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1. OBJETIVO. .

¢ Reducir las exposiciones individuales y colectivas al nivel mas bajo que
pueda razonablemente alcanzarse.

e Dar la seguridad de no sobrepasar los limites autorizados.

« Detectar altos niveles de sobreexposmon que puedan presentarse en caso
de un accidente.

2. ALCANCE Y RESPONSABLES

Estabtecer control sobre las” expos:cmnes permitiendo descubrir los casos de
sobreexposicion, bridando pautas para establecer si es el caso mejoras, vigilancia
radiol6gica, educacién y adiestramiento o las medidas de proteccion radioldgica en
busqueda de segurldad y conflanza al- empleador empleado y usuarios.

La Gerencia debe garantgzar que Ias operacaones bajo su control se desarrollen con
la adecuada proteccion contra los efectos de las radiaciones ionizantes, para esto
se debe establecer un adecuado sistema de Vlglianma Radiolégica vy facilitar los
medios y servicios que se requleran :

Cuando el p1an de Vlgllanma Radlologtca entra en ejecucion se debe designar una
persona técnicamente competente para asesorar la implantacion del programa
dentro del establecimiento y distribuir las funciones de -acuerdo con el nivel de
compromiso de cada parte de la instalacién. Ademas, de encargarse de la
supervision local del sistema de Vigilancia Radiolégica, debe formular propuestas y
recomendaciones para evitar y reducir las exposiciones, detectar cambios en los
procesos o procedimientos que puedan repercutir-en-el grado de proteccién
necesario y elaborar Planes de vigilancia para situaciones normales.

El supervisor o auditor debe venf“ car el funcionamiento del plan, informar a Ia
Autoridad Responsable sobre las dosis recibidas por ios individuos, asesorar sobre
la forma de mejorar las medidas de proteccién y sobre las medidas a adoptar
cuando se rebasan o es probable que se sobrepasen los limites autorizados.

Cada trabajador después de recibir instruccion es responsable de uso correcto de

los dosimetros y de“la observac;on de Ias medldas prescntas por Ia autoridad
responsable.. ; . :

RESPONSABILIDADES - DE - TRABAJAD‘OR' - OCUPACIONALMENTE
EXPUESTO. -

Después de recibir instruccion adecuada, seran responsables del buen uso del
dosimetro y demas dlsposatwos de vigilancia radlo[oglca aceptar toda informacion
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0 capacitacion en materia de protecmon rad;ologica y observar todas las reglas y
procedimientos de las medidas prescritas para las instalaciones. -

3. GENERALIDADES.

LIMITES DE DOSIS.

Para la exposicién ocupacional se establecen limites de exposicion a la radiacion,
los cuales promuevan el desarrollo de una practica segura. Los limites de dosis son
valores que no deben ser sobrepasados por el personal ocupacionalmente expuesto
que ejecuta dicha labor. Siguiendo los requisitos establecidos las normas béasicas
de seguridad de la OIEA (IAEA, 2016), adoptamos los siguientes limites de dosis:

Los limites de dosis son valores que no deben ser sobre pasados, y se aplican a la
suma de [as dosis recibidas por exposicién externa durante el periodo considerado,
y de las dosis comprendidas a 50 afics /hasta 70 afios en el caso de adultos), a
causa de incorporaciones de radionucleidos durante el mismo periodo.

En el computo de las dosis totales, a efecto de.comparacion - con los limites
aplicables, no se incluirén las dosis debidas a la radiacion natural, ni las derivadas
de examenes o tratamientos médicos que eventuaimente pueden rembnrse en como
pacienies

Limite de dosis para trabajadores ekpuesfos

los limites de dosis para los trabajadores expuestos son Ios mgu:entes

El limite de dosis efectiva sera de 100 mSv: durante el penodo de 5 afos oficiales
consecutivos, sujeto a una dosis efectiva maxima de 20 mSv en cualquier afio
oficial.

Sin perjuicio de lo indicado En el antenor apartado

El limite de dosis equwalente para cnstaimo es de 150 mSv por afo ofi c:al

El limite de dosis equavalente parala plel es de 500 mSv por afio oficial. Dicho limite

se aplica la dosis promediada sobre cualquier superficie de un centimetro cuadrado,
con independencia en zona expuesta.

Ellimite de dosis equivalente para las manos, antebrazos, pies y tobillos es de 500
mSv por ano oficial

Los limites de dosis para los miembros del publico son los siguientes:
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El limite de dosis efectiva serda de 1 mSv por afio oficial. Existen circunstancias
especiales fales.como-a.los casos de alta radiacion de pacientes sometidos a
tratamientos con radloterapia :

Sin perjuicio de lo indicado en el apartado anterior:
El limite de dosis equivafente para el cristalino es de 15 mSv por afio oficial.

El limite de dosis equ[vatente para la piel es de 50 mSv por ano oficial. Dicho limite
se aplica la dosis promediada sobre cualquier superficie de un centimetro cuadrado,
con independencia de la zona expuesta el limite de dosis equivalente para las
manos antebrazos pies y tobillos es de 50 por afio oficial.

DELIMITACION DE LAS ZONAS.

Todo espacio donde ée mahipUlen o almacenen radibnucfeidos se disponga de
generadores de radiaciones ionizantes, debe estar perfectamente delimitado y
sefializado. La zona de clasificacion en distinto tipo de zona se efectda en funcion
del riesgo existente en |la instalacién.

Zona De Libre Acceso: -

Es aquella en que es muy improbable recibir dosis  superiores 1/10 de los limites
anuales de dosis. Enella no es necesario tomar medidas de proteccién radiologica.

Zona Vigilad'aﬁ

Es aquella que no s improbable recibir dosis Superiores de 1/10 de los limites
anuales de dosis, siendo muy improbable recibir superiores a 3/10 de dichos limites.

Zona Control'ad'a* |

Es aquella que no es ;mprobable recxblr doszs Superlores de 3/10 de los limites
anuales de dosis.

NORMAS GENEBALES-._-_-PARA EL USO DE LA RADIACION EN EL
DIAGNOSTICO MEDICO - T =

El haz dtil debe estar limitado en el drea de interés del examen radiol6gico.
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El kiiovoltaje la filtracién y Ea dzstancxa fuente piel debe ser de acuerdo con la
- viabilidad practica para un buen diagnéstico. :

Se debe presentar espec;a! cuidado a'las pamentes embarazadas protegiendo el
embrion durante el examen radiolégico.

Debe usarse elementos para proteger las gonadas de los pacrentes en edad de
procrear.

Para el procesamiento del material y técnicas deben seguirse las recomendaciones
del fabricante con ei fin de garant[zar la calidad de Ia zmagen

NORMAS GENERALES EN EL DIAGNOST!CO DEL RADIOLOGICO

De la instalacién las paredes piso y techo hasta los cuaies pudiera apuntarse el haz
de Gtil de radiacidn constituyen de Barreras primarias; paredeés y techos deben tener
una altura minima de 2 metros sobre el nivel del piso.

Las paredes pisoy techo por restricciones, ‘en la orientacion de haz (til de radiacion,
que no sean afectadas directamente, son barreras-se'cundarias-

Estas barreras deben ser calculadas optlmamente con el ﬂn de garant:zar la calidad
de la proteccion.

Con el fin de evitar radiaciones simultaneas no deben instalarse déntro de las salas
mas de un equipo de rayos X, en caso de presentarse se debe tener en cuenta la
suma las cargar o disponer del uso de los equipos de manera no simuitanea.

En la sala donde esta instalado el equipo rayos x debe tener sélo una puerta a fin
de evitar Ja entrada incémoda de personas ajenas al servicio. -

En la puerta de acceso a la sala con equipos que emiten radiaciones ionizantes
deben colocarse en sefales luminosas y avisos de advertencia que indiquen la
presencia de radiaciones y asi evitar el ingreso inoportuno de personas.

Del equipo.

El tube de rayos x ha de incluir una sefal luminosa que 1nd|que Ia presencia de
rayos x cuando esté funcionamiento.

El operario debe tener posibilidad de suspender la exposicién en cualquier momento
“mediante el alivio de presion sobre el sistema de accionamiento.
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El interruptor del aparato de rayos x debe estar por fuera de la sala, cerca de la
ventana de observaclon 0 del biombo p[omado -

De la operacién.

Antes de accionar un equipo el operador de rayos X debe estar familiarizado con &l
y conocer exactamente sus caracteristicas.

El responsablé_de un equipo de rayos X debe asegurarse que se ha operado
Unicamente por personas muy entrenadas en los procedimientos de operacion y
normas de seguridad sobre como protegerse y como proteger al paciente.

No se opere un equipo de rayos X a menos que: el aparato y el local relnan los

requisitos |nd[spensables de protecmon como mas barreras adecuadas, suficientes
elementos de proteccmn ' :

En caso de menores de edad Ia pehcu[a o el pamente deben estar sUjetados por
familiares y en ausencia de éstos, por personas ajenas al servicio.

No deben hacerse tomas radiograficas a mujeres embarazadas, salvo que la
urgencia meédica asi lo exija, en cuyo caso es preciso usar delantal plomado para
protegerlas debidamente: De zgual forma se procedera con los nifios cuya tiroides
hay que proteger. =~ _ _ :

El persohal gue esta t'réb'ajando en un servi'ci.o“ de réycis X debe portar durante el
tiempo de trabajo o un dosimetro individual.

PROCEDIMIENTO PARA EVITAR EL EFECTO NOCIVO DE RADIACIONES
PARA LOS PACIENTES LOS VISITANTES Y EL PUBLICO EN GENERAL.

La exposicién médica hace referencia la exposicién sufrida por los pacientes en el
curso de su propio diagnéstico. o tratamiento médico y-la sufrida por personas que
no estén  expuestos. :profesionalmente, a .sabiendas, mientras ayudan
voluntanamente a procurar-alivio a-pacientes. - '

Respecto ‘a este tipo de - exposicién de pamentes y cwdadores la Comlslon
Internacional De Proteccién Radioldgica (ICRP) el INGEOMINAS hacen las
siguientes restricciones: la exposicion médica intenta proporcionar un beneficio
directo al individuo expuesto. Si la practica es justificada y la proteccion optimizada,
la dosis en el paciente sera tan baja que sea compatible con el proposito médico.
Por tanto, no se establecen limites. Debe usarse elementos para proteger las
gonadas de los pacientes en edad de procrear.
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Respecto a la exposicion de los cuidadores cuando se requiere que apoyen en la
sujecién de los pacientes infantes durante la toma de los ‘estudios radiograficos
deben portar delantal plomado con espesor total de 0.25 mm de plomo.

Los visitantes se consideran miembros del pblico y por lo tanto no requieren
vigilancia radiologica individual.

PROTECCION ESPECIAL DURANTE EL EMBARAZO Y LA LACTANC!A.

Las usuarias de radiactividad estan obligadas a informar al supervisor de Ia
instalacion si estan-embarazadas o son gestantes ya que la proteccion del efecto y
del lactante es similar a la de los miembros del plblico. Las condiciones de trabajo
deben asegurar que la dosis al feto de la notificacion ‘del embarazo al final de la
gestacion no exceda el 1 msv. Este limite de dosis se aplica exclusivamente al feto
y no es directamente comparable con las dosis registradas en el dosimetro personal
de la trabajadora embarazada. Por ello, a efectos practicos, para exposicién a
radiacion externa, se puede considerar que 1 mSv al feto es comparable a unadosis
de 2 mSv en la superficie del abdomen. :

La declaracién de embarazo no implica que las mujeres gestanteés eén un periodo
de lactancia tengan que evitar el trabajo en presencia de radiaciones, pero es
‘hecesario evaluar cuidadosamente el trabajo y las condiciones én que se realiza
para que se asegure el cumplimiento del citado limite. Como recomendacion se
procurara evitar que la mujer gestante en periodo de Iactancra trabaje con material
radioactivo.

Niveles de registro.

De acuerdo con la definicién de nivel de registro, este es propuesto como de 0.01
mSv en dosis efectiva en profundidad, y corresponde al minimo valor de dosis
medible por la tecnologia del dosimetro de la empresa prestadora del servicio
contratada por la EMPRESA SOCIAL DEL ESTADO DEL DEPARTAMENTAL DEL
META E.S.E. “SOLUCION SALUD”. Todos los valores de dosis por encima de este
nivel seran correspondientemente registrados en el reporte -de los periodos
‘mensuales, en la dosis acumulada anualmente y en la dosis acumu!ada desde el
ingreso al servicio.

3.1.1 RECURSOS Y MATERIALES.

El nivel de investigacion.
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Es un valor de dosis que permite revisar procedimientos en materia de proteccién
radiolégica, con el fin'de optimlzar la practica. En caso de sobrepasar los niveles de
investigacion propuestos ‘en el servicio de radiologia diagnostica de la ESE
SOLUCION SALUD DEPARTAMENTAL ‘se requiere iniciar un estudio de las
disposiciones de protecc:on radiologica para esclarecer la causa de dicha situacion.

Nivel de investigacion para tecndlogos de radiologia e imagenes diagnésticas v
demas personal asistencial ocupacionalmente  expuesto: ‘Los niveles de
investigacion para tecnologos del servicio de radiologia e imagenes diagnosticas
son de 0.5 mSv mensuales en dosis equivalentepersonal HP (10).

En caso de ser superada esta restriccion el reporte se realizara en el REGISTRO a
traves de la plataforma INVIMA.

Ejemplo:

SISTEMA  DE- GESTION Y ~ CONTROL. . DE - DISPOSITIVOS
TECNOVIGILANCIANOTIFICACION DE INGRESO DE REPORTE MASIVO EN
CEROQO - RADICADO 2020-7-30-142882

Su reporte ha sido ingresado al Sistema de Informacién del Programa Nacional de

- Tecnovigilancia, a continuacién, se presenta un resumen del tramlte efectuado

Fecha y hora del i mgreso 30/07/2020 10:26 AM

Cédigo asignado: 2020-7-30-142882

Afio de Reporte: 2020 - )

Trimestre Reportado: II - Segundo Trimestre

Observacion: REPORTE MASIVO EN 0

Nombre de la Institucién: ESE SOLUCION SALUD DEPARTAMENTAL
Tipo de Registro: EXTEMPORANEA

Agradecemos su atencmn de no contestar este COrreo ya que corresponde a un correc
automatico '
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Niveles de mtervencmn.

Como nivel de intervencion se contemplaré un valor de 1 mSv mes que se toma
como el doble del valor de investigacion. Si se sobrepasa -este nivel se hara una
investigacion inicial:

Si la investigacion indica que el valor es debido a que el dosimetro se dejé en tugar
equivocado o al lado del tubo de rayos X se reportara y se reallzara un llamado de
atencion al TOE.

Si es debido a que el equipo tiene fuga se suspenderd lapractica. '
Programa epidemiolégico de la instalacién.
Alos TOES se les realizard examenes ocupacionales:

v" Al ingresar a la instalacién

v" Anualmente

v Retiro de la instalacién R
Se realizaran los siguientes examenes preocupaciones:

Es necesario solicitar al trabajador que ingrese a las éreas de exposicion los
siguientes examenes:

v" Cuadro hematico
v" Reticulocitos

Galle 37 No. »My&@ Barzal Ao Yillavicencio - Metn
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v" Frotis de sangre periférica
v T3, T4, TSH

Declaracion de NO aptitud al examen de ingreso:

Menores de 18 arios

Mujeres en embarazo o lactantes

Personas con nefropatia

Personas con alteracion de la funcién hepatica
Neuropatia central

Tuberculosis

Dermatitis Crénicas .

ANENE NN NENEN

Quienes en el Hemograma presenten:

Leucocitos menores 4.000 o mayores a 15.000 -

Neutréfilos menores de 2.400

Linfocitos menores 1.000 _

Hematies menores 3.500.000 o mayores a 5 900. 000

Re’uculocztos mas del 2%

Variaciones en el recuento de leucocitos, en exdmenes repetidos,
mayores del 10%.

' NEUE RN NN

Examen médico-periéd__icq_

Valoracién clinica 'y exdmenes que se’ conS|deren -necesarios, hemograma
completo. Se realizan cada afo. Los trabajadores expuestos estaran sometidos,
ademas, a examenes de salud periddicos para comprobar su estado clinico
general y especiaimente para determinar el estado de los 6rganos sometidos a
exposicion y de su funcionalidad. Esta vigilancia. se puede completar, si fuese
necesario, y segln criterio médico, con reconocimientos adicionales, adaptados
a la importancia de la exposicién a las radiaciones ionizantes, y su frecuencia
estard determinada a.su vez por el estado de salud del trabajador, por las
condiciones de trabajo y por los incidentes que puedan -ocurrir,

Si se presentan alteraciones' (neutropenia, leucopenia, trombocitopenia) se retirara
al trabajador de la exposicion al riesgo y se hara control hematoldgico a los 25 dias.
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Si transcurrido un mes el andlisis hematolégico es normal, el trabajador podra
regresar a su sitio de trabajo, de lo contrario deberd mantenerse’ separado de las
exposiciones hasta tanto se normalice su cuadro hematico.

Los registros de estos exdmenes seran consignados en las hojas de vida de cada
uno de los TOE’s.

Conducta segtin resultado.

En caso de que en los examenes ocupacionales se halle disminucion de los

neutrdfilos, leucocitos o plaguetas, se hara control de cuadro hematlco 30 dias

después.

Si el nuevo cuadro hematico continua anormal deberd mantener alejado de la
exposicion hasta tanto se normalice su cuadro hematico.

En general, cuando los examenes anotados resulten anormales, se puede realizar
examenes complementarios a juicio del médico ocupacional.

En el seguimiento el médico ocupacional debe tener en cuenta Ia presencia de
alteraciones agudas o cronicas.

Examen médico de retiro.

A todo empleado que se retire, ya sea por pensidn o por terminacién de contrato se
le debe realizar el examen médico de retiro en el cual en'medico ocupacional registre
hallazgos clinicos, examenes de laboratorio.

L.a historia clinica ocupacional de las personas expuestas a radiaciones ionizantes
se deberd guardar en la empresa en cada hOJa de vida del personal
ocupacionalmente expuesto. -

Control De Calidad Para Equipos De-.Réyos X

La Organizacién Mundial de la Salud (OMS) establece que el control de calidad
aplicado al radiodiagnéstico comprende “las mediciones, la evaluacién y el
mantenimiento de niveles optimos de todas las caracteristicas que pueden definirse,
medirse y controlarse, al objeto de verificar si sus valores se encuentran dentro de
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los méargenes de tolerancia exigibles para asegurar su correcta operacion” (OMS,
1984). El objetivo fundamental es garantizar que las imagenes producidas tengan
una calidad suﬂcnentemente elevada que permita obtener en todo momento la
informacion diagnéstica adecuada, con la menor exposicidn posible del paciente.

En la resolucién 482 de 2018, del Ministerio de Salud y Proteccién Social, el control
de calidad es definido como un “control periddico de los diferentes parametros de
funCionamiento de los eqmpos generadores de radiacién ionizante; de los sistemas
de simulacion; de adqu:s:c:on de imagenes; de calculo de dosis; de medida de
radiacion y de las unldades de tratamiento para comprobar que su desempeno
durante la puesta en servicio se mantiene dentro de ciertos limites de folerancia, en
relacién con los valores defm:dos como linea de base” (Ministerio de Salud vy
Proteccion Somal 2018)

Para un Rayos X _, se proponen realizar las siguientes pruebas para el control de
calidad del equipo.

Texto copia de Protocolos de Control de Calidad de Medida de RX CONVENCIONAL
de ARCAL XLIX -~ TP-_OO_4_ ARCAL/AEA.

CAPITULO 2. PRUEBAS DE CONTROL DE CALIDAD EN UNIDADES DE
RADIOGRAFIA GENERAL |

2.1 LEVANTAMI_ENTO,RAD]QMETRICO (PRUEBA 1) 2.1.1 Alcance -a) Objetivo:
Evaluar los niveles de: exposicién - ocupacional 'y del publico. b) Indicador:
Equivalente de dosis' ambiental -en mSv/afio, u otra magnitud relacionada con la
dosis efectiva, establecida por la autoridad reguladora local. c) Referencia: ARCAL
XX. d) Frecuencia minima: En la aceptacion.de la sala, cada cuatro afios y después

de modificaciones que-afecten:la proteccion radiologica 2.1.2 Instrumentacion a)

Camara de ionizacion'de gran volumen (1800cc); b) Electrémetro (rango 1 fC a 999
nC, exactitud 5% reproducibilidad + 1%); ¢) Simulador con dimensiones del térax
de un adulto tipico; d) Cinta métrica; e) Soporte para fijacién del simulador al bucky
mural. 2.1.3 ‘Metodalogia 2.1.3.1 Elaboracién del croquis de la instalaciéon a)
Elaborar el esquema (croquis) de la sala de rayos X y sus areas adyacentes (a

-escala, si posible); b) Representar en el croquis el generador, tubo de rayos X, mesa

de! paciente, biombo, consola de ‘comando, puertas y ventanas. Identificar estos
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items con nimeros y referirlos en la leyenda; c¢) Anotar el tipo de las areas
adyacentes ' (Ej.. cuarto- oscuro, sala de espera, corredor, sala’ de lectura,
estacionamiento, recepcién, bafios, etc.): d) Identificar con letras mayusculas en el
croquis los puntos de interés situados dentro y fuera dé la sala donde individuos del
publico y/o miembros del equipo del servicio puedan estar expuestos a radiacion.
2.1.3.2 Parametros de operacion a) Seleccionar la tension de tubo mas alta utilizada
en los examenes de rutina; b) Desactivar el CAE, si-hubiera: ‘¢) Para mediciones en
modo de tasa, seleccionar un-tiempo igual o superior'a 1s v la menor corriente
disponible. Si no fuera posible utilizar estos tiempos, seleccionar el mAs mas aito
que permita el generador y realizar las medidas en modo de dosis integrada; d)
Seleccionar el tamafio de campo mas amplio permitido por el colimador; e) Registrar
los parametros de operacion, los datos del simulador, de la camara de ionizacion
(incluyendo datos de la calibracion), y de la magnitud y unidad de lectura utilizada.

1. FLUJOGRAMA.
No aplica.

2. ANEXQOS.
No aplica.

3. TERMINOS Y DEFINICIONES.

Defectos de calidad: Cualquier atributo o caracteristica fisica o_quimica del
dispositivo médico que se encuentra en contra de las especificaciones definidas por
el fabricante y con las que fue autorizado con el instituto Nacional de Vigilancia de
Medicamentos y alimentos, INVIMA, en el registro” sanitario o permiso de
comercializacion, o que impida que el dispositivo medico cumpla de manera segura
y efectiva con su.uso previsto durante todo el ciclo de vida del dispositivo médico.

Dispositivo medico: Cualquier instrumento aparato, artefacto, equipo biomédico u
otro arficulo similar o relacionado, utilizado sélo o en combinacién, incluyendo sus
componentes, partes, accesorios y programas informaticos que intervengan en su
correcta aplicacion, destinado por el fabricante para uso de seres humanos.

Equipo Biomédico: Dispositivo médico operacional y funcional que retine sistemas
y subsistemas eléctricos, electrénicos e hidraulicos y/o hibridos, que para uso
requieren una fuente de energia; incluidos los programas informaticos que
intervengan en su buen funcionamiento.

Evento adverse No serio: Evento no intencionado; diferente a los que pudieron
haber llevado a la muerte o al deterioro serio de la salud del paciente, operador o
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todo aquel que se vea implicado directa o indirectamente, como consecuencia de la
utilizacion de un dispositivo médico. Se considera serio de la salud:

Evento adverso: Dafio no intencionado al paciente, operador o medio ambiente que
ocurre como consecuencia de la utilizacion de un dispositivo médico.

v Evento que lleve a una incapacidad permanente parcial.

v Evento que necesite una hospitalizacion o una prolongacion en la
hospitalizacion. :

v Evento que sea el orlgen de una malformacion congemta

v Enfermedad o dafio que amenace la vida |

v Condicién que requiera una intervencion médica o quirdrgica para prevenir
un dafio permanente de una estructura o funcién corporal.

v Dafio de una funcién o estructura corporal

Eventos e incidentes Adversos con Dispositivos Médicos: Los eventos e
incidentes adversos asociados a dispositivos médicos se clasifican:

Factor Contributivo: Circunstancias que puedan llevar a cometer el error al afectar
el desempefio de la persona y precipitar errores. Entre estos encontramos:

v FC de ambiente: ambiente fisico (luz, ruido, espacio) y social (clima laboral,
relaciones inferpersonales).

v FC de equipo: coordinacion y comunicacion entre los individuos que cuidan
al paciente (terapeuta, médico, enfermera, por ejemplo).

v FC del individuo: conocimiento, expenencaa penma cansancio, suefio y
salud, tanto fisica como mental. :

v FC del paclente: persona'l'idad, Ien'gua?je, creencias reiigios.as, problemas
psicologicos. .
v FC institucional: econdmico, normativo, relacién-con entidades externas.

v FC por directrices gerenciales o directivos del hospltal uso de personal
temporal, educacnon contmua entrenamaento y supervision, dispombmdad de
equipo y suministro.

v FC tarea y tecnologlca d:spombliidad de guuas pruebas de iabora’cono

‘planeacién de una funcién.
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Fallas de funcionamiento: 'Mal funcionamiento o detérioro en las caracteristicas
y/o desempenrio de un dispositivo médico, que pudo haber llevado ala muerte o al
deterioro de la salud. :

Factor de riesgo: Situacion, caracteristica O"atributd_que’ condiciona una mayor
probabilidad de experimentar un dafio a la salud de una o varias personas.

4. REGISTROS DE CALIDAD

PROGRAMA DE
VIGILANCIA | PR-RAD-03 | RADIOLOGIA | FERSONAL DE

Archivo
RADICLOGICA RADIOLOGIA

5. NORMATIVIDAD

Resolucion 482 del 2018 del ministerio de salud y proteccién Social, por la cual se
reglamenta el uso de equipos generadores de radiaciones ionizantes, su control de
calidad, la prestacién de servicios de protecmon radlologlca y se ‘dictan otras
disposiciones.
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7. CONTROLES

No aplica
CONTROL DE CAMBIO
VERRON | DESCRIPCION U ORIGEN DEL CAMBIO | APROBG |  FECHA
Se -el'abofa la primera __versién programa de - ‘P
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