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RESUMEN

Objetivos: Describir los riesgos para el personal de salud expuesto a radiacion ionizante
durante cirugias neurologicas y traumatologicas para proponer una guia de actualizacion
de medidas de seguridad en el uso de prendas de protecciéon plomada. Método:
Investigacion cualitativa, descriptiva, exploratoria y transversal mediante revision
bibliografica documental de articulos cientificos publicados entre 2019-2023, indexados
en PubMed y Science Direct, utilizando la metodologia PRISMA. Resultados: Se
analizaron 18 articulos que evidenciaron riesgos significativos en ojos, tiroides, manos y
gbonadas. La exposicion ocupacional aumenta el riesgo de cataratas, alteraciones
tiroideas, lesiones cutaneas y efectos reproductivos. El conocimiento sobre principios de
proteccion radioldgica es limitado y el uso adecuado de equipos de proteccién plomada
es deficiente. Conclusiones: Existen riesgos reales para los equipos médicos expuestos
a radiacion ionizante durante procedimientos quirdrgicos. La proteccion radiologica
mediante el uso apropiado de equipos blindados reduce significativamente los riesgos
asociados.

Descriptores: Radiacion ionizante; radiologia intervencionista; riesgos ocupacionales;
fluoroscopio; equipo médico quirurgico. (Fuente: DeCS).

ABSTRACT

Objectives: To describe the risks to healthcare personnel exposed to ionizing radiation
during neurological and trauma surgeries to propose a guide for updating safety measures
in the use of lead protective garments. Method: Qualitative, descriptive, exploratory, and
cross-sectional research through documentary bibliographic review of scientific articles
published between 2019-2023, indexed in PubMed and Science Direct, using the PRISMA
methodology. Results: 18 articles were analyzed showing significant risks to eyes,
thyroid, hands, and gonads. Occupational exposure increases the risk of cataracts, thyroid
alterations, skin lesions, and reproductive effects. Knowledge about radiological
protection principles is limited and appropriate use of lead protection equipment is
deficient. Conclusions: Real risks exist for medical teams exposed to ionizing radiation
during surgical procedures. Radiological protection through appropriate use of shielded
equipment significantly reduces associated risks.

Descriptors: lonizing radiation; interventional radiology; occupational risks; fluoroscope;
surgical medical team. (Source: DeCS).
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INTRODUCCION

El descubrimiento de los rayos X por Rontgen en 1895 revoluciono el diagnéstico médico,
abriendo el camino a multiples aplicaciones en medicina, industria y agricultura. Los rayos
X constituyen radiaciones electromagnéticas de longitud de onda corta denominadas
radiacion ionizante, la cual puede tener origen natural o artificial *.

Su uso extendido la convierte en un riesgo potencial para la salud de pacientes y personal
sanitario expuesto a radiacion ionizante. La evidencia demuestra que la radiacion
ionizante al atravesar los tejidos puede producir un aumento de radicales libres y la
aparicion de anomalias en el desarrollo celular, incluyendo cambios quimicos en el ADN
2.

Dentro de las lesiones en el ADN inducidas por radiacion ionizante, la rotura de doble
cadena es la que mayormente provoca inestabilidad genémica y posteriormente efectos
carcinogénicos. La no reparacién de la doble cadena conduce a la formacién de
aberraciones cromosémicas y una amplia clase de mutaciones del ADN vinculadas con
diversos riesgos para la salud 3.

La Organizacién Mundial de la Salud clasifico la radiacion ionizante como cancerigena,
sustentandose en evidencia suficiente que permite establecer una relacion causal entre
la exposicion a la radiacion y los efectos dafiinos biolégicos y clinicos que se
desencadenan 4.

Los efectos clinicos documentados asociados a la radiacion dependen de factores como
la dosis, la tasa de dosis, la energia, el tiempo de exposicién, la calidad de la radiaciéon y
la radiosensibilidad de los diferentes tipos de células. El dafio puede clasificarse como
deterministico cuando se excede un nivel especifico de exposicion o estocastico cuando
se manifiesta por la exposicion a cualquier nivel de radiacion °.

Se identifican las manos del cirujano, cintura ventral, pecho, cuello/tiroides y ojos como
zonas anatomicas que reciben una exposicidn significativa a la radiacion. El dano en

organos como los ojos y la piel se produce por un efecto deterministico, mientras que la

81



Revista Arbitrada Interdisciplinaria de Ciencias de la Salud. SALUD Y VIDA
Volumen 9. Numero 2. Ao 9. Edicion Especial 11. 2025
Hecho el deposito de Ley: FA2016000010
ISSN: 2610-8038
FUNDACION KOINONIA (F K).

Santa Ana de Coro, Venezuela.

Gabriela Marisol Cabascango-Chicaiza, Rosa del Pilar Lopez-Ruales; Raul Gonzalez-Salas

exposicion a la radiacion de la tiroides y los senos puede aumentar el riesgo de cancer
por efecto estocastico °.

En este orden cobra gran sentido el principio de seguridad radioldgica que rige a la
mayoria de las administraciones de salud y seguridad que se sintetiza en el término
ALARA (As Low As Reasonably Achievable), aludiendo a la necesidad de mantener los
niveles radioldgicos en los minimos posibles ”.

El empleo de la radiaciéon ionizante en los procedimientos quirurgicos evidencia un uso
cada vez mas popular como parte integrante de los métodos actuales de diagnéstico y
terapéutica. Su empleo es fundamental en la practica de medicina no invasiva o
minimamente invasiva que requiere instrumentos como el fluoroscopio que faciliten

imagenes en tiempo real 8.

METODO

Se desarrollé una revision bibliografica sistematica y exploratoria mediante un enfoque
cualitativo de tipo descriptivo y transversal que indagé en la informacion almacenada en
las bases de datos PubMed y Science Direct y el metabuscador de Google Scholar acerca
de estudios previos que abordan el tema de interés.

Se incluyeron articulos que estudian los riesgos de exposicion a radiaciones ionizantes a
los que se enfrentan los miembros del equipo de salud de cirugia neuroldgica y de trauma
cuando se realizan procedimientos de intervencion con empleo de fluoroscopio vy
procedimientos de radiologia intervencionista, considerando publicaciones cientificas
realizadas en el periodo 2019-2023 °.

El estudio empled como instrumento de recoleccion la busqueda bibliografica de datos
proveniente de fuentes secundarias, guiado por la metodologia PRISMA. La seleccion de
los estudios incluyd varios pasos iniciandose con la revisidn y seleccién del afo

correspondiente al periodo enero 2019-junio 2023, lectura del titulo y resumen 1°.

82



Revista Arbitrada Interdisciplinaria de Ciencias de la Salud. SALUD Y VIDA
Volumen 9. Numero 2. Ao 9. Edicion Especial 11. 2025
Hecho el deposito de Ley: FA2016000010
ISSN: 2610-8038
FUNDACION KOINONIA (F K).

Santa Ana de Coro, Venezuela.

Gabriela Marisol Cabascango-Chicaiza, Rosa del Pilar Lopez-Ruales; Raul Gonzalez-Salas

Se emplearon criterios de inclusién para la creacién de las cadenas de busqueda:
estudios publicados en idioma espanol o inglés, fuente de informacidn correspondiente
con articulos indexados en PubMed o Science Direct accesibles desde el motor de
busqueda de Google Scholar comprendidos en el periodo enero 2019 a junio 2023 .
Se incluyeron documentos correspondientes con articulos cientificos de investigacion,
ensayos o estudios clinicos, metaanalisis, revisiones o revisiones sistematicas que
incluyan contenido acerca de los riesgos ocupacionales asociados a la exposicion de los
miembros del equipo médico a radiacion ionizante especificamente en cirugias
neurologicas y traumatoldgicas 2.

Los criterios de exclusion consideraron documentos que no sean articulos cientificos de
investigacion u originales, que no incluyan contenido acerca de los riesgos ocupacionales
asociados a la exposicidon del equipo médico a radiacién ionizante, que el idioma sea
diferente a espaiol o inglés, y que el periodo de publicacion sea anterior a 2019 3.

Se empled una combinaciéon de términos MeSH y palabras claves asociadas con las
radiaciones ionizantes, la radiologia de intervencion, los riesgos de exposicion a radiacion
ionizante por el empleo de procedimientos intervencionistas y las medidas de proteccién
y seguridad. Los datos extraidos fueron registrados en un formulario que incluia

elementos como autor, afio, pais, objetivo, métodos, resultados y conclusiones 4.

RESULTADOS

La busqueda realizada devolvié 234 coincidencias en publicaciones relacionadas con las
cadenas de busqueda. El primer proceso de cribado permitié excluir 174 articulos
publicados en fecha anterior al 2019, eliminandose 45 articulos por diversas razones
como citas duplicadas, no estar completos los estudios o no estar disponibles. Finalmente
fueron elegidos 18 articulos para analisis cualitativo.

Los estudios revisados permitieron identificar los principales riesgos que enfrentan los
equipos medicos por exposicion a radiacion ionizante, identificandose los ojos, tiroides,
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manos y gonadas como las principales zonas comprometidas. El cristalino demostro ser
una de las estructuras mas sensibles a la radiacion ionizante, evidenciandose que los
tecndlogos que ayudaron con procedimientos intervencionistas guiados por fluoroscopia
presentaron mayor riesgo de cataratas comparado con aquellos que nunca ayudaron °.
La investigacion sobre exposicion a la radiacion del cristalino durante procedimientos de
imagenes radioldgicas reveld que las gafas de vidrio plomado en las proximidades del
paciente logran una reduccién de la dosis del 91.2%, mientras que el uso de una pared
de proteccion contra la radiacion logra una reduccion del 99.8%. La evaluacion de las
lecturas de los dosimetros no reveld exposicion significativa a la radiacion del cristalino
cuando se utilizaron medidas de proteccion adecuadas 'S.

Respecto a los riesgos para la tiroides, los trabajadores expuestos a radiaciones
ionizantes mostraron niveles promedio significativamente mas altos de hormona
estimulante de la tiroides y niveles promedio mas bajos de triyodotironina libre y tiroxina
libre que los trabajadores no expuestos. La exposicion ocupacional a radiacion ionizante
afecta las hormonas tiroideas y se relaciona con mayor probabilidad de desarrollar
enfermedades inmunes tiroideas, demostrandose que los niveles de hormonas
producidas por la glandula tiroides varian en dependencia de la exposicion 1.

Los estudios sobre exposicidon en manos y piel demostraron que la dosis de exposicidn a
la radiacion ocupacional varia segun la posicion de la fuente de rayos X. El riesgo de
exposicion a la radiacién dispersa fue mayor para la posicion lateral, siendo las manos
del cirujano las que reciben la dosis mas alta de radiacion. Se observaron cambios en la
piel de las manos auto informados por el 42.5% de los cirujanos, diagnosticandose lesion
cutanea inducida por radiacion en el 31.4% '8,

DISCUSION
Los resultados confirman que los miembros del equipo quirdrgico se exponen a radiacion

dispersa debido a su proximidad al fluoroscopio y la larga duracion y alta frecuencia de
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los procedimientos. El cirujano presenta mayor dificultad para alejarse del campo
irradiado por la necesaria proximidad al paciente, resultando las manos las que reciben
la dosis mas alta de radiacion.

La investigacion evidencié que cuando la fuente de rayos X se colocé en posicion lateral,
la lente optica del cirujano se expuso a dosis de radiacion que podrian alcanzar el limite
anual de seguridad en aproximadamente 833 minutos de exposicidn continua. Esto
subraya la importancia del uso de gafas de proteccion plomada y otras medidas de
seguridad °.

En relacion con los riesgos asociados a la exposicion ocupacional a bajas dosis de
radiacion ionizante y efectos adversos de alteraciones funcionales tiroideas, se confirmo
que la radiacion ionizante influye significativamente en los niveles hormonales tiroideos,
sugiriendo la posibilidad de aumento del riesgo de hipotiroidismo en los trabajadores de
la salud 2.

Los estudios sobre lesiones cutaneas revelaron que los cirujanos de columna
presentaron signos de cambios de pigmentacion de las ufias, grietas en las ufias y
dermatitis periungueal significativamente mayores que los grupos de control, sugiriendo
la posibilidad de dafio por radiacién en la mano dominante de los cirujanos expuestos. La
melanoniquia longitudinal y el eccema de manos se asociaron con la exposicion a
radiacion ionizante 3.

Respecto a la exposicion de las gonadas, se evidencio que el delantal de plomo estandar
no protege adecuadamente al cirujano cuando se encuentra en posicion sentada y la
fuente de rayos X esta en una posicion que irradia la zona inguinal. Los estudios sugieren
una posible asociacion entre la radiacion testicular y la baja proporcion de descendientes
de sexo masculino 4.

Las encuestas realizadas en varios paises evidenciaron que la proteccion de todas las
partes vulnerables del cuerpo no se ha implementado lo suficiente. El conocimiento sobre

principios de proteccion radiologica es limitado entre los miembros del equipo médico, y
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el uso adecuado de equipos de proteccion plomada es deficiente. Menos del 30% de los
participantes utilizaban periédicamente equipos de monitorizacion de radiacion °.

Los estudios demostraron que aunque las dosis de radiacién fueron bajas y dentro de los
limites permisibles legales, la exposicion acumulativa durante la carrera profesional
puede representar riesgos significativos. La implementacion de medidas de proteccién
radiologica, incluyendo el uso apropiado de delantales de plomo, protectores de tiroides,

gafas plomadas y guantes de proteccion, reduce sustancialmente la exposicion ©.

CONCLUSIONES

Los estudios revisados evidencian la existencia de riesgos reales para los miembros de
los equipos de salud de cirugia neurologica y traumatoldégica cuando realizan
procedimientos que utilizan radiacién ionizante. Aunque en mayor proporcion los niveles
de exposicidn no superan los limites establecidos, la exposicidon acumulativa durante la
carrera profesional puede representar riesgos significativos.

Se reconoce que la proteccién radiolégica mediante el uso adecuado de equipos de
proteccion blindada reduce los riesgos asociados a la exposicién a radiacién ionizante.
Sin embargo, se identifica que no se conocen ni aplican completamente los principios de
proteccion radioldgica, no se hace uso adecuado de los equipos de proteccion y no existe
un monitoreo constante mediante dosimetros.

Los ojos, tiroides, manos y génadas constituyen las zonas anatdmicas mas vulnerables
a la exposicién ocupacional. El cristalino demuestra ser una de las estructuras mas
sensibles, evidenciandose mayor riesgo de cataratas en personal expuesto. Las
alteraciones hormonales tiroideas y las lesiones cutaneas en manos representan efectos
documentados de la exposicién cronica.

Es necesario implementar programas educativos integrales que aborden los riesgos

asociados a la exposicion ocupacional a radiacion, métodos basicos de proteccién en el

86



Revista Arbitrada Interdisciplinaria de Ciencias de la Salud. SALUD Y VIDA
Volumen 9. Numero 2. Ao 9. Edicion Especial 11. 2025
Hecho el deposito de Ley: FA2016000010
ISSN: 2610-8038
FUNDACION KOINONIA (F K).

Santa Ana de Coro, Venezuela.

Gabriela Marisol Cabascango-Chicaiza, Rosa del Pilar Lopez-Ruales; Raul Gonzalez-Salas

quiréfano y los efectos de tales métodos de proteccion en la reduccion de la exposicidon
en la practica clinica real.

El personal directamente expuesto a radiacion ionizante debe realizarse analisis médicos
continuos y completos para la prevencion de los riesgos identificados. Se requiere el
desarrollo de protocolos especificos que consideren las limitaciones de las prendas de
proteccion convencionales segun el tipo de procedimiento quirurgico y la posicion del

personal durante la intervencion.
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