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Resumen:

El Ministerio de Sanidad, Servicios Sociales e Igualdad impulsa y promueve la Estrategia de
Seguridad del Paciente. Entre estas lineas estratégicas se desarrolla € uso seguro de las
radiaciones ionizantes en los procedimientos clinicos, estableciendo como recomendaciones
favorecer que en la documentacion clinica del paciente se registre informacién de cada uno de
los procedimientos que se realizan con radiaciones ionizantes, creandose asi el historial
dosimétrico individualizado. Por €ello € objetivo es andizar €l potencial interés del uso del
historial dosimétrico individualizado para contribuir ala seguridad del paciente.

Existen varios articulos relacionados con e tema de la seguridad del paciente en
radiodiagndstico y tras larealizacion de una busqueda bibliografica en diferentes bases de datos,
utilizando Descriptores en Ciencias de la Salud, se han seleccionado los cinco articulos més
relevantes con respecto a dicho tema.

En los articulos revisados, hay un consenso en la importancia de la implantacion de un historial
dosimétrico individualizado para € control de la dosis de la radiacion ionizante recibida por
cada paciente. Por otro lado existe una controversia donde se plantea establecer niveles de



referencia diagndsticos y ver si las técnicas que se utilizan para los pacientes resultan en valores
por encima o por debgjo de los de referencia, es decir, o que pretenden valorar son las dosis
para un grupo de pacientes, no para un individuo.

Antecedentes/Objetivos:

La mejora de la calidad asistencial ha sido siempre inherente a los principios del Sistema
Nacional de Salud (SNS). El Ministerio de Sanidad, Servicios Sociales e igualdad impulsa y
promueve la Estrategia de Seguridad del Paciente del SNS.

Entre las lineas estratégicas de ésta, se desarrolla el uso seguro de las radiaciones ionizantes en
los procedimientos clinicos, estableciendo como recomendaciones favorecer que en la
documentacion clinica del paciente se registre la informacién de cada uno de los procedi mientos
que se realizan con radiaciones ionizantes, creandose asi €l historial dosimétrico individualizado
(1). La definicion de éste es e conjunto de datos y gréficos que especifican todas las
caracteristicas de lairradiacion de un paciente.

La importancia de la irradiacioén viene dada por que ésta puede ocasionar efectos tisulares
nocivos y efectos estocasticos. Los efectos tisulares nocivos son aguellos dependientes de la
dosis administrada mientras que en los segundos la probabilidad de aparicién del efecto es
independiente de ladosis (2).

Por todo lo descrito, el objetivo de la presente revision bibliografica es analizar €l potencial
interés del uso del historial dosimétrico individualizado para contribuir a la seguridad del
paciente. Para ello se realizara una lectura critica de diferentes articulos para exponer la
importancia de dicho tema.

Descripcion del problema - Material y método:

Se realiz6 una busqueda bibliogréfica en las bases de datos Pubmed, Cochrane plus, Medline,
CUIDEN, CINAHL y Google académico, con fecha limite de busgueda 2005 — 2015,
obteniendo como resultados 15 articulos, de los cuales a través de una lectura critica con ayuda
del programa CASPe, se han seleccionado los 5 més destacables para € tema a tratar, estando
comprendidos en fechas entre 2005-2015.

Los Descriptores en Ciencias de Salud han sido: “Seguridad del paciente”, “Dosimetria’,
“Proteccién radiologica’ y "Radiologia’, utilizados todos ellos en espafiol o en inglés segun la
base de datos utilizada. El resultado obtenido ha sido similar seleccionando Unicamente los
articulos en espariol.

En la obtencion de los articulos se han escogido todos los gque tenian informacion del tema
seleccionado, sin restriccion de ninguna variable que pudiera reducir la blsqueda a un grupo
concreto.

A partir de la bibliografia consultada se recab6 informacion referente a articulos donde se habla
de laimportancia de historial dosimétrico individualizado parala seguridad del paciente.

Resultadosy discusion:

En los Ultimos afios, la informacion que nos proporcionan las distintas técnicas de imagen se ha
convertido en una herramienta clinica de alto valor, por €ello, la exposicion individual de los
pacientes ha ido en aumento (3). Se sabe que las radiaciones ionizantes tienen €l potencial de
generar efectos adversos en la salud humana (4).

Debido a ello, conseguir un mejor uso de la radiacién diagnostica empleando las menores dosis
posibles sin detrimento del diagndstico es un principio basico y fundamental para la seguridad



del paciente en radiodiagnostico (As Low As Reasonably Achievable — Principio ALARA) (3,5).
En e compromiso de la comunidad cientifica radiolégica con el control de la dosis de la
radiacion, se ha puesto de manifiesto que para realizar un control eficaz del riesgo radiol6gico
se deben evaluar y cuantificar permanentemente |os niveles de radiacién alos que son expuestos
los pacientes durante los procedimientos de radiodiagnostico (3,4). De este modo surge la
necesidad de crear un archivo abierto a todos los miembros del proceso asistencial, que permita
evaluar el riesgo-beneficio de nuevas pruebas de imagen, evitando estudios no justificados (3),
de lo que deriva € proceso de implantacion del historial dosimétrico de los pacientes.
Definiéndose € objetivo de este como: conseguir un mejor uso de la radiaciéon diagnostica
reduciendo las dosis, proporcionando datos sobre el riesgo individual y colectivo, y
sensibilizando aradidlogosy peticionarios (5).

Actuamente existe un consenso en la comunidad internacional tanto en la necesidad como en
los beneficios del registro sistematico y planificado de los indicadores de dosis a los pacientes
en las exposiciones con radiacion ionizante. Cuando €l historial dosimétrico se incorpora en la
historia clinica del paciente, y es consultado por los profesionales de salud, proporciona
informacion Util que les ayuda a evaluar el riesgo -beneficio de nuevas pruebas de imagen,
evitando estudios duplicados o no justificados (3).

De los articulos analizados, todos ellos coinciden en la necesidad de implantar un historial
dosimétrico individualizado para mejorar la seguridad del paciente. Solo uno de €ellos difiere del
resto generando controversia , posicionandose a la no dosimetria individualizada, refiriéndose
exclusivamente a exdmenes de radiodiagnodstico, donde explican que es dificil que las dosis
impartidas a los pacientes superen el umbral el cual es considerado que gjerce un efecto tisular
nocivo en seres humanos, por ello dan Unicamente importancia a los efectos estocasticos, en los
que la probabilidad de aparicion de un efecto (por ejemplo cancer) es proporciona a la dosis,
pero su gravedad es independiente de la misma. Debido a esto plantean simplemente establ ecer
niveles de referencia diagnosticos y ver si las técnicas que se utilizan para los pacientes resultan
en valores por encima o por debajo de los de referencia. En este enfoque lo que pretenden
valorar son las dosis para un grupo de pacientes, no para un individuo, pero con su aplicacion se
esta protegiendo a paciente individual mucho mejor que documentando en su historial clinico
unacifra cuyaincertidumbre es elevaday cuyarelevanciaes nimia(2).

A pesar de ello la Comision Europea tiene idea de seguir realizando proyectos para controlar las
dosis de la poblacién sometida a exploraciones médicas. Espafia debe y esta obligada a
participar en estos proyectos, y esto obligara a tener que recoger y registrar parametros de dosis
para poder hacer este tipo de seguimiento (2).

Aportacion del trabajo ala seguridad del paciente:

La contribucion fundamental de nuestro trabajo, se basa en establecer unos conceptos clave
comprendidos y asumidos por todos que permitiran mejorar la seguridad del paciente. Entre
estos conceptos estaria la importancia de hacer extensible a todos los profesionales de la salud,
que la seguridad del paciente en radiodiagnostico esta incluida dentro de las lineas estratégicas
del Sistema Nacional de Salud.

Del mismo modo sabiendo que las radiaciones ionizantes producen efectos nocivos, entendemos
que existe la necesidad de implantar un historia dosimétrico individualizado que permita
concienciar tanto a médicos prescriptores y profesionales de la salud, como a paciente, de los
riesgos — beneficios que tiene el uso de laradiologiaen el diagndstico.

Asi mismo, ayudar a sensibilizar a los profesionales de la salud y pacientes de que existe la
necesidad de una participacion activa en el proceso de diagndstico, permitiendo la reduccion del
nimero de pruebas que radian a los usuarios, gracias a control que deriva de la existencia del



historial dosimétrico individualizado.

Como consecuencia de todo esto se conseguiria que las pruebas fueran mas seguras para los
pacientes y por lo tanto se disminuirian los riesgos derivados de las mismas, mejorando asi la
calidad asistencial.

Propuestas de lineas futuras de investigacion:

Como conclusion, derivada de la revision bibliogréfica, surge la necesidad de la implantacién
del historial dosimétrico individualizado debido a la influencia negativa de la radiacion
ionizante para la seguridad del paciente. Por todo ello nos parece interesante presentar nuevas
areas de interés que pueden constituir una nueva perspectiva de investigacion, es decir nuevas
lineas de investigacion.

- Linea 1: Vaorar s € historial dosimétrico favorece que los facultativos cambien la radiologia
convencional por otro tipo de pruebas diagndsticas con menor o nula radiacion mejorando asi la
seguridad del paciente.

- Linea 2. Estimar los beneficios que tiene la implantacion del historial dosimétrico
individualizado con respecto a la seguridad del paciente. Es decir, comparar Servicios
asistenciales en los cuales este implantado con otros en los que no y ver si se reducen las dosis
deradiacion y las pruebas solicitadas.

- Linea 3: Evaluar e nivel de conocimiento del paciente acerca del historial dosimétrico
individualizado, y s dicho conocimiento sirve para responsabilizarse de la radiacion recibida 'y
de latoma de decisiones en el proceso diagnostico.

- Linea 4: Juzgar s la existencia del historial dosimétrico individualizado modifica la solicitud
de pruebas radiol6gicas en los protocol os hospitalarios, es decir si existe justificacion en todas
las pruebas radiol 6gicas solicitadas por protocolo o pueden suprimirse.
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