los principios radiológicos, y el 70% tenía un buen 

conocimiento acerca de los factores básicos de protección 

radiológica. En cuanto a los implementos de protección radiológica, 

el 55% tenía un conocimiento regular. La actitud hacia la protección 

radiológica entre los internos fue buena en el 67,5% de los casos. 

En conclusión, el estudio reveló una correlación entre el nivel de 

conocimiento y la actitud hacia la protección radiológica entre los 

internos de Tecnología Médica.  

 

Puma. (17), 2018, en Puno, se investigó la calidad de vida 

relacionada con la adherencia al tratamiento de quimioterapia en 

pacientes con cáncer cervicouterino en el IREN-SUR. El estudio, 

con un diseño no experimental, descriptivo, transversal y 

correlacional, incluyó una muestra de 129 mujeres. Los resultados 

indicaron que el 70,54% de las pacientes tenía 36 años o más, el 

49,61% estaban casadas y el 49,61% tenía educación superior 

universitaria. En términos psicológicos, el 78,29% experimentó 
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ansiedad moderada y el 75,97% tuvo miedo. Respecto al apoyo 

social, el 55,81% consideró el apoyo familiar como indiferente. 

Todos estos aspectos mostraron significancia estadística (p<0,05). 

La adherencia al tratamiento de quimioterapia se clasificó como 

regular en el 67,44% de los casos, deficiente en el 28,68% y buena 

en el 3,88%. 

 

Vilca. (18), 2023,  Puno, se estudió la relación entre el 

conocimiento y la percepción de riesgo sobre la exposición a 

radiación dental en pacientes de la Clínica Privada OdontoArt. Los 

exámenes radiográficos, esenciales para el diagnóstico 

odontológico y la toma de decisiones terapéuticas, utilizan rayos X 

que emiten radiación ionizante. Aunque las dosis de radiación en la 

radiografía dental son bajas, pueden causar daños biológicos en 

los tejidos vivos. Para el estudio, se informó a los participantes y se 

les proporcionó un consentimiento informado. Posteriormente, se 

entregó un cuestionario de 34 preguntas a 197 pacientes de la 

clínica. Los resultados mostraron que el 58,9% de los pacientes 

eran mujeres y el 41,1% hombres, con la percepción de riesgo 

sobre la exposición a radiación ionizante dental en los pacientes de 

la Clínica Privada OdontoArt. 
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2.2. MARCO TEÓRICO. 

1. RIESGOS DE MORBILIDAD. 

El empleo de radiación ionizante en el diagnóstico por imágenes está 

experimentando un aumento exponencial en su uso, a pesar del déficit y 

deterioro continuo de equipos e infraestructuras, así como de las 

condiciones deficientes de bioseguridad. Además, se observa una 

aplicación inadecuada de protocolos radiológicos y una capacitación 

insuficiente y poco oportuna para el personal expuesto. (1) 

1.1. CARACTERÍSTICAS DEL PERSONAL DE SALUD 

1.1.1. Edad 

Muchos trabajadores inician a laborar a temprana edad, puesto que las 

universidades reciben a partir de los 16 años a estudiantes egresados de 

la secundaria, luego ellos en cinco años culminan la universidad, mientras 

realizan algunos otros estudios de segunda especialidad tienen mejores 

posibilidades de acceder a un buen trabajo, por lo que cada vez tenemos 

trabajadores jóvenes en las instituciones de salud. (2) 

1.1.2. Sexo. 

Profesionales hombres y mujeres vienen optando para ser parte del 

equipo de salud, por lo que no hay prioridad de género, pero sin embargo 

según las estadísticas de personal son más las mujeres que laboran en 

establecimientos de salud. (2) 

1.1.3. Situación laboral. 

Las condiciones laborales del personal de salud joven aún son inestables 

cuando ingresan, puesto que inician de contratos, para luego pasar a 

contrato indefinido con todos los beneficios, pero las leyes actuales en 
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nuestro país, aun no garantizan muy rápido esta estabilidad laboral, es 

lamentable que las condiciones laborales en nuestro país aún son 

deficientes, con la pandemia se pudo sacar la realidad de los países en 

desarrollo sobre las condiciones laborales en las instituciones públicas de 

salud. (2) 

1.1.4. Estado civil. 

Según nuestras leyes el estado civil es: soltero, casado, conviviente, 

viudo, divorciado, son las personas que eligen su situación de estado civil, 

según las estadísticas del INEI en el 2017, las estadísticas nos muestran 

que el mayor porcentaje se encuentra en que las familias cada vez optar 

por convivencia, y en el caso de las mujeres viene el incremento de 

mujeres solteras. . (4)  

1.1.5. Presenta enfermedades crónicas degenerativas. 

Los malos estilos de vida y el cambio de hábitos en las familias están 

conllevando a deteriorar la salud, lamentablemente cada vez la población 

presenta diabetes, hipertensión arterial, enfermedades cardiacas, siendo 

las primeras causas de morbilidad y con consecuencias mortales inclusive 

desde temprana edad. (2) 

 

1.2.  ELEMENTOS DE PROTECCIÓN DEL PERSONAL DE SALUD 

1.2.1. Utiliza chaleco de plomo. 

El descubrimiento tanto de la radiactividad como de los rayos X evidenció 

las lesiones ocasionados por las radiaciones ionizantes, lo que llevó a la 

implementación de medidas protectoras para garantizar un nivel 
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adecuado de protección para los seres humanos. Estas medidas 

conforman lo que conocemos hoy como Protección Radiológica. (3) 

1.2.2. Condición del chaleco. 

El uso de Los rayos X incluyen la utilización de fuentes de energía 

focalizadas, que pueden exponer a las personas a enormes dosis de 

radiación. En este sentido, es fundamental establecer requisitos previos 

inequívocos en materia de bienestar y seguridad para garantizar que las 

dosis y los riesgos asociados se mantengan dentro de los niveles 

aceptables, en plena conformidad con las directrices legítimas vigentes. 

(3) 

1.2.3. Presenta collar de tiroideo plomo. 

Últimamente, se han distribuido algunos artículos en la escritura lógica 

que muestran una expansión en la ocurrencia de diferentes tipos de 

enfermedades y pasajes relacionados con el crecimiento maligno en la 

población de EE.UU. debido a las prácticas de imagen clínica y estudios 

que utilizan radiación ionizante. Estas expectativas avizoran el aumento 

de los elementos de riesgo para grandes poblaciones de pacientes, lo que 

resulta en cifras impactantes de "víctimas de cáncer". (3) 

1.2.4. Condición del collar de tiroideo plomo 

Es de vital importancia establecer medidas para disminuir los peligros 

para los empleados expuestos a radiaciones ionizantes en estas áreas. 

La información disponible se fundamenta principalmente en los riesgos 

observados en el análisis continuado de los sobrevivientes de las 

detonaciones atómicas en Japón. No obstante, es esencial considerar que 



25 
 

esta demografía difiere considerablemente de los individuos expuestos a 

practicas y estudios de Imagenología. 

La CIPR sugiere para el POE sea de 20 mSv al año. Este consejo se 

deriva de la suposición de que el promedio de vida laboral de un individuo 

es de aproximadamente 50 años, y durante ese tiempo, la acumulación 

máxima de dosis no debería exceder 1 Sievert. Estas directrices son 

esenciales para proteger la integridad y seguridad de los trabajadores que 

laboran en lugares donde hay radiaciones ionizantes. (19) 

1.2.5. Utiliza guantes plomados. 

De acuerdo con la OMS (World Health Organization), la radiación 

ionizante se caracteriza por ser un tipo de energía producida por las 

moléculas en forma de ondas electromagnéticas, por ejemplo, rayos 

gamma o rayos X, o en forma de partículas, como partículas alfa y beta, y 

neutrones. Esta peculiaridad, conocida como radiactividad, incluye la 

descomposición sin restricciones de las moléculas, entregando energía a 

través de la radiación ionizante. Los componentes de sustancias 

inestables que sufren esta descomposición y producen radiaciones 

ionizantes se denominan radionucleidos. Cada radionucleido se reconoce 

por el tipo de radiación que emite, la energía de esa radiación y su 

semivida, que es el tiempo previsto para que se descomponga una parte 

de la medida subyacente de un radionucleido. (20) 

1.2.6. Condición de los guantes plomados. 

La descripción proporcionada sobre la radiación ionizante por la OMS 

(World Health Organization), es precisa. Este tipo de energía se libera 

cuando las moléculas descargan ondas electromagnéticas (por ejemplo, 
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rayos gamma o rayos X) o partículas (como partículas alfa y beta o 

neutrones). La radiactividad dispersión natural de los atomos, y la energía 

extra suministrada comprende la radiación ionizante. Los componentes 

que se desmenuzan y producen esta radiación se conocen como 

radionuclidos, y cada uno de ellos se describe por el tipo de radiación 

descargada, su energía y su vida media. (21) 

 

1.3.  MEDIDAS BÁSICAS DE PROTECCIÓN RADIOLÓGICA 

1.3.1. Blindaje de las paredes con plomo. 

Constantemente, los individuos están propensos a la radiación común de 

diversas fuentes. Éstas recuerdan más de 60 materiales radiactivos que 

ocurren normalmente en el suelo, el agua y el aire. El radón. un gas, se 

libera de las rocas y el suelo, es la fuente principal de radiación normal. 

Asimismo, cada día ingerimos y respiramos radionúclidos presentes en el 

aire, los alimentos y el agua como parte de nuestras rutinas habituales. 

(21)   

 

1.3.2. Distancia  

Todos los empleados que trabajan en áreas con altos niveles de radiación 

se enfrentan a la exposición a la radiación ionizante de enormes haces, 

sobre todo cuando se trabaja en subidas críticas. En general, alrededor 

del 80% anual de radiación de los cimientos que percibe una persona 

proviene de fuentes regulares de radiación, tanto terrestres como infinitas. 

Los niveles de radiación de los cimientos pueden cambiar mucho debido a 

los contrastes geográficos. En determinados areas, al exponerse a la 
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radiación de fondo puede superar en más de 200 veces el promedio 

mundial. (22) 

 

1.3.3. Señalización 

Desde una perspectiva médica, al exponerse a la radiación  

Ionizante incluye la exposición a la radiación exterior, que puede aliviarse 

obstaculizando la fuente de radiación o creando cierta distancia de la 

región impactada. El impacto de esta radiación en el bienestar y en los 

órganos y tejidos del cuerpo depende de la cantidad de radiación 

retenida, estimada en una unidad llamada (Gy). La gravedad de los daños 

provocados por esta porción captada varía en función del tipo de 

radiación y de la capacidad de respuesta de los distintos órganos y 

tejidos. (22) 

1.3.4. Personal con dosímetro 

La investigación experimental y epidemiológica ha demostrado 

una relación entre la apertura a dosis bajas de radiación ionizante y un 

mayor riesgo de crear enfermedades fuertes y leucemia. En 

consecuencia, las personas más de una vez presentado a la radiación, 

como los trabajadores en el área de bienestar y el negocio atómico, debe 

pasar por el control de porción de gran alcance de 100 mSv (miliSieverts) 

como un reloj, que es comparable a un límite de 20 mSv cada año. Es 

más, se permite una porción más extrema de 50 mSv en un año concreto. 

(23)  
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Dosímetro 

Dispositivo utilizado para registrar la dosis de radiación el cual un 

operador recibe y acumula dentro de un período específico. Este 

instrumento permite al profesional evaluar la cantidad valida a la que está 

expuesto, comparable a los límites de porción establecidos y sugeridos 

universalmente. 

Los dosímetros son ligeros y sencillos de usar; generalmente se llevan 

adheridos a la ropa de trabajo y, por ello, se les conoce como dosímetros 

personales, individuales o de solapa. Es importante destacar que un 

dosímetro no es un instrumento de seguro individual, sino un dispositivo 

de control para medir la parte de radiación exterior que recibe y recoge un 

POE. (26)    

1.3.5. Desechos radiográficos 

La radiación a la que están expuestos los pacientes sometidos a los 

procedimientos de imágenes médicas usualmente no se vigilan de forma 

regular, y la información sobre esta exposición a lo largo del tiempo es 

limitada. A pesar de que estos procedimientos son comunes y se realizan 

con frecuencia en un mismo paciente durante la práctica clínica, en 

muchas ocasiones se llevan a cabo sin obtener su consentimiento previo. 

(22)  

 

2. EXPOSICIÓN A RADIACIÓN IONIZANTE. 

LA RADIACIÓN IONIZANTE 

La radiación ionizante está disponible en el medio ambiente que nos 

rodea: proviene del espacio en forma de vastos haces y está disponible 
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en el aire debido a las emanaciones de radón radiactivo y sus elementos 

de putrefacción. Los isótopos radiactivos que se producen normalmente 

entran y permanecen en todos los seres vivos. Esta presencia es 

inevitable, ya que todas las especies de nuestro planeta han avanzado en 

un clima con radiaciones ionizantes. 

Los individuos expuestos a pequeñas dosis de radiación pueden no 

mostrar impactos orgánicos rápidos; se sabe que, cuando se regula en 

cantidades adecuadas, la radiación ionizante puede realmente hacer 

daño. En cualquier caso, también es esencial tener en cuenta que la 

radiación ionizante tiene numerosas aplicaciones. Por ejemplo, el uranio 

radiactivo se utiliza para generar energía en centrales térmicas de 

numerosos países. (1) 

En el campo clínico, los rayos X se utilizan para conseguir imágenes 

medicas las cuales proporcionen ayuda al Dx. Como asi utilizan 

materiales radiactivos como trazadores para producir imágenes detalladas 

de diseños internos y para explorar  en la biotransformacion. Además, 

actualmente se utilizan radiofármacos útiles para tratar problemas como el 

hipertiroidismo y enfermedades oncologicas. (22) 

La radiación ionizante se compone de partículas, como los fotones, aptas 

para provocar la separación de electrones de moleculas y átomos. 

Aunque algunos tipos de radiación de baja energía, como la luz brillante, 

pueden causar ionización en determinadas circunstancias, se ha 

establecido un límite de energía inferior inconsistente para caracterizar la 

radiación ionizante, normalmente en torno a los 10 kiloelectronvoltios 

(keV). (22) 
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Fuentes de radiación ionizante; tipos de radiación ionizante 

Partículas alfa 

Una molécula alfa, un conjunto firmemente unido de dos protones y dos 

neutrones, es comparable a un núcleo de helio-4 (He). Su destino 

definitivo, tras perder gran parte de su energía dinámica, incluye la 

captura de dos electrones para convertirse en una iota de helio. La 

mayoría de los radionucleidos con descarga alfa tienen núcleos 

moderadamente pesados, con números nucleares a menudo equivalentes 

o superiores al del plomo (82Pb). En el momento en que un núcleo 

produce una molécula alfa durante la rotación, su número nuclear (la 

cantidad de protones) y su número de neutrones disminuyen en dos, 

mientras que su número másico se reduce en cuatro. Por ejemplo, la 

putrefacción alfa del uranio 238 (238U) a torio 234 (234Th) se expresa 

como: 

23892U 126→ 23490T h124 + α α= 42 H e2 

En la documentación atómica, el superíndice de la izquierda demuestra el 

número másico, que es la cantidad de protones y neutrones en el núcleo 

de una partícula. El apéndice de la izquierda indica el número nuclear, 

que es la cantidad de protones en el núcleo. A continuación, el apéndice 

de la derecha muestra la cantidad de neutrones en el núcleo.. (1) 

La radiación gamma  

Los rayos gamma son la radiación electromagnética producida por un 

núcleo cuando pasa de un estado energético superior a otro inferior. 

Durante estos avances, la cantidad de protones y neutrones del núcleo 
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permanece constante. Es factible que el núcleo permanezca en un estado 

de mayor energía después de una rotación alfa o beta pasada. (1) 

Rayos X 

Tanto los rayos X como los rayos gamma son formas de radiación  

electromagnética y comparten similitudes en sus propiedades físicas y 

comportamiento. Sin embargo, su distinción fundamental radica en su 

origen. 

Los rayos gamma se crean en el núcleo nuclear debido a los ciclos 

atómicos, por ejemplo, la division radioactiva o la captura de neutrones. 

Por el contrario, los rayos X surgen del interfaz entre electrones en 

atomos, normalmente en la corteza electrónica.. (1) 

 

2.3. MARCO CONCEPTUAL 

RADIODIAGNOSTICO 

En el ámbito médico, el uso de rayos X es común tanto para el 

diagnóstico de diversas patologías como en algunos procedimientos 

terapéuticos. La fuente de estos radiodiagnósticos proviene de un tubo de 

rayos que transmite radiación para ser captada por los tejidos en menor o 

mayor medida que al llegar al detector dara lugar a la formación de una 

imagen. (27) 

 

RAD 

La unidad de estimación de cuánta energía radiante se capta en una  

Medida específica de tejido se conoce como porción absorbida de 

radiación. (28) 
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RADIACIÓN 

La energía radiante se refiere a la energía transportada por ondas 

electromagnéticas o partículas subatómicas. (1) 

RADIACIÓN ELECTROMAGNÉTICA 

La radiación son ondas eléctricas y magnetizadas que se mueven a la 

velocidad de la luz, por ejemplo, la luz perceptible, las ondas de radio, los 

rayos gamma y los rayos X, se conoce como radiación electromagnética.. 

(29) 

 
RADIACIÓN GAMMA 

La radiación electromagnética de altísima frecuencia, también conocida 

como rayos gamma, consiste en fotones emitidos por elementos 

radiactivos. Los rayos gamma tienen la capacidad de dañar y romper 

células y tejidos del cuerpo, específicamente los núcleos celulares. (30) 

 
RADIACIÓN IONIZANTE 

La radiación con la energía adecuada para desmenuzar partículas o 

partículas en moléculas cargadas eléctricamente o revolucionarias en el 

material iluminado se denomina radiación ionizante. (30) 

 
RADIOACTIVO/A 

El cual  produce radiación. (30) 
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RADIOGRAFÍA 

Un examen de diagnóstico que utiliza rayos X para visualizar diversas 

partes del cuerpo. Los resultados de este examen suelen ser registrados 

digitalmente o en una película radiográfica. (31) 

 

RADIOLOGÍA 

La ciencia que investiga la radiación de alta energía, sus fuentes y los 

 efectos que tiene en el ámbito químico, físico y biológico se conoce como 

radiología. Este término abarca tanto el diagnóstico como el tratamiento 

de enfermedades utilizando radiación. (31) 

 

RADÓN 

El radón es un gas radiactivo incoloro, insípido e inodoro que se produce 

de manera natural como resultado del decaimiento del uranio y el torio, 

elementos químicos metálicos presentes en las rocas y el suelo. La 

exposición al radón, ya sea por inhalación o ingestión, puede ocasionar 

complicaciones de salud, como el cáncer de pulmón. (22) 

 

RAYOS X 

La radiación ionizante electromagnética surge cuando un tubo, 

desprovisto de aire, emite esta forma de energía debido a que el ánodo, el 

componente receptor, es alcanzado por un flujo de electrones que 

proviene de un cátodo, el cual ha sido calentado previamente. (12) 
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CAPÍTULO III 

PROCEDIMIENTO METODOLÓGICO DE LA INVESTIGACIÓN 

 

3.1. DISEÑO DE LA INVESTIGACIÓN 

Se empleó un diseño de investigación no experimental, puesto que solo 

se observaron las variables de estudio, dado que las variables no fueron 

objeto de manipulación durante el desarrollo de la investigación.  

  

TIPO DE INVESTIGACION 

La presente investigación se determina por ser basica, de modelo 

relacional. En cuanto a la Temporalidad de la investigación, se clasifica 

como transversal basada en un enfoque cuantitativo. 
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3.2. MÉTODO DE LA INVESTIGACIÓN 

Dado que la Investigación es de naturaleza observacional/entrevista, se 

empleó el método de investigación Hipotético Deductivo. Este modelo 

implica la observación y entrevista de análisis de solo las variables de 

estudio, analizando con un posterior tratamiento estadístico de los datos 

obtenidos en el software SPSS para obtener los resultados de los 

objetivos propuestos. 

 

3.3. POBLACIÓN Y MUESTRA 

3.3.1. Población 

La población estuvo conformada por todos los trabajadores que 

laboran en los diferentes servicios y departamentos los cuales 

estuvieron en contacto donde se realizaron estos procedimientos 

radiológicos, que es un total de 78 trabajadores de salud según 

fuente de la oficina de personal de la Red de Salud San Román 

para el 2023. 

Este periodo de estudio comprende desde Agosto a  Noviembre de 

2023. 

 

3.3.2. Muestra 

Se trabajo con el 100% de los trabajadores de salud en el Hospital 

de Juliaca. 

n=78 

 En el periodo de tiempo desde Agosto a Noviembre de 2023 
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CRITERIO DE INCLUSIÓN. 

• Trabajadores de salud que laboran en los servicios y departamentos 

con procedimientos radiológicos. 

• Trabajadores de salud de ambos sexos que acepten participar de la 

investigación. 

• Trabajadores de salud que participen en procedimientos en el 

Departamento de Imágenes, radiológicas y similares. 

• Trabajadores de salud que brinden su consentimiento informado. 

CRITERIO DE EXCLUSIÓN.   

• Trabajadores de salud que se encuentren de licencia o vacaciones 

durante el proceso de investigación. 

• Fichas con datos mal llenados. 

 

3.4. TÉCNICAS E INSTRUMENTOS DE INVESTIGACIÓN. 

Variable 1: Riesgos de morbilidad 

Variable 2: Exposición por radiación 

Técnicas: Para alcanzar los objetivos de la variable 1 y la variable 2 en 

este estudio de investigación, se llevó a cabo una entrevista individual con 

los trabajadores de salud utilizando un enfoque de entrevista dirigida. 

Además, se utilizó la observación para recopilar datos sobre el entorno 

laboral. 

Instrumentos: Se utilizo una guía de ENTREVISTA personal dirigida a la 

población objetivo de estudio. 
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3.5. CONTRASTACIÓN DE HIPÓTESIS. 

En el análisis de los datos recopilados, se aplicó  la prueba CHI cuadrada, 

una herramienta estadística valiosa para evaluar las relaciones entre 

variables. Además, se elaboraron tablas numéricas y porcentuales para 

facilitar la interpretación y el análisis de los resultados. 

Formula de la chi cuadrada: 

 

Donde: 

o: frecuencia observada 

e: frecuencia esperada 

 

3.6. VALIDEZ Y CONFIABILIDAD DEL INSTRUMENTO. 

Se solicitó el apoyo de especialistas para participar en la validación por 

juicio de experto de los instrumentos aplicados en la investigación. Los 

expertos llevarán a cabo observaciones detalladas y proporcionarán su 

opinión sobre la validez y confiabilidad de los instrumentos. Su 

participación garantizará la calidad y credibilidad en el proceso de 

recopilación de datos y asi  de los resultados obtenidos en el estudio, 

estos fueron: 

Medico Radiólogo: Dr. Dante Eloy Ramos Tello. 

Medico Radiólogo: Dr. Elisban Sabino Cáceres Loayza. 

Medico Radiólogo: Dr. Angel Aníbal Ramos Casas. 
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Estos profesionales Medicos Radiologos mencionados desempeñan 

funciones asistenciales en el Hospital Regional Manuel Núñez Butrón de 

Puno. 

 

3.7. PLAN DE RECOLECION DE DATOS Y PROCESAMIENTO DE DATOS 

Plan de recolección 

El metodo por el cual se ejecuto la investigación fue: 

1. Solicitar autorización al HCMM Juliaca mediante una solicitud dirigida al 

Director del HCMM y que fue remitida después de ahí al área de 

Capacitación del HCMM. 

2. Coordinar con el jefe del Departamento de Diagnostico por Imágenes 

del HCMM. 

3. Solicitar el permiso a cada de los profesionales que laboran en las 

diferentes áreas del Departamento de Diagnostico por Imágenes del 

HCMM. 
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CAPÍTULO IV 

RESULTADOS Y DISCUSIÓN 

4.1. RESULTADOS 

El objetivo general es: Describir los riesgos de morbilidad del personal de 

salud relacionados a la exposición por radiación ionizante en el Hospital 

Carlos Monge Medrano de la ciudad de Juliaca en el 2023.  

 

Los riesgos de morbilidad del personal de salud están relacionados a la 

exposición por radiación ionizante en el Hospital Carlos Monge Medrano 

de la ciudad de Juliaca en el 2023, todos los indicadores han sido 

altamente significativos p<0,05, lo que nos comprueba las hipótesis 

planteadas. 
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TABLA  1.- EDAD RELACIONADO CON LA EXPOSICIÓN POR RADIACIÓN IONIZANTE EN EL                              
HOSPITAL CARLOS MONGE MEDRANO JULIACA 2023.  
 

Edad 

Exposición a radiación ionizante 

Total 
Rayos X,  Tomografía Mamografía Todos 

fi % fi % fi % Fi % fi % 

Menor a 30 años 23 29.49 1 1.28 0 0.00 0 0.00 24 30.77 

31 - 49 años 11 14.10 20 25.64 1 1.28 1 1.28 33 42.31 

50 a más años 0 0.00 12 15.38 4 5.13 5 6.41 21 26.92 

Total: 34 43.59 33 42.31 5 6.41 6 7.69 78 100.00 

Fuente Guía de entrevista y guía de observación. 

X2cal= 54,163 p= 0,001 ES SIGNIFICATIVA 

X2tab= 12,592 Gl= 6     
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Fuente: Tabla 1. 

0.00 5.00 10.00 15.00 20.00 25.00 30.00

Menor a 30 años

31 - 49 años

50 a mas años

29.49

14.10

0.00

1.28

25.64

15.38

0.00

1.28

5.13

0.00

1.28

6.41

Figura 1.- Edad relacionado con la exposición por radiación ionizante en el Hospital Carlos 
Monge Medrano Juliaca 2023. 

Todos Mamografías Rayos X, radiología, tomógrafos Rayos X, radiología
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El primer objetivo específico planteado es: Analizar las características del 

personal de salud relacionados a la exposición por radiación ionizante en el 

Hospital Carlos Monge Medrano de la ciudad de Juliaca.  

 

La tabla y figura 1, nos muestra el análisis de la edad del personal que labora 

con exposición a radiación ionizante, el 42,31% tienen de 31 a 49 años, el 

30,77% tienen menor a 30 años, el 26,92% tienen de 50 a más años. 

 

De los trabajadores que laboran en todas estas áreas con exposición a 

radiación ionizante el 6,41% tienen de 50 a mas años, el 1,28% tienen de 31 a 

49 años; de los trabajadores que laboran con mamografías área con exposición 

a radiación ionizante el 5,13% tienen de 50 a más años, el 1,28% tienen de 31 

a 49 años; de los trabajadores que laboran en áreas de rayos X, radiología, 

tomógrafos el 25,64% tienen de 31 a 49 años, el 15,38% tienen más de 50 

años, el 1,28% tienen menor a 30 años. 

 

A la prueba estadística se utilizo la prueba del chi cuadrado, con un error del 

5%, X2cal=54,163 mayor X2tab=12,592, gl=6, p=0,001 es significativa, la edad 

esta relacionada con la exposición por radiación ionizante en el Hospital Carlos 

Monge Medrano Juliaca 2023. 

 

Los átomos liberan radiación ionizante, una forma de energía, en forma de 

ondas electromagnéticas (rayos gamma o rayos X) o partículas (partículas alfa 

y beta o neutrones).. 
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TABLA 2.- SEXO RELACIONADO CON LA EXPOSICIÓN POR RADIACIÓN IONIZANTE EN EL HOSPITAL CARLOS MONGE                      

MEDRANO JULIACA 2023.  

Sexo 

Exposición a radiación ionizante 

Total 

Rayos X Tomografía Mamografía Todos 

fi % fi % fi % fi % fi % 

Femenino 5 6.41 15 19.23 5 6.41 4 5.13 29 37.18 

Masculino 29 37.18 18 23.08 0 0.00 2 2.56 49 62.82 

Total: 34 43.59 33 42.31 5 6.41 6 7.69 78 100.00 

Fuente: Guía de entrevista y guía de observación. 

X2cal= 19,002 p= 0,000 ES SIGNIFICATIVA 

X2tab= 7,815 Gl= 3     
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Fuente: Tabla 2. 

0.00 5.00 10.00 15.00 20.00 25.00 30.00 35.00 40.00

Femenino

Masculino

6.41

37.18

19.23

23.08

6.41

0.00

5.13

2.56

Figura  2.- Sexo relacionado con la exposición por radiación ionizante en el Hospital Carlos Monge 
Medrano Juliaca 2023. 

Todos Mamografías Rayos X, radiología, tomógrafos Rayos X, radiología
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La tabla y figura 2, nos muestra el análisis del sexo del personal que labora con 

exposición a radiación ionizante, el 62,82% es de sexo masculino, el 37,18% es 

de sexo femenino. 

 

De los trabajadores que laboran en todas estas áreas con exposición a 

radiación ionizante el 5,13% es de sexo femenino, el 2,56% es de sexo 

masculino; de los trabajadores que laboran con mamografías área con 

exposición a radiación ionizante el 6,41% es de sexo femenino; de los 

trabajadores que laboran en áreas de rayos X, radiología, tomógrafos el 

23,08% es de sexo masculino, el 19,23% es de sexo femenino. 

 

A la prueba estadística se utilizó la prueba del chi cuadrado, con un error del 

5%, X2cal=19,002 mayor X2tab=7,815, gl=3, p=0,000 es significativa, el sexo está 

relacionada con la exposición por radiación ionizante en el Hospital Carlos 

Monge Medrano Juliaca 2023. 

 

A nivel de los centros hospitalarios trabajan en los servicios de rayos X, 

ecografías, tomógrafos y otros equipos ambos sexos, especialmente si están 

especializados en esta área, para poder laborar en este ámbito de trabajo es 

importante utilizar la indumentaria que refiere para disminuir riesgos de recibir 

alta radiación, según las normas estipuladas por el ministerio de salud.   
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TABLA 3.- SITUACIÓN LABORAL RELACIONADO CON LA EXPOSICIÓN POR RADIACIÓN IONIZANTE EN EL HOSPITAL                       

CARLOS MONGE MEDRANO JULIACA 2023.  

Situación laboral 

Exposición a radiación ionizante 
Total 

Rayos X Tomografía Mamografía Todos 

fi % fi % fi % fi % fi % 

Nombrado 0 0.00 5 6.41 4 5.13 6 7.69 15 19.23 

Contratado 15 19.23 22 28.21 1 1.28 0 0.00 38 48.72 

Practicante 19 24.36 6 7.69 0 0.00 0 0.00 25 32.05 

Total: 34 43.59 33 42.31 5 6.41 6 7.69 78 100.00 

Fuente: Guía de entrevista y guía de observación. 

X2cal= 54,409 p= 0,000 ES SIGNIFICATIVA 

X2tab= 12,592 Gl= 6     
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Fuente: Tabla 3. 
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Figura 3.- Situacion laboral relacionado con la exposición por radiación ionizante en el Hospital 
Carlos Monge Medrano Juliaca 2023. 

Todos Mamografías Rayos X, radiología, tomógrafos Rayos X, radiología
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La tabla y figura 3, nos muestra el análisis de situación laboral del personal que 

labora con exposición a radiación ionizante, el 48,72% refiere que es 

contratado, el 32,05% refiere que es practicante, el 19,23% refiere que es 

nombrado. 

 

De los trabajadores que laboran en todas estas áreas con exposición a 

radiación ionizante el 7,69% refiere que es nombrado; de los trabajadores que 

laboran con mamografías área con exposición a radiación ionizante el 5,13% 

refiere que es nombrado, el 1,28% refiere que es contratado; de los 

trabajadores que laboran en áreas de rayos X, radiología, tomógrafos el 

28,21% refiere que es contratado, el 7,69% refiere que es practicante, el 6,41% 

refiere que es nombrado. 

 

A la prueba estadística se utilizó la prueba del chi cuadrado, con un error del 

5%, X2cal=54,409 mayor X2tab=12,592, gl=6, p=0,000 es significativa, la 

situación laboral está relacionada con la exposición por radiación ionizante en 

el Hospital Carlos Monge Medrano Juliaca 2023. 

 

Por lo general en la mayoría de los hospitales son mas el numero de 

contratados, puesto que las condiciones de estabilidad laboral en los 

establecimientos de salud del sector público, bajo la justificación de que se 

cuenta poco presupuesto es que no se programan nombramientos de forma 

muy seguida, lo que incrementa el riesgo de los trabajadores de salud a la 

inestabilidad laboral, inclusive en el sector privado no existen los nombrados 

solamente el personal contratado.    
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TABLA 4.- ESTADO CIVIL RELACIONADO CON LA EXPOSICIÓN POR RADIACIÓN IONIZANTE EN EL HOSPITAL CARLOS                       
MONGE MEDRANO JULIACA 2023.  

Estado civil  

Exposición a radiación ionizante 
Total 

Rayos X Tomografía Mamografía Todos 

fi % fi % fi % fi % fi % 

Soltero 16 20.51 7 8.97 0 0.00 0 0.00 23 29.49 

Casado 17 21.79 23 29.49 0 0.00 1 1.28 41 52.56 

Divorciado 1 1.28 1 1.28 2 2.56 0 0.00 4 5.13 

Separado 0 0.00 1 1.28 3 3.85 1 1.28 5 6.41 

Viudo 0 0.00 0 0.00 0 0.00 2 2.56 2 2.56 

Union libre 0 0.00 1 1.28 0 0.00 2 2.56 3 3.85 

Total: 34 43.59 33 42.31 5 6.41 6 7.69 78 100.00 

Fuente: Guía de entrevista y guía de observación. 

X2cal= 91,593 p= 0,000 ES SIGNIFICATIVA 

X2tab= 24,996 Gl= 15     
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Fuente: Tabla 4. 
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Figura 4.- Estado civil relacionado con la exposición por radiación ionizante en el Hospital Carlos 
Monge Medrano Juliaca 2023. 

Todos Mamografías Rayos X, radiología, tomógrafos Rayos X, radiología
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La tabla y figura 4, nos muestra el análisis del estado civil del personal que 

labora con exposición a radiación ionizante, el 52,56% refiere que es casado, el 

29,49% refiere que es soltero, el 6,41% refiere que es separado, el 5,13% 

refiere que es divorciado, el 3,85% refiere que tiene una relación de unión libre, 

el 2,56% refiere que es viudo. 

 

De los trabajadores que laboran en todas estas áreas con exposición a 

radiación ionizante el 2,56% refiere que tiene una relación de unión libre, el 

2,56% refiere que es viudo, el 1,28% refiere que es separado; de los 

trabajadores que laboran con mamografías área con exposición a radiación 

ionizante el 3,85% refiere que es separado, el 2,56% refiere que es divorciado; 

de los trabajadores que laboran en áreas de rayos X, radiología, tomógrafos el 

29,49% refiere que es casado, el 8,97% refiere que es soltero, el 1,28% refiere 

que es divorciado. 

 

A la prueba estadística se utilizó la prueba del chi cuadrado, con un error del 

5%, X2cal=91,593 mayor X2tab=24,996, gl=15, p=0,000 es significativa, el estado 

civil está relacionada con la exposición por radiación ionizante en el Hospital 

Carlos Monge Medrano Juliaca 2023. 

 

La carga familiar en las familias de los trabajadores de salud es alta, puesto 

que se tienen que cubrir necesidades básicas de las familias, pero sin embargo 

el grupo de personal soltero aun es alto en los que inician a laborar, quienes 

están expuestos a situaciones de riesgo de forma permanente en el trabajo.   
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TABLA 5.- PRESENTA ENFERMEDADES CRÓNICO DEGENERATIVAS RELACIONADO CON LA EXPOSICIÓN POR                           

RADIACIÓN IONIZANTE EN EL HOSPITAL CARLOS MONGE MEDRANO JULIACA 2023.  

Presenta enfermedades 
crónico degenerativas 

Exposición a radiación ionizante 
Total 

Rayos X Tomografía Mamografía Todos 

fi % fi % fi % fi % fi % 

Ninguna 22 28.21 17 21.79 2 2.56 0 0.00 41 52.56 

Diabetes 10 12.82 14 17.95 0 0.00 1 1.28 25 32.05 

Hipertensión 2 2.56 1 1.28 2 2.56 1 1.28 6 7.69 

Otros 0 0.00 1 1.28 1 1.28 4 5.13 6 7.69 

Total: 34 43.59 33 42.31 5 6.41 6 7.69 78 100.00 

Fuente: Guía de entrevista y guía de observación.. 

X2cal= 47,642 p= 0,000 ES SIGNIFICATIVA 

X2tab= 16,919 Gl= 9     
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Fuente: Tabla 5. 
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Figura 5.- Presenta enfermedades cronico degenerativas relacionado con la exposición por 
radiación ionizante en el Hospital Carlos Monge Medrano Juliaca 2023. 

Todos Mamografías Rayos X, radiología, tomógrafos Rayos X, radiología
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La tabla y figura 5, nos muestra el análisis de si presenta enfermedades crónico 

degenerativas del personal que labora con exposición a radiación ionizante, el 

52,56% no presenta ninguna enfermedad, el 32,05% presenta diabetes, el 

7,69% presenta hipertensión, el 7,69% presenta otras enfermedades. 

 

De los trabajadores que laboran en todas estas áreas con exposición a 

radiación ionizante el 5,13% presenta otras enfermedades, el 1,28% presenta 

hipertensión, el 1,28% presenta diabetes; de los trabajadores que laboran con 

mamografía área con exposición a radiación ionizante el 2,56% no presenta 

ninguna enfermedad, el 2,56% presenta hipertensión, el 1,28% presenta otras 

enfermedades; de los trabajadores que laboran en áreas de tomografía el 

21,79% no presenta ninguna enfermedad, el 17,95% presenta diabetes, el 

1,28% presenta hipertensión. 

 

A la prueba estadística se utilizó la prueba del chi cuadrado, con un error del 

5%, X2cal=47,642 mayor X2tab=16,919, gl=9, p=0,000 es significativa, si presenta 

enfermedades crónico degenerativas relacionada con la exposición por 

radiación ionizante en el Hospital Carlos Monge Medrano Juliaca 2023. 

 

La calidad de vida en la población en general es base de conductas 

inadecuadas desde la alimentación, ejercicios y demás, por lo que amerita 

realizar un análisis exhaustivo en el personal que labora, esta realidad se repite 

puesto que no solamente se ha conllevado a desencadenar problemas de 

enfermedades crónico degenerativas, sino toda la estabilidad de salud en 

general.  
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TABLA 6.- UTILIZA CHALECO DE PLOMO RELACIONADO CON LA EXPOSICIÓN POR RADIACIÓN IONIZANTE EN EL                          

HOSPITAL CARLOS MONGE MEDRANO JULIACA 2023.  

Utiliza chaleco de plomo 

Exposición a radiación ionizante 
Total 

Rayos X Tomografía Mamografía Todos 

fi % fi % fi % fi % fi % 

Siempre 15 19.23 10 12.82 0 0.00 0 0.00 25 32.05 

A veces 18 23.08 19 24.36 2 2.56 3 3.85 42 53.85 

Nunca 1 1.28 4 5.13 3 3.85 3 3.85 11 14.10 

Total: 34 43.59 33 42.31 5 6.41 6 7.69 78 100.00 

Fuente: Guía de entrevista y guía de observación. 

X2cal= 21,433 p= 0,002 ES SIGNIFICATIVA 

 GI=   6 X2tab=   12,592 
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Fuente: Tabla 6. 
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Figura 6.- Utiliza chaleco de plomo relacionado con la exposición por radiación ionizante en el 
Hospital Carlos Monge Medrano Juliaca 2023.

Todos Mamografías Rayos X, radiología, tomógrafos Rayos X, radiología
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El segundo objetivo específico planteado es: Describir los elementos de 

protección del personal de salud relacionados a la exposición por radiación 

ionizante en el Hospital Carlos Monge Medrano de la ciudad de Juliaca. 

 

La tabla y figura 6, nos muestra el análisis de si utiliza chaleco de plomo del 

personal que labora con exposición a radiación ionizante, el 53,85% a veces 

utiliza chaleco de plomo, el 32,05% siempre utiliza chaleco de plomo, el 

14,10% nunca utiliza chaleco de plomo. 

 

De los trabajadores que laboran en todas estas áreas con exposición a 

radiación ionizante el 3,85% a veces utiliza chaleco de plomo, el 3,85% nunca 

utiliza chaleco de plomo; de los trabajadores que laboran con mamografías 

área con exposición a radiación ionizante el 3,85% nunca utiliza chaleco de 

plomo, el 2,56% a veces utiliza chaleco de plomo; de los trabajadores que 

laboran en áreas de tomógrafias el 24,36% a veces utiliza chaleco de plomo, el 

12,82% siempre utiliza chaleco de plomo, el 5,13% nunca utiliza chaleco de 

plomo. 

 

A la prueba estadística se utilizó la prueba del chi cuadrado, con un error del 

5%, X2cal=21,433 mayor X2tab=12,592, gl=6, p=0,002 es significativa, si utiliza 

chaleco de plomo relacionada con la exposición por radiación ionizante en el 

Hospital Carlos Monge Medrano Juliaca 2023. 

 

La indumentaria que debe realizar el personal que labora en ambientes donde 

la radiación es alta amerita utilizar según normas estandarizadas a nivel 
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internacional como corresponde para disminuir los riesgos de recibir alta 

radiación, lo que puede de alguna manera a incrementar los riesgos en la salud 

de la población de trabajadores e salud.   
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TABLA 7.- CONDICIÓN DEL CHALECO RELACIONADO CON LA EXPOSICIÓN POR RADIACIÓN IONIZANTE EN EL                            

HOSPITAL CARLOS MONGE MEDRANO JULIACA 2023.  

Condición del chaleco 

Exposición a radiación ionizante 
Total 

Rayos X Tomografía Mamografía Todos 

fi % Fi % fi % fi % fi % 

Nuevo 11 14.10 4 5.13 0 0.00 0 0.00 15 19.23 

Usado 22 28.21 26 33.33 1 1.28 1 1.28 50 64.10 

Deteriorado 1 1.28 3 3.85 4 5.13 5 6.41 13 16.67 

Total: 34 43.59 33 42.31 5 6.41 6 7.69 78 100.00 

Fuente: Guía de entrevista y guía de observación. 

X2cal= 43,775 p= 0,000 ES SIGNIFICATIVA 

X2tab= 12,592 Gl= 6     
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Fuente: Tabla 7. 
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Figura 7.- Condicion del chaleco relacionado con la exposición por radiación ionizante en el 
Hospital Carlos Monge Medrano Juliaca 2023. 

Todos Mamografías Rayos X, radiología, tomógrafos Rayos X, radiología
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La tabla y figura 7, nos muestra el análisis de condición del chaleco del 

personal que labora con exposición a radiación ionizante, el 64,10% tiene un 

chaleco usado, el 19,23% tiene un chaleco nuevo, el 16,67% tiene un chaleco 

deteriorado. 

 

De los trabajadores que laboran en todas estas áreas con exposición a 

radiación ionizante el 6,41% tiene un chaleco deteriorado, el 1,28% tiene un 

chaleco usado; de los trabajadores que laboran con mamografías área con 

exposición a radiación ionizante el 5,13% tiene un chaleco deteriorado, el 

1,28% tiene un chaleco usado; de los trabajadores que laboran en áreas de 

Tomografía el 33,33% tiene un chaleco usado, el 5,13% tiene un chaleco 

nuevo, el 3,85% tiene un chaleco deteriorado. 

 

A la prueba estadística se utilizó la prueba del chi cuadrado, con un error del 

5%, X2cal=43,775 mayor X2tab=12,592, gl=6, p=0,000 es significativa, la 

condición del chaleco relacionada con la exposición por radiación ionizante en 

el Hospital Carlos Monge Medrano Juliaca 2023. 

 

Los trabajadores de salud que laboran en las áreas de rayos X, tomografias y 

otros similares están expuesto permanentemente a recibir alta carga de 

radioactividad, la actividad de los radionúclidos, que se utiliza como medida de 

su cantidad, se expresa en una unidad llamada becquerel (Bq): un becquerel 

corresponde a una desintegración por segundo.  
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TABLA 8.- PRESENTA COLLAR DE TIROIDEO PLOMO RELACIONADO CON LA EXPOSICIÓN POR RADIACIÓN                          

IONIZANTE EN EL HOSPITAL CARLOS MONGE MEDRANO JULIACA 2023.  

Presenta collar de 
tiroideo plomo  

Exposición a radiación ionizante 

Rayos X Tomografía Mamografía Todos 

fi % fi % fi % fi % fi % 

Siempre 16 20.51 1 1.28 0 0.00 0 0.00 17 21.79 

A veces 17 21.79 25 32.05 1 1.28 3 3.85 46 58.97 

No utiliza 1 1.28 7 8.97 4 5.13 3 3.85 15 19.23 

Total: 34 43.59 33 42.31 5 6.41 6 7.69 78 100.00 

Fuente: Guía de entrevista y guía de observación. 

X2cal= 38,410 p= 0,000 ES SIGNIFICATIVA 

X2tab= 12,592 Gl= 6     
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Fuente: Tabla 8. 
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Figura 8.- Presenta collar de tiroideo plomo relacionado con la exposición por radiación ionizante 
en el Hospital Carlos Monge Medrano Juliaca 2023. 

Todos Mamografías Rayos X, radiología, tomógrafos Rayos X, radiología
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La tabla y figura 8, nos muestra el análisis de presenta collar de tiroideo plomo 

del personal que labora con exposición a radiación ionizante, el 58,97% a 

veces presenta collar tiroideo, el 21,79% siempre presenta collar tiroideo, el 

19,23% no utiliza collar tiroideo. 

 

De los trabajadores que laboran en todas estas áreas con exposición a 

radiación ionizante el 3,85% a veces presenta collar tiroideo, el 3,85% no utiliza 

collar tiroideo; de los trabajadores que laboran con mamografías área con 

exposición a radiación ionizante el 5,13% no utiliza collar tiroideo, el 1,28% a 

veces presenta collar tiroideo; de los trabajadores que laboran en áreas de, 

Tomografía el 32,05% a veces presenta collar tiroideo, el 8,97% no utiliza collar 

tiroideo, el 1,28% siempre presenta collar tiroideo. 

 

A la prueba estadística se utilizó la prueba del chi cuadrado, con un error del 

5%, X2cal=38,410 mayor X2tab=12,592, gl=6, p=0,000 es significativa, si presenta 

collar de tiroideo plomo relacionada con la exposición por radiación ionizante 

en el Hospital Carlos Monge Medrano Juliaca 2023. 

 

A nivel del sector público casi la indumentaria que se debería de utilizar 

muchas veces esta deficiente, no siempre se cumple las normas técnicas 

según el ministerio de salud, pero sin embargo es importante evitar la 

exposición a radiación alta, la semivida de un radionúclido es el tiempo 

necesario para que su actividad disminuya a la mitad de su valor inicial debido 

a su desintegración.    
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TABLA 9.- CONDICIÓN DEL COLLAR DE TIROIDEO PLOMO RELACIONADO CON LA EXPOSICIÓN POR RADIACIÓN                          

IONIZANTE EN EL HOSPITAL CARLOS MONGE MEDRANO JULIACA 2023.  

Condición del collar de 
tiroideo plomo 

Exposición a radiación ionizante 
Total 

Rayos X Tomógrafia Mamografía Todos 

fi % fi % fi % fi % fi % 

Nuevo 8 10.26 5 6.41 1 1.28 0 0.00 14 17.95 

Usado 18 23.08 11 14.10 0 0.00 1 1.28 30 38.46 

Deteriorado (malas 
condiciones) 8 10.26 17 21.79 4 5.13 5 6.41 34 43.59 

Total: 34 43.59 33 42.31 5 6.41 6 7.69 78 100.00 

Fuente: Guía de entrevista y guía de observación. 

X2cal= 13,875 p= 0,031 ES SIGNIFICATIVA 

X2tab= 12,592 Gl= 6     
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Fuente: Tabla 9. 
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Figura 9.- Condicion del collar de tiroide plomo relacionado con la exposición por radiación 
ionizante en el Hospital Carlos Monge Medrano Juliaca 2023. 

Todos Mamografías Rayos X, radiología, tomógrafos Rayos X, radiología
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La tabla y figura 9, nos muestra el análisis de condición del collar de tiroides 

plomo del personal que labora con exposición a radiación ionizante, el 43,59% 

usa collar de tiroides plomo deteriorado, el 38,46% usa collar de tiroides plomo 

usado, el 17,95% usa collar de tiroides plomo nuevo. 

 

De los trabajadores que laboran en todas estas áreas con exposición a 

radiación ionizante el 6,41% usa collar de tiroides plomo deteriorado, el 1,28% 

usa collar de tiroides plomo usado; de los trabajadores que laboran con 

mamografías área con exposición a radiación ionizante el 5,13% usa collar de 

tiroides plomo deteriorado, el 1,28% usa collar de tiroides plomo nuevo; de los 

trabajadores que laboran en áreas de Tomógrafia el 21,79% usa collar de 

tiroides plomo deteriorado, el 14,10% usa collar de tiroides plomo usado, el 

6,41% usa collar de tiroides plomo nuevo. 

 

A la prueba estadística se utilizó la prueba del chi cuadrado, con un error del 

5%, X2cal=13,875 mayor X2tab=12,592, gl=6, p=0,031 es significativa, la 

condición del collar de tiroide plomo relacionada con la exposición por radiación 

ionizante en el Hospital Carlos Monge Medrano Juliaca 2023. 

 

Las condiciones de todos los materiales a nivel del sector publico por lo general 

esta deteriorado, y para reponerlos las gestiones son muy burocráticas, nunca 

se realizan de forma automática la reposición del material a pesar de tener un 

mecanismo de controlar el tiempo de vida de los materiales, la burocracia es 

muy alta en el sector publico sin pensar en los riesgos a los que esta expuesto 

el personal de salud.   
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TABLA 10.- UTILIZA GUANTES PLOMADOS RELACIONADO CON LA EXPOSICIÓN POR RADIACIÓN IONIZANTE EN 

EL HOSPITAL CARLOS MONGE MEDRANO JULIACA 2023.  

 Utiliza guantes 
plomados 

Exposición a radiación ionizante 
Total 

Rayos X Tomógrafia Mamografía Todos 

fi % fi % fi % fi % fi % 

Siempre 7 8.97 3 3.85 0 0.00 0 0.00 10 12.82 

A veces 19 24.36 19 24.36 1 1.28 1 1.28 40 51.28 

No utiliza 8 10.26 11 14.10 4 5.13 5 6.41 28 35.90 

Total: 34 43.59 33 42.31 5 6.41 6 7.69 78 100.00 

Fuente: Guía de entrevista y guía de observación. 

X2cal= 14,099 p= 0,029 ES SIGNIFICATIVA 

X2tab= 12,592 Gl= 6     
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Fuente: Tabla 10. 
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Figura 10.- Utiliza guantes plomados relacionado con la exposición por radiación ionizante en el 
Hospital Carlos Monge Medrano Juliaca 2023. 

Todos Mamografías Rayos X, radiología, tomógrafos Rayos X, radiología
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La tabla y figura 10, nos muestra el análisis de utiliza guantes plomados del 

personal que labora con exposición a radiación ionizante, el 51,28% a veces 

utiliza guantes plomados, el 35,90% no utiliza guantes plomados, el 12,82% 

siempre utiliza guantes plomados. 

 

De los trabajadores que laboran en todas estas áreas con exposición a 

radiación ionizante el 6,41% no utiliza guantes plomados, el 1,28% a veces 

utiliza guantes plomados; de los trabajadores que laboran con mamografías 

área con exposición a radiación ionizante el 5,13% no utiliza guantes 

plomados, el 1,28% a veces utiliza guantes plomados; de los trabajadores que 

laboran en áreas de Tomógrafia el 24,36% a veces utiliza guantes plomados, el 

14,10% no utiliza guantes plomados, el 3,85% siempre utiliza guantes 

plomados. 

 

A la prueba estadística se utilizó la prueba del chi cuadrado, con un error del 

5%, X2cal=14,099 mayor X2tab=12,592, gl=6, p=0,029 es significativa, si utiliza 

guantes plomados relacionada con la exposición por radiación ionizante en el 

Hospital Carlos Monge Medrano Juliaca 2023. 

 

Para ciertos procedimientos donde se indica se deben de cumplir como 

corresponde, pero muchas veces la falta de la indumentaria adecuada puede 

conllevar a incrementar los riesgos en la salud de los trabajadores de salud, la 

semivida de un elemento radiactivo es el tiempo que tarda la mitad de sus 

átomos en desintegrarse, y puede variar desde una fracción de segundo a 
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millones de años (por ejemplo, el yodo 131 tiene una semivida de 8 días 

mientras que el carbono 14 tiene una semivida de 5730 años).   
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TABLA 11.- CONDICIÓN DE LOS GUANTES PLOMADOS RELACIONADO CON LA EXPOSICIÓN POR RADIACIÓN                            

IONIZANTE EN EL HOSPITAL CARLOS MONGE MEDRANO JULIACA 2023.  

Condición de los 
guantes plomados 

Exposición a radiación ionizante 
Total 

Rayos X,  Tomógrafia Mamografía Todos 

fi % fi % fi % fi % fi % 

Nuevo 8 10.26 2 2.56 0 0.00 0 0.00 10 12.82 

Usado 20 25.64 23 29.49 1 1.28 0 0.00 44 56.41 

Deteriorado (malas 
condiciones)  6 7.69 8 10.26 4 5.13 6 7.69 24 30.77 

Total: 34 43.59 33 42.31 5 6.41 6 7.69 78 100.00 

Fuente: Guía de entrevista y guía de observación. 

X2cal= 26,900 p= 0,029 ES SIGNIFICATIVA 

X2tab= 12,592 Gl= 6     
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Fuente: Tabla 11. 

0.00 5.00 10.00 15.00 20.00 25.00 30.00
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Figura 11.- Condicion de los guantes plomados relacionado con la exposición por radiación 
ionizante en el Hospital Carlos Monge Medrano Juliaca 2023. 

Todos Mamografías Rayos X, radiología, tomógrafos Rayos X, radiología
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La tabla y figura 11, nos muestra el análisis de condición de los guantes 

plomados del personal que labora con exposición a radiación ionizante, el 

56,41% los guantes plomados están usados, el 30,77% los guantes plomados 

están deteriorados, el 12,82% los guantes plomados están nuevos. 

 

De los trabajadores que laboran en todas estas áreas con exposición a 

radiación ionizante el 7,69% los guantes plomados están deteriorados; de los 

trabajadores que laboran con mamografías área con exposición a radiación 

ionizante el 5,13% los guantes plomados están deteriorados, el 1,28% los 

guantes plomados están usados; de los trabajadores que laboran en áreas de 

Tomógrafia el 24,36% los guantes plomados están usados, el 10,26% los 

guantes plomados están deteriorados, el 2,56% los guantes plomados están 

nuevos. 

 

A la prueba estadística se utilizó la prueba del chi cuadrado, con un error del 

5%, X2cal=26,900 mayor X2tab=12,592, gl=6, p=0,029 es significativa, la 

condición de los guantes plomados relacionada con la exposición por radiación 

ionizante en el Hospital Carlos Monge Medrano Juliaca 2023. 

 

Las personas a diario estamos expuestos a diferentes tipos de radiación tanto 

de origen natural como procedente de aparatos creados por el ser humano, la 

radiación natural puede producirse por muchos materiales distintos: en el suelo, 

el agua y el aire hay más de 60 materiales radiactivos naturales, ejemplo, la 

principal fuente de radiación natural es el radón, un gas natural que emana de 

las rocas y la tierra.  
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TABLA 12.- BLINDAJE DE LAS PAREDES CON PLOMO RELACIONADO CON LA EXPOSICIÓN POR RADIACIÓN                            

IONIZANTE EN EL HOSPITAL CARLOS  MONGE MEDRANO JULIACA 2023.  

 Blindaje de las 
paredes con plomo 

Exposición a radiación ionizante 
Total 

Rayos X Tomógrafia Mamografía Todos 

fi % fi % fi % Fi % fi % 

Toda la sala 16 20.51 12 15.38 1 1.28 0 0.00 29 37.18 

Mitad de la sala 18 23.08 19 24.36 0 0.00 4 5.13 41 52.56 

Algunas partes 0 0.00 2 2.56 4 5.13 2 2.56 8 10.26 

Total: 34 43.59 33 42.31 5 6.41 6 7.69 78 100.00 

Fuente: Guía de entrevista y guía de observación. 

X2cal= 37,422 p= 0,000 ES SIGNIFICATIVA 

X2tab=   12,592 GI=    6 
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Fuente: Tabla 12. 
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Figura 12.- Blindaje de las paredes con plomo relacionado con la exposición por radiación ionizante 
en el Hospital Carlos Monge Medrano Juliaca 2023. 

Todos Mamografías Rayos X, radiología, tomógrafos Rayos X, radiología
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El tercer objetivo específico planteado es: Relacionar las medidas básicas de 

protección radiológica del personal de salud con la exposición por radiación 

ionizante en el Hospital Carlos Monge Medrano de la ciudad de Juliaca. 

 

La tabla y figura 12, nos muestra el análisis de blindaje de las paredes con 

plomo del personal que labora con exposición a radiación ionizante, el 52,56% 

refiere que mitad de la sala está blindada con plomo, el 37,18% refiere que 

toda la sala está blindada con plomo, el 10,26% refiere que algunas partes de 

la sala está blindada con plomo. 

 

De los trabajadores que laboran en todas estas áreas con exposición a 

radiación ionizante el 5,13% refiere que mitad de la sala está blindada con 

plomo, el 2,56% refiere que algunas partes de la sala está blindada con plomo; 

de los trabajadores que laboran con mamografías área con exposición a 

radiación ionizante el 5,13% refiere que algunas partes de la sala está blindada 

con plomo, el 1,28% refiere que toda la sala está blindada con plomo; de los 

trabajadores que laboran en áreas de Tomógrafia el 24,36% refiere que mitad 

de la sala está blindada con plomo, el 15,38% refiere que toda la sala está 

blindada con plomo, el 2,56% refiere que algunas partes de la sala está 

blindada con plomo. 

 

A la prueba estadística se utilizó la prueba del chi cuadrado, con un error del 

5%, X2cal=37,422 mayor X2tab=12,592, gl=6, p=0,000 es significativa, el blindaje 

de las paredes con plomo relacionada con la exposición por radiación ionizante 

en el Hospital Carlos Monge Medrano Juliaca 2023.   
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TABLA 13.- DISTANCIA RELACIONADO CON LA EXPOSICIÓN POR RADIACIÓN IONIZANTE EN EL HOSPITAL 
CARLOS  MONGE MEDRANO JULIACA 2023.  

Distancia 

Exposición a radiación ionizante 
Total 

Rayos X Tomógrafia Mamografía Todos 

fi % fi % Fi % fi % fi % 

Tres metros 17 21.79 6 7.69 2 2.56 1 1.28 26 33.33 

Dos metros 14 17.95 11 14.10 2 2.56 3 3.85 30 38.46 

1 metro 3 3.85 9 11.54 1 1.28 2 2.56 15 19.23 

< 1 metro 0 0.00 7 8.97 0 0.00 0 0.00 7 8.97 

Total: 34 43.59 33 42.31 5 6.41 6 7.69 78 100.00 

Fuente: Guía de entrevista y guía de observación. 

X2cal= 19,367 p= 0,022 ES SIGNIFICATIVA 

X2tab= 16,919 

 

 

Gl= 9 
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Fuente: Tabla 13. 
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Figura 13.- Distancia relacionado con la exposición por radiación ionizante en el Hospital Carlos 
Monge Medrano Juliaca 2023. 

Todos Mamografías Rayos X, radiología, tomógrafos Rayos X, radiología
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La tabla y figura 13, nos muestra el análisis de la distancia del personal que 

labora con exposición a radiación ionizante, el 38,46% refiere distancia de dos 

metros, el 33,33% refiere distancia de tres metros, el 19,23% refiere distancia 

de 1 metro, el 8,97% refiere distancia de > 1 metro. 

 

De los trabajadores que laboran en todas estas áreas con exposición a 

radiación ionizante el 21,79% refiere distancia de tres metros, el 17,96% refiere 

distancia de 2 metro, el 3,85% refiere distancia de 1 metro; de los trabajadores 

que laboran con rayos X área con exposición a radiación ionizante el 2,56% 

refiere distancia de dos metros, el 2,56% refiere distancia de tres metros, el 

1,28% refiere distancia de 1 metro; de los trabajadores que laboran en áreas de 

rayos X,  Tomografía, el 14,10% refiere distancia de dos metros, el 11,54% 

refiere distancia de 1 metro, el 8,97% refiere distancia de > 1 metro. 

 

A la prueba estadística se utilizó la prueba del chi cuadrado, con un error del 

5%, X2cal=19,367 mayor X2tab=16,919, gl=9, p=0,022 es significativa, la 

distancia relacionada con la exposición por radiación ionizante en el Hospital 

Carlos Monge Medrano Juliaca 2023. 

 

En los establecimientos de salud se sugiere que los ambientes donde se 

realizan estos procedimientos de rayos X, ecografía u otros similares que 

pudieran estar ubicados donde se tenga menos circulación de gente, a pesar 

de ello de todas maneras los rayos X pueden atravesar inclusive la pared con 

la radiación.   
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TABLA 14.- SEÑALIZACIÓN RELACIONADO CON LA EXPOSICIÓN POR RADIACIÓN IONIZANTE EN EL HOSPITAL 
CARLOS MONGE MEDRANO JULIACA 2023.  

Señalización 

Exposición a radiación ionizante 
Total 

Rayos X Tomografía Mamografía Todos 

fi % fi % fi % fi % fi % 

Símbolo internacional 
de radiación ionizante 3 3.85 0 0.00 0 0.00 0 0.00 3 3.85 

Prohibición a no 
personal autorizado 10 12.82 3 3.85 0 0.00 0 0.00 13 16.67 

Ambos 21 26.92 30 38.46 5 6.41 6 7.69 62 79.49 

Total: 34 43.59 33 42.31 5 6.41 6 7.69 78 100.00 

Fuente: Guía de entrevista y guía de observación. 

X2cal= 12,633 p= 0,049 ES SIGNIFICATIVA 

X2tab= 12,592 Gl= 6     
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Fuente: Tabla 14. 
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Figura 14.- Señalizacion relacionado con la exposición por radiación ionizante en el Hospital Carlos 
Monge Medrano Juliaca 2023. 

Todos Mamografías Rayos X, radiología, tomógrafos Rayos X, radiología
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La tabla y figura 14, nos muestra el análisis de la señalización del personal que 

labora con exposición a radiación ionizante, el 79,49% refiera ambas señales, 

el 16,67% refiere señal de prohibición a no personal autorizado, el 3,85% 

refiere señal de símbolo internacional de radiación ionizante. 

 

De los trabajadores que laboran en todas estas áreas con exposición a 

radiación ionizante el 7,69% refiera ambas señales; de los trabajadores que 

laboran con mamografías área con exposición a radiación ionizante el 6,41% 

refiera ambas señales; de los trabajadores que laboran en áreas de Tomógrafia 

el 38,46% refiera ambas señales, de los trabajadores que laboran en área de 

rayos X, el 3,85% refiere señal de prohibición a no personal autorizado. 

 

A la prueba estadística se utilizó la prueba del chi cuadrado, con un error del 

5%, X2cal=12,633 mayor X2tab=12,592, gl=6, p=0,049 es significativa, la 

señalización relacionada con la exposición por radiación ionizante en el 

Hospital Carlos Monge Medrano Juliaca 2023. 

 

Es importante señalizar estos lugares para identificar los lugares de riesgo, 

inclusive comunicar que circule la población altamente en riesgo así como las 

gestantes, la población en general estamos expuestos a la radiación natural de 

los rayos cósmicos, especialmente a gran altura, donde por término medio, el 

80% de la dosis anual de radiación de fondo que recibe una persona procede 

de fuentes de radiación naturales, terrestres y cósmicas, a unos niveles que 

varían geográficamente debido a diferencias geológicas.  
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TABLA 15.- PERSONAL CON DOSÍMETRO RELACIONADO CON LA EXPOSICIÓN POR RADIACIÓN IONIZANTE EN EL                        

HOSPITAL CARLOS MONGE MEDRANO JULIACA 2023.  

Personal con dosímetro 

Exposición a radiación ionizante 
Total 

Rayos X Tomografía Mamografía Todos 

fi % fi % fi % fi % fi % 

Siempre 4 5.13 13 16.67 1 1.28 5 6.41 23 29.49 

Algunas veces 6 7.69 8 10.26 3 3.85 1 1.28 18 23.08 

Casi nunca 24 30.77 12 15.38 1 1.28 0 0.00 37 47.44 

Total: 34 43.59 33 42.31 5 6.41 6 7.69 78 100.00 

Fuente: Guía de entrevista y guía de observación. 

X2cal= 22,621 p= 0,001 ES SIGNIFICATIVA 

GI=  6 X2tab0=  12,592 
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Fuente: Tabla 15. 
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Figura 15.- Personal con dosimetro relacionado con la exposición por radiación ionizante en el 
Hospital Carlos Monge Medrano Juliaca 2023. 

Todos Mamografías Rayos X, radiología, tomógrafos Rayos X, radiología
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La tabla y figura 15, nos muestra el análisis de personal con dosímetro del 

personal que labora con exposición a radiación ionizante, el 47,44% refiere casi 

nunca, el 29,49% refiere siempre, el 23,08% refiere algunas veces. 

 

De los trabajadores que laboran en todas estas áreas con exposición a 

radiación ionizante el 6,41% refiere siempre, el 1,28% refiere algunas veces; de 

los trabajadores que laboran con mamografías área con exposición a radiación 

ionizante el 3,85% refiere algunas veces, el 1,28% refiere siempre, el 1,28% 

refiere casi nunca; de los trabajadores que laboran en áreas de tomógrafia el 

16,67% refiere siempre, el 15,38% refiere casi nunca, el 10,26% refiere algunas 

veces. de los trabajadores que laboran con rayos X el 30,77 refiere casi nunca, 

el 7,69 refiere algunas veces, el 5,13 refiere siempre. 

 

A la prueba estadística se utilizó la prueba del chi cuadrado, con un error del 

5%, X2cal=22,621 mayor X2tab=12,592, gl=6, p=0,001 es significativa, el personal 

con dosímetro relacionada con la exposición por radiación ionizante en el 

Hospital Carlos Monge Medrano Juliaca 2023. 

 

En algunos lugares, la exposición puede ser más de 200 veces mayor que la 

media mundial, estamos expuestos también a radiación procedente de fuentes 

artificiales que van desde las centrales nucleares hasta aparatos médicos, 

tanto diagnósticos como terapéuticos.  
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TABLA 16.- DESECHOS RADIOGRÁFICOS RELACIONADO CON LA EXPOSICIÓN POR RADIACIÓN IONIZANTE EN EL                       

HOSPITAL CARLOS MONGE MEDRANO JULIACA 2023.  

 Desechos 
radiográficos 

Exposición a radiación ionizante 
Total 

Rayos X Tomografía Mamografía Todos 

fi % fi % fi % fi % fi % 

Tacho rojo 6 7.69 2 2.56 0 0.00 0 0.00 8 10.26 

Tacho amarillo 13 16.67 1 1.28 2 2.56 0 0.00 16 20.51 

Tacho rojo y amarillo 15 19.23 30 38.46 3 3.85 6 7.69 54 69.23 

Total: 34 43.59 33 42.31 5 6.41 6 7.69 78 100.00 

Fuente: Guía de entrevista y guía de observación. 

X2cal= 22,004 p= 0,001 ES SIGNIFICATIVA 

GI=   6 X2tab=   12,592 
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Fuente: Tabla 16. 
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Figura 16.- Desechos radiograficos relacionado con la exposición por radiación ionizante en el 
Hospital Carlos Monge Medrano Juliaca 2023. 

Todos Mamografías Rayos X, radiología, tomógrafos Rayos X, radiología
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La tabla y figura 16, nos muestra el análisis de desechos radiográficos del 

personal que labora con exposición a radiación ionizante, el 69,23% desecha 

en tacho rojo y amarillo, el 20,51% desecha en tacho amarillo, el 10,26% 

desecha en tacho rojo. 

 

De los trabajadores que laboran en todas estas áreas con exposición a 

radiación ionizante el 7,69% desecha en tacho rojo y amarillo; de los 

trabajadores que laboran con mamografías área con exposición a radiación 

ionizante el 3,85% desecha en tacho rojo y amarillo, el 2,56% desecha en 

tacho amarillo; de los trabajadores que laboran en áreas de Tomógrafia el 

38,46% desecha en tacho rojo y amarillo, el 2,56% desecha en tacho rojo, el 

1,28% desecha en tacho amarillo. de los trabajadores que laboran en áreas de 

rayos X el 19,23 desecha en tacho rojo y amarillo, el 16,67 desecha en tacho 

amarillo, el 7,69 desecha en tacho rojo. 

 

A la prueba estadística se utilizó la prueba del chi cuadrado, con un error del 

5%, X2cal=22,004 mayor X2tab=12,592, gl=6, p=0,001 es significativa, los 

desechos radiográficos relacionada con la exposición por radiación ionizante en 

el Hospital Carlos Monge Medrano Juliaca 2023. 

 

Se deben establecer mecanismos para tener desechos radiográficos 

relacionados con la exposición por radiación ionizante, hoy en día, también 

estamos expuestos a radiaciones artificiales la población general, siendo estas 

las fuentes artificiales más comunes de radiación ionizante son los aparatos 
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médicos, como los que se usan para hacer radiografías y tomografías 

computarizadas. 
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TABLA 17.- EXPOSICIÓN POR RADIACIÓN IONIZANTE EN EL  

HOSPITAL CARLOS MONGE MEDRANO JULIACA 2023.  

  fi % 

Rayos X 34 43.59 

Tomógrafia  33 42.31 

Mamografía 5 6.41 

Todos 6 7.69 

Total: 78 100.00 

Fuente: Guia de observacion 
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Fuente: Tabla 17. 
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Figura 17.- Exposición por radiación ionizante en el Hospital Carlos Monge Medrano Juliaca 
2023. 



93 
 

El cuarto objetivo específico planteado es: Determinar la exposición por 

radiación ionizante según el lugar de trabajo en el Hospital Carlos Monge 

Medrano de la ciudad de Juliaca. 

 

La tabla y figura 17, nos muestra el análisis de exposición por radiación 

ionizante del personal que labora con exposición a radiación ionizante, el 

43,59% se expone a rayos X, el 42,31% se expone a Tomógrafia, el 7,69% se 

expone a todos, el 6,41% se expone a mamografía. 

 

La exposición a radiaciones ionizantes puede afectar a la facultad de bienestar 

y a todo el mundo en distintas circunstancias: en casa o en lugares abiertos 

(apertura pública), en el trabajo (apertura relacionada con la palabra) o en las 

consultas médicas (apertura clínica). Esta apertura puede ser interior o exterior. 

La apertura interior se produce cuando un radionucleido se respira, se ingiere o 

entra en el sistema circulatorio, por ejemplo a través de una infusión o una 

herida. La apertura exterior se produce cuando el material radiactivo presente 

en el aire, en forma de residuos, fluidos o aerosoles, se guarda en la piel o en 

el atuendo. 
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CONCLUSIONES 

PRIMERA Se determinó que existe significativamente relación entre los riesgos 

de morbilidad del personal de salud relacionados a la exposición por 

radiación ionizante en el Hospital Carlos Monge Medrano de la 

ciudad de Juliaca. Además se ha demostrado que esta interrelación 

esta influenciado por elementos como son: características del 

personal de salud, elementos de protección del personal de salud, 

precauciones básicas de protección radiológica siendo significativos, 

ya que se halló mediante la prueba estadística aceptamos la 

hipótesis planteada. (Tabla 1 - 17) 

 

SEGUNDA Las características del personal de salud relacionados a la 

exposición por radiación ionizante en el Hospital Carlos Monge 

Medrano de la ciudad de Juliaca, son: un 42,31% tiene de 31-49 

años(p=0,001), un 62,82% es de sexo masculino(p=0,000), un 

48,72% es contratado(p=0,000), un 52,56% es casado(p=0,000), 

un 52,56% ninguna presenta enfermedades crónico 

degenerativas, todas las variables son significativamente con una 

p<0,05, con lo cual verificamos la hipótesis plantea. (tabla 1 - 5) 

 

TERCERA Los elementos de protección del personal de salud relacionados a 

la exposición por radiación ionizante en el Hospital Carlos Monge 

Medrano de la ciudad de Juliaca, en el cual hallamos que el 

53,85% a veces utiliza chaleco de plomo(p=0,002), un 64,10% el 

chaleco esta usado(p=0,00), un 58,97% a veces presenta collar 
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de tiroideo plomo(p=0,000), un 43,59% el collar tiroideo está 

deteriorado(p=0,031), un 51,28% a veces utiliza guantes 

plomados(p=0,029), un 56,41% los guantes están usados, todas 

las variables son significativamente con una p<0,05, con lo cual 

verificamos la hipótesis planteada.(Tabla 6 – 11) 

 

CUARTA  Las medidas básicas de protección radiológica del personal de 

salud relacionados a la exposición por radiación ionizante en el 

Hospital Carlos Monge Medrano de la ciudad de Juliaca, son: un 

52,56% tiene blindaje de plomo mitad de la sala(p=0,000), un 

38,46% dos metros de distancia(p=0,022), un 79,49% tiene 

ambas señalizaciones(p=0,049), un 47,44% casi nunca tiene 

personal dosímetro(p=0,001), un 69,23% desecha en tacho rojo y 

amarillo(p=0,001), todas las variables son significativamente con 

una p<0,05, con lo cual verificamos la hipótesis planteada. (Tabla 

12 – 16) 

  

QUINTA  La exposición por radiación ionizante según el lugar de trabajo es 

en rayos X con mayor riesgo, en el Hospital Carlos Monge 

Medrano de la ciudad de Juliaca es que el 43,59% se expone a 

rayos X, radiología, el 42,31% se expone a rayos X, radiología, 

tomógrafos, el 7,69% se expone a todos, el 6,41% se expone a 

mamografías.(Tabla 17) 
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RECOMENDACIONES 

PRIMERA Al Director del HCMM de Juliaca priorizar la implementación de 

convenios y/o proyectos sobre protección radiológica en cada una de 

las áreas donde se use radiaciónes ionizantes. Los convenios deben 

dirigirse explícitamente a todas las personas con acceso a estas 

áreas. 

 

SEGUNDA Al Jefe del Departamento de Diagnóstico por Imágenes organizar 

la capacitación de forma periódica al personal que trabaja en 

estas áreas y servicios. Estas iniciativas tienen como objetivo 

fortalecer los conocimientos existentes para racionalizar y minorar 

los riesgos en el personal, ya que los efectos de las radiaciones 

ionizantes en la salud si no se manejan siguiendo los protocolos 

estandarizados, podrían poner en riesgo la vida de los 

trabajadores con acceso a estas áreas. 

 

TERCERA El Jefe del Departamento de Diagnóstico por Imágenes capacite 

para fortalecer el  conocimiento sobre el uso y cuidado de los 

elementos de protección radiológica atravez de charlas y 

capacitaciones periódicas orientadas al personal que labora en 

estas áreas, como así de los diferentes servicios con acceso a 

estas areas existentes, de todos los protocolos para que se 

cumplan según normas estandarizadas a nivel del mundo para 

disminuir los riesgos y severidad que pueden ocasionar daños y 

de esta manera evitar la exposición a dosis altas efectivas.  
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CUARTA A Los profesionales técnicos y tecnólogos médicos especialistas 

en rayos X, mamografía, tomografía que laboran en estos 

servicios participar en capacitaciones y cursos de actualización 

sobre principios y medidas de  protección radiológica, y así 

deberán considerar evitar la exposición por encima de ciertos 

umbrales, teniendo en cuenta las normas estandarizadas a nivel 

mundial Tomando en cuenta que la exposición prolongada a la 

radiación puede perturbar la óptima función  de órganos y tejidos. 

 

QUINTA A Los profesionales técnicos y tecnólogos médicos especialistas 

en rayos X, mamografía, tomografía que laboran en estos 

servicios deberán de capacitarse de manera permanente para 

tener conocimientos sobre los cambios y riesgos permanentes a 

los que están expuestos por tiempos prolongados en los servicios 

donde labora y exigir el cumplimiento de las normas e 

implementación de la indumentaria necesaria y mecanismos de 

protección que regulan el espacio adecuado según sea el caso. 
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Anexo  1 
MATRZ DE CONSISTENCIA 

TITULO: RIESGOS DE MORBILIDAD DEL PERSONAL DE SALUD RELACIONADO A LA EXPOSICIÓN POR RADIACIÓN 

IONIZANTE EN EL HOSPITAL CARLOS MONGE MEDRANO JULIACA 2023. 

Formulación 
del problema 

Objetivos Hipótesis  Variable 
1 

Dimensiones Indicadores Escala de valores Tipo de 
variable 

General 
¿Cuáles son los 
riesgos de 
morbilidad del 
personal de 
salud 
relacionados a la 
exposición por 
radiación 
ionizante en el 
Hospital Carlos 
Monge Medrano 
de la ciudad de 
Juliaca en el 
2023?  
 
Específicos 
¿Cuáles son las 
características 
del personal de 
salud 
relacionados a la 
exposición por 
radiación 
ionizante en el 
Hospital Carlos 

General 
Describir los 
riesgos de 
morbilidad del 
personal de 
salud 
relacionados a la 
exposición por 
radiación 
ionizante en el 
Hospital Carlos 
Monge Medrano 
de la ciudad de 
Juliaca en el 
2023.  
 
Específicos 
Analizar las 
características 
del personal de 
salud 
relacionados a la 
exposición por 
radiación 
ionizante en el 
Hospital Carlos 

General 
Los riesgos de 
morbilidad del 
personal de 
salud están 
relacionados a la 
exposición por 
radiación 
ionizante en el 
Hospital Carlos 
Monge Medrano 
de la ciudad de 
Juliaca en el 
2023. 
 
Específicos 
Las 
características 
del personal de 
salud están 
relacionados a la 
exposición por 
radiación 
ionizante en el 
Hospital Carlos 
Monge Medrano 

1. Riesgos de 
morbilidad  

1.1 Características 
del personal 
de salud 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

1.2 Elementos de 
protección del 

1.1.1. Edad 
 
 
 
1.1.2. Sexo 
 
 
1.1.3. Situación 

laboral 
 
  

1.1.4. Estado civil 
 
 
 
 
 
 

1.1.5. Presenta 
enfermedades 
crónico 
degenerativas 
 
 

1.2.1. Utiliza chaleco 
de plomo 

a) Menor de 30 años 
b) De 31 a 49 años 
c) De 50 a más años 

 
a) Femenino 
b) Masculino 

 
a) Nombrado 
b) Contratado 
c) Practicante  

 
a) Soltero 
b) Casado 
c) Divorciado 
d) Separado 
e) Viudo 
f) Unión libre 

 
a) Diabetes 
b) Hipertensión 
c) Enfermedades 

cardiacas 
d) Otros  

 
a) Siempre 
b) A veces 

Ordinal 
 
 
 
Nominal 
 
 
Nominal 
 
 
 
Nominal 
 
 
 
 
 
 
Nominal 
 
 
 
 
 
Nominal 
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Monge Medrano 
de la ciudad de 
Juliaca?  
¿Cuáles son los 
elementos de 
protección del 
personal de 
salud 
relacionados a la 
exposición por 
radiación 
ionizante en el 
Hospital Carlos 
Monge Medrano 
de la ciudad de 
Juliaca?  
¿Cuáles son las 
medidas básicas 
de protección 
radiológica del 
personal de 
salud 
relacionados a la 
exposición por 
radiación 
ionizante en el 
Hospital Carlos 
Monge Medrano 
de la ciudad de 
Juliaca?  
¿Cuál es la 
exposición por 
radiación 
ionizante según 

Monge Medrano 
de la ciudad de 
Juliaca.  
Describir los 
elementos de 
protección del 
personal de 
salud 
relacionados a la 
exposición por 
radiación 
ionizante en el 
Hospital Carlos 
Monge Medrano 
de la ciudad de 
Juliaca.  
Relacionar las 
medidas básicas 
de protección 
radiológica del 
personal de 
salud con la 
exposición por 
radiación 
ionizante en el 
Hospital Carlos 
Monge Medrano 
de la ciudad de 
Juliaca.  
Determinar la 
exposición por 
radiación 
ionizante según 
el lugar de 

de la ciudad de 
Juliaca.  
Los elementos 
de protección del 
personal de 
salud están 
relacionados a la 
exposición por 
radiación 
ionizante en el 
Hospital Carlos 
Monge Medrano 
de la ciudad de 
Juliaca.  
Las medidas 
básicas de 
protección 
radiológica del 
personal de 
salud están 
relacionados a la 
exposición por 
radiación 
ionizante en el 
Hospital Carlos 
Monge Medrano 
de la ciudad de 
Juliaca.  
La exposición 
por radiación 
ionizante según 
el lugar de 
trabajo es en 
rayos X con 

personal de 
salud 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

1.3 Medidas 
básicas de 
protección 
radiológica 

 
 
 

 
 

 

 
1.2.2. Condición del 

chaleco 
 
 
 

1.2.3. Presenta collar 
de tiroideo 
plomado 
 

1.2.4. Condición del 
collar de 
tiroideo 
plomado 

 
 

1.2.5. Utiliza guantes 
plomados 
 

1.2.6. Condición de 
los guantes 
plomados 
 
 

1.3.1 Blindaje de las 
paredes con 
plomo 

 
1.3.2 Distancia  

 
 
 
 

1.3.3 Señalización  

 
a) Nuevo 
b) Usado 
c) Deteriorado  
d) No existe 

 
a) Siempre 
b) A veces 

 
 

a) Nuevo 
b) Usado 
c) Deteriorado  
d) No existe 

 
a) Siempre 
b) A veces 

 
a) Nuevo 
b) Usado 
c) Deteriorado  
d) No existe 

 
a) Toda la sala 
b) Mitad de la sala 
c) Algunas partes 

 
a) Tres metros 
b) Dos metros 
c) 1 metro 
d) < 1 metro 

 
a) Símbolo 

internacional de 

 
Nominal 
 
 
 
 
Nominal 
 
 
 
Nominal 
 
 
 
 
Nominal 
 
 
Nominal 
 
 
 
 
Nominal 
 
 
 
Ordinal 
 
 
 
 
Nominal 
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el lugar de 
trabajo en el 
Hospital Carlos 
Monge Medrano 
de la ciudad de 
Juliaca?  
 

trabajo en el 
Hospital Carlos 
Monge Medrano 
de la ciudad de 
Juliaca.  

mayor riesgo, en 
el Hospital 
Carlos Monge 
Medrano de la 
ciudad de 
Juliaca.  
 

 
 
 
 
 

 

 
 
 
 
 

1.3.4 Personal con 
dosímetro 
 
 

1.3.5 Desechos 
radiográficos 

radiación ionizante 
b) Prohibición a no 

personal 
autorizado 

c) Ambos  
 

a) Siempre 
b) Algunas veces 
c) Casi nunca 

 
a) Tacho rojo 
b) Tacho amarillo 

 
 
 
 
Nominal 
 
 
 
Nominal 

 

Variable 
2 

Indicadores Escala de valores Tipo de 
variable 

2. Exposición a 
radiación ionizante 

2.1. Lugar de trabajo 
Diagnóstico por 
imágenes 

a) Rayos X 
b) Tomógrafia 

computarizada 
c) Mamografía 
d) Todos  

Nominal  
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