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LA RESPONSABILIDAD DE LA PROFESION MEDICA
EN EL EMPLEO DE LOS RAYOS X Y DE OTRAS
RADIACIONES IGNIZANTES

Declaracion del Comité Cientifico para el Estixlio de los
Efectos de las Radiaciones Atémicas

1. INTRODUCCION

1. La Asamblea General de las Naciones Unidas, consciente de
los problemas que en el campo de la salud piblica plantea el des-
arrollo de la energia atdmica, ha creado un Comité, Cientifico para
el estudio de los efectos de las radiacicnes atémicas. Este Comité
ha considerade gque una de sus tareas més urgentes €s reunir la
més amplia informacion posible acerca de Ios niveles de irradia-
cién a que el hombre esti expuesto en la actualidad y de los efec-
tos de esta irradiacidn. Como se ha comprobade que la irradiacicn
debida a los exdmenes y tratamientos radicldégicos médicos consti-
luye una parte importante de la irradiacién total a que esti expues-
ta la pobtacldn del mundo, el citado Comité ha crefdo utit Hamar la
atencidén hacia la informacion obienida hasta ahora al respecto.

2. La medicing moderna ha contribuido a dominar un buen ni-
mero de enfermedades y a prolongar considerahlemente la duracién
media de ta vida del hombre. Tales resultados se han alcanzado en
buena parte gracias al empleo de técnicas de reconocimiento, diag-
nosis y tratamiento basadas en la utilizacién de radiaciones, Sin em-
hargo, es raro Que alglin progreso cientifico no vaya acompafiado
de ciertas desventajas, por muy leves que sean. Por lo tamto, con-
viene analizar con la mayvor objetividad las posibles consecuencias,
presentes o futuras, que traeria un aumento de la irradiacién de
las colectividades como resultado de las aplicaciones medicus de las
radiaciones.

"I EXAMEN GENERAL DE LA IRRADIACION DE LOS
SERES HUMANOS

3. Ei hombre ha estado en todo tiempo expueste a cierto grado
de irradiacién procedente de fuentes naturales, al que se han afia-
dido ahora, como resultado de los descubrimientos moderncs y de
las aplicaciones de las radiacivnes jonizantes y de la radioactividad,
ciertas formas de irradlacién artiflcial
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4. La irradiacién natural se debe a:

1} La radiacién césmica,

2) La radiacién gamma “ambiente” procedente de las subs-
tancias radicactivas presentes en la corteza terrestre, las
rocas y los materiales de construccién, y de los productos
de la desintegracién del radon gue se encuentran en la
atmésfera,

3) Las radiaciones emitidas por ciertos radioelementos natu-
rales incorporados en el organismo como el potasio 40, el
radon y el carbono 14.

3. Fl nivel de esta radiacién natural varfa segin el lugar, perc
se ha calculado que las génadas suelen recibic entre 70 ¥y 170 mrems
por afio, De este toial, alrededor de un 45% procede de las radia-
ciones gamma locales, un 30% de los rayos cdsmicos y un 20% del
potasio 40 existente en el organismo humano {I).

6. La irradiacidn artificial procede

1) De la contaminacién det ambiente, la atmésfera o el agua
por los desechos radivactives de las industrias atémicas o
de Yos usuarios de radioelementos;

2} De la precipitacidn, a mayor o nmienor distancia de su fuen-
te, de las particulas radicactivas resultantes de la explo-
gi6n de armas nucleares;

3} De ls cxposicidén profesional de ciertos grupos de traba-
jadores: médicos de prictica general, radiclogos, dentis-
tas, enfermeras, personas gue trabajin en instalaciones de
energia atémica, trabajadores de las minas de uranio o
torio, ¥ personas que por razones industriales o cientifi-
cas emplean generadores de radiaciones o isdtopos radio-
activos;

4} Del emplee médico de los rayos X, de otras radiaciones
ionizanies y de radioelementos que se utilizan en la de-
tencion, diagnosis, investigacién y tratamiento de las en-
fermedades humanas;

53 Del emplec de clertos aparatos que emiten radiaciones, ta-
fes como receptores de televislon, relojes con esfera lumi-
nosa y geheradores de rayos X utilizados en las zapate-
rias para la eleceidn de culzado.

{1) Segin lom informes emvindos por loa Estodos Unidos de América, la India, s1 Rel
no Unide y Susaa.
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7. El nivel de la irradiacion artificial varia considerablemente
en los distintos paises y carecemos de informacion adecuada en cuan-
a la importancia global de dichos factores, Los cdlculos preparados
en ciertos pafses parecen indicar que la principal fuente de irradia-
cion de las gonadas de la poblacion la constituyen los procedimien-
tos radiolOgicos de diagnosis, ya que en ciertos casos la dosis pro-
cedente de esta fuente es casi igual a la dosis recibida de todas las
fuentes naturates. La dosis total de irradiacién debida a la exposi-
cidn por razones profesionales, a los productos de las industrias ato-
micas, a la radioterapia, ¥y a los aparatos emisores de radiaciones
antes mencionados (apartado 5 del parrafo 6) es preobablemente muy
inferior. Se calcula que la dosis recibida por las gdnadas debida a la
precipitacidn radioactiva representa en Ia actualidad wn 1% de ia
irradiacidn natural que reclben en la mayoria de las regiones (1).

8. El Comité estudia en la actualidad la magnitud y la impor-
tancia de estas fuentes de radiaciones. Como la irradiacién meédica
representa un porcentaje muy grande, si no el mayor, de la exposi-
cién total a las radiaciones artificiales, es impertante conocer con
precision su magnitud en log distintos pafses y circunstancias. La
posibilidad de hacer tales mediciones depende de la colaboracién de
la profesion médica, y sobre todo de la existencia de registros exac-
tos llevados por los médicos, dentistas y organizaciones responsa-
bles de la utilizacién de las radiaciones ionizantes.

III. RIESGOS DEBIDOS A LAS RADIACIONES

8. El empleo médico de las radiaciones es evidentemente de su-
ma utilidad para la prevencidn, diagnosis, investigacidn y tratamien-
to de enfermedades humanas, pero hay que estudiar los efectos gue
estas radiaciones pueden tener en los individuos.

10. Hablando en general, 1a irradiacién de seres vivos puede pro-
dueir efectos radiobioldgicos, ya sea en el mismo individuo jrradia-
do, ¢, por intermedio de 6], en sus descendientes; a los primeros
efectos se les llama sométicos y a los segundos genéticos. Los efec-
tos somdticos varfan segin el érgano o tejide afectado, y van desde
desérdenes benignos y reversibles, como el simple eritema cutineo,
hasta la laucemia u otras enfermedades malignas. La posible rever-
sibilidad de algunos efectos somiticos debidos a radiacidn recibida
en pequefias dusis o con baja intensidad, induce a pensar que exis-
ten dosis admisibles, gque no han de causar dafios semdticos irrever
sibles o de importancia. Sin embargo, el umbral de radiacién capax
de causar dafos somaticos ovasionales puede ser muy bajo. En cam-
bio, tratdndose de los efectos genéticos, es posible que no exista tal

{1} Segun los informee enviades por lox Estados Unidos de Kmérice v #1 Reine Urido.
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umbral. Estos iltimos efectos crecen con una freguencia gue corres.
ponde a la dosis total de radiacién recibida por los tejidos germina-
ies, ¥ en la mayoria de los casos soR NOCIves,

11. Oiros muchos factores dificultan la interpretacion de los efec-
tos radiobiol6gicos, Todavia no se comprenden hien las diferencias
que presentan los efectos de una exposicion parcial y de 1a exposi-
cion total del cuerpo humano, de una sola exposicién y de una irra
diacién continua, o los efectos de distintos tipos de radiaciones. Es
indudable gue el peligro que representan las radiaciones varia se-
gin las diferencias bieldgicas en la radiosensibilidad de los diversos
tejidos, o de los tejidos de personas de distinta edad o sexo. Sin
embargo, no es menos cierto que toda irradiacién de las gonadas, y
toda irradiacidn considerable de los otros tejidos, implican la po-
sibitidad de que se produzean dafos de imporiancia gue es necesa-
ric evaluar.

IV. RECOMENDACIONES GENERALES SOBRE LA
IRRADIACION MEDICA O PRGFESIONAL DE LOS
SERES HUMANOS

12. Los radidiogos, por conducto de la Comisidn Internacional de
Proteccién Radiologica (1), han asumido una tarea muy Qiil y de gran
responsabitidad al definir las dosis maximas admisibles en lo que
respecta a l0s principales riesgos de la exposicién a las radiaciones.

13. La fijacién de esag dosjs mdéximas admisibles de irradiacién
para quienes estdn expuestos a las radiaciones por ragzones profesio-
nales se basa en la opinién de gue, segin los conocimientos actua-
las, clertas dosis no causan dafios somaticos perceptibles en el in-
dividuo irradiade, y en la hipitesis de gue siendy reducido el ntime-
ro de personas afecladas, los efectos genéticos en toda la poblacitn
resultan insignificantes. Para la irradiaclén de las génadas o de to-
do el cuerpe, los niveles fijados excluyen dosis mayores de 0,3 rem
por semana ¢ de 3,0 rem durante 13 semanas, o toda irradiacién sos-
tenida que exceda de 5 rem por afio. Estos valores significan que
ninguna persgna expuesta por razones profesionales recibird en las
gonadas una dosis global de mds de 50 rem hasta los 30 ados, nt en
todo el cuerpo una dosis de mis de 200 rem hasta los 60 afios (2).

En lo gue respecta al conjunts de la poblacién, se considera
prudente limitar la dosis media recibida de fuentes artificiales por

(1) Véuse «i informe de Yo Comision Iniernacional de Proteccion Radicldgiea, publi-
cado en sl EBritish Journel ‘el Radiology — Supl to &, diciembre de 1954, en el
Journa} Franceis d'électrocadialogis — Nv 10, octubra da 1955, ete,

(2} Véase el iclorme de la Comiliép Inlom%ciogql de Proteccidén Hedicldgica, en el

British Journwi of Radiology. S . bre de 1354, en 8l Journai Iran-
caiz d'électro-rodioicgie — 10, octubre de 1955 eic.
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los tejidos germinales al oriden de magnitud de la dosis gue recihen
de todas las {uentes naturales.

14. Al considerar la dosis de lrrediacién médica gue recibe la po-
hlacién, el riesge presente es esencialmente el genétieo, aungue e
posible que en clertas eircunstancias se produzcan ocasionalmente
dafios sométicos al incrementarse las dosis pequenas de irradiacion,
Por lo demés, la dosis significativa es la que indiea la irradiacién
gonddica media del conjunto de la poblacidén hasta el fin del perio-
do medio de repreduccién.

15. Se ha comprobado gue en dos palses (1) el nivel de esa irra-
diacidn de importancia genética debida a los diagndsticos radiolé-
gicos es por lo menos igual al 100% de la irradizcién natural totat
¥ que en un tercer pais (2} equivale por lo menos al 22% de esa ci-
fra. Inclusg antes de obtener vaiores mis exactos para ¢stog y otros
palses, ez evidente que la exposicion puede ser de importancia en
los paises que poseen servicios médicos muy desarrollados y gue es
esentcial estudiar la forma de reducir esta exposicién sin perjudicar
€l valor actual ¢ futuro de la radielogia médica.

16. Por todo ello, et Comité desea vivamente tue los radidlogos
le presten su cotaboractdn tndicando, por los conductos oficiales apro-
piados, todog los métodos rue permitan disminuir esta exposicitn
total y ayudando a calcular la magnitud de la disminucion que po-
dria lograrse cmpleando tales méledos, kn particular, seria muy
Gtil conocer en cudnte puodria reducirse la irradiacién de lag gona-
das mediante:

a} la mejorg el disefip o del blindaje de los aparatos,

b} la mejor preparacidn de {as personas gue hacen uso de equi-
pos radiogrificos o fluoroscépicos,

¢) Ia mayor proteccién posible de la regidn gonddica, sobre to-
do en los exAmenes det abdomen o de la pelvis,

d) el emples de técnicas que den preferencia a la radiografia

en vez de la fluoroscopia, cuande toda la informacién nece-
saria pueda obiencrse de esa forma,

e) el perfeccionamiento de las disposiciones administrativas pa-
ra evitar la repeticién innecesaria de reconocimientos idén-
titos en una misms persona,

£) el estudig genera! de clertos estados patoldgicos, eomo las
ilceras pépticas, con objeto de determinar en gué casos el

{1) Eatados Unidoz de Amdrica, Sugeia.
{2) Reine Unido,
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diagnéstico radioldgico tiene o no una influencia concreta en
el tratamiento recomendado o la prognosis formulada.

V. RESUMEN

1. El Comité Cientifico para el Estudio de los Efectos de las
Radiaciones Atémicas, creado por la Asamblea General de las Na-
cicnes Unidas, acepta Ja opinidn de que la ifrradiacién del ser hu-
mano, y en particular de sus tejidos germinales, tiene ciertos efec-
tos indeseables.

2. La informacién recibida hasta ahora indica que, en ciertos
paises {Estados Unidos de América, Reing Unido, Suecia}, ta fuen-
te artificial més importante de tal irradiacién es con mucho el em-
pleo #de métodes radioldgicos de diagnosis, ¥y que la dosis de este ori-
gen puede igualar en importancia a la resuliante de todas las fuen-
tes naturales juntas, Es posible que esta irradiacién esté ya causan-
do consecuencias gendéticas de importancia en el conjunio de la po-
hlacién.

3. EI Comité conoce muy bien la importaneia ¥ la utilidad del
empleo médico de las radiaciones, pero desea sehalar a la atencién
de la profesién médica estos hechos y la necesidad de medir con ma-
yor precision las dosis de irradiacién de tal origen. La colaboracidn
Jde la profesién médica resultarfa sumamente Utl] para reunir més
Jatos schre este asunto.

4. El Comité agradeccrfa especialmente gue se le comunicaran
por los conductos oficiales pertinentes datos sobre los métodos que
permitan disminuir la irradiacion médica de la poblacién sin per-
judicar el valor innegable de la radiologia para la diagnosis o tra-
tamiento de las enfermedades.




