UNIVERSIDAD EVANGELICA NICARAGUENSE
PROTESTANT UNIVERSITY OF NICARAGUA
Martin Luther King Jr.

04p os parkW®

UENIC MLK

DOCTORADO EN EDUCACION CON ENFASIS EN INVESTIGACION
EDUCATIVA

TESIS DOCTORAL
AUTORA:

MSc. Alina Maria Ortiz

TUTOR:

Dr. Nelson Mongalo Vigil

Managua, 2020



TEMA:

Propuesta de Disefio Curricular para el desarrollo de los cursos de Seguridad y
Proteccion Radiologica, para profesionales del area de las radiaciones ionizantes,
en el Laboratorio de Fisica de Radiaciones y Metrologia (LAF-RAM) de la
UNAN- MANAGUA, para el quinquenio 2021-2025.



'O

2
c,

/‘04

@“l‘fgw UNIVERSIDAD EVANGELICA NICARAGUENSE

f’é‘h’m (PROTESTANT UNIVERSITY OF NICARAGUA) '
=) " 4 0
2 -0-"\\4 Martin Luther King, Jr. X
o UTHER “\‘(i
U?{EffgﬁijlﬂLK UENIC - IMACCP IMACCP
CARTA AVAL

Dra. Lesbia J. Herrera Martinez
Directora Académica

UENIC - IMACCP

Sus manos

Estimada Doctora Herrera:

Por este medio, me permito presentar la tesis para obtener el grado de Doctor (a)
en Educacion con énfasis en investigacion Educativa, la cual goza de todos los
requisitos académicos contemplados en el reglamento de postgrado para los
estudios doctorales, que debidamente se han revisado y validado bajo el convenio
de Colaboracion académica UENIC — IMACCP.

Tema:

Propuesta de Disefio Curricular para el desarrollo de los cursos de Seguridad
y Proteccién Radioldgica, para profesionales del area de las radiaciones
ionizantes, en el Laboratorio de Fisica de Radiaciones y Metrologia (LAF-RAM)
de la UNAN- MANAGUA, para el quinquenio 2021-2025.

Es un tema de mucha importancia para el desarrollo académico integral, que de
manera cientifica y sin dejar lugar a dudas ha trabajado la autora: MSc. Alina Maria
Ortiz, en tal sentido la tesis esta lista para su presentacion y defensa.

Se extiende la presente Carta Aval, a los cinco dias del mes de septiembre del afio
Dos mil veinte en la ciudad de Managua, Nicaragua.

Atentamente,

Dr. Nelson Mongalo Vigil
Tutor.

CC.:
Archivo



DEDICATORIA:

A Dios por estar siempre conmigo, guiandome en mi camino.

Al maravilloso ser que me dio la vida, a mi madre que en paz descanse.
A mi querido padre por sus sabios consejos, que en paz descanse.

A los motores emocionales de mi vida y de mis suefios, mis hijos Alejandra y

William.

A mi esposo Guillermo por ser parte de mi vida y por su incondicional apoyo.



AGRADECIMIENTOS

A la Directora del Laboratorio de Fisica de Radiaciones y Metrologia MSc. Norma
Roas Zuniga, quién puso a mi disposicion toda la informacion necesaria relacionada

con el tema, al igual que atendié mis consultas en el momento requerido.

Al Dr. Byron Gonzalez Montenegro, por su apoyo en diferentes momentos del
desarrollo de este trabajo.

Al MSc. Israel Somarriba, por su colaboracion en la aplicacion de las encuestas

durante el proceso de esta investigacion.

Al Dr. Nelson Mongalo, tutor de la investigacion, por su tiempo y apoyo, sus valiosos
aportes, revisiones, criticas, comentarios y sugerencias, y por la motivacion, y

orientacion en el desarrollo de la tesis.

Al Licenciado Rubén Rivera Vasquez, por su invaluable apoyo en el procesamiento
estadistico de los datos, lo que ha contribuido a la culminacion exitosa de este

trabajo.

A todos mis profesores y compafieros de la Universidad Evangélica Nicaragiiense
Protestant University of Nicaragua Martin Luther King Jr., Sede de este Programa

de Doctorado, que de una u otra manera contribuyeron a mi formacion.



RESUMEN

El objetivo de este estudio es elaborar una Propuesta de disefio Curricular para
el desarrollo de los cursos de Seguridad y Proteccion Radiologica que se
imparten en el Laboratorio de Fisica de Radiaciones y Metrologia (LAF-RAM) de
la UNAN-Managua, en el marco de la Estrategia Nacional de Capacitacion en
Seguridad y Proteccion Radioldgica, los cuales se imparten de la forma
tradicional; es decir con enfoque por objetivos. Para llevar a cabo este proceso
se aplicaron tres técnicas de investigacion; analisis documental, encuestas y un
grupo focal. Las encuestas fueron aplicadas a Trabajadores Ocupacionalmente
Expuestos a las radiaciones ionizantes en distintos sectores sociales quienes
son los sujetos de la capacitacion, y a Directores de Empresas e Instituciones en
las que se trabaja con radiaciones ionizantes. El grupo focal se realizé con los

docentes investigadores del LAF-RAM que imparten los cursos.

El resultado de las técnicas aplicadas permitié realizar un diagnostico de
necesidades de capacitacion a nivel de pais, asi como definir las Tareas de la

profesion para cada uno de los sectores, los campos y ambitos de actuacion.

En general se observan problemas metodologicos directamente vinculados a las
estrategias de ensefianza, de evaluacion y de la planificacion didactica, lo que

se refleja en la interaccion profesor, estudiantes y conocimiento.

En el redisefio curricular propuesto se ha proporcionado un perfil profesional
técnico-cientifico, como base para la planificacion y evaluacion del disefio
curricular de estos cursos; se establecieron competencias genéricas, Yy

competencias especificas para cada uno y se fijaron estrategias de evaluacion.

Palabras clave: disefio curricular, competencias, proteccion radiolégica.



ABSTRACT

The objective of this study is to develop a Curricular Design Proposal for the
development of Radiation Protection and Safety courses taught at the Laboratory
of Radiation Physics and Metrology (LAF-RAM) of UNAN-Managua, within the
framework of the National Strategy for Training in Safety and Radiation
Protection, which are taught in the traditional way; in other words, with an
objective approach. To carry out this process, three research techniques were
applied; documentary analysis, surveys and a focus group. The surveys were
applied to Workers Occupationally Exposed to ionizing radiation in different social
sectors who are the subjects of the training, and to Directors of Companies and
Institutions in which they work with ionizing radiation. The focus group was held
with the LAF-RAM research professors who teach the courses.

The result of the applied techniques made it possible to carry out a diagnosis of
training needs at the country level, as well as to define the Tasks of the profession

for each of the sectors, fields and fields of action.

In general, methodological problems are directly linked to teaching strategies,
evaluation and didactic planning, which is reflected in the interaction between

teacher, students and knowledge.

In the proposed curricular redesign, a technical-scientific professional profile has
been provided as a basis for planning and evaluating the curricular design of
these courses; Generic competencies and specific competences were

established for each one, and evaluation strategies were established.

Keywords: curriculum design, competencies, radiation protection.
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Capitulo .- Argumentacion Teérica Metodoldgica de la

Investigacion

1.1.- Introduccién
1.1.1.- Antecedentes

Diferentes instituciones, organismos a nivel regional e internacional,
permanentemente revisan y proponen nuevos programas de educacion en
materia de seguridad y proteccion radiolégica, para profesionales del area de las
radiaciones ionizantes, dandose numerosas publicaciones de cursos de

ensefanza de posgrado sobre proteccion radioldgica.

(Salcedo, 2015). Expone en el resumen de su estudio: “Disefio de un curso en
linea de Proteccion Radiologica”; donde afirma que actualmente existe una
vasta investigacion acerca de los efectos nocivos del uso de radiaciones
ionizantes en procedimientos meédicos y en los ultimos afos llama la atencion la
innovacion acelerada en los equipos de adquisicion de imagenes aumentando
de manera considerable la dosis de radiacion que reciben tanto pacientes como
profesionales en el area de radiodiagndstico, servicio que en nuestro pais tiene
la mayor demanda. Por lo que una estrategia para aliviar estos riesgos se hace

muy necesaria.

La principal estrategia que hasta ahora se tiene es la educacion, es decir, hacer
conocer a todas aquellas personas involucradas en el manejo de radiaciones
ionizantes de las aplicaciones y de los riesgos asociados a ellas. En general, se
requiere que todo personal ocupacionalmente expuesto (POE) acredite un curso
de proteccion radiolégica. Sin embargo, la gran demanda de este tipo de
servicios médicos y el poco personal capacitado, hace que tomar un curso
presencial sea muy complicado por parte del POE. Por lo tanto, en el Instituto
Politécnico Nacional estamos disefiando un curso de radio proteccion para ser
implementado en linea, por medio de la plataforma virtual Moodle en una primera

etapa y, un curso masivo abierto en linea como segunda etapa para ser cursado
1



por todo aquel interesado en el tema sin la necesidad de presentarse a un lugar
de forma presencial. Esto nos permitir4 abarcar a la mayor cantidad posible de

POE que simplemente cuenten con una computadora con conexion a internet.

(OIEA, 2003) Publico la resolucién GC(XXXV)/RES/552(1991) de la Conferencia
General se pidio al Director General del OIEA que preparara “‘una propuesta
completa sobre ensefianza y capacitacién, tanto en materia de proteccién
radiolégica como de seguridad nuclear”. En su resolucion
GC(XXXVI)/RES/584(1992) la Conferencia General tomé positiva nota de la
propuesta relativa a la ensefianza y capacitacion en proteccion radiolégica y
seguridad nuclear contenida en el documento GC(XXXVI)/1016, hizo suyo su
contenido y pidi6 al Director General que preparara un informe sobre un posible
programa de actividades de ensefianza y capacitacion en proteccion radiologica
y seguridad nuclear. Ulteriormente, en el informe contenido en el documento
GC(XXXVII) 1067 (1993) se hizo una clara distincidon entre los cursos, talleres 'y
seminarios de ensefianza y capacitacion y se subrayé que los cursos de
ensefanza (de mas larga duracién) que se basaban en el programa tipo estaban
destinados a profesionales jovenes que, con el tiempo, podrian convertirse en
instructores sobre proteccion radiologica y seguridad nuclear en sus paises de
origen. En la resolucién GC (43) /RES/13 de la Conferencia General se pidi6 a
la Secretaria del OIEA que fortaleciera el programa de ensefianza y capacitacion.
En respuesta a esta resolucion, en el Apéndice 6 del documento GOV/2000/34-
GC(44)/7 se expuso la situacion de las actividades de ensefianza y capacitacion
ejecutadas y previstas y se especifico la necesidad de intensificar las tareas
dedicadas a los cursos de enseflanza para posgraduados conforme a las
resoluciones de la Conferencia General y elaborar, de manera sistematica,
programas y material de enseflanza para grupos destinatarios concretos y usos
especificos de las fuentes de radiacion y los materiales radiactivos. En la
resolucion GC(44)/RES/13(2000) de la Conferencia General se instd a la
Secretaria a poner en practica todas las actividades mencionadas en el Apéndice
6 del documento GOV/2000/34-GC (44) /7. Ademas, en las resoluciones de la
Conferencia General GC (45) /RES/10C de 2001 y GC (46) /RES/9C de 2002 se



inst6 a la Secretaria a continuar fortaleciendo sus actuales actividades en esa

esfera.

La finalidad del Curso de ensefianza de posgrado sobre proteccion radioldgica y
seguridad de las fuentes de radiacion es responder a las necesidades de
formacién inicial que tienen los profesionales poseedores de un titulo
universitario, o equivalente, para adquirir una base sélida en la mencionada

materia.

El curso persigue también el fin de ofrecer los instrumentos basicos necesarios
a quienes vayan a dedicarse en sus paises a la capacitacién en la materia
indicada. Se ha concebido de forma que proporcione formacion teérica y practica
en las bases multidisciplinares, tanto cientificas como técnicas, de las
recomendaciones y normas internacionales sobre proteccion radiologica y su

aplicacion.

Los participantes deben poseer formacion académica de nivel equivalente a un
titulo universitario en ciencias fisicas, quimicas o biologicas, o en ingenieria, y
haber sido seleccionados para trabajar en sus paises en el campo de la
proteccion radiolégica y el uso seguro de las fuentes de radiacion. En la presente
revision del programa tipo se tienen en cuenta los requisitos de las Normas
basicas internacionales de seguridad para la proteccion contra la radiacion
ionizante y para la seguridad de las fuentes de radiacion (NBS), Vol. Num. 115
(1997) de la Coleccion Seguridad del OIEA, asi como las recomendaciones de
las Guias de seguridad conexas y la experiencia adquirida del Curso de
ensefianza de posgrado sobre proteccion radioldgica y seguridad de las fuentes
de radiacién celebrado en varias regiones en los ultimos afios. Como se ha
indicado, la finalidad general del curso es la misma. A continuacion, se sefialan

algunas mejoras introducidas en la presente version:
— Se especifica el objetivo de los estudios correspondientes a cada parte.

— Se especifican los requisitos previos relativos a cada parte.



— Se ha modificado la estructura del programa: las partes referentes a “Principios
de proteccién radiolégica® y “Control regulativo” figuran ahora antes de
“Evaluacion de dosis” y después de “Efectos bioldgicos de la radiacion”. Se ha
suprimido la parte relativa a la interfaz con la seguridad nuclear y se ha incluido

un moédulo sobre proteccion radioldgica en las centrales nucleares.

— Se ha incluido una parte sobre la formacion de instructores para que se cumpla
la finalidad del curso en lo que se refiere a la idea de “capacitacion de

instructores”.

— Se ha revisado la duracion sugerida de cada parte. Se da mas importancia al
control reglamentario y a la proteccion radiologica ocupacional. La duracién total
sugerida no ha variado (18 semanas) pero el programa es lo suficientemente
flexible como para que se pueda adaptar la duracion y el contenido del curso a

las necesidades concretas.

— El contenido y los términos técnicos se han revisado teniendo en cuenta el

glosario de seguridad (Safety Glossary) del OIEA.
— Se han eliminado las repeticiones innecesarias de temas.

—-Se han incluido en cada parte sesiones de capacitacion practica
(demostraciones practicas, ejercicios de laboratorio, estudios de casos, visitas

técnicas y simulaciones).

-Se ha incluido una amplia lista de publicaciones para su uso como referencia y

para su distribucién a los participantes y conferenciantes.

Arias-Chavez, N; Cascante — Mora, O; Moreira — Barbosa, A y Quijano — Chacon,
G. (2015). Presentan su estudio sobre: “Disefio de una propuesta de guias
regulatorias de proteccion radiologica de la Caja Costarricense de Seguro
Social”. En su resumen exponen las palabras claves: proteccion radiolégica,
guias regulatorias, imagenologia, exposicion, embarazo, contaminacion
radiactiva, justificacion de estudios radioldgicos, dispositivos de proteccion,

radiacion, personal ocupacional expuesto.



A través del diagnostico realizado a los responsables de proteccién radiol6gica
institucionales, mediante la aplicacion de entrevistas y el analisis de las guias
regulatorias internacionales y la revision bibliografica de las normas nacionales
e internacionales, se lograron determinar las necesidades normativas del
Sistema de Seguridad Radioldgica. Por este motivo, se priorizaron cinco ejes
tematicos para la creacion de las guias, segun las necesidades existentes en el
Reglamento del Sistema de Seguridad Radiol6gica de la Caja Costarricense del

Seguro Social, los cuales se presentan a continuacion.

Equipos de proteccion radiolégica para el personal ocupacionalmente expuesto
y el paciente: Su objetivo es el uso adecuado de los dispositivos de proteccion
radiolégica para disminuir la exposicion a radiaciones ionizantes durante una

exploracion radiologica.

Justificacion de referencia de pacientes a estudios radioldgicos: su finalidad es
evitar radiaciones innecesarias, estableciendo los parametros para la

prescripcion de estudios.

Abordaje del personal ocupacionalmente expuesto en estado de gestion: a
través de esta guia se establecen las medidas de precaucion y seguridad que se
deben de adoptar en el servicio radiologico, para garantizar la seguridad,

integridad y proteccidn de las trabajadoras en estado de gestacion.

Abordaje de derrames radioactivos en medida nuclear: determinando los
procedimientos a seguir, para el control y manejo de la contaminacion radioactiva
al momento que ocurre un derrame de sustancias radioactivas, en los servicios

de medicina nuclear.

Dichas guias fueron redactadas segun el Instituto de Normas Técnicas de Costa
Rica, y siguiendo la guia ITE 00- 00-00-07, que establece el orden y contenido

gue debe tener una guia regulatoria.



1.1.2.- Justificacién

El control regulador de las fuentes de radiaciones ionizantes requiere de personal
con un adecuado nivel de educacion, capacitacion y experiencia laboral, de tal
forma que se hace necesario establecer los requisitos minimos de cualificacion
en seguridad y proteccién radiologica del personal que trabaja en los diferentes
Campos de la profesion.

Los documentos de seguridad del Organismo Internacional de Energia Atomica
establecen que la creacion de competencias debera ser un requisito para todas
las partes con responsabilidades en la esfera de la seguridad y la proteccion
radioldgica, en particular para el érgano regulador. Con tal motivo, el proyecto
regional RLA9065 del OIEA se ha planteado la tarea de desarrollar
recomendaciones que contribuyan al establecimiento por parte de los érganos
reguladores de los paises de la region de los requisitos que permitan garantizar

un adecuado nivel de cualificacion de su propio personal (OIEA- 2019).

Toda persona con exposicion ocupacional a la radiacion ionizante, o que pueda
resultar expuesta a ella en el curso de su trabajo, deberia recibir capacitacion
adecuada en proteccién radiolégica y uso seguro de las fuentes de radiacion.
También hay personas que, sin estar expuestas a la radiacién ionizante,
necesitan recibir capacitacion en proteccién y seguridad para el correcto
desempeiio de sus funciones. Los empleadores, los titulares registrados y los
titulares licenciados, que tienen responsabilidades relacionadas con la
proteccion y la seguridad, deberian recibir la informacion o la capacitacion

pertinente.

También es preciso que el personal de los dérganos reguladores que tenga
responsabilidades concretas relacionadas con la seguridad de las fuentes de
radiacion, o que puedan llegar a participar en intervenciones en caso de

accidentes, adquiera y mantenga la competencia necesaria (OIEA, Viena 2010).

La estrategia estd enfocada para Trabajadores Ocupacionalmente expuestos y

empleadores. EI cumplimiento de la estrategia es de caracter obligatorio y debe
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ser aplicada en todas las entidades naturales o juridicas poseedoras de fuentes
de radiaciones ionizantes tanto publicas como privados del pais, también tiene
alcance para los primeros respondedores que no utilizan fuentes de radiaciones
ionizantes, pero por el caracter de su trabajo pueden encontrarse cerca de
alguna de ellas, asi como también el personal de Aduana.

La Autoridad Reguladora garantiza la aplicacibn de requerimientos para
educacion, capacitacion, cualificacion y competencias en proteccion y seguridad
de todas las personas envueltas en actividades pertinentes a la proteccion y
seguridad (Articulo 77 del Reglamento Técnico de Proteccion Contra las

Radiaciones lonizantes).

En Nicaragua la practica que tiene mas trabajadores ocupacionalmente
expuestos, es la practica médica que utiliza generadores de rayos X, como lo
son: la radiologia convencional, intervencionista y dental seguida de la practica
industrial de medidores nucleares y en ultimo plano la radioterapia y medicina
nuclear. En el caso de la practica industrial de perfilaje de pozo y radiografia
industrial en donde las empresas son extranjeras y solo prestan servicios en el
pais, los trabajadores son del pais de donde proviene la empresa por lo que ya

han tomado los cursos de proteccion radiolégica pertinentes.

El Gobierno ha asegurado que los requerimientos apropiados estan establecidos
para educacion, capacitacion, cualificacion y competencias en proteccion y
seguridad de todas las personas envueltas en actividades pertinentes a la
proteccion y seguridad radiologica (Arto. 4 ley 156 y requisitos minimos para

optar al puesto, expuestos en las diferentes guias para los usuarios).

El desarrollo de competencias en el proceso de formacion se hace sostenible
dado que permite una participacion activa del aprendiz en su proceso de
aprendizaje, permite y fomenta el aprendizaje autbnomo, permite crear una
estructura propia de generacién de conocimientos que conecta lo nuevo con lo
conocido, que implica la aplicacién concreta en una situacion, y actividades de
aprendizaje compartidas o trabajo colaborativo, en el contexto del sector

productivo en el que se desempefian los aprendices.



La investigacion sobre Propuesta de disefio Curricular para el desarrollo de los
cursos de Seguridad y Proteccién Radiolégica, es de mucho interés para la
comunidad nicaragliense con exposicion ocupacional a las radiaciones

ionizantes.
1.1.3.- Planteamiento del Problema

Desde el afio 2015 el Laboratorio de Fisica de Radiaciones y Metrologia
(LAF-RAM) ha estado impartiendo Cursos en Seguridad y Proteccion
Radioldgica enmarcados en la Estrategia Nacional de Formacién y Capacitacién
en Seguridad y Proteccién Radioldgica a personal con exposicion ocupacional a
las radiaciones ionizantes en los diferentes Campos de la profesién.

Sin embargo a la fecha los documentos base que rigen la imparticion de los
cursos solamente presentan un listado de contenidos de cada uno de ellos, con
algunas competencias genéricas declaradas; es decir los documentos no tienen
la estructura metodoldgica y didactica necesaria que permita medir las destrezas

y habilidades alcanzadas.

Es asi que, producto del proceso de trasformacion que se ha venido
desarrollando en el mundo, los cambios continuos en la sociedad y en sus
propias estructuras del quehacer publico provocan a su vez, la necesidad de
actualizacion en todos los niveles de ensefianza y los Cursos de Seguridad y

Proteccion Radiologica no son la excepcion.

Este proceso de actualizacion inicia por la elaboracion de una nueva propuesta
de disefo curricular para los cursos, para lo cual es preciso realizar un
diagndstico de necesidades por area del conocimiento, lo que permitira conocer
la demanda de formacion, las tareas especificas que se desempefan en los
diferentes campos de actuacion, asi como definir las competencias especificas
necesarias a alcanzar en este tipo de cursos, que permitan disefar los

documentos curriculares respecto a estas capacitaciones.



Para el enfoque de la nueva propuesta de disefio curricular es relevante
visibilizar estas competencias, analizar esta tematica y sentar las bases para que
abra el camino a otra forma de imparticion de los cursos, teniendo como norte el
desarrollo de las competencias declaradas a alcanzar en las distintas

modalidades de imparticion de los mismos.

¢En qué consiste la Propuesta de disefio Curricular para el desarrollo de los
cursos de Seguridad y Proteccion Radiolégica, en el Laboratorio de Fisica de
Radiaciones y, Metrologia (LAF-RAM) de la UNAN-MANAGUA, para el
quinquenio 2021-20257?



1.2.- Objetivos
A.- General:

1.-Disefiar una propuesta Curricular para el desarrollo de los cursos de
Seguridad y Proteccion Radiolégica, para profesionales del area de las
radiaciones ionizantes, en el Laboratorio de Fisica de Radiaciones y Metrologia
(LAF-RAM) de la UNAN- MANAGUA, para el quinquenio 2021-2025.

2.- Analizar los cursos de Seguridad y Proteccién RadiolGgica, para profesionales
del area de las radiaciones ionizantes, en el Laboratorio de Fisica de
Radiaciones y Metrologia (LAF- RAM) de la UNAN- MANAGUA.

B.- Especificos:

1.-Describir los cursos de Seguridad y Proteccion Radiologica, para
profesionales del area de las radiaciones ionizantes, en el Laboratorio de Fisica
de Radiaciones y Metrologia (LAF- RAM) de la UNAN- MANAGUA.

2.- Determinar las necesidades de formacion en el pais de los profesionales del
area de las radiaciones ionizantes, en el campo de la Seguridad y Proteccion

Radioldgica, para el quinquenio 2021-2025.

3.- Identificar la propuesta de disefio Curricular para el desarrollo de los Cursos
de Seguridad y Proteccion Radiologica, para profesionales del area de las
radiaciones ionizantes, en el Laboratorio de Fisica de Radiaciones y Metrologia
(LAF-RAM) de la UNAN - MANAGUA, para el quinquenio 2021-2025.

4.- Elaborar el disefio Curricular para el desarrollo de los Cursos de Seguridad y
Proteccion Radiologica, para profesionales del area de las radiaciones
ionizantes, en el Laboratorio de Fisica de Radiaciones y Metrologia (LAF-RAM)
de la UNAN- MANAGUA, para el quinquenio 2021-2025.
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1.3.- Preguntas Directrices

1.- ¢En qué consiste la descripcion de los Cursos de Seguridad y Proteccion
Radioldgica, para profesionales del area de las radiaciones ionizantes, en el
laboratorio de fisica de radiaciones y Metrologia (LAF- RAM) de la
UNAN- MANAGUA?

2.- ¢,Cuales son las necesidades de formacion en el pais de los profesionales del
area de las radiaciones ionizantes, en el campo de la Seguridad y Proteccion
Radioldgica, para el quinquenio 2021-2025?

3.- ¢Qué de nuevo tiene la propuesta de disefio Curricular para el desarrollo
de los cursos de Seguridad y Proteccion Radioldgica, para profesionales del area
de las radiaciones ionizantes, en el Laboratorio de Fisica de Radiaciones
y Metrologia (LAF-RAM) de la UNAN — MANAGUA, para el quinquenio
2021-20257

4.- ¢ Cudl es la propuesta de disefio Curricular para el desarrollo de los cursos
de Seguridad y Proteccion Radiologica, para profesionales del area de las
radiaciones ionizantes, en el Laboratorio de Fisica de Radiaciones y Metrologia
(LAF-RAM) de la UNAN - MANAGUA, para el quinquenio, 2021-20257?
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1.4. - Matriz de Descriptores

Descriptor Definicién Indicadores Fuente Instrumentos
Profesionales | Profesionales que en el ejercicio de | Campos y Ambitos de | Directores de Instituciones. Encuestas
del éarea de | su profesion y con motivo de su | actuacion de la profesion

L, . . . Trabajadores Revision
las ocupacion estan expuestos, de | identificados.
radiaciones manera permanente, a la radiacion Ocupacionalmente documental
- - Normas Béasicas | Expuestos (TOE).
ionizantes. ionizante.
. Grupo focal
Internacionales de
seguridad, dictadas por el Docentes del Laboratorio
: . de Fisica de Radiaciones y
Organismo Internacional
de Energia Atémica. Metrologia (LAF-RAM).
Ley 156, Ley sobre
radiaciones ionizantes.
TablaN°. 1
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Matriz de Descriptores

Descriptor Definicién Indicadores Fuente Instrumentos
Es un proyecto global, integrado y | Competencias identificadas por | Directores de
flexible, con bases, principios | grupo de Trabajadores | Instituciones.
Propuesta  de generales y estrategias de | Ocupacionalmente Expuestos Encuestas
disefio curricular intervencion didactica que seran | (TOE). Trabajadores Grupo focal
para el utilizadas, con el fin de asegurar la Ocupacionalmente
desarrollo de los coherencia de su  practica Tareas de la  profesion | Expuestos (TOE). Guia de
Cursos de docente identificadas. analisis
. ' Docentes del
Seguridad y
: ~ : documental
L, . Estrategias de  enseflanza | Laboratorio de
Proteccion Su enfoque integral, promueve la
Radioldgica. adquisicion de saberes definidas. Fisica de
significativos ertinentes Radiaciones y
9 P Y| Planes de Estudio elaborados. .
Metrologia
relevantes.
(LAF-RAM).
Documentos
actuales.
Tabla N°. 2
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1.5.- Disefio Metodologico

1.5.1.- Enfoque de la Investigacion

La presente investigacion tiene un enfoque mixto, porque, recolecta, analiza y
vincula datos cuantitativos y cualitativos para responder al planteamiento

establecido en el campo; asi como el objeto de estudio.

Se basa en tres fases diferentes y complementarias entre si, que responden al
propésito de confeccionar un documento curricular con enfoque por competencias
para los cursos de Seguridad y Proteccién Radiologica que se imparten en el
Laboratorio de Fisica de Radiaciones de la UNAN-Managua, como tercera fase y
las dos primeras fases son la recoleccion de datos cuantitativos y cualitativos, y el

analisis de la informacion.

1.5.2.- Linea de la Investigacion

Esta investigacion se enfoca en la bausqueda de informacidén que permita el disefio
del documento curricular de los cursos de Capacitacion en Seguridad y Proteccion
Radiologica impartidos por los docentes investigadores del Laboratorio de Fisica de
Radiaciones y Metrologia de la Facultad de Ciencias e Ingenieria de la
UNAN-Managua a los trabajadores ocupacionalmente expuestos, que trabajan con
radiaciones ionizantes en los diferentes campos de la profesion en las instituciones

del pais. Por lo tanto, es una investigacion socioeducativa.
1.5.3.- Tipo de Investigacion

Esta investigacion es transeccional - correlacional ya que se ha establecido la

relacion entre las variables.
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1.5.4.- Corte de la Investigacién

Es de corte transeccional o transversal ya que esta planificado llevarse a efecto en
un tiempo determinado (enero-septiembre 2020).

1.5.5.- Métodos de la Investigacién

Se utilizaron métodos cientificos y empiricos, tales como: analisis, sintesis,
observacion y comparacioén, encuestas, andlisis documental, observaciéon y grupo

focal.
1.5.6.- Instrumentos

Encuestas, revision documental, grupo focal, guia de observacion, analisis

documental.

Las encuestas estan dirigidas a actores que proporcionan informacion clave en la
tematica a investigar, como Directores de Instituciones, Trabajadores
ocupacionalmente expuestos (TOE) y Docentes del Laboratorio de Fisica de
Radiaciones y Metrologia, con el objetivo de obtener informacién que permita definir
las Tareas, Campos y Ambitos de actuacion asociados al perfil profesional, asi como

las competencias especificas en cada uno de los Campos de la profesion.

Revision de los documentos existentes sobre este tipo de capacitacion a nivel
internacional, documentos empleados para la imparticion actual de los cursos, asi
como los documentos rectores sobre curriculo en la UNAN-Managua, Mision, Vision
Institucional, proceso de perfeccionamiento curricular actual, sustento legal,

Normativas y leyes que rigen los cursos y la proteccion radioldgica.

Observacion de las formas, métodos y procedimientos utilizados por los profesores

en la imparticién de los cursos, locales, laboratorios, medios, etc.
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Realizacion de grupo focal con los profesores investigadores del Laboratorio de
Fisica de Radiaciones y Metrologia quienes se encargan de la imparticion de los

cursos de proteccion radiolégica.

Con la busqueda de la informacion inicia la investigacion propiamente dicha. En esta
busqueda de informacion ya se toman diversas opciones sobre diferentes aspectos
como, paradigmas en el campo de la did4ctica, de la investigacion o de las formas
de evaluacion en el proceso de adquisicién de conocimientos y desarrollo de
competencias.

Producto de esta revisién, se confeccionaron y validaron instrumentos que se
aplicaron en encuestas y grupo focal, los cuales permitieron identificar las

competencias, Tareas, Campos de Accion y Ambitos de actuacion del profesional.

Por ultimo, se ha realizado una investigacion de tipo cualitativo, sobre la opinion de
los profesores que imparten los cursos de capacitacion; en relacion a la docencia,

forma de ejecucion de los cursos, y las competencias a desarrollar.

Estas técnicas utilizadas permitieron cuantificar las variables de estudio, utilizando
un conjunto sistematizado de preguntas que se dirigen a los diferentes grupos
predeterminados de personas que poseen la informacion clave que interesa a la

presente investigacion.

16



1.5.7.- Poblacion
La Poblacion esta comprendida por:

a.- 133 Directores de Empresas e Instituciones que trabajan con radiaciones

ionizantes a nivel del pais.

b.- 7 docentes del Laboratorio de Fisica de Radiaciones que imparten cursos de
Proteccién Radiolégica en la UNAN-Managua y que a su vez coordinan actividades

con la carrera de Licenciatura en Fisica médica.

c.- 50 Trabajadores Ocupacionalmente Expuestos (TOE).

Total = 190.
Directores Docentes TOE
133 7 50
50 7 31
37% 100% 62 %
TablaN°. 3

1.5.8.- Muestra

Total= 88 = 46%.
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1.5.9.- Tipo de Muestreo

Para el grupo de directores se determind un 37% equivalente a 50 de ellos,
partiendo del muestreo pro balistico, aplicando la técnica del nimero premiado en
un sorteo de loteria, en donde todo el grupo tuvo la oportunidad de ser elegido.
Posteriormente para el grupo de los docentes se tomé el 100 % de ellos por ser un
grupo pequefio, y para los TOE se determiné el 62%.

1.5.10.- Plan de Anélisis

Se realiz6 un andlisis de contenido aplicando la técnica de analisis documental con
el fin de obtener informacion que permita contextualizar el marco referencial de los
cursos. Para ello se revisaron documentos que fundamentan dichos cursos:
Estrategia Nacional de Formacion y Capacitacion en Seguridad y Proteccion
Radiologica (2016), Politica Nacional de Formacion y Capacitacion en Seguridad y
Proteccion Radiolégica (2016), Guia de Seguridad RS-G-1.4 “Creacion de
competencia en materia de proteccion radiolégica y uso seguro de las fuentes de
radiacion”, Reglamento Sanitario Internacional, 2005, Ley No. 423, Ley General de
Salud, Ley 156 “Ley sobre radiaciones ionizantes, Plan Nacional de Desarrollo
Humano 2012-2016 (PNDH, 2012). Ademas, se examinaron los documentos
oficiales de la Universidad; Plan Estratégico Institucional (PEI, 2015-2019), Plan
Operativo Anual Institucional (POAI, 2016 y 2017), Ley General de Educacion, Ley
89; Ley de Autonomia de las Instituciones de Educacion Superior, Documento
Curricular Plan 2013 de la Carrera Licenciatura en Fisica mencion Fisica Médica y
Reformas al Plan de Estudio, documento Disefio curricular para desarrollar

competencias en la UNAN-Managua (Enero 2020).

Una vez recolectados los datos proporcionados por los instrumentos se procedio al
analisis estadistico respectivo con el programa SPSS. Los datos compilados fueron
tabulados y se presentan en tablas y graficos de distribucion de frecuencias, pastel,

barras, e histogramas.
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El procesamiento y analisis de datos correspondiente a las encuestas y grupo focal
se realizé mediante la triangulacién haciendo uso de las variables, los criterios de
evaluacion y los indicadores establecidos en la matriz del disefio metodoldgico
creando asi categorias de andlisis.

En el andlisis de contenido se hizo lectura cruzada y compartida de las técnicas
aplicadas, especificamente sobre los hallazgos encontrados relacionados al
problema de la investigacion que permitié construir una sintesis e interpretacion de

los datos.

La informacién recolectada con las técnicas utilizadas (encuestas, grupo focal y
analisis documental) permitio conocer la demanda de capacitacion en los diferentes
sectores, asi como las Tareas de la profesion, campos de accion y ambitos de
actuacion, objeto de los cursos y las competencias de cada uno de los cursos. Con
toda esta informacion se procedié a la elaboracion de la propuesta de disefio
curricular de los cursos de Seguridad y Proteccion Radiologica que se imparten en
el LAF-RAM.
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Capitulo II.- Referente tedrico cientifico de la investigacion
2.1.- Marco Tedrico
2.1.1 Antecedentes

Desde un punto de vista histérico, los programas de estudios a nivel de postgrado
eran estructurados por objetivos, en cambio la tendencia desde hace varias décadas
es la estructuracion de planes de estudios por competencias. Entre sus
antecedentes se encuentra el Plan Bolonia (1999) en simbiosis con el proyecto
Tuning (Gonzalez y Wagenaar, 2003) y la adaptacion al Espacio Europeo de
Educacion Superior (EEES) los cuales formalizaron de manera institucional este

proceso.

En este sentido, la actual Sociedad del Conocimiento demanda a las personas a
desarrollar nuevas habilidades y competencias para adaptarse a un mundo en
continuo cambio, para ello es necesario adquirir y fortalecer habilidades como:
inteligencia social, pensamiento flexible, computacional y colaboracion virtual entre

otros (Sanchez, 2014; Zetina, Magafa y Avendario, 2017).

Ello ha supuesto un cambio radical en cuanto a la concepcion de los programas de
estudio de las titulaciones universitarias en base a competencias, los cuales se
enmarcan en un cambio paradigmatico en el ambito universitario propiciado por la
sustitucion de la ensefianza tradicional, que establece una metodologia centrada en
el docente, para replantear una perspectiva académica apoyada en quien aprende
(Jaény Sirignano, 2016). Todo ello sin perder nunca de vista la misién fundamental

de la Universidad de servicio a la sociedad y aportacion de valor al bien comun.

Las razones gue se invocan para el cambio de enfoque curricular son variadas, pero

por lo general aluden a la complejidad que las sociedades modernas han adquirido
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en un proceso de globalizacion y que exige del ciudadano ciertas habilidades y
capacidades que le permitan desenvolverse en un mundo laboral complejo,
tecnologico, competitivo y permanentemente cambiante (Rodriguez-Sanchez y
Revilla-Rodriguez, 2016).

Las funciones socioeducativas de la educacion actual deben orientarse a preparar
a los futuros ciudadanos para comprender e interpretar la complejidad politica,
econémica y cultural, navegar en la incertidumbre, desarrollar empleos
desconocidos hasta ahora, participar en la vida colectiva de un mundo global y local
en cambios vertiginosos y permanentes (Pérez-Gomez, 2015).

Es importante reflexionar acerca del enfoque de formacion por competencias que
aparecio en la segunda mitad del siglo XX en el ambito de la formacion y gestion de
los recursos humanos en los paises de Europa Occidental y los Estados Unidos
(Rojas, 2016).

2.1.2 Capacitacion en proteccion radiologica de los trabajadores

ocupacionalmente expuestos en distintos paises.
A.-Capacitacion en proteccion radiologica en el Peru

Desde 1972, el Centro Superior de Estudios Nucleares (CSEN) del Instituto Peruano
de Energia Nuclear (IPEN) ha realizado diversos cursos a fin que las personas
puedan trabajar de manera segura con radiacion ionizante en la medicina, industria,
mineria e investigacion, tanto es asi que hasta el afio 2014 ha organizado 2.417

cursos que permitieron la capacitacion de 29.106 personas.

Los cursos tienen un temario y duracion acorde con el trabajo especifico que se
realiza con la radiacion (radiodiagnéstico médico, radiologia dental, medicina
nuclear, radioterapia, radiografia industrial, medidores nucleares, etc.). La mayoria

de los cursos estan dirigidos a personas que van a trabajar por primera vez con
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fuentes de radiacion ionizante, pero también hay cursos de actualizacion para

personas que ya trabajan con radiaciones.

Los programas de los cursos de proteccion radiolégica han ido evolucionando en
cuanto a contenido y especificidad en lo que se refiere a la orientacion respecto a
quienes esté dirigido, y ademas estos programas se han ido modificando en funcién
a las exigencias reguladoras. Debido a ello, se han identificado 4 etapas bien

definidas que se detallan a continuacion.
Etapa 1: 1972 - 1980

El CSEN inicia sus actividades en la Junta de Control de Energia Atdmica (JCEA)
hasta que en 1975 se crea el IPEN. En sus inicios el CSEN organizo cursos de
proteccion radiologica para el personal del IPEN contando para ello con la
colaboracion de profesores extranjeros. La duracion de los cursos fue variada,
desde unos pocos dias (20 horas de clases aproximadamente) hasta unas 3
semanas con mas de 30 horas de clases. En esta etapa se llevaron a cabo 8 cursos

y se capacito a 143 personas.
Etapa 2: 1981 — 1989

A partir de esta etapa son mas requeridos los cursos de proteccion radioldgica
debido a vigencia del “Reglamento de Proteccion Radiolégica” y del “Reglamento
de Instalaciones de Fuentes de Radiaciones lonizantes” que fueron promulgados
mediante Resolucion del IPEN el 27 de octubre de 1980.

En estos Reglamentos se exigidé que el personal de las instalaciones nucleares,
radiactivas y de equipos generadores de radiaciones ionizantes cuente con
Licencias especificas y aplicables Unicamente a una instalacion determinada y con
validez definida. Para ello deberian cumplir con uno de los requisitos que era la

capacitacion en proteccion radiologica.
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Posteriormente estos cursos estuvieron dirigidos a la aplicacion de las radiaciones
en la industria y medicina y por eso se dictan 2 tipos de cursos: Radioproteccion en
la aplicacion médica y Radioproteccion en la aplicacion industrial, los cuales tiene
una duracion de 20 horas. En toda esta etapa se desarrollaron 24 cursos y se

capacité a 443 personas.

Etapa 3: 1990 - 1997

El 29 de septiembre de 1989 se aprobé el “Reglamento de Proteccion Radioldgica”
mediante un Decreto Supremo en donde se dispone que la manipulacion de fuentes
de radiaciones ionizantes o realizacion de labores que impliquen exposicion a
radiaciones ionizantes, se permitirA exclusivamente a personas que posean
Licencia Individual. Para ello sera necesario demostrar conocimientos de proteccion
radiolégica en el campo especifico donde se trabaje. En esta etapa se dictaron 17

CUrsos y se capacito a 354 personas.
Etapa 4: 1998 — 2003

Esta etapa se inicia con la vigencia del “Reglamento de Seguridad Radioldgica” que
fue aprobado el 20 de mayo de 1997 mediante un Decreto Supremo, en donde se
menciona que la manipulacién, operacion o trabajo con fuentes de radiaciones
ionizantes sera permitida solo a personas que cuenten con Licencia Individual, la
cual se obtiene luego de cumplir con los requisitos reguladores. ElI CSEN se
encarga de organizar y desarrollar los cursos, pero los examenes a los participantes

los realiza la Oficina Técnica de la Autoridad Nacional (OTAN).

La mayor parte de los cursos tuvieron una semana de duracién con 20 horas de
clases en donde se incluyen las clases practicas que se llevan a cabo, en varios

casos, en instalaciones radiactivas o de rayos X.
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Etapa 5: Desde 2004

El 17 de julio de 2003 se aprueba la Ley 28028: “Ley de regulacion del uso de
fuentes de radiacién ionizante” la cual regula las practicas que dan lugar a
exposicion o potencial exposicion a radiaciones ionizantes con el fin de prevenir y
proteger, de sus efectos nocivos, la salud de las personas, el medio ambiente y la
propiedad. La autoridad competente para aplicar lo dispuesto por la presente Ley
es el Instituto Peruano de Energia Nuclear, en adelante la Autoridad Nacional; y, en
concordancia con su Ley Organica aprobada por el Decreto Ley N.° 21875,
modificado por el Decreto Legislativo N.° 158, tendr4 a su cargo las funciones de
regulacién, autorizacién, control y fiscalizacion del uso de fuentes de radiacion
ionizante relativos a seguridad radiolégica y nuclear, proteccion fisica y

salvaguardias de los materiales nucleares en el territorio nacional.

Esto dio lugar al incremento de cursos e incluso se empiezan a dictar cursos de
actualizacion sobre seguridad radiologica los cuales tienen una duracion de 5 horas
y estan dirigidos a las personas que deben revalidar la Licencia Individual y para lo

cual debe asistir a estos cursos.

Posteriormente se dictan normas especificas donde se exige la presencia de los
Oficiales de Proteccion Radioldgica en las instalaciones de radioterapia, radiografia
industrial, medicina nuclear y diagnéstico médico con rayos X. Por ello, el CSEN

empieza a dictar cursos para la formacion de estos especialistas.

B.- Capacitacion en seguridad nuclear y radiolégica en América Latina y el
Caribe

Desde hace treinta y tres afios la Argentina ha tomado el compromiso ineludible de
capacitar profesionales en el ambito de la seguridad nuclear y radiolégica para el
cuidado y salvaguarda de los trabajadores y publico en general. Con el patrocinio
del Organismo Internacional de Energia Atémica (OIEA) y el apoyo de la Facultad
de Ingenieria de la Universidad de Buenos Aires, se asumio el compromiso de
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fomentar la formacion de cientificos y expertos en los paises de la regién con el
objetivo de establecer una fuerte cultura de seguridad radioldgica en los individuos
y manteniendo altos estdndares de seguridad en las practicas que utilizan

radiaciones ionizantes.

En el afio 2012, el curso de Posgrado en Proteccion Radiologica y Seguridad de las
Fuentes de Radiacion ha adquirido el caracter de “Carrera de Especializacion” de la
Facultad de Ingenieria de la Universidad de Buenos Aires, categoria que jerarquiza
aun mas la creacion de competencias en la tematica. Este es un logro altamente
esperado por las implicancias académico institucionales, a nivel nacional y regional,
gue contribuye al fortalecimiento del Centro de Capacitacion Regional para América
Latina y el Caribe, reconocido en un acuerdo de largo plazo firmado entre el OIEA
y la Republica Argentina en septiembre de 2008.

Con respecto a la capacitacion continua, por mas de 30 afios el pais viene llevando
adelante cursos de proteccion radiologica de nivel técnico y cursos de posgrado en
“Proteccion Radioldgica y Seguridad de las Fuentes de Radiacion” y “Seguridad
Nuclear “. Estos ultimos comenzaron a dictarse a partir del afio 1981 como un Unico
curso denominado “Proteccion Radioldgica y Seguridad Nuclear , en el marco de
un convenio firmado, en ese entonces, entre la Facultad de Ingenieria de la
Universidad de Buenos Aires (FIUBA), la Gerencia de Proteccion Radioldgica de la
Comision Nacional de Energia Atdmica y el Ministerio de Salud Publica de la Nacion.
Durante el transcurso del afio 1981, el curso obtuvo el auspicio del Organismo
Internacional de la Energia Atdmica (OIEA). Cabe sefalar que este organismo
internacional, auspicia y supervisa en el mundo alrededor de 300 cursos
relacionados con la proteccion radiologica y la seguridad nuclear, siendo el de la
Facultad de Ingenieria de la Universidad de Buenos Aires (FIUBA) el de mayor
duracion, (1050 horas) y ha sido replicado en otros paises pertenecientes al OIEA

(Rusia, Egipto y Francia).
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A partir del afio 1994 se producen algunos cambios en el marco legislativo que
regula la actividad nuclear en el pais. La regulacion, control y licenciamientos de la
actividad nuclear se separa de la Comision Nacional de Energia Atomica (CNEA) y
se crea para este fin la Autoridad Regulatoria Nuclear (ARN) dependiente del Poder
Ejecutivo de la Nacion. En ese entonces se renueva el convenio para el dictado del
curso entre la FIUBA y la recién creada ARN. Por requerimientos del OIEA, a partir
del afio 1994 y hasta la actualidad, el curso original se divide en dos: “Proteccion
Radioldgica y Seguridad de las Fuentes de Radiacion” y “Seguridad Nuclear “,
siendo el segundo correlativo del primero. Este desdoblamiento se debe a que los
alumnos provenientes de paises que no tienen reactores nucleares no necesitan el

segundo curso, que aborda la problematica de los reactores.

En ambos cursos hay que distinguir dos etapas, la primera es de formacion basica,
mientras que la segunda tiene caracter mas técnico y especializado. La primera de
ellas estd a cargo de docentes de la FIUBA, y la segunda, es dictada por
profesionales de la ARN y de otras instituciones, especialistas en temas de
proteccion radioldgica y/o seguridad nuclear. Desde el afio 1980 comenz0 a dictarse
el curso original hasta la actualidad, y han egresado un total de 970 alumnos, de los
cuales 434 son argentinos y 536 extranjeros entre los cuales estan participantes de
Argelia, Argentina Brasil, Bolivia, Colombia, Costa Rica, Cuba, Chile, Ecuador, El
Salvador, Espafa, Filipinas, Guatemala, Haiti, Honduras, México Marruecos,
Nicaragua, Panama, Paraguay, Peru, Polonia, Republica Dominicana, Rumania,

Uruguay, Venezuela, Vietnam, Yugoslavia y Zaire.
C.-Capacitacion en proteccién radioldgica en Venezuela

En la Republica Bolivariana de Venezuela la demanda de capacitacion en
proteccion radiolégica de los profesionales de la salud, ha sido parcialmente
cubierta por esfuerzos aislados, fuera de una estrategia formal de capacitaciéon, que

no satisface la demanda ni necesidades deferentes por perfil y rol ocupacional.

26



En este contexto la Direccion de Salud Radiologica de la Republica Bolivariana de
Venezuela y el Centro de Proteccion e Higiene de las Radiaciones (CPHR), de la
Republica de Cuba, decidieron ejecutar varios proyectos encaminados a favorecer
el desarrollo de un sistema nacional de formacion y certificacion en proteccion
radiologica de los profesionales del Ministerio de Salud Venezolano. Estas
actividades se sustentan en relaciones de complementariedad y cooperacion,
enmarcadas en el Convenio Integral de Cooperacién Gubernamental entre ambos

paises.

En los citados proyectos implementaron acciones que garanticen de manera
continua y sostenible la certificacién del personal de salud en temas de proteccion
radiolégica, en correspondencia con las tendencias promovidas por organizaciones
internacionales relevantes en el tema. En tal sentido entre las actividades previstas
en el proyecto se destacan las de perfeccionar la formacion de especialistas que
actuaran como capacitadores, desarrollar programas de capacitacion y definir la

infraestructura necesaria para el sustento de las acciones de capacitacion.

Entre las actividades ejecutadas se encuentra la elaboracién de programas modular
de capacitacion con duracion e intensidad variable en correspondencia con perfil,
rol ocupacional y practicas. En la estrategia de disefio del programa de formacién
de los trabajadores se considerd las directrices internacionales en materia de
capacitacion en proteccion radiolégica como punto de partida de las
recomendaciones emitidas por organismos y organizaciones relevantes en el tema.
Adicionalmente se tuvo en cuenta la legislacion nacional actual y las exigencias de
la proteccion radiolégica operacional, asi como criterios de expertos en proteccion

radiolégica y formacion académica.

Los programas tienen un caracter tedrico — practico, con una duracion que oscila
entre 28 y 80 horas presenciales. Los mdédulos docentes estan concebidos con

secuencias articuladas y complementarias segun las necesidades docentes en
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funcién del rol y perfil de los participantes. De modo tal que permita el debate, la

homogenizacion y la conciliacion de criterios.

Los programas transitan desde los elementos que fundamentan la proteccion
radiologica desde la perspectiva cientifica - filoséfica, pasando por requisitos
generales de proteccién radiolégica ocupacional y médica, hasta concluir en
aspectos especificos en la optimizacion de la proteccion y en la justificacion de la
practica a las que estan dirigidas. Aunque los contenidos pueden tener una mayor
especificidad en correspondencia con el alcance de su nivel de especializacion y

propdésito.
D.-Capacitacion en proteccion radiolégica en Cuba

En Cuba las actividades del Programa Nacional de capacitacion en proteccion
radiol6gica estan dirigidas a cubrir los conocimientos teodricos y practicos que
requieren los diferentes niveles de formacion en correspondencia con las
regulaciones nacionales y la mas actualizada informacion internacional en esta
materia, en especial la promovida por el Organismo Internacional de Energia
Atdémica (OIEA). La capacitacion relacionada con las particularidades de los riesgos
y programas de proteccion radiologica en las instituciones usuarias es abordada con

las herramientas con que cuentan los titulares.

Por ello han considerado valido aplicar el modelo propuesto por el OIEA en la
concepcion de la presente estrategia, adecuandolo a las particularidades del pais,
teniendo en cuenta entre otros aspectos el principio de idoneidad demostrada y la
politica de capacitacion establecida en Cuba mediante la ley No. 116 Cdédigo de

Trabajo Energia Nuclear y Tecnologias de Avanzada.

A pesar de que en el pais existe un nivel de preparacién basico en proteccion y
seguridad radiol6gica de muchas personas relacionadas con la seguridad en las
aplicaciones de las radiaciones ionizantes, lograr la competencia en esta materia,

acorde al marco regulador nacional y a los estadndares internacionales reconocidos
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y aceptados, es una meta compleja por los muchos factores de lo que ello depende.
Entre estos puede mencionarse el complejo y amplio universo de categorias
ocupacionales, los diferentes niveles de conocimientos que se requieren, la
limitacion de recursos materiales y humanos, asi como la falta de un sistema creado
con esta finalidad. Por ello se han adoptado directrices de las organizaciones
competentes en el pais en esta materia. Dichas directrices marcan el contenido y
alcance de la presente estrategia y resaltan la necesidad de la aplicacion de un
enfoque sistémico que garantice la sostenibilidad de las acciones que puedan
concebirse con la finalidad de capacitar a las personas que lo requieran.

Es asi que en aras de perfeccionar las acciones que desarrolla el pais en esta
materia, asi como de contribuir a otros paises de la region con menor desarrollo, se
propicia y promueve el intercambio de informacion y experiencia con otros paises y
se aprovechan los esfuerzos internacionales y regionales dirigidos a la capacitacion

en proteccion y seguridad radiolégica.

La estrategia tiene una vigencia de cinco afios, transcurridos los cuales es objeto
de renovacion. Los lineamientos plasmados en la misma son objeto de revision de

manera perioddica por el Comité de Direccion.

Los proveedores de servicios que pretenden ser reconocidos para la realizacion de
actividades de formacion y capacitacién son responsables por asegurar que dichas
actividades se desarrollen de acuerdo con los contenidos especificados en las guias
gue al efecto se desarrollen, asegurando la adecuada preparacion y calificacion del
personal docente que imparte los contenidos, haciendo uso del material didactico y
los medios audiovisuales y equipos necesarios y adecuados para el logro de los

objetivos instructivos, en instalaciones idéneas.
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E.-Conferencia Iberoamericana sobre proteccion radiolégica en medicina
(CIPRaM)

(Pérez, 2017) expone en su conferencia sobre “proteccion radiolégica en medicina”,
tenemos el gusto de presentar este suplemento de la Revista RADIOPROTECCION
dedicado a la Conferencia Iberoamericana sobre Proteccién Radioldgica en
Medicina (CIPRaM) celebrada en Madrid, Espafa, entre los dias 18 y 20 de octubre
del 2016. El primer articulo de este suplemento presenta una vision histérica global
sobre la proteccién radiol6gica en medicina desde los comienzos del siglo pasado
hasta la actualidad, en cuyo contexto tuvo lugar la CIPRaM. Dos conferencias
internacionales Malaga 2000 y Bonn 2012- marcaron hitos en este tema.

En ese mismo periodo tuvo lugar la revision de las normas basicas de seguridad
radiolégica internacionales y europeas, que expandieron en forma sustancial los
requisitos de seguridad en las exposiciones a las radiaciones ionizantes en
medicina. CIPRaM fue el resultado de la labor conjunta de ocho entidades,
incluyendo seis organizaciones internacionales de caracter global y regional: la
Organizacion Mundial de la Salud (OMS), la Organizacion Panamericana de la
Salud (OPS), el Organismo Internacional de Energia Atdmica (OIEA), la Comision
Internacional de Proteccion Radiologica (ICRP), la Asociacion Internacional de
Proteccion Radiologica (IRPA) y el Foro Iberoamericano de Organismos
Reguladores Radiologicos y Nucleares (FORO) y dos instituciones espafolas; el
Consejo de Seguridad Nuclear (CSN) y el Ministerio de Sanidad, Servicios Sociales
e lgualdad (MSSSI). Estas ocho entidades acordaron organizar conjuntamente una
conferencia para promover en los paises iberoamericanos, la aplicacion de las
nuevas normas basicas de seguridad radiologica en el sector sanitario, y apoyar la
implementacion de las diez acciones prioritarias identificadas en el “Llamado de

Bonn a la Accion”.

La conferencia tuvo 99 oradores invitados como ponentes, panelistas, presidentes

de mesa y reporteros. Entre ellos se encontraban médicos radiélogos, especialistas
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en medicina nuclear y radioterapeutas, odontélogos, fisicos médicos, especialistas
en proteccion radioldgica, especialistas en radio farmacia, técnicos en imagen y en
radioterapia, personal de enfermeria, representantes de los pacientes, reguladores
del sector sanitario, reguladores de proteccion radiolégica, docentes universitarios,
investigadores, fabricantes de equipamiento médico y representantes de

organismos internacionales.

Este intercambio permitié6 comprobar que, si bien las realidades difieren a ambos
lados del Atlantico, los desafios y algunas de las oportunidades para mejorar la
proteccion radioldgica en medicina son similares. Pudo comprobarse también que,
en el marco de la diversidad, es posible identificar soluciones comunes, consensuar
propuestas y establecer bases de cooperacion. La CIPRaM ha sido peculiar no solo
por su caracter y contenidos sino también por su estructura y formato. Las sesiones
tematicas, organizadas por disciplina o sector, e implementadas a través de
ponencias invitadas, mesas redondas a cargo de paneles multidisciplinarios y
discusiones abiertas, estuvieron focalizadas en la identificacion de problemas
prioritarios sobre proteccion radiolégica en el ambito sanitario, soluciones posibles

e indicadores de progreso.

Este esquema de identificacion de problemas, prioridades e indicadores de
seguimiento fue novedoso y fructifero. La informacion obtenida en CIPRaM sera la
contribucion de la region a la conferencia que el OIEA esta organizando sobre este
tema, que tendra lugar en diciembre de 2017 en Viena. ¢Qué influencia ha tenido
en el contenido de la Conferencia la directiva 2013/59/Euratom de la UE y las
nuevas normas basicas internacionales en seguridad radiolégica? Sin lugar a
dudas, la implementacion de las nuevas normas basicas internacionales en
seguridad radiologica en el ambito de la salud ha sido la base de la conferencia. Si
bien el objetivo fue analizar las 10 prioridades del “Llamado de Bonn a la accion”,
todas ellas reflejan de una u otra manera los nuevos requerimientos de seguridad

radiolégica que estan presentes en las nuevas normas basicas internacionales, que
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han sido actualizadas y que, sobre todo, han expandido los requerimientos en el

area de las exposiciones médicas, que fue un tema clave en la conferencia.

De hecho, las normas basicas internacionales estan copatrocinadas por ocho
entidades internacionales, y tres de ellas, OIEA, OMS y OPS, coorganizamos
CIPRaM, junto al MSSSI, CSN, ICRP, Asociacion Internacional de Radio proteccién
(IRPA) y Foro Iberoamericano de Organismos Reguladores Radioldgicos y
Nucleares (FORO) Por lo tanto, seguramente Europa y otras regiones también se
beneficiardn de lo que hemos hecho en CIPRaM, de como se han identificado los
problemas y se han sugerido soluciones. Sin duda, tenemos perspectivas
diferentes, los sistemas de salud son distintos, asi como las infraestructuras
economicas y tecnoldgicas, pero hay muchos temas que son comunes como la
necesidad de formar mas en PR y de reforzar la justificacion de los procedimientos

meédicos con radiaciones ionizantes y su optimizacion.

Uno de los aspectos que esta presente en la casi totalidad de las conclusiones es
la necesidad de promover una mayor formacion de los profesionales de las distintas

areas implicadas en la proteccion radiolégica.

En este sentido, se considerd necesario que los fundamentos de la PR en la practica
médica estén presentes en los programas de pregrado, que se refuerce la formacion
no solo de los especialistas usuarios de las radiaciones ionizantes en las areas de
radiodiagndstico, radiologia intervencionista, medicina nuclear y radioterapia, sino
también en muchas otras especialidades médicas que estan viendo que esas
técnicas intervencionistas ahorran riesgos, recursos, hospitalizacion, y que suponen
claros beneficios para los pacientes. También se plante6 la necesidad de que la
industria colabore mas en los programas de formacién en PR. Finalmente, un tema
clave que plantearon nuestros colegas durante la conferencia fue la necesidad de
una regulacién que exija esa formacion en PR. Desde la visién de un organismo de
ambito mundial, es una prioridad incluir la formaciéon en PR en pregrado de todos

los profesionales.
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En suma, la PR debe estar dentro del concepto de la buena practica clinica, y por

lo tanto debe estar impregnando materias diversas en esa area.

Pérez, op. cit., afirma en su resumen: La Proteccion Radioldgica (PR) en Medicina
sigue siendo un reto frente al indiscutible beneficio que representa el uso de las
radiaciones ionizantes en diagnéstico y en terapia. En diciembre de 2012 se celebr6
en Bonn una conferencia internacional sobre este tema identificando el objetivo

principal como “ajustar el escenario para la préxima década”.

El “Llamado de Bonn a la Accion” derivado de esa conferencia destacé la necesidad
de una aproximacion holistica de la PR en los sistemas sanitarios. La Conferencia
Iberoamericana de PR en Medicina (CIPRaM) fue una iniciativa de la OMS y de
varias instituciones espafolas. Otras organizaciones internacionales se unieron a la
iniciativa. Los tres objetivos primarios de CIPRaM fueron los siguientes: a) Identificar
los problemas principales sobre PR en el ambito sanitario (por orden de prioridad),
b) Sugerir posibles soluciones y c¢) Proponer indicadores para evaluar el progreso

en la implementacion de las soluciones propuestas.

La CIPRaM se organiz6 en torno a 8 sesiones tematicas, que se agruparon en base
a las cuatro disciplinas mas relevantes en el uso médico de las radiaciones
ionizantes: radiodiagnostico, radiologia intervencionista, medicina nuclear y
radioterapia. Estas sesiones se complementaron con cuatro sesiones agrupadas
por area, que abordaron la PR en medicina desde sus diversas perspectivas:
autoridades sanitarias y de PR, técnicos (tecnélogos) y personal de enfermeria,
fisicos médicos y especialistas en proteccion radiolégica, y universidades e

investigacion.

Como resultado de esta conferencia se identificaron los problemas prioritarios en
materia de PR en medicina en la Regidn, asi como las posibles soluciones junto con
los indicadores de progreso a corto y medio plazo. Las conclusiones de CIPRaM
seran también de utilidad para la préxima Conferencia Internacional sobre PR en

Medicina organizada por el OIEA en Viena, en diciembre de 2017. Beneficio que
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representa el uso de las radiaciones ionizantes en diagnostico y en terapia. En
diciembre de 2012 se celebr6 en Bonn una conferencia internacional sobre este
tema identificando el objetivo principal como “ajustar el escenario para la préxima
década”. El “Llamado de Bonn a la Accién” derivado de esa conferencia destacé la

necesidad de una aproximacion holistica de la PR en los sistemas sanitarios.

(vané E. , 2017), en su conferencia afirma: la proteccion radiolégica (PR) en
Medicina sigue siendo un reto por el beneficio indiscutible que supone el uso de las
radiaciones ionizantes en diagndstico y en terapia. Dicho uso supone un incremento
en el numero de procedimientos, en el nUmero de profesionales implicados y en la
necesidad de mantener unos estandares adecuados de seguridad radiolégica en al
ambito sanitario. Recientemente, la publicacion de las Normas Basicas
Internacionales de Seguridad (NBS) y de la Directiva Europea 59/2013/Euratom,
siguiendo las recomendaciones de la Comision Internacional de Proteccion
Radiologica (ICRP) plantea la necesidad de actualizar la normativa de PR existente

en muchos paises.

El Organismo Internacional para la Energia Atomica (OIEA), la Organizacion
Mundial de la Salud (OMS) y la Organizacién Panamericana de la Salud (OPS) han
estado siempre en vanguardia tratando de promover el uso seguro de las
radiaciones ionizantes en Medicina. En marzo de 2001, el OIEA junto con la OMS,
la OPS y la Comision Europea (CE) promovieron la Conferencia Internacional de
PR de los pacientes en Malaga, Espafa, que dio lugar a un Plan de Accion que
supuso una coordinacién internacional de gran relevancia. En diciembre de 2012 se
celebr6 una segunda Conferencia en Bonn, Alemania, con similares objetivos a la

previa de Malaga y “estableciendo el escenario para la proxima década”.

De esa Conferencia se derivo una “Llamado de Bonn a la Accién” que identifica 10
acciones prioritarias muy concretas: la justificacion y optimizacion de los
procedimientos médicos con radiaciones ionizantes; el fortalecimiento del papel de

los fabricantes en la seguridad radiologica; la mejora de la formacién en PR; la
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promocion de una agenda estratégica de investigacion en PR; la mejora de la
informacion mundial sobre exposiciones médicas y ocupacionales; la mejora en la
prevencion de incidentes y accidentes; el fortalecimiento de la cultura de la
seguridad radiolégica en medicina; el fomento de un mejor didlogo riesgo-beneficio
y el fortalecimiento de la implementacion de los requisitos de seguridad (NBS).

En la Conferencia de Bonn se destaco la necesidad de un enfoque holistico para la
seguridad radiologica en medicina, que incluya la colaboracion de los gobiernos
nacionales, la sociedad civil, los organismos internacionales, los investigadores, los
educadores, y las asociaciones e instituciones profesionales a fin de identificar,
proponer e implementar soluciones para abordar los desafios existentes y
emergentes; y el liderazgo, la armonizacion y coordinacion de actividades y

procedimientos a nivel internacional.

Cabe destacar especialmente uno de los objetivos de la Conferencia de Bonn por
su relevancia y actualidad y es el que se refiere a “colaborar a la plena integracién
de la proteccion radioldgica dentro del sistema de asistencia sanitaria”. Las nuevas
tecnologias en diagnéstico y en terapia y los enormes beneficios que supone su
incorporacion en los centros sanitarios hacen que, en muchas ocasiones, los
aspectos de la seguridad radiologica queden relegados a un segundo lugar y no se

lleguen a integrar del todo en los sistemas sanitarios.

El objetivo principal de la CIPRaM fue verificar el avance en las acciones prioritarias
propuestas en el “Llamado de Bonn a la Accion”, identificar problemas para la
implementacion de dichas acciones, proponer posibles soluciones, y definir

indicadores de progreso.

Estos objetivos de la CIPRaM se han planteado como algo “nuevo” que unicamente
se podria realizar de forma conjunta, siguiendo el enfoque holistico sugerido en el
documento de conclusiones de la Conferencia de Bonn. Conocemos bien lo que hay

gue hacer para mejorar la PR en Medicina.
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Tanto los panelistas como los asistentes a la Conferencia han ayudado a refinar
esos problemas y su prioridad. Los tres objetivos primarios que se han propuesto
para la Conferencia han sido: a) Identificar los problemas referentes a la proteccion
radiolégica en el &mbito sanitaria (en orden de prioridad). b) Sugerir posibles
soluciones a esos problemas. c) Formular indicadores para evaluar el progreso en

las soluciones propuestas.

Se ha pretendido que la Conferencia fuera también una oportunidad para el
intercambio de informacion y experiencia adquirida en los ultimos afios en relacién
con la PR en Medicina y establecer/fortalecer lazos de cooperacion entre los paises
de Iberoamérica en esta area temética. Las sesiones tematicas se han referido a

las cuatro areas mas relevantes en el uso médico de las radiaciones ionizantes:
» Radiodiagndstico médico y radiologia dental.

* Intervencionismo guiado por imagen.

* Medicina Nuclear.

» Radioterapia. Estas sesiones se han complementado con la vision (problemas y

contribucion a las soluciones) concernientes a:

* Autoridades Sanitarias y de PR.

* Técnicos (tecndlogos) y personal de enfermeria.

* Especialistas en Fisica Médica y Proteccion Radioldgica.
* Universidades e Investigacion.

Los resultados obtenidos han sido el fruto del intercambio de informacién y
experiencias entre reguladores, sociedades profesionales y otras partes

interesadas, acerca de la aplicacion de la buena practica clinica y de las normas y
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recomendaciones de proteccidbn radiolégica en el sector sanitario.
Se han presentado los problemas existentes, con su orden de prioridad y las
posibles soluciones e indicadores de progreso para corto y medio plazo.

En una segunda etapa, se identificaran los problemas comunes en las diferentes
areas tematicas y se valorara la posibilidad de unificar soluciones globales y se
evaluara el estado actual y prioridades futuras en la implementacion del “Llamado
de Bonn a la Accion” de la Conferencia de Bonn, a nivel regional y nacional. Los
resultados obtenidos permitiran establecer las bases para proponer una hoja de ruta
gue permita resolver los problemas identificados y se explorardn mecanismos para
potenciar el papel catalizador de los organismos internacionales, y de las
estructuras y redes regionales existentes. Se espera también que los resultados de
CIPRaM sirvan de ayuda a la proxima Conferencia Internacional que celebrara el
OIEA en Viena, en diciembre de 2017.

Vanoé. op. Cit., en su resumen afirma: El uso de la radiacion ionizante produce
grandes beneficios en el diagndstico por imagen y en la radioterapia. Los efectos
adversos de la radiacion se observaron en las aplicaciones médicas desde el
comienzo. Por ello, en el segundo Congreso Internacional de Radiologia (ICR),
celebrado en Estocolmo en 1928, se establecio o que ahora se conoce como la
Comision Internacional de Proteccion Radiologica. Durante 22 afos las
publicaciones de la ICRP se dedicaron principalmente a la proteccion ocupacional
y del publico en Medicina, pero la proteccion de los pacientes estuvo excluida hasta
1966. También estuvo excluida de las normas internacionales establecidas por el
OIEA hasta 1996.

A partir de entonces, se viene desarrollando una intensa actividad internacional en
la proteccion de los pacientes. Ello culminé con la Primera Conferencia Internacional
en Méalaga, en marzo de 2001, de la cual surgio6 el Plan de Accién Internacional, bajo
el cual se desarroll6 una serie de actividades coordinadas. Diez afios después de la

aprobacion del Plan se celebré en Bonn la Segunda Conferencia en 2012, que
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abarco toda la proteccion radiolégica en Medicina y que dio lugar al “Llamado de

Bonn a la Accion”.

Este llamamiento, ademas de identificar diez medidas prioritarias, pone énfasis en
armonizar las actividades entre organizaciones internacionales, asociaciones
profesionales, organismos reguladores nacionales de proteccion radiolégica y
autoridades sanitarias, asi como organizaciones representativas de los pacientes.
El resultado de todo esto se va a revisar en la Tercera Conferencia que se va a
celebrar en Viena en 2017.

(Ortiz, 2017), en su ponencia: “Los primeros tiempos” habla de que la Medicina ha
estado asociada a la radiacion desde el descubrimiento de los rayos X por W. C.
Rontgen en 1895. Los primeros efectos adversos de la radiacion se produjeron en
investigadores y en el personal que obtenia las radiografias. Tras la identificacion
de la radiactividad por H. Becquerel en 1896 y el posterior descubrimiento del radio
por los Curie en 1898, se produjeron nuevas radiolesiones. Sin embargo, estos
efectos no deseados sugirieron la idea de producir dafios tisulares intencionados, lo

gue abrié el camino a la Radioterapia (Lindell, 1996 y Clarke, 2005).

Las primeras curaciones de pacientes con cancer tuvieron lugar en Suecia en 1899
(Mould, 1993). En el segundo Congreso Internacional de Radiologia (ICR),
celebrado en Estocolmo en 1928, se establecio lo que ahora se conoce como la
ICRP1, cuyo nombre inicial fue Comité sobre la proteccion contra rayos X y el radio.
Rolf Sievert se convirtio en su primer presidente a los 28 afios de edad (Lindell,
1996, Clarke 2005). Las primeras recomendaciones del entonces Comité se
publicaron en 1928, orientadas a proteger a los profesionales que trabajaban en
radiodiagndstico y radioterapia y en los 22 afios que siguieron, el trabajo del Comité
(1928-1950) se oriento principalmente a la proteccion radioldgica ocupacional y del
publico en Medicina. La ICRP comienza a publicar recomendaciones sobre la
proteccion de los pacientes. La proteccion de los pacientes estuvo excluida de las

recomendaciones de la ICRP hasta la publicacién n® 9, en 1966.
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A continuacion, se constituyo el primer grupo de trabajo encargado expresamente
de la proteccion de los pacientes en el diagndstico de rayos X, cuyo resultado fue la
publicacién 16, en 1970. Esta publicacién fue seguida de tres documentos sobre
radiodiagnostico, radioterapia y medicina nuclear, respectivamente.

A finales del siglo XX se produjo un hito importante en la ICRP con la introduccion
de una serie de publicaciones concisas, destinadas a abordar problemas
especificos, que se suscitan en las diversas especialidades médicas en las que se

utilizan la radiacion.

Desde entonces han aparecido mas de 20 publicaciones sobre temas tales como
la prevencion de exposiciones accidentales en radioterapia y las radiolesiones en
procedimientos intervencionistas, la gestion de la dosis de radiacion en radiologia
digital y la tomografia computada, la proteccion en radiologia pediatrica, entre

muchos otros.

Las normas internacionales y las organizaciones intergubernamentales La funcion
estatutaria del Organismo Internacional de Energia Atomica (OIEA) respecto a la
seguridad, consiste en “establecer o adoptar, en consulta y, en su caso, en
colaboracion con los organos competentes de las Naciones Unidas y con los
organismos especializados interesados, normas de seguridad para proteger la salud
y adoptar medidas para la aplicacion de estas normas“. De modo similar, la
Constitucion de la Organizacion Panamericana de la Salud (OPS), fundada en 1902,
establece que la OPS “tendra como propoésitos fundamentales la promocion y
coordinacion de los esfuerzos de los paises del hemisferio occidental para combatir
las enfermedades, prolongar la vida y estimular el mejoramiento fisico y mental de
sus habitantes”. La OPS establecié su Programa de Radiologia y Radio proteccién
en 1960 para promover el papel de las autoridades de salud publica en el campo de
las aplicaciones de la energia nuclear, y desde su creacion el uso seguro de las
radiaciones ionizantes en medicina ha sido una linea de trabajo principal (OPS
2010).
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Las Normas Bésicas Internacionales de Seguridad (NBS) copatrocinadas por ocho
organismos internacionales, se basan en la informacién sobre los efectos de la
radiacién publicados por el Comité Cientifico de las Naciones Unidas sobre los
Efectos de la Radiacién Atomica (Unscear), las recomendaciones de la ICRP y el
aporte de las organizaciones intergubernamentales relevantes, en particular la
Organizacién Mundial de la Salud (OMS) y la Organizacion Panamericana de la
Salud (OPS). Las primeras medidas de protecciéon y seguridad se publicaron en
marzo de 1960, y las primeras “normas basicas de seguridad” (NBS) en junio de
1962. Estas normas han sido revisadas en 1967, 1982, 1996 y mas recientemente
en 2014 (OIEA, 2014).

La proteccion radiologica de los pacientes estuvo excluida de las normas hasta la
edicion de 1996. Desde entonces, la proteccion del paciente es una parte importante
de las normas internacionales. La edicion 2014 de las BSS se basa, entre otros
aspectos, en las recomendaciones mas recientes de ICRP (ICRP, 2007),
incluyendo, en particular, las “situaciones de exposicion planificada, situaciones de

exposicion de emergencia y situaciones de exposicion existente”.

Los requisitos relativos a la exposicion médica en situaciones de exposicion
planificadas se aplican a todas las exposiciones meédicas, incluyendo las
exposiciones previstas, imprevistas y accidentales. En dicha edicidbn se pone un
énfasis en los requisitos para las exposiciones médicas, y se estan realizando
esfuerzos para proporcionar recomendaciones y orientaciones sobre como cumplir
estos requisitos para el uso seguro de la radiacion en la medicina tal como se
establece en las NBS. Dichas recomendaciones incluyen la publicacion de una guia
de seguridad sobre proteccion y seguridad radiolégica en usos médicos de la

radiacion ionizante (OIEA, en prensa) copatrocinada por la OIT, la OMS y la OPS.

Las dos primeras Conferencias Internacionales en las décadas de los 80 y 90 la
atencion ala exposicion médica crecio a causa de los siguientes hechos: 1) Estudios

a gran escala de calidad de imagen y la exposicion del paciente, hechos en Estados
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Unidos de América, en Europa y, posteriormente en otros paises, mostraron
diferencias muy grandes en dosis para el mismo tipo de procedimiento,
2) Publicaciones sobre graves lesiones en la piel de pacientes de los procedimientos
intervencionistas y 3) El OIEA y la ICRP publicaron recopilaciones sobre sobre
exposiciones accidentales muy graves en radioterapia. En este contexto, en marzo
de 2001, se celebro la primera Conferencia Internacional sobre la proteccion

radiolégica de los pacientes en Malaga, Espafia.

El resultado mas importante de la conferencia fue la demanda de formular un plan
de accidn, en cuya elaboracion participaron el OIEA, la OMS, la OPS y la CE y las
asociaciones profesionales con interés en proteccion radiologica de los pacientes.
Dicho Plan de Accion fue aprobado por los drganos rectores del OIEA en 2002 y su
finalidad es garantizar que la proteccion radioldgica sea una parte integral de la
practica médica, reconociendo los beneficios de los usos médicos de la radiacion y

la proteccion radiolégica sin limitar dichos beneficios.

En el marco de este Plan de Accion, el OIEA ha realizado una serie de actividades,
tales como la elaboracion de normas y directrices y material de formacion y
capacitacion, una pagina web dedicada a la proteccion radiologica de los pacientes
(rpop.iaea.org), con mas de 60.000 visitas por mes, una campafa internacional para
mejorar el proceso de justificacion de la exposicion médica, en colaboracion con la
OMS entre otros organismos, el desarrollo de un método de seguimiento a largo
plazo de la historia radiol6gica de pacientes individuales (tarjeta inteligente o Smart
card), el aprendizaje compartido de incidentes relevantes para la seguridad en
radioterapia (Safron) y para procedimientos intervencionistas guiados por rayos X
(Safrad). En diciembre de 2008 la OMS puso en marcha una iniciativa global sobre
seguridad radiologica en el ambito sanitario que aborda aspectos de salud publica
relacionados con el uso de la radiacion en medicina, y que incluye actividades en el

area de evaluacion, manejo y comunicacion del riesgo (Pérez y Mikhail, 2015).
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Diez afios después de la aprobacién del Plan Internacional de Accion, se celebré la
Conferencia internacional sobre proteccién radiolégica en medicina: preparando la
escena para la proxima década. La Conferencia tuvo lugar en Bonn, Alemania, en
diciembre de 2012, organizada por el Organismo Internacional de Energia Atomica
(OIEA), copatrocinada por la Organizacion Mundial de la Salud (OMS), y en
cooperacion con otras organizaciones intergubernamentales entre ellas la OPS. El
principal resultado de esta Conferencia fue el denominado “Llamado de Bonn a la
Accion” que identifica diez medidas prioritarias para mejorar la proteccion

radiolégica en medicina. Resumen del “Llamado de Bonn a la accién.”

El uso creciente de la radiacion con fines de diagnéstico, terapéutico e
intervencionista es beneficioso para cientos de millones de personas en la medicina
cada afo. Diariamente se realizan mas de 10 millones de procedimientos de
radiologia diagnéstica y 100.000 procedimientos de diagnostico de medicina
nuclear. También se emplea la radiacion ionizante diariamente en 14.000 sesiones
de radioterapia. Entre los temas actuales de la proteccion radiologica de los
pacientes se incluye el hecho de que, entre los examenes de diagndstico por imagen

gue se realizan, una parte importante es innecesaria.

Ademas, contintan apareciendo informes sobre radiolesiones en casos que afectan
a la seguridad, lo cual aumenta la necesidad de medidas de prevencion de
accidentes. Se necesita, por tanto, un enfoque holistico que abarque la cooperacion
de los gobiernos nacionales, la sociedad civil, los organismos internacionales,
investigadores, educadores, instituciones y asociaciones profesionales, a fin de
identificar, promover y aplicar soluciones para hacer frente a los desafios existentes
y emergentes; se necesita también liderazgo, armonizacién y coordinacion de las

actividades y procedimientos a nivel internacional.

El principal resultado de la Conferencia de Bonn, el denominado “Llamado de Bonn

a la Accion”, identifica diez medidas prioritarias para mejorar la proteccion frente a
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las radiaciones en medicina en la proxima década. Los objetivos de dicho

Llamamiento son:

a) Fortalecer la proteccion radiolégica de los pacientes y profesionales de la salud

en general.

b) Lograr el mayor beneficio con el menor riesgo posible para todos los pacientes,
mediante el uso seguro y apropiado de la radiacion ionizante en medicina.

c) Facilitar la plena integracién de la proteccion radiolégica en los sistemas de

asistencia sanitaria.
d) Ayudar a mejorar el didlogo beneficio/riesgo con los pacientes y el publico

e) Mejorar la seguridad y calidad de los procedimientos radiolégicos en medicina.

Las diez acciones prioritarias son las siguientes:

1.- Intensificar la aplicacion del principio de justificacion de las exposiciones,
mediante los criterios conocidos como “las 3As” (del inglés awareness,

appropriateness and audit), que significa:

e Ser conscientes de la exposicion si se va a aplicar la radiacion a un paciente.
e Conocer la indicacion clinica de los examenes por imagen

e Realizar auditorias.

Para ello es necesario desarrollar y aplicar criterios clinicos para la correcta solicitud
de pruebas de diagndstico por imagen basados en evidencia y promover el uso de

medios electronicos para apoyar la toma de decisiones.

2.- Intensificar la aplicacion del principio de optimizacion, mediante niveles de
referencia para diagndéstico, programas de garantia de calidad y soluciones para

registrar la exposicion de los pacientes.
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3.- Aumentar el aporte de los fabricantes a la seguridad, para que incorporen
caracteristicas de proteccién radiolégica en los equipos y en el software,
incluyéndolas en la configuracién normal de los equipos en lugar de dejarlos como
opcionales, mejorando la formacién de los usuarios en los aspectos de proteccion y
seguridad, dando cumplimiento de las normas aplicables, facilitando Ila
sustentabilidad y mantenimiento de los equipos en lugares con escasa
infraestructura y fortaleciendo la colaboracién y la comunicacién entre fabricantes y

profesionales de la salud, usuarios de los equipos.

4.- Intensificar la formacién sobre proteccion radiol6gica para profesionales de la
salud, tanto de manera global como especifica de cada especialidad, e integrar
dicha formacion en los programas docentes de los profesionales, facilitando la

colaboracion entre centros de formacion y el uso de Internet.

5.- Diseflar y promover un programa estratégico de investigacion en proteccion
radiolégica en medicina, reconociendo que la exposicion médica es la de mayor
contribucion porcentual a la exposicion de entre todas las fuentes artificiales de
radiacion; intensificar la investigacion en los efectos de las dosis bajas de radiacion,
especialmente en niflos y embarazadas, asi como en la radio sensibilidad e
hipersensibilidad individuales; la posible identificacion de marcadores biologicos
gue sean especificos de la radiacidon; y en mejorar los métodos para estimar las

dosis a los pacientes.

6.- Aumentar la disponibilidad de una informacion mundial mejorada sobre
exposiciones médicas y sobre exposicidbn ocupacional en medicina; promover la

cooperacién para recopilar datos sobre las dosis y las tendencias.

7.- Mejorar la prevencion de incidentes y accidentes médicos con radiacion,
apoyando la participacion en sistemas voluntarios de registro de casos con fines
educativos y aplicando las lecciones aprendidas de la experiencia; armonizar la
taxonomia y los instrumentos de comunicacion tales como escalas de severidad de

los sucesos; incorporar métodos de andlisis de riesgo, ademas de a la radioterapia
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externa, también a la braquiterapia, al intervencionismo y a la medicina nuclear

terapéutica.

8.- Fortalecer la cultura de la seguridad radiolégica en la asistencia sanitaria,
reconociendo que el liderazgo es un elemento critico; fomentar la cooperacion entre
el organismo regulador, la autoridad de salud y las sociedades profesionales,
aprendiendo de las mejores practicas en otros &mbitos tales como las industrias de
la energia nuclear y de la aviacion; integrando la proteccién radiolégica en las
evaluaciones de la tecnologia sanitaria; fomentando el reconocimiento de la fisica
médica como profesion independiente en el ambito de la salud y con
responsabilidades en materia de proteccion radiolégica; mejorando la informacion
en proteccion radiologica entre los profesionales y utilizando los adelantos en

tecnologia de la informacion.

9.- Fomentar el didlogo sobre riesgo y beneficio del uso de la radiacién entre los
profesionales de la salud, los pacientes y el publico; mejorando la capacidad de
comunicacion del riesgo, involucrando a expertos en comunicaciéon y trabajando en

facilitar las decisiones de los pacientes basados en la informacion.

10.- Reforzar la aplicacion de los requisitos regulatorios de seguridad a escala
mundial; elaborar orientaciones de como aplicar las normas basicas internacionales
de seguridad en la asistencia sanitaria; establecer un marco legislativo y
administrativo suficiente para la proteccion de los pacientes, trabajadores y el
publico a escala nacional, incluyendo inspecciones in situ para identificar los déficits

en la aplicacion de dichos requisitos.

El OIEA y la OMS/OPS colaboran estrechamente en apoyar la puesta en practica
de estas diez acciones prioritarias en los Estados miembros. Otras organizaciones
internacionales y asociaciones profesionales estan teniendo en cuenta dichas
acciones prioritarias al desarrollar sus planes estratégicos en materia de proteccion

radioldgica.
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(P, 2017), en su resumen sobre el tema “Sesion Radiodiagndstico médico y
radiologia dental”, expone: El presente articulo resume las conclusiones de la sesién
sobre “Radiodiagndéstico médico y radiologia dental” en el marco de la Conferencia
Iberoamericana sobre Proteccion Radiolégica (PR) en Medicina (Madrid, Espafia,
octubre 2016). Los principales problemas identificados fueron el numero
significativo de estudios radiolégicos injustificados, la insuficiente optimizacion de la
proteccién en los procedimientos radiolégicos y la carencia de Niveles de Referencia
para Diagnostico (NRD), la falta de programas de educacion y formacion continua
en PR, la necesidad de reforzar la cultura de la PR en el sector salud incluyendo el
didlogo riesgo/beneficio, y la falta de regulacion efectiva en el ambito del

radiodiagnostico.

Entre las soluciones propuestas se incluyen adopcion/adaptacion de guias para
prescriptores y uso de medios tecnoldgicos e informaticos de soporte; elaboracion
de manuales de control de calidad y protocolos adaptados al propdsito clinico,
establecimiento de NRD y uso de herramientas de gestion de dosis; introduccion e
integracion de la PR en la educacion de pre y posgrado; mayor interaccion clinica
de los radidlogos con colegas y pacientes, uso de sistemas de notificacion de
eventos adversos, fomento de campafas, alianzas y difusion de mensajes
enfatizando beneficios/riesgos; actualizacion periddica de regulaciones para la PR
en radiodiagnéstico y desarrollo de capacidades para fiscalizacion/inspeccion.
Como indicadores de progreso se sugirieron: niumero de paises con guias para
prescriptores y con manuales de calidad, nimero de guias/protocolos, nimero de
paises con NRD; numero anual de programas y actividades educativas; numero de
hospitales con sistemas de notificacion de eventos adversos, nimero de campafas
de PR vigentes; numero de normas actualizadas, y nimero de inspectores formados

para actuar en este campo.

A manera de introduccién las aplicaciones de las radiaciones ionizantes en medicina
son numerosas. El desarrollo tecnolégico ha abierto nuevas perspectivas para su

uso, mejorando la eficacia y seguridad de los procedimientos. Sin embargo, el
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manejo incorrecto o inadecuado de estas tecnologias puede resultar en riesgos
tanto para los pacientes como para los profesionales de la salud. El control de
dichos riesgos debe brindar un adecuado nivel de proteccion sin limitar
indebidamente los beneficios. Uno de los desafios para la implementacién de
medidas de proteccién radiologica (PR) en el @mbito la salud en Iberoamérica radica
en la diversidad de los paises que la componen, cuya heterogeneidad se refleja en
su desarrollo econémico, social, educacional y normativo, no existiendo instancias

efectivas de coordinacion a escala regional.

Seguidamente se presentan en forma sucinta las conclusiones de esta sesion.
Principal problema identificado: Al inicio se informé acerca de un proyecto regional
de cooperacion técnica del OIEA - RLA9057/RLA9067 sobre PR en medicina
llevado a cabo entre los afios 2007-2013, que incluy6 temas de radiodiagnostico y
se recordaron las 10 acciones propuestas en el “Llamado de Bonn a la Accion”.
Durante el desarrollo de la sesion se identificaron cinco problemas prioritarios para

la PR en radiodiagndstico, directamente relacionados con algunas de ellas:
1.- Significativo nimero de estudios radioldgicos injustificados.

2.- Insuficiente optimizacion de la proteccidn en los procedimientos radiolégicos y

carencia de niveles de referencia diagnosticos.

3.- Falta de programas de educacion y formacion continua en PR para profesionales

de la salud.

4.- Carencia de una sélida cultura de la PR en el sector salud, incluyendo el trabajo

en equipo Yy el didlogo riesgo/beneficio.

5.- Falta de una regulacion efectiva y actualizada en el area del radiodiagndstico

médico y dental.

Aun falta un largo camino que recorrer en lo que concierne a la justificacion de los

examenes radiolégicos en los paises de Iberoamérica, y esta es también una
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prioridad para los paises de la Peninsula Ibérica. La justificacion debe
implementarse, tanto con respecto a la técnica misma y su aplicabilidad para una
patologia dada o condicién (justificaciébn genérica), como en relacién al paciente
especifico (justificacion individual), y esto incluye los examenes en pacientes con
una determinada condicion clinica, asi como en individuos asintomaticos
(ejemplo: chequeos de salud). Las autoridades regulatorias de salud, en
colaboracion con las sociedades profesionales, tienen la responsabilidad principal
en la justificaciébn genérica, mientras que la justificacion individual es una

responsabilidad compartida por quien prescribe y quien realiza el examen.

El grado de incertidumbre en la toma de decisiones se acrecienta con la constante
renovacion en los equipos de radiodiagnéstico, los nuevos programas de
procesamiento de imagenes y el rapido avance de la tecnologia de la informacion.
Este desafio puede constituir a la vez una oportunidad para explorar soluciones
innovadoras en Iberoamérica, algunas de las cuales ya han sido aplicadas en paises

de Europa.

En la optimizacién de la protecciéon en medicina, el principio ALARA (as low as
reasonable activable) se interpreta como la reduccidon de dosis que no agregue
beneficios al propdsito clinico esperado, que en el caso de la radiologia es la
obtencién de unaimagen de calidad diagndstica. Es deseable el establecimiento de
Niveles de Referencia para Diagnostico (NRD) para las técnicas radiolégicas que
contribuyen mas a la dosis poblacional, en particular tomografia computada (TC) y
procedimientos intervencionistas o fluoroscopios. Estos NRD deben ser
establecidos con una metodologia estandarizada que permita hacer analisis
comparativos, tanto a nivel regional como mundial. Hasta ahora, el énfasis en

educacion en PR ha sido puesto en la proteccion del trabajador expuesto.

La educacion en PR en el sector salud requiere un cambio de paradigma,
concibiendo la PR del paciente y de los trabajadores ocupacionalmente expuestos

de una manera integral. Se debe comprometer mas a los médicos radidlogos y los
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técnicos en radiologia como responsables de la dosis individual que se imparte a
los pacientes. Las sociedades y federaciones de radidlogos, presentes en cada
pais, pueden tener un rol importante en la difusién del conocimiento en esta area,
dada su gran influencia como vehiculos de educacion continua. Los profesionales
de la salud con una cultura de radio proteccién (CRP) mas solida son los fisicos
medicos, cuyo numero en el ambito del radiodiagnéstico es todavia escaso,

seguidos de los técnicos en radiologia.

Es necesario avanzar mas en el fortalecimiento de la CRP de los médicos radiélogos
y radiblogos orales maxilofaciales, fomentando el trabajo en equipo para
contrarrestar la tendencia creciente de éstos a trabajar en las salas donde se
visualizan las imagenes y se realizan los informes, con poca interaccion clinica con
colegas. Esto se aplica asimismo a los odontdlogos, que suelen trabajar en forma
aislada. En cuanto a los médicos prescriptores (clinicos, médicos de familia,
pediatras, especialista en medicina de urgencia, etc.) en general no tienen
conocimientos actualizados de PR, ni de los efectos biolégicos potenciales de las
radiaciones ionizantes, y suelen tener poca interaccion con el personal de los

servicios de radiologia.

Los paises de la Unidn Europea estan actualmente en la etapa de transposicion de
la NBS y varios paises de Iberoamérica estan actualizando su normativa acorde a
las NBS internacionales. Es por tanto una oportunidad para fortalecer el marco

regulatorio de estas practicas.

Soluciones propuestas para abordar los problemas identificados. Durante la sesion
se consideraron varias posibles soluciones a los problemas identificados, algunas
de las cuales se presentan a continuacion. Adopcion o adaptacion de guias para
prescriptores reconocidas internacionalmente, como resultado de un trabajo
colaborativo con expertos de las sociedades clinicas y de radiologia. La Sociedad

Europea de Radiologia (ESR) ha decidido adaptar los criterios de justificacién del
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Colegio Americano de Radiologia (ACR), en lugar de desarrollar “de nuevo”
documentos propios.

La optimizacién esta también ligada a la renovacién de tecnologias y al reemplazo
oportuno de equipamiento obsoleto. La investigacion en PR aplicada al diagnostico
por imagenes debe ser incentivada. Introduccién e integracion de PR en la
educacion de pre y posgrado (medicina, odontologia, técnicos radiologos,
asistentes dentales, especialidades), con niveles de formacién basico y avanzado
para médicos residentes. Se llamé a fortalecer los mapas curriculares, tomando
como ejemplo la guia curricular de la OMS sobre seguridad del paciente e
integrando en ella la PR y se sugiri6 que la PR deberia ser una asignatura
transversal en la educacion meédica y odontoldgica, integrada en la formacion
clinica. La formacion en pregrado es un reto dificil debido a las autonomias
universitarias, pero se podrian intentar estrategias (Ej.: redes regionales de

facultades de medicina y odontologia).

Es importante contar con equipamiento moderno en los centros de ensefianza. La
formacion continua, tanto en la especialidad clinica como en PR, debe ser una
exigencia. Se propuso incluir actividades educativas sobre PR en los congresos
nacionales de radiologia, organizadas por las sociedades o federaciones
nacionales. Se alentd a combinar las modalidades presencial y virtual
(Ejemplo plataformas de e-learning) y a comprometer mas a la industria en la
formacion de los usuarios, en particular técnicos radiélogos, luego de la adquisicion

de nueva tecnologia.

Existen ejemplos en otras regiones y recientemente comenzé la campafa
LatinSafe. Se debe crear conciencia en el personal de salud, agrupaciones de
pacientes y medios de difusién, y combatir tanto las visiones nihilistas, como a las
alarmistas, mediante mensajes positivos e informacion balanceada con respecto a

beneficios-riesgos y haciendo uso de internet y redes sociales. Actualizacion de
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regulaciones, reglamentos y marco juridico para los usos de radiaciones ionizantes

en radiodiagnostico médico y radiologia dental.

(C. Ubeda, 2017), presenta el resumen de su ponencia. El objetivo del presente
articulo fue describir los principales problemas, soluciones e indicadores alcanzados
por el grupo de expertos en la sesion tematica de “Intervencionismo guiado por
imagenes” en al marco de la Conferencia Iberoamericana sobre Proteccidon
Radioldgica (PR) en Medicina (CIPRaM) 2016, la cual tuvo lugar en Madrid (Espafia)
entre el 18 y el 20 de octubre.

La conferencia estuvo dirigida a todos los sectores involucrados en los usos
médicos de las radiaciones ionizantes. Como principales problemas asociados a la
PR enintervencionismo médico, los expertos identificaron, en primer término, la falta
de cultura en PR. También se refirieron a la problematica relacionada con la
confiabilidad de los servicios de dosimetria personal, la escasez de profesionales
con una formacion solida en PR, la falta de recomendaciones de PR especificas
para los procedimientos intervencionistas, asi como la baja productividad cientifica

en la tematica de PR para esta modalidad de imagen.

Las posibles soluciones incluyeron, entre otras, la incorporacion de temas de PR en
los programas de pre y postgrado para la formacion de profesionales de la salud,
asi como la inversion de recursos, por parte de las autoridades sanitarias, para
mejorar la eficiencia de la dosimetria personal y mantener registros nacionales.
Entre los indicadores de seguimiento se propusieron el porcentaje de universidades
gue han implementado cursos de PR obligatorios en pregrado y postgrado, asi como
el numero de profesionales certificados sobre el niUmero total de profesionales que

trabajan en intervencionismo.

En su introduccion. De acuerdo al Comité Cientifico de Naciones Unidas sobre los
Efectos de la Radiacion Atomica (UNSCEAR), la exposicibn media anual a la
radiacion de todas las fuentes generadoras de radiaciones ionizantes para la

poblacién mundial es aproximadamente mSv/afio por persona.
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En promedio, mSv (80 %) de la dosis anual que cada individuo recibe de todas las
fuentes de radiaciones ionizantes se debe al radon y otras fuentes de origen natural
(radiacion natural de fondo), 0,6 mSv (19,7 %) se debe al uso médico de la radiacion
y 0,01 mSv restante (alrededor del 0,3 %) se debe a otras fuentes de radiacién
generadas por el hombre. Por lo tanto, en base a estos datos, las radiaciones
ionizantes aplicadas en medicina son actualmente la principal causa fuente de

irradiacion artificial recibida por la poblacion mundial.

Conscientes de esta situacion, diversos organismos intergubernamentales han
venido desarrollando un trabajo mancomunado para establecer foros y documentos
con el objetivo de armonizar los requisitos de la Proteccion Radiolégica (PR) para
los pacientes, los trabajadores y el publico. Ejemplo de lo anterior fue la Conferencia
Internacional de Proteccion Radiologica en Medicina realizada en Bonn (Alemania)
en 2012, organizada por el Organismo Internacional de la Energia Atdmica,
patrocinada por la Organizacion Mundial de la Salud y con el apoyo del gobierno de
Alemania. A ella concurrieron 536 participantes y observadores de 77 paises 'y 16

organizaciones internacionales.

La conferencia culmin6 con un documento de objetivos conocido como “Llamado de
Bonn a la Accién” en el que se identificaron 10 acciones prioritarias para mejorar la
PR en medicina para el proximo decenio. Con el objetivo de verificar el avance en
la implementacién de las acciones propuestas en el “Llamado de Bonn a la Accion”,
identificar problemas y posibles soluciones, promover buenas practicas y definir
indicadores de progreso en dichas acciones, se acaba de celebrar entre el 18 y el
20 de octubre en Madrid, Espafia, la Conferencia Iberoamericana sobre PR en
Medicina (CIPRaM) 2016. La conferencia fue un foro para el intercambio de
informacion y experiencia adquirida en los ultimos afios en relacién con la PR en
medicina y para establecer o fortalecer lazos de cooperacion entre los paises de
Iberoamérica en esta area tematica. Participaron 255 personas de 22 paises

diferentes.
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La CIPRaM estuvo dirigida a todos los sectores involucrados en los usos médicos
de las radiaciones ionizantes, incluidos, entre otros, los profesionales de la salud
(usuarios y/o prescriptores), autoridades sanitarias, organismos reguladores en PR,
otras autoridades competentes relevantes (ciencia y tecnologia, educacién, etc.),
sociedades profesionales de salud y de PR, asociaciones de
pacientes/consumidores, fabricantes de equipos médicos (equipamiento de
diagnostico y terapia, equipamiento informético de gestion de datos dosimeétricos,
equipamiento de control de calidad y dispositivos de PR), e instituciones
académicas y de investigacion. La conferencia fue estructurada sin contribuciones
libres y el programa se desarroll6 en torno a ocho sesiones tematicas
(Radiodiagnéstico médico y Radiologia dental, Intervencionismo guiado por
imagenes, Universidades e Investigacion, Radioterapia, Personal técnico y de
enfermeria, Especialistas en Fisica Médica y en PR, Autoridades Sanitarias y de
PR, Medicina nuclear).

Durante los tres dias de la conferencia, cada sesion incluyé una ponencia a cargo
de un experto en el area y disciplina en cuestion, seguida de un panel de discusion
compuesto por representantes de las partes interesadas, que completo la vision del

ponente, y dio lugar a una discusion final con la participacion activa de la audiencia.

Por todo lo anterior, el objetivo del presente articulo fue describir los problemas,
soluciones e indicadores alcanzados por el grupo de expertos de la sesion tematica

de Intervencionismo guiado por imagenes en al marco de la CIPRaM 2016.
» Principales problemas identificados

1.- Falta de cultura en PR, lo cual se manifiesta en la resistencia de los profesionales
de la salud en cuanto al uso adecuado de los medios de proteccion individual, asi
como en el desconocimiento de otras estrategias para asegurar la PR de si mismos

y de los pacientes.
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2.- La falta de una dosimetria personal eficiente, se han detectado deficiencias en
el uso de los dosimetros, ademas, persisten dificultades en cuanto al acceso de los

profesionales ocupacionalmente expuestos a la dosimetria personal.

3.- Escasez de profesionales con una formacion sélida en PR, asi como de fisicos

médicos especializados en intervencionismo médico.

4.- Falta de recomendaciones o guias de buenas practicas de PR especificas para

los procedimientos intervencionistas.

5.- Baja productividad cientifica en el &rea de la PR, lo cual se evidencia en la escasa
ejecucion de trabajos de investigacion, lo que se traduce en un numero reducido de

articulos cientificos publicados y presentaciones en congresos.
» Soluciones propuestas para abordar los problemas

1.- Supervision de los médicos en formacion, en cuanto a las estrategias de PR del
paciente y el uso de los elementos de PR y dosimetria en la practica diaria de

intervencionismo médico.

2.-Las autoridades sanitarias nacionales deberian invertir en mejorar la eficiencia
de la dosimetria personal. Se debe asegurar que los proveedores de servicios de
dosimetria estén certificados, realizar evaluaciones periodicas de los resultados de

las lecturas e investigar las anomalias detectadas a fin de darles solucion.

3.- Capacitacion y entrenamiento del personal médico. Incorporar temas de fisica
de las radiaciones o Radio fisica y PR en todos los niveles (pregrado, especialidad,
certificacién y capacitacion continua). Para la capacitacion continua, con relacion al

uso de las radiaciones ionizantes.

4.- Confeccion de recomendaciones o guias de buenas préacticas en PR. Actualizar

las normas y leyes vigentes, mediante grupos interdisciplinarios (médicos

intervencionistas, especialistas en Fisica Médica, ingenieros, tecn6logos o técnicos,
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bidlogos, autoridad competente, etc.), con base en recomendaciones y normativas

internacionales.

5.- Estimular las presentaciones orales o poster en congresos cientificos, asi como
la elaboracién de articulos en revistas cientificas. Promover la inclusién de temas
relacionados con la PR en capitulos de libros de cardiologia y otras especialidades
medicas usuarias de la radiologia intervencionista. Fomentar la interrelacion entre

grupos interdisciplinarios para viabilizar los trabajos y optimizar los resultados.

» Indicadores sugeridos para evaluar el progreso en las soluciones

propuestas

1.- Porcentaje de universidades que han implementado cursos de PR obligatorios
en pregrado y postgrado. Ademas, contabilizar el ndmero de profesionales
certificados sobre el numero total de profesionales que trabajan en

intervencionismo.

2.- Porcentaje de servicios de intervencionismo que disponen de dosimetria
personal mediante TLD u OSL. Adicionalmente considerar el porcentaje de servicios

de intervencionismo que disponen de dosimetria personal.

3.- Porcentaje de profesionales de la salud (incluidos los especialistas en Fisica
Médica) que han realizado cursos de PR. NUumero de especialistas en Fisica Médica

respecto al nimero de instalaciones de Radiologia Intervencionista.

4.- Numero de paises que han adecuado la normativa de PR en procedimientos
intervencionistas segun las Normas Basicas Internacionales de Seguridad,

evaluados en periodos de cinco afos.

5.- Numero de publicaciones anuales en revistas cientificas.
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> Problemas adicionales

* Falta de percepcion del riesgo durante este tipo de procedimientos por parte del

personal médico.

» Falta de programas de garantia de calidad y mantenimiento peridédico de los
equipos médicos, que se encuentran sin unos controles adecuados u obsoletos,

pueden producir altas dosis y otras situaciones de riesgo.

» Estudios no justificados, repetidos, que pudieran producir un aumento en la
frecuencia de cancer (particularmente en nifios) y lesiones en piel. Los pacientes no

son siempre advertidos.

» Escasa o nula comunicacion entre las sociedades cientificas, profesionales y

organos reguladores.

Las Normas Bésicas Internacionales de Seguridad, publicadas a partir de afio 2014,
recomiendan medidas para justificar las prescripciones de estudios radiologicos. La
justificacion y calidad de la prescripcion, deberian formar parte de la ensefianza
médica desde el pregrado. Existen guias de indicaciones para la correcta solicitud

de pruebas de diagndstico por imagen.

« Estimular la interrelacidon entre las sociedades cientificas, profesionales y 6rganos
reguladores. De esta forma la incorporacion de la cultura de PR en los servicios sera

mas factible y rapida.

(Facure, 2017), presenta el resumen de su ponencia. En este articulo se presentan
y discuten los aspectos tratados en la Conferencia Iberoamericana de Proteccion
Radiologica (PR) en Medicina (CIPRaM) 2016, relacionados con el area de
radioterapia. Esta conferencia se celebr6 en octubre de 2016 en Madrid, Espania,
con el objetivo de promover el intercambio de informacidn y experiencias obtenidas
en los ultimos afios en relacion con la Proteccion Radiologica en Medicina, asi como

para establecer una cooperacién entre los paises iberoamericanos.
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En cuanto a la radioterapia, el principal problema observado fue la escasez actual
de recursos humanos, con un déficit significativo de fisicos médicos, agravado por
la falta de su reconocimiento profesional, destacando la necesidad de apoyar los
programas existentes de capacitacion y de nuevos programas de formacion.
También se destaco la necesidad de capacitacion y actualizacion profesional de los
trabajadores involucrados en radioterapia, la insuficiente calidad en la utilizacion de
técnicas modernas de radioterapia y el consiguiente niumero de incidentes vy
accidentes observados. La urgencia de mejorar los programas de aseguramiento
de la calidad de la radioterapia y los sistemas de verificacion de dosis era evidente.

Otro aspecto fue el hecho de que, con frecuencia, la compra de equipos de
radioterapia se realiza sin el asesoramiento adecuado del grupo de profesionales
gue trabajan en el area, haciendo hincapié en la necesidad de que estos
profesionales participen en la toma de decisiones. La administracion inadecuada de
tratamientos de radioterapia en pacientes pediatricos también ha sido objeto de
discusioén, evidenciando la necesidad de desarrollar recomendaciones clinicas y

dosimétricas para esta poblacion.

En la introduccion de su ponencia habla de la situacion general de la salud y cancer
en la region de las Américas, fue analizada por la Organizacibn Panamericana de
la Salud (OPS), a través de la publicacion Salud en las Américas de 2012. De
acuerdo a sus conclusiones, entre 2005 y 2010, la poblacion total ascendié de 886
a 935 millones de habitantes y de continuar dicha tendencia, se estima que para
2020 la poblacion continental ascendera a unos 1.027 millones de habitantes
(13,4 % de la poblacion mundial). Igualmente, entre 2005 y 2010, la tasa de
mortalidad general de la regién continué decreciendo (de 6,9 a 6,4 por 1.000
habitantes), mientras que la tasa global de fecundidad descendié de 2,3 a 2,1 hijos
por mujer. Se establece que, si bien estas tendencias son reflejo de logros en salud
publica durante el ultimo siglo, el envejecimiento trae un aumento en las

enfermedades cronicas y discapacidad.

57



De acuerdo con reportes del Globo can 2008, en América, el cancer representa una
carga creciente en todos los paises; se estima que para 2030 el nimero de casos
nuevos que se presentan cada afio se duplicara, esperando cerca de 1,7 millones
de casos nuevos y un millon de muertes anuales. La Radioterapia es el tratamiento
no quirdrgico que obtiene mas curaciones en cancer (cirugia 49 %, radioterapia
40 %, y quimioterapia 11 %). Se utiliza con fines curativos en 60 % de los pacientes
y es cada vez mas eficaz y precisa con su desarrollo tecnolégico al combinarse con
cirugia y/o quimioterapia y, Ultimamente, con terapias bioldgicas.

Es una opcién efectiva para la paliacion y control sintomatico en el cancer
avanzado. Sustituye en muchos casos a la cirugia supra radical, obteniendo
mayores indices de preservacion anatémica y funcional de 6rganos y mejorando la
calidad de vida del paciente oncologico. Ademas, la radioterapia adquiere cada vez
mas relevancia en el tratamiento de lesiones no oncoldgicas, como tumores

benignos, o enfermedades neuroldgicas.

De acuerdo con los ultimos datos publicados por el Comité Cientifico de las
Naciones Unidas para el Estudio de las Radiaciones Atomicas (UNSCEAR) con
relacion a la exposicion médica, puede considerarse que, en el mundo, diariamente,
se llevan a cabo mas de 10.000.000 de procedimientos de radiologia diagndstica,
cerca de 100.000 de medicina nuclear y 10.000 tratamientos de radioterapia.
Ademas, se observa un crecimiento significativo en el nimero de procedimientos
cada afo. Sin embargo, a partir de estas consideraciones, es posible identificar las
exposiciones médicas como principales contribuyentes para la dosis promedio

anual individual, superando muchas veces los valores debidos a la radiacion natural.

F.- Conferencia internacional sobre proteccion radiolégica en medicina en

Alemania

En el afio 2012 en Bonn, Alemania, se realizé la Conferencia internacional sobre
Proteccion Radiolégica en medicina, organizada por el Organismo Internacional de

la Energia Atomica y con el patrocinio de la Organizacién Mundial de la Salud.
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El anfitrion fue el gobierno de Alemania a través del Ministerio de Medio Ambiente,
Conservacién de la Naturaleza y Seguridad Nuclear. En esta conferencia, a la que
asistieron 536 participantes y observadores de 77 paises y 16 organizaciones
internacionales, se elabor6é un documento con una llamada a la accion, conocido
hoy como Convocatoria de Bonn en la cual se identificaron 10 acciones prioritarias

para mejorar la Proteccion Radiologica en medicina, para el proximo decenio.

Después de cuatro afios del lanzamiento de la Convocatoria de Bonn, es posible
sefialar algunos avances en la concienciacion de los profesionales involucrados con
la aplicacion de las radiaciones ionizantes en la medicina, con el objetivo de
disminuir dosis innecesarias en los procedimientos médicos. Pero al mismo tiempo
contindan surgiendo tecnologias mas complejas que, aunque representan grandes
beneficios para los pacientes, implican también dosis de radiacion significativas e
involucran nuevos desafios para la seguridad. EI empleo incorrecto de estas
tecnologias complejas puede producir incrementos en la ocurrencia de eventos

adversos 0 exposiciones accidentales.

Con el objetivo de comprobar el estado de ejecucion de las acciones propuestas en
el “Llamado de Bonn a la Accién’, indicando las principales necesidades o
problemas e indicadores de progreso, se celebré en Madrid, Espafia, entre el 18 y
el 20 de octubre, la Conferencia Iberoamericana sobre Protecciéon Radiolégica en
Medicina (CIPRaM 2016) con el objetivo de promover la implementacion de las
acciones propuestas en la Convocatoria de Bonn. Participaron de la Conferencia
255 personas, de 22 paises diferentes, de las diferentes areas meédicas
involucradas. El programa fue disefiado para posibilitar una visién de los temas
desde diferentes perspectivas y facilitar el andlisis de los problemas y soluciones de
aplicacion practicas en las distintas disciplinas médicas en las que se utilizan

radiaciones ionizantes.

El segundo problema tratado esta relacionado con la calidad insuficiente del uso

seguro de las técnicas de radioterapia, tanto externa (desde 3D hasta las nuevas
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tecnologias) como braquiterapia y la carencia de criterios homogéneos de
prescripcion, registro y elaboracién de informes. Como solucién, se propuso mejorar
los programas de Garantia de la Calidad de los procesos radioterdpicos y los
sistemas de verificacidn de la dosis administrada. Conjuntamente, se discutié como
solucién la necesidad de estimular la realizacion de auditorias externas. La
propuesta, para verificacion de los indicadores de progreso, fue observar el nimero
de instalaciones que cuentan con protocolos propios y los aplican y, ademas,

verificar el nUmero de instalaciones sometidas a auditorias externas.

Con respecto al tercer problema, relacionado con la aparicion de incidentes vy
accidentes en la aplicacién de la radioterapia, se enfatiz6 la necesidad de
incentivacion del uso de las metodologias de analisis de riesgos (reactivas y
proactivas). Ademas, se destacO la importancia de estimular la declaracion de
incidentes, para que de esta manera sea posible aprender con las experiencias
pasadas. Finalmente, se discuti6 la obligacion de promover educacion continua en
el tema de Proteccion Radiologica. Como indicador de seguimiento para este
problema, se propuso hacer una verificacion del niumero de instalaciones que

elaboran perfiles de riesgo, asi como el nimero de incidentes reportados.

El problema cuatro, que también puede representar un significante impacto en la
proteccion radiolégica asociada a la practica, tiene relacion con la compra de
equipamientos sin el asesoramiento del grupo de profesionales involucrados en la
practica de radioterapia, asi como la informacién desactualizada, por parte de las

autoridades sanitarias, sobre la capacidad instalada y de recursos humanos.

Como soluciones propuestas se abordaron la necesidad de incluir a los
profesionales de la radioterapia en la toma de decisiones, la elaboracion de
parametros de compra que incluya las necesidades de cada pais y de despertar
conciencia en gobernantes, politicos y tomadores de decisiones sobre la eficacia de

la radioterapia (RT). Como indicador de progreso, se sugirié la comprobacion de la
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participacion de profesionales de la radioterapia (fisicos y médicos) en la toma de

decisiones.

El quinto problema aborda el uso inadecuado e inseguro de radioterapia en
poblacion susceptible de mayor dafio (pediatrica y adolescente). Como solucién
para este importante problema, se discuti6 la exigencia de que se elaboren
recomendaciones clinicas y dosimétricas (tanto en la planificacion como en la
administracién del tratamiento) para la poblacion pediatrica y adolescente con
técnicas de alta precision, para minimizar riesgos. Como indicador de progreso y
seguimiento para ese problema, se hizo evidente la necesidad de elaborar y aplicar
guias regionales de tratamiento para cancer pediatrico y del adolescente,

elaboradas e implementadas en la region.

Otras cuestiones muy importantes fueron tratadas en los debates de la conferencia.
Se destaco la importancia de implementar la dosimetria in vivo, para la estimacion
de dosis en nuevas técnicas. Ademas, se menciond la importancia en estos
momentos de requisitos de optimizacion y justificacion de la nueva tecnologia, asi
como de las técnicas de imagen que apoyan la aplicacion de la radioterapia (RT).
De la misma forma, se enfatizo la necesidad de incluir el topico de braquiterapia en
nuevas tecnologias. De manera general, fue evidente la necesidad de promover la
cultura de seguridad, principalmente entre gestores sanitarios y clinicos. En
particular, se discutio la oportunidad de la aplicacion y los buenos resultados de la
herramienta para analisis de riesgo llamada Sistema de Evaluacion del Riesgo en

Radioterapia (SEVRRA), haciendo la adaptacién a las nuevas tecnologias.

Conclusiones: entre los principales problemas destacados durante la aplicacion
actual de las técnicas de radioterapia esta la insuficiencia de recursos humanos. El
déficit de fisicos médicos y su falta de reconocimiento profesional representan un
gran desafio a superar, asi como la necesidad de formacion y actualizacion de este
y otros grupos de profesionales tales como el radio-oncélogo. Como indicador de

seguimiento, para observar lo que fue la evolucién de las cuestiones manifestadas,
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se sugirio verificar el incremento en el numero de los profesionales activos en radio

terapia (RT) en la regién, en los préximos cinco afos.

(Lobato, 2017), expone su resumen: en la sesion dedicada a la Medicina Nuclear
(MN) se identificaron los cinco aspectos que se consideran mas probleméaticos en

la proteccion radioldégica en MN. Estos hacen referencia a:
1.- Garantizar que la dosis administrada al paciente sea correcta.

2.- Evitar en el trabajador la contaminacién e irradiacion de las extremidades

superiores, cristalino y resto del cuerpo.
3.- Asegurar la optimizacion de dosis en diagndstico y tratamiento.
4.- Promover la justificacion de los examenes en MN.
5.- Prevenir incidentes y accidentes.
» Soluciones aportadas

1.- Implementar sistemas integrales de calidad y protocolos de control de calidad,

asi como entrenar y capacitar adecuadamente a los trabajadores.

2.- Mejorar la capacitacion y formacion del trabajador, uso sistematico de medios
de proteccion y de protocolos de trabajo y adecuacion de los procedimientos de

trabajo.

3.-Utilizacién de dosis estandarizadas en diagndstico y planificar los tratamientos

mediante dosimetria interna paciente especifica.

4.- Capacitacion de médicos prescriptores y médicos nucleares y utilizacion de

guias de adecuada solicitud de examenes de MN.
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5.- Incorporacion efectiva de sistemas de notificacion de incidentes para su
posterior andlisis y aprendizaje mediante la utilizacién de técnicas de andlisis de

Sucesos.

Asi, a modo de ejemplo, en la Union Europea se aprobd la Directiva
2013/59/EURATOM que establece las normas de seguridad basicas y que tiene que
ser transpuesta a la legislacion de cada uno de los Estados miembros antes de
febrero de 2018. A nivel global, ocho organizaciones internacionales han
copatrocinado las nuevas normas basicas internacionales de seguridad radiol6gica
(NBS).

En diciembre de 2012 tuvo lugar en Bonn una conferencia internacional sobre
proteccion radiolégica organizada por el Organismo Internacional de la Energia
Atomica (OIEA) y la Organizacion Mundial de la Salud (OMS) que culmino con una
llamada a la accién, la denominada “Llamado de Bonn a la Accién”, en la que se
identificaban 10 acciones prioritarias para mejorar la proteccion radiolégica en

medicina.

En octubre de 2016 se celebr6 en Madrid la Conferencia Iberoamericana de
Proteccion Radiologica en Medicina (CIPRaM) con el propésito de verificar el
avance alcanzado en la aplicacion de las acciones propuestas en el “Llamado de
Bonn ala Accién”, identificar problemas y sus posibles soluciones, promover buenas
practicas y definir indicadores que informen de los progresos que se vayan
realizando. En concreto, la sesion dedicada a la Medicina Nuclear tratoé de formular

estos aspectos en el campo de la proteccion radioldégica en medicina nuclear (MN).

En el desarrollo de la ponencia afirma que la practica de cualquier actividad que
utilice radiacion ionizante no esta exenta de riesgos y, por ello, debe estar
adecuadamente justificada y optimizada y, en el caso de los trabajadores y de los

miembros del publico, también sujeta a los limites de dosis establecidos.
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En la practica de la MN, tanto en su faceta diagnéstica como terapéutica, los riesgos
son de irradiacion, tanto del paciente como del trabajador y publico, y de

contaminacion, fundamentalmente para el trabajador.

Son muchos los aspectos asociados al recurso humano, a la tecnologia y a los
procesos que involucran la proteccién radiolégica en MN. Y estos se ven reflejados

en las acciones identificadas en el denominado “Llamado de Bonn a la Accién”.

Durante la sesion dedicada a la MN, el ponente José Luis Rodriguez Pérez (Chile),
expuso los cinco aspectos que, en su opinion, consideraba mas problematicos en

la proteccion radiolégica en MN en el area iberoamericana.

El primero, y quizas el mas importante porque puede entenderse como el que
conjuga todos los demas aspectos, se refiere a Garantizar que la dosis administrada
al paciente sea correcta: la actividad administrada al paciente, tanto en diagnostico
como en terapia, es la que entrega al paciente la dosis absorbida y, para que ésta
sea adecuada, la primera debe ser la correcta, del radiofarmaco correcto, al
paciente correcto y correctamente indicada, justificada, planificada, optimizada y
ejecutada. Como indicaba Elisa Vazquez (Espafia) es “hacer bien las cosas que
tienes que hacer”. Por otro lado, el equipamiento (actinimetro, gamma camara,
tomografo PET, etc.) debe estar correctamente calibrado (en parametros de uso

correcto) para una adecuada deteccion de la radiacion.

El segundo aspecto considerado se refiere a la Contaminacion e irradiacion de las
extremidades superiores: la manipulacion de los radiofarmacos durante las
practicas de MN supone la irradiacion y posible contaminacion de las manos ya que
se trabaja con fuentes abiertas (hay que sefalar que este problema es exclusivo de
la MN y no afecta al radiodiagndstico). Debido a una baja percepcion del riesgo por
parte de los trabajadores (ya sea por exceso de confianza, mala practica,
desconocimiento, etc.), se pueden superar los limites de dosis en piel, mas aun en
la actualidad con la utilizacion de emisores beta, alfa y de positrones con mayor

energia. Renan Ramirez (Peru) propuso hacer estudios para conocer el alcance de
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este problema, mientras que Erick Mora (Costa Rica) y Elisa Vazquez (Espafia)
sugirieron la procedencia de considerar también la irradiacion del cristalino y la

incorporacion corporal.

La solucion propuesta por el ponente conlleva una mejor capacitaciéon y formacion
del trabajador, uso sistematico de medios de proteccién y utilizacién de protocolos
y la adecuaciéon de los procedimientos de trabajo para que se tengan en cuenta
estos aspectos. Juliano Cerci (Brasil) hizo especial hincapié en los aspectos de

formacién adecuada y utilizacién de guias.

El tercer aspecto planteado se refirié a la Optimizacion de dosis en diagnéstico y
tratamiento: la actividad administrada al paciente no siempre esta ligada a valores
optimos y no siempre se adapta a la nueva tecnologia; se mantienen las mismas
dosis, aunque las caracteristicas de los equipos actuales (con mayor sensibilidad)
no sean como los de antes. Esto también ocurre en las practicas terapéuticas en las
gue las actividades administradas son fruto de la costumbre de usar dosis fijas sin

tener en cuenta las caracteristicas individuales del paciente.

Eduardo O. Savio (Uruguay) afadié un aspecto probleméatico en relacion con la
trazabilidad de los radiofarmacos indicando que, en ocasiones, se “‘implementa
mejor la trazabilidad de la carne de las reses uruguayas que llega a nuestra mesa

que la de un radiofarmaco”.

Las soluciones propuestas fueron la utilizacion de dosis estandarizadas en
diagndstico, como las propuestas por la Sociedad de Medicina Nuclear e Imagen
Molecular de los Estados Unidos de Norteamérica (en inglés, Nuclear Medicine and
Molecular Imaging, (SNMMI) o la Asociacion Europea de medicina Nuclear (en
inglés, European Association of Nuclear Medicine, (EANM), y planificar los
tratamientos con una dosimetria interna especifica para cada paciente. Segun
Javier de Haro (Espafia) para facilitar esto dltimo seria necesario un conocimiento

mas profundo de la farmacocinética de los radiofarmacos empleados por lo que las
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informaciones aportadas por las fichas técnicas de los radiofarmacos deberian ser
mas explicitas en estos aspectos y ser requeridas por los reguladores.

El cuarto aspecto que se planteé fue la Justificacion de los examenes en MN: este
aspecto es esencial ya que los médicos referentes solicitan exdmenes de MN sin
conocimiento, a veces, de cOmo su resultado va a impactar en la posterior decision
clinica y, por otro lado, el medico nuclear se involucra poco en la prescripcion

adecuada de los mismos.

La solucion propuesta es mejorar la capacitacion de médicos prescriptores y
médicos nucleares y aportar, y revisar periodicamente, guias de adecuada solicitud
de exdmenes de MN. Renan Ramirez (Peru) sefialé que son pocas las autoridades
de salud que han establecido criterios para prescribir examenes con radiaciones
ionizantes que permitan que los prescriptores estén informados y formados para

hacer buenas indicaciones.

Finalmente, el Ultimo aspecto tratado en la sesion correspondio a la Prevencién de
incidentes y accidentes: el ponente hizo mencién fundamentalmente al escaso
analisis que se hace de las causas que desembocan en un incidente o accidente
con el fin de aprender de los errores para evitarlos en el futuro. Renan Ramirez
(Peru) indico que en MN no ha existido ningun accidente grave conocido y Fernando
Godinho (Portugal) sefiald que la existencia de incidentes/ accidentes debe verse
como una oportunidad de mejora. Aun cuando sus consecuencias puedan ser

limitadas, su ocurrencia indica una deficiente organizacion del trabajo.

La solucion propuesta por el ponente consistié en la incorporacion efectiva de
sistemas de notificacion de incidentes para su posterior analisis y aprendizaje
mediante la utilizacion de técnicas de analisis de sucesos (analisis causa-raiz) o de
herramientas predictivas como el Sistema de Evaluacion del Riesgo en Radioterapia
(SEVRRA).
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Como aportaciones de los panelistas que no se pueden encuadrar en los problemas
indicados por el ponente, Fernando Mut (Uruguay) hizo un alegato a favor de la
utilizacion apropiada de la radiacién y en contra de la “radio fobia” indicando que se
debe aceptar que la necesitamos, pero utilizandola con inteligencia. Agrego que la
optimizacion de la proteccién no siempre implica menor dosis, sino que la dosis
debe ser la adecuada al propésito buscado: en diagnostico, es la dosis suficiente
para lograr adecuadas imagenes y evitar repeticion de examenes, mientras que en

terapia es asegurar la maxima dosis al tumor respetando los tejidos sanos.

Ménica Penado (Espafia), como representante de la industria, sefial6 que los
fabricantes han hecho un gran esfuerzo en desarrollar e implementar en los equipos,
herramientas de ayuda a la determinacion de la dosis recibida por el paciente asi
como sistemas de proteccion radiolégica y de control de calidad que requieren un
buen conocimiento por parte de los usuarios para un éptimo uso de la radiacion, por
lo que en los udltimos afios también han incorporado la formacion como elemento

clave de los equipos de diagndstico y tratamiento en MN.

Erick Mora (Costa Rica) indicd que se debe tratar de personalizar los tiempos de
aislamiento una vez que el paciente ha recibido un tratamiento terapéutico con el fin

de minimizar las dosis efectivas a los familiares y publico en general.

Conocidos los problemas y realizadas las propuestas de solucion, el ultimo aspecto
tratado fue la hoja de ruta para su implementacion. Como es evidente, algunas de
las soluciones propuestas son facilmente incorporables a la practica diaria. Sin
embargo, otras requieren mas tiempo y, sobre todo, acciones por grupos

internacionales que trabajen conjuntamente para aportar soluciones concretas.

Otros participantes se refirieron a temas que también habian sido puestos de
manifiesto en otras sesiones de la conferencia como son la formacion continuada
de los trabajadores en MN y la necesidad de una formacion mas completa (en el
caso de Espana, una formacion que sea “de grado” universitario) y otros incidieron

mas en la existencia y utilizacién de protocolos de trabajo para las exploraciones de
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MN, la existencia y utilizacion de protocolos de control de calidad en MN y que los
tratamientos en MN se hagan segun una dosimetria personalizada dejando atras

las practicas historicas y habituales de dosis fijas o estandares.

Las conclusiones fueron: El problema principal encontrado es la necesidad de
realizar bien nuestra actividad para lograr proteger al paciente, a nosotros mismos
como trabajadores y a la poblacién en general. Para ello debemos trabajar
garantizando que la dosis correcta sea administrada a los pacientes correctos y para
ello se requiere formacion adecuada y actualizada, capacitacion y entrenamiento,
utilizar protocolos de trabajo, de control de calidad y de proteccion radiol6gica
adecuados y actualizados segun la tecnologia utilizada en cada momento,
realizando los estudios en base a una correcta indicacion del prescriptor y
supervisada o validada por el médico nuclear y evitando incidentes o accidentes,

pero asumiendo estos como una oportunidad de mejora.

(Jiménez, 2017), presenta el resumen de su ponencia: El presente articulo resume
las conclusiones de la sesion sobre “Autoridades Reguladoras Sanitarias y de
Proteccion Radiolégica” en el marco de la Conferencia Iberoamericana sobre
Proteccion Radioldgica en Medicina (Madrid, Espafia, octubre 2016). Los
principales problemas identificados fueron: la falta de coordinacion efectiva entre
autoridades reguladoras a nivel nacional; problemas regulatorios y normativos de
distinta indole tales como: limitado control efectivo sobre la compra-venta, control
de calidad y mantenimiento del equipamiento radiolégico; deficiencias en los
programas de educacion y formacion del personal de los centro médicos y del
personal regulador frente a las nuevas tecnologias, informacion limitada para la
toma de decisiones y priorizacion de acciones por parte de las autoridades
reguladoras; déficit de investigacion en proteccion radioldgica que respalde la labor

reguladora.

Entre las soluciones propuestas se incluyen: mejorar la comunicacion, coordinacion

y colaboracion entre los reguladores; actualizar la normativa conforme a normas y
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guias internacionales; introducir requisitos regulatorios para el empleo de protocolos
estandarizados, reconocidos nacional o internacionalmente para las pruebas de
aceptacion, programas de garantia de calidad y mantenimiento de los equipos;
revisar y actualizar los planes de formacion de los profesionales en temas de
proteccién radiolégica; involucrar a las sociedades profesionales y partes
interesadas, en la mejora de las deficiencias sefialadas.

Como indicadores de progreso se sugirieron: nimero de acuerdos de cooperacion
o similares entre reguladores al mas alto nivel, numero de leyes, reglamentos,
normas o0 guias revisadas y de aquéllas elaboradas conjuntamente entre las
autoridades reguladoras, cuando haya responsabilidades reguladoras divididas;
existencia en el pais de regulacion que incluya el control sobre la compra-venta,
control de calidad y mantenimiento del equipamiento; existencia de regulacion para
el reconocimiento de los planes de formacion en proteccion radioldgica; introduccion
del analisis de riesgo para la priorizacion de acciones reguladoras; existencia de
planes de investigacion en proteccion radiologica y busqueda proactiva de
mecanismos que garanticen la participacion de las sociedades profesionales y

partes interesadas.

En su introduccién expone: Las ventajas y los riesgos del uso de radiaciones en
aplicaciones médicas son bien conocidos. La introduccién de tecnologias que usan
radiaciones ionizantes en el sector sanitario desde finales del siglo XIX ha venido
produciendo grandes transformaciones en la medicina, tanto en el campo del
diagnostico como en el de la terapia. En los ultimos afios, estos procedimientos
diagndsticos y terapéuticos han evolucionado rapidamente. El efecto beneficioso
sobre la salud publica es enorme. Gracias a estas tecnologias de salud, actualmente
se puede diagnosticar en etapa mas temprana y de un modo mas preciso, multiples

enfermedades, asi como facilitar su curacion.

No obstante, desde el primer momento que se usaron estas tecnologias, se observo

gue no estaban exentas de riesgos y peligros para la salud, lo cual implica que es
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necesario que los gobiernos adopten medidas especiales para la Proteccidn
radiologica de pacientes, trabajadores, publico y medioambiente. Las
organizaciones intergubernamentales con competencia y mandato en la materia,
consensuaron las normas internacionales cuya ultima version es conocida como
Proteccién Radiologica y Seguridad de las Fuentes de Radiacion: Normas Béasicas
Internacionales de Seguridad (BSS, en inglés). Estas normas internacionales
establecen, entre otros requisitos técnicos, aplicar los principios de justificacion y
optimizacion en las exposiciones médicas, establecer un amplio programa de
garantia de calidad con la participacion de expertos cualificados competentes en las
disciplinas correspondientes, asi como contar con los oOrganos reguladores

nacionales.

(Paulo, 2017), expone su resumen: Para verificar el avance en la implementacion
de las acciones propuestas en la Convocatoria de Bonn, se ha realizado entre el 18
al 20 de octubre en Madrid, Espafia, la Conferencia Iberoamericana sobre
Proteccion Radiolégica en Medicina (CIPRaM) 2016. En la sesion del personal
técnico de imagen meédica y radioterapia y enfermeria, se han planteado cinco
problemas prioritarios, relativos a la proteccion radioldgica: falta de formacion
continua y obligatoria en proteccion radioldgica, no utilizacion de medidas correctas
de proteccion radiolégica personal, no optimizacion de los procedimientos por
desconocimiento de los valores de exposicion, carencia de soporte nacional e
internacional bien establecido para desarrollar niveles de referencia de dosis para
diagnaostico (NRD) y dificultad y/o limitaciones para auditar la exposicion y el control
de calidad. Los participantes han propuesto soluciones e indicadores de gestion

para el seguimiento de la implementacion.

Soluciones: Implementar formacion continuada periddica; verificar la existencia de
material adecuado para cada profesional; desarrollar protocolos especificos de
rutina y establecer NRD; y promocion de un programa de auditoria clinica basado
en recomendaciones. Indicadores: Cantidad de cursos impartidos sobre proteccién

radiolégica con obligatoriedad para los profesionales; Cantidad de centros que
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verifican y comparan los valores de dosis personal y cuantos disponen de un
sistema de PACS con informacién de valor de dosis normalizada y cantidad de NRD
establecidos por modalidad y exploracién. Las soluciones propuestas y los
indicadores sugeridos deberan ser aplicados por los técnicos para mejorar la labor
asistencial y reducir los riesgos derivados de las exposiciones a la radiacion.

Durante la Introduccién expuso: El uso de radiacion ionizante y de material
radiactivo para fines médicos, tanto con fines diagndsticos como terapéuticos, se ha
constituido como uno de los pilares fundamentales para la prestacién de cuidados
de salud a los pacientes, permitiendo tomar la decision mas adecuada y oportuna,
en muchos casos menos agresiva y con los mejores resultados clinicos

comprobados.

A pesar de eso, el uso de la radiacion para fines médicos debe ser realizada de
forma que los beneficios superen siempre a los riesgos, para evitar efectos
deterministas y disminuir la probabilidad de potenciales efectos estocasticos de las

radiaciones en los tejidos y 6rganos.

De acuerdo con el “BEIR VII report” (National Academy of Sciences), la evidencia
cientifica es consistente con la hipétesis de que hay una relacion lineal
dosis-respuesta entre la exposicion a la radiacidon ionizante y la aparicion de efectos
biologicos en los humanos. Un informe publicado por el United Nations Scientific
Committee on the effects of Atomic Radiation (UNSCEAR) nos da cuenta de que
existe un incremento de probabilidad de aparicién de cancer radio inducido, en las

personas expuestas a la radiacion ionizante.

Conscientes de la importancia de esta problematica, el Organismo Internacional de
Energia Atomica (OIEA) celebr6 la Conferencia internacional de proteccion
radiolégica en medicina: estableciendo el escenario para la proxima década en
Bonn, Alemania, en diciembre de 2012, con el propdésito especifico de identificar y

destacar temas relevantes para la proteccion radiolégica en medicina.
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De esta conferencia resulto el “Llamado de Bonn a la Accidn” con los objetivos de:

a) Reforzar la proteccién radioldgica de todos los pacientes y trabajadores de la

salud.

b) Lograr el mayor beneficio con el menor riesgo posible para todos los pacientes

mediante el uso apropiado y seguro de la radiacion ionizante en medicina.

c) Colaborar a la plena integracion de la proteccion radiolégica dentro del sistema

de asistencia sanitaria.

d) Ayudar a mejorar el dialogo beneficio/riesgo con los pacientes y el publico.

e) Mejorar la seguridad y calidad de los procedimientos radiologicos en medicina.

» Otros problemas identificados

1.- Falta de formacién continua y obligatoria en proteccioén radiologica.

2.- No utilizacién de medidas correctas de proteccion radiologica personal.

3.- No optimizacion de los procedimientos por desconocimiento de los valores de

exposicion.

4.- Carencia de un soporte nacional e internacional bien establecido para desarrollar
niveles de referencia de dosis para diagnéstico (NRD), no permitiendo el analisis

adecuado de los procedimientos.

5.- Dificultad y/o limitaciones para auditar la exposicion y el control de calidad de los

equipamientos.
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> Otras soluciones

1.- Implementar la formacion continuada en proteccion radiolégica en los servicios,
programarla de forma regular, utilizando el resultado de los andlisis de la practica y
los valores de dosis de los profesionales y de los pacientes para realizar reflexiones

en equipo.

2.- Verificar la existencia de material adecuado de proteccion radiolégica para cada
profesional, realizar el control de calidad peridédico adecuado y guardarlo de acuerdo
con sus instrucciones de uso. Para ello, es imprescindible crear conciencia de
equipo, que recuerde la importancia de su adecuada utilizacion e involucrar al
personal de salud laboral especializado en cada centro, en los cuidados y

asesoramiento a los trabajadores profesionalmente expuestos.

3.- Hacer mas relevante el tema de la proteccion radiologica, creando un equipo
responsable, que comunique y acompafe a los diferentes profesionales y, que
desarrollen protocolos especificos para que las técnicas sean adecuadas a la

tecnologia del equipamiento utilizado.

4.- |dentificar los procedimientos mas frecuentes, definir protocolos de rutina y
establecer NRD. Adicionalmente, analizar los procedimientos y valores de

exposicion de forma critica y poner en practica medidas de optimizacion.
5.- Promocion de un programa de auditoria clinica basado en recomendaciones.

(Borras, 2017), presenta su resumen: El “fisico médico” y el “experto en proteccién
radiolégica” son profesiones reconocidas por la Organizaciéon Internacional del
Trabajo. Las funciones del experto en proteccién radioldgica siempre han figurado
en las Normas Basicas Internacionales de Seguridad (NBS), pero el perfil y las
responsabilidades del fisico médico aparecen en las NBS publicadas en 2014.
Aunque estas funciones estan detalladas en recomendaciones de organismos y

sociedades profesionales competentes, existe gran desconocimiento del papel del
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fisico médico en el ambito médico. Hay que difundir estos documentos,
especialmente las NBS, y trabajar conjuntamente con las sociedades médicas.

El personal de las autoridades de radio proteccion y las sanitarias, cuando no tienen
suficiente formacion sobre exposiciones médicas, necesitan una capacitacion
especializada y pueden apoyarse en servicios independientes de proteccion
radiol6gica autorizados para complementar ciertas actividades reguladoras. Existe
un nuamero insuficiente de fisicos médicos, especialistas en proteccion radiolégica y
tecnélogos adecuadamente formados, especialmente en radiodiagnéstico,
intervencionismo y medicina nuclear. Se requiere fortalecer los programas de
posgrado en fisica médica y proteccién radiolégica en esas areas, favorecer el
acceso de los fisicos meédicos a programas de residencia clinica o de practica

hospitalaria, y establecer programas de certificacion y de acreditacion.

Para los tecndlogos, un buen entrenamiento puede incluirse dentro de su practica
clinica. Los fisicos médicos deben documentar las mejoras en la atencion sanitaria
consecuencia de las actividades de fisica médica (p.ej. en la adquisicion o validacion
de protocolos de adquisicion de imagenes) e integrarse con los profesionales
médicos en actividades asistenciales, docentes e investigadoras, para mejorar la

calidad de la asistencia sanitaria.

Por otro lado, el personal de los organismos reguladores, incluyendo el de la
autoridad sanitaria, pueden no tener suficiente formacién sobre exposiciones
médicas para ejercer sus funciones. En general existe un namero insuficiente de
fisicos médicos, especialistas en proteccion radioldgica y tecndlogos, que estén
adecuadamente formados en las areas de radiodiagnostico, intervencionismo y
medicina nuclear; escasean los programas de posgrado en fisica médica y
proteccion radiologica en esas areas y hay pocas residencias clinicas o practicas
hospitalarias accesibles a los fisicos médicos. Para mejorar la situacion,
organizaciones internacionales como la IOMP, el Organismo Internacional de

Energia Atémica (OIEA), la Federacién Europea de Organizaciones de Fisica
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Médica (EFOMP por sus siglas en inglés) y la Comisiébn Europea han publicado
guias de educacion y entrenamiento para los fisicos médicos, y la IOMP ha creado
un organismo internacional de certificacion de fisicos médicos, que proporciona
modelos para que los paises puedan establecer su programa de certificacion

nacional.

En cuanto al especialista en proteccion radiolégica, la Asociacidén Internacional de
Radio proteccion (IRPA, por sus siglas en inglés) ha elaborado declaraciones y
publicaciones con recomendaciones sobre certificacion, cualificacion, educacion y

entrenamiento de este profesional, muy Gtiles para su adopcién a nivel nacional.

Se requiere fortalecer los programas de posgrado en fisica médica y proteccion
radiolO0gica en esas areas, y favorecer el acceso de los fisicos médicos a programas
de residencia clinica o de practica hospitalaria, y el establecimiento de programas
de certificacion. Para los tecndlogos, un buen entrenamiento en radioterapia y
medicina nuclear, puede establecerse como programas de especializacion adicional
a su formacion en radiologia, claramente establecida en la mayoria de los paises.
Los fisicos médicos deben documentar las mejoras en la atencién sanitaria debida
a actividades de fisica médica; integrandose con los profesionales médicos en las
actividades asistenciales, docentes e investigadoras, para garantizar y mejorar la
calidad de la asistencia sanitaria. La implementacion de las soluciones sugeridas a

los problemas identificados debe ser monitoreada con indicadores adecuados.

(Mora, 2017), presenta su resumen: En el ambito de las universidades y la

investigacion se han detectado cinco problemas principales:

1.-La falta de formacion suficiente en proteccion radiologica y en la fisica de las
radiaciones ionizantes durante los pregrados de medicina y otras especialidades

sanitarias.

2.-La escasez y falta de coordinacion regional en la imparticion de cursos de

formacion continua para profesionales sanitarios que utilizan radiaciones ionizantes.
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3.-La dificultad para realizar controles de calidad en radiodiagnostico, dada la
escasez general de fisicos médicos dedicados al area.

4.-El dificil acceso a servicios de metrologia y laboratorios de calibracion, que

ademas tienen poca coordinacién entre ellos.

5.-La carencia en la regién de estudios de investigacion coordinados entre
universidades y hospitales sobre proteccién radiolégica en medicina, incluyendo
estudios epidemiolégicos y de seguimiento de pacientes tratados con radiaciones

ionizantes.

Ademas, se apuntaron otros dos problemas: la rapida introduccion de nuevas
tecnologias y equipos sin formacion previa del personal y la falta de reconocimiento
mutuo entre paises de la region de la formacion de los profesionales especializados
en proteccion radiologica. Las universidades y centros de investigacion de la region
tienen una oportunidad de contribuir a la solucion de estos problemas
implementando las propuestas y valorando los indicadores de avance sugeridos en

la sesion, que son descritos en este articulo.
Problemas detectados, soluciones propuestas e indicadores de progreso sugeridos:

Problema No. 1: Insuficiente desarrollo de los temas de proteccién radiolégica en

los programas de pregrado en medicina y odontologia de la region.

En toda la region iberoamericana, incluyendo a Espafia y Portugal, la situacion
actual es que los estudiantes de Medicina tienen por lo general una malla curricular
muy extensa, tipicamente de duracién superior a la de otros grados, que se inicia
con cursos de ciencias basicas, sigue con cursos de anatomia, fisiologia,
bioquimica, continGia con las diversas ramas de la medicina y finaliza con cursos de
ética médica, medicina legal, seminarios y practicas hospitalarias supervisadas.
Generalmente, el médico formado como “futuro prescriptor” de pruebas

radiolégicas, al salir de la universidad, tiene carencias sobre los procesos y acciones
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relevantes para la justificacion de la exposicion de los pacientes y la seguridad
radiolégica de los trabajadores en el &mbito hospitalario.

Esta problemética es transversal en la formacién de pregrado de la mayoria de los
profesionales sanitarios y no solo de los médicos. La excepcion serian los
tecndlogos en imagen médica y en radioterapia, en cuyo programa formativo hay un
foco claro sobre la PR. En el desarrollo de los curriculos formativos en cuanto a
conocimientos, habilidades y competencias de los facultativos sanitarios en materia
de PR, seria deseable la armonizacion internacional (por ejemplo, de acuerdo con
la guia europea; para el caso de Espafia y Portugal, la transposicion de la directiva
europea 2013/59/EURATOM de PR puede ser una buena oportunidad.

La solucién a esta problematica pasaria por plantear acciones en conjunto a nivel
de facultades y escuelas de medicina y odontologia, para la introduccion de la PR y
la fisica de las radiaciones ionizantes en los temarios troncales de pregrado,
empleando metodologias docentes atractivas para la profesion, e incidiendo de
forma especial en la justificacion y la promocion de la cultura de seguridad
radioldgica, la seguridad y la calidad en el uso de las radiaciones. Por ejemplo, para
motivar a los estudiantes de medicina se deberia trabajar en cursos relacionados
con el tema de imagenologia, en los que se pueden presentar los fundamentos de
la formacion de la imagen, los efectos biolégicos de las radiaciones y los conceptos
de PR y optimizacion de la imagen. Con este enfoque se puede establecer una
mejor conexion entre los conceptos fisicos de las radiaciones y los resultados

clinicos de la imagen logrando que los estudiantes tomen mas interés en el tema.

Se habrian de coordinar los curriculos formativos entre las universidades para
facilitar el mutuo reconocimiento de los profesionales titulados en la regién. Los
conocimientos, habilidades y competencias a desarrollar por los estudiantes de las
diferentes especialidades clinicas (medicina general, odontologia, ortopedia,
neumologia, pediatria, neurologia, cardiologia, etc.) deberian centrarse en la ayuda

a las decisiones clinicas, en donde ya se tiene como fundamental el principio de
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justificacion, con lo que los resultados de la formacién serian decididamente mejores
al incluir la exposicion a las radiaciones y la PR como uno de los factores a

considerar, pero no el unico.

Para otros profesionales sanitarios como el personal de enfermeria, el contenido
deberia centrarse sobre todo en la exposicion ocupacional. Para su desarrollo, seria
positivo fomentar la incorporacion en el cuadro de profesorado de especialistas en
PR en medicina y en fisica médica, que puedan impartir algunas sesiones
especificas de PR. Es importante conseguir una buena cooperacion entre distintos
profesionales, asi como entre los centros formadores y los centros sanitarios a la

hora de promover la formacién en PR.

Problema 2: Escasez de cursos cortos especializados en temas de proteccion
radiolégica para profesionales de salud afines a las areas de radiodiagnostico,
medicina nuclear y radioterapia (meédicos, odontdlogos, técnicos, enfermeras,

auxiliares).

Cada vez son mas los profesionales de la medicina vinculados a las radiaciones
ionizantes. Clasicamente radiodlogos y odontologos, meédicos nucleares vy
radioterapeutas, pero también de otras especialidades como cirugia ortopédica o
cardiolégica. Por ello es complicado ejecutar planes de capacitacion que lleguen a
todos para permitir su formacion continua. Tanto las autoridades reguladoras como
las sociedades cientificas de los paises, se preocupan por mantener actualizados a
estos profesionales en temas como la justificacion y optimizacion de los
procedimientos, aspectos de proteccion para los pacientes y personal
ocupacionalmente expuesto, manejo de incidentes y accidentes, procedimientos
para efectuar los controles de calidad, etc., pero la realidad es que no resulta

suficiente y no se logra llegar a todos los profesionales.

Se requiere contar con médulos de formacién sencillos, adaptados a las diferentes
especialidades, como por ejemplo médicos intervencionistas (cardiélogos,

neurologos, ortopedistas), personal de apoyo (enfermeras, asistentes de pacientes)
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e incluso para el personal administrativo que puede tomar decisiones que influyen
sobre la PR de los servicios médicos. Ya se cuenta con muchos recursos docentes
disponibles pero todos generados de manera independiente; por ejemplo, en
Espafia existen diversos cursos de formacion continuada en PR para profesionales
sanitarios, se han definido contenidos y procedimientos de acreditacion y de
reconocimiento por parte de las autoridades competentes y se ha incorporado el
uso de las nuevas tecnologias para facilitar la participacion. Por su parte, el OIEA
ha realizado un importante esfuerzo preparando y distribuyendo gratuitamente
material docente de PR de gran utilidad.

Seria deseable la unificacion de los contenidos que permitiese contar con cursos
reconocidos en toda la region iberoamericana garantizando un nivel equiparable de
los profesionales, estableciendo requisitos de formacion continuada para medicos
prescriptores y otros profesionales sanitarios, no contemplados en los planes
actuales. Dada su gran importancia, en los cursos, también se deberia mejorar la

capacidad de comunicaciéon de formadores y profesionales.

Para solucionar el problema, las instituciones de ensefianza superior de la regiéon
pueden aunar esfuerzos trabajando en red y generando tanto cursos por Internet
como presenciales, en espafiol y portugués, desarrollados por profesores
universitarios, fisicos médicos y tecnélogos de las tres areas. Los cursos tendrian
gue estar disponibles a través de las universidades para que los profesionales de la
salud tengan acceso a ellos. Estos cursos habrian de estar en continuo proceso de
actualizacion, se centrarian en objetivos especificos en funcion de la especialidad,
tipo de profesional y responsabilidades, y habrian de tomar en cuenta los
requerimientos de las autoridades reguladoras para los procesos de licenciamiento

de los profesionales de la salud.

Se podrian aprovechar materiales formativos ya existentes, como los paquetes de
entrenamiento desarrollados por el OIEA o los documentos del FORO. El desarrollo

de cursos se complementaria con un sistema de acreditacién reconocido a nivel
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regional con la participacion y colaboracién de las sociedades cientificas y
autoridades reguladoras, dentro de una estrategia de formacion y capacitacion en
PR. Asi, el certificado de aprovechamiento serd reconocido por todas las
autoridades reguladoras de la region y facilitaria la movilidad de los profesionales.
Complementariamente, esa red de universidades constituiria una plataforma de
intercambio de experiencia que permitiria compartir buenas préacticas entre
trabajadores, docentes e investigadores, industriales, etc. para facilitar la adopcién
de nuevas tecnologias y promover la formacion de formadores. La calidad y
sostenibilidad del sistema serian tanto mejores cuanto mas amplia y plural fuese la
base de los agentes implicados: universidades, asociaciones profesionales,
colegios profesionales, reguladores y autoridades de la salud y nucleares,
fabricantes, etc. Un buen indicador del grado de avance en esta cuestion seria el
numero de cursos y médulos por area generados en un periodo no mayor a cinco
afos y la cantidad de profesionales que los hayan completado satisfactoriamente

anualmente.

Problema 3: Es escasa la cobertura de servicios con sistemas que garanticen la
calidad de las imagenes y las dosis recibidas por los pacientes en el ambito del
radiodiagndstico, en gran parte debido al numero limitado de fisicos médicos en

dichos servicios.

Parece haber, en general, una escasa cultura de seguridad radiolégica en las
instituciones de radiodiagndéstico o que motiva su poco interés a la hora de
implementar sistemas de garantia de calidad en sus departamentos. Es destacable
en ese sentido la recomendacion de la Directiva Europea 2013/59 de fomentar una
mayor participacion del experto en fisica médica en las practicas radiolégicas y que
dicha implicacion sea proporcional a la complejidad de los equipos y tratamientos
disponibles. En radioterapia y en medicina nuclear la situacion es diferente porque
desde el inicio de sus actividades se impuso la importancia de la PR, siendo casi
una norma en toda la regién la presencia diaria del fisico médico cualificado en

dichos servicios. La consecuencia de esta situacion es que se ve limitada la
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implementacion de los programas de control de calidad en los servicios de

mamografia, radiologia general, intervencionismo, tomografia y odontologia.

Por otro lado, con la generalizacion de los sistemas digitales en radiodiagndstico y
de los repositorios centralizados de imagenes, cada vez es mas factible el envio de
datos o imagenes para que sean monitoreadas a distancia para evaluar la calidad
de la imagen. Los profesionales de las instituciones de ensefianza superior pueden
colaborar creando centros de control de calidad remotos para el analisis de la
calidad de imagenes y la optimizacién de las dosis. En consecuencia, se propone
como solucién a este problema en primer lugar, la creacion de grupos de trabajo
inter disciplinares, junto a representantes de las autoridades competentes y de las
sociedades profesionales, para elaborar normas orientadoras de como proceder a
la implementacion de auditorias clinicas y estimular la formacion de técnicos en
aspectos de control de calidad, bajo la supervision de fisicos médicos cualificados
en el area de radiodiagndstico que tengan experiencia practica en los programas de
control de calidad en radiologia. En este campo, seria prioritario capacitar y formar
a los servicios para poder llevar a cabo los controles debiendo incrementarse la
colaboracion entre las universidades y las unidades docentes sanitarias. También
podria ser muy positiva la colaboracion de las empresas acreditadas para realizar

servicios técnicos de PR y control de calidad en radiodiagnostico.

Ademas, se habrian de desarrollar e implementar por parte de las universidades,
herramientas de acceso remoto con las cuales las propias universidades o las
empresas de asistencia técnica puedan monitorear los equipos de radiodiagndstico,
como parte de las actividades de un programa formal de control de calidad. Estos
“centros de control de calidad remotos” realizarian el analisis de imagenes o datos
enviados directamente o0 a partir de datos de las cabeceras DICOM, ofreciendo
ademas el apoyo técnico en tareas de optimizacion. Ello permitiria disponer de una
colecciéon de datos en los sistemas digitales, centrandose en cada instalacion, en
las técnicas o procedimientos mas significativos. Para atender a los centros

pequefios, varios de ellos se podrian conectar a un mismo centro de control de
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calidad, agrupandose por areas geogréficas, con técnicos que se desplazasen
periédicamente para garantizar la calidad de los equipos y procedimientos.

Para la realizacién de auditorias sobre los controles de calidad seria conveniente
constituir comités en los que participen las universidades, junto a representantes de

las autoridades competentes y de las sociedades profesionales.

Como indicador del grado de avance se propone utilizar el nUmero de instituciones
de radiologia que tengan implementado en cada pais un sistema de garantia de
calidad, lo que elevaria el indicador de progreso en RASIMS (Radiation Safety
Information Management System) en el apartado de optimizacion en
radiodiagnostico. Teniendo como objetivo poder contar en los proximos cinco afios
con cinco centros universitarios iberoamericanos de referencia que puedan
monitorear de manera remota, pruebas de control de calidad en equipos de
radiodiagnastico.

Problema 4: poca accesibilidad a los Servicios de Metrologia de las Radiaciones

lonizantes por parte de los fisicos médicos de la region.

Los fisicos médicos tienen poco acceso a equipos calibrados que garanticen la
dosimetria de los pacientes en las areas de radiodiagnostico, medicina nuclear y
radioterapia. La implementacion de los laboratorios de metrologia de las radiaciones
ionizantes por lo general es onerosa y requiere de una infraestructura humana y
fisica que cumpla con todos los requerimientos para lograr la trazabilidad de las
mediciones realizadas. Por lo general, las universidades y centros de investigacion
cuentan con personal de alto perfil, estable laboralmente y con mayores recursos
para poder implementar dichos laboratorios, si bien uno de los retos importantes es
el de garantizar la disponibilidad de recursos humanos y materiales en el futuro,

garantizado un adecuado relevo generacional.

En Latinoamérica se dispone actualmente de once laboratorios dosimétricos

secundarios incluidos en la red OIEA/ OMS (SSDL), pero a pesar de ello se detecta
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un problema en cuanto a la limitacion en el acceso y pago de las calibraciones, asi

como también de recursos humanos.

Por ello, en primer lugar, se deberian identificar las necesidades reales de
calibracién en la region y como solucion a las carencias se propone apoyar a los
laboratorios que prestan estos servicios en la regién, fortaleciendo la red ya
existente de SSDL vy facilitando el acceso a las calibraciones de los monitores y
demas equipos dosimétricos por medio de programas o proyectos regionales donde
se involucre toda la regién con programas establecidos. El objetivo es disponer de
una red de laboratorios de la region que se apoyen mutuamente en dar respuesta a
las necesidades de calibracién de la region, en mejorar la capacitacion de personal
y en promover ejercicios inter-laboratorios que garanticen la trazabilidad de las
mediciones y calibraciones. La colaboracion de las universidades, aportando sus
recursos y participando en estos programas o0 proyectos regionales, puede ser de
gran valor. También pueden colaborar en el desarrollo de programas de verificacion

de la instrumentacion.

Por consiguiente, como indicadores del avance se proponen, en primer lugar, la
elaboracién de un estudio con la descripcion completa de la situacion en la region
identificando las necesidades y elaborando una propuesta de optimizacion de los
recursos, que sirva de base para busqueda de soluciones definitivas. En segundo
lugar, la creacion de una red de laboratorios de servicios de metrologia para
aplicaciones médicas en un plazo no mayor a tres afios y lograr un mayor acceso a
los servicios prestados. Un indicador adicional cuantitativo seria el nimero de

ejercicios de inter comparacion entre laboratorios ya existentes.

Problema 5: carencia en la region de estudios de investigacion en proteccion

radiolégica en medicina:

Se observa como problema en la region la carencia de suficientes estudios de
investigacion coordinados entre universidades y centros hospitalarios sobre PR en

medicina, incluyendo estudios epidemioldgicos y de seguimiento de pacientes
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tratados con radiaciones ionizantes. Un aspecto delicado en lo que respecta al
seguimiento de pacientes es la adecuada proteccion de datos, lo que a menudo
obstaculiza algunos programas de investigacion. Por un lado, las fichas de registro
de los pacientes en general no contienen informaciones detalladas con las dosis
impartidas en los examenes. En el caso particular de radiologia intervencionista no
se realiza el acompafamiento del paciente posterior al procedimiento para evaluar
la posibilidad de efectos deterministicos. En el caso de radioterapia y medicina
nuclear el tratamiento es realizado en una clinica y el acompafiamiento es realizado
por un médico oncolégico que no siempre tiene la informacion del tratamiento
efectuado. Por otro lado, los fisicos médicos que laboran en hospitales tienen poca

disponibilidad para hacer un seguimiento de los pacientes.

Las universidades, al tener equipos multidisciplinarios de profesionales, podrian
generar y mantener bases de datos con las informaciones de los pacientes y realizar
el seguimiento adecuado después del tratamiento médico. Esta informacion es muy
valiosa y actualmente se esta perdiendo. Las universidades podrian ayudar a la
solucion de este problema fomentando proyectos coordinados con hospitales,
proponiendo metodologias y aportando sus capacidades multidisciplinares. Se
deberian identificar los tipos de estudios mas pertinentes en cada area, tratando de
desarrollar una metodologia comun para todos los paises de la region. El apoyo de
las universidades manteniendo las bases de datos podria facilitar el seguimiento a
largo plazo de, por ejemplo, estudios epidemioldgicos de canceres secundarios y
de efectos secundarios por irradiacion de tejidos sanos, como el sistema
cardiovascular. Estas acciones se habrian de coordinar con las autoridades de salud

y las sociedades cientificas.

Como solucion, se propone que las instituciones de ensefianza superior
(universidades y escuelas politécnicas) asuman el liderazgo de un trabajo que
conduzca a la propuesta de un tronco comun de formacion en PR y de

reconocimiento mutuo de la formacién en esta area. Para ello, se habria de crear
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un grupo de trabajo con esa mision, en el que también participen las autoridades
reguladoras y las asociaciones profesionales.

El indicador de avance seria disponer en un plazo de tres afios de una propuesta
de reconocimiento mutuo de la formacion en PR de los fisicos médicos, los expertos
en PRy los tecndlogos de imagen médica y radioterapia que trabajan con radiacion.
En cinco afios deberia haberse completado una propuesta para los demas
profesionales, incluyendo los médicos.

Conclusiones, en el ambito de las universidades y la investigacion se han detectado
cinco problemas principales paralos que se han propuesto soluciones a medio plazo
e indicadores de su cumplimiento, de lo que cabe concluir resumidamente los

siguientes puntos:

1.- Existe falta de formacion en PR durante los pregrados de ciencias de la salud
(incluyendo medicina, odontologia, ortopedia, neumologia, pediatria, neurologia,
cardiologia, etc.). Los estudiantes tienen mallas curriculares muy amplias y apenas
tiempo para cubrir temas como la justificacion (vital para médicos prescriptores),
optimizacion y PR del trabajador y del paciente. Se propone promover la
introduccion de la PR y fisica de las radiaciones ionizantes en los temarios,
empleando metodologias docentes atractivas para la profesion, e incidiendo de
forma especial en la promocion de la cultura de PR, la seguridad y la calidad en el

uso de las radiaciones.

2.- Hay escasez de cursos cortos para acreditar y dar formacién continua a
profesionales sanitarios afines a las areas de radiodiagndéstico, intervencionismo,
medicina nuclear y radioterapia y no hay uniformidad regional entre ellos, lo que les
resta potencial. Si universidades, autoridades competentes y sociedades cientificas
aunaran esfuerzos, se podrian crear moédulos para uso presencial o

preferentemente mixtos (online y practicas presenciales) comunes a toda la region.
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3.-Existen dificultades para llevar a cabo controles de calidad en radiodiagndstico
dada la escasez general de fisicos médicos dedicados al &rea. La digitalizacion, sin
embargo, brinda la oportunidad de monitorizar remotamente muchos parametros,
oportunidad que las universidades podrian aprovechar formando grupos de trabajo
multidisciplinares, para el desarrollo de herramientas y metodologias apropiadas.

4.- En muchos casos es dificil el acceso a servicios de metrologia y laboratorios de
calibracién, que ademas tienen poca coordinacion entre ellos. Las universidades y
centros de investigacién, son un actor muy apropiado para reforzar la red
iberoamericana de laboratorios y asi mejorar el acceso para los profesionales de la

region.

5.- Hay carencia en la region de estudios de investigacion coordinados entre
universidades y centros hospitalarios sobre PR en medicina, incluyendo estudios
epidemiologicos y de seguimiento de pacientes tratados con radiaciones ionizantes.
Las universidades podrian ayudar a paliarlo liderando estudios, proponiendo
metodologias y aportando sus capacidades multidisciplinares, frente a la saturacion
y falta de medios para realizar investigacion que sufre el fisico médico en el entorno
hospitalario. Un aspecto delicado en lo que respecta al seguimiento de pacientes es

la adecuada proteccién de datos.

Por dltimo, en el debate se apuntaron dos problemas mas. El primero, es la rapida
introduccion de nuevas tecnologias y equipos sin formacion previa del personal al
cargo de su uso, en las que una plataforma de intercambio de experiencias apoyada
por centros universitarios podria ser de gran utilidad. El segundo es sobre la falta
de reconocimiento mutuo entre paises de la region de la formacién del fisico médico
(y también del especialista en PR y del tecnélogo). Las universidades, actores
principales en la concesion de titulos de formacidén superior, podrian liderar una

propuesta de reconocimiento mutuo en estas materias.
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2.1.3.- Conceptualizacion del curriculo.

A. Desarrollo del nuevo paradigma de educacion centrado en el
estudiante.

En el paradigma ensefianza-aprendizaje se esta produciendo un cambio que
subraya cada vez mas la importancia de una educacién centrada en el sujeto que
aprende. Podria decirse que la necesidad de reconocer y valorar el aprendizaje
tiene suimpacto en las cualificaciones y en la construccidén de programas educativos
gue conduzcan a titulaciones determinadas. En este contexto, la consideracion de
competencias junto con la consideracién de conocimientos ofrece innumerables
ventajas que estan en armonia con las demandas que surgen del nuevo paradigma.
Esto supone un desplazamiento de una educacion centrada en la ensefianza hacia
una educacion centrada en el aprendizaje. Reflexionando sobre los diferentes
aspectos que caracterizan esta tendencia, es evidente la relevancia del enfoque

centrado en las competencias.

El paradigma anterior implicaba un énfasis en la adquisicion y transmision del
conocimiento. Los elementos para el cambio de dicho paradigma incluyen: una
educacion mas centrada en el estudiante, una transformacion del papel del
educador, una nueva definicion de objetivos, un cambio en el enfoque de las
actividades educativas, un desplazamiento del énfasis en los suministros de
conocimientos (input) a los resultados (output) y un cambio en la organizacion del
aprendizaje. El interés en el desarrollo de competencias en los programas
educativos concuerda con un enfoque de la educacion centrado primordialmente en
el estudiante y en su capacidad de aprender, que exige mas protagonismo y cotas
mas altas de compromiso puesto que es el estudiante quien debe desarrollar la
capacidad de manejar informacion original, buscarla y evaluarla en una forma mas
variada (biblioteca, profesores, Internet, etc.). Este punto de vista hace énfasis en
gue el estudiante, el que aprende, es el centro del proceso. Por consiguiente, afecta

la manera de encauzar las actividades educativas y la organizacion del
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conocimiento, que pasan a ser regidos por las metas del estudiante. Afecta también
la evaluacion al desplazarse del suministro a los resultados (from input to output) y

a los procesos y contextos del que aprende. (Proyecto Tuning).
B. La metodologia de Tuning

En el marco del proyecto Tuning se ha disefiado una metodologia para la
comprensién del curriculo y para hacerlo comparable. Como parte de la metodologia
se introdujo el concepto de resultados de aprendizaje y competencias. Para cada
una de las areas tematicas, éstas han sido descritas en términos de puntos de
referencia que deben ser satisfechos. De acuerdo a Tuning estos son los elementos
mas significativos en el disefio, construccion y evaluacion de las cualificaciones. Por
resultados del aprendizaje queremos significar el conjunto de competencias que
incluye conocimientos, comprension y habilidades que se espera que el estudiante
domine, comprenda y demuestre después de completar un proceso corto o largo de
aprendizaje. Pueden ser identificados y relacionados con programas completos de
estudio (de primero o segundo ciclo) y con unidades individuales de aprendizaje
(moédulos). Las competencias se pueden dividir en dos tipos: competencias
geneéricas, que en principio son independientes del area de estudio y competencias
especificas para cada area tematica. Las competencias se obtienen normalmente
durante diferentes unidades de estudio y por tanto pueden no estar ligadas a una
sola unidad. Sin embargo, es muy importante identificar en qué unidades se
ensefan las diversas competencias para asegurar una evaluacion efectiva y de
calidad. Esto quiere decir que las competencias y los resultados de aprendizaje
deberian corresponder a las cualificaciones ultimas de un programa de aprendizaje.
Las competencias y los resultados de aprendizaje permiten flexibilidad y autonomia
en la construccion del curriculo y, al mismo tiempo, sirven de base para la
formulacion de indicadores de nivel que puedan ser comprendidos

internacionalmente.
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(Universidad de Deusto., 2006.), expone este proyecto metodoldgico donde la
realidad de Tuning se puede describir usando tres definiciones:

1-Tuning es un proyecto de las universidades y para las universidades.
2-Tuning es una red de comunidades de personas dispuestas a aprender.
3-Tuning es una metodologia para disefiar e implementar programas de estudio.

Tuning como proyecto tiene un trasfondo y un contexto. Nacié a partir de las
necesidades que emergieron en 1999 con la Declaracion de Bologna. Dos de estas
fueron la necesidad de reconocimiento mutuo de los periodos de estudio en el
extranjero y de los titulos de grado. El resultado se hizo visible: un proyecto de y
para las universidades enfocado en un sistema intercultural para desarrollar
aprendizaje basado en resultados, centrado en los estudiantes y basado en

competencias.

A pesar de que Tuning se desarroll6 como un proyecto para satisfacer las
necesidades de una region y nunca con la intencion de tener un alcance mayor,
muchas regiones encontraron un valor importante al adoptarlo y adaptarlo a su
contexto y sus necesidades. La fortaleza de Tuning esta en que la metodologia que
propone es una herramienta util a la vez que los fines y objetivos de los proyectos
son especificos para cada region. Se ha ido desarrollando como un poderoso
instrumento para el entendimiento y la cooperacion entre regiones en el mundo; es
un camino que lleva al consenso global y comienza en las instituciones, los paises

y las regiones.

En este contexto, las diferentes regiones del mundo se sienten atraidas a formar
parte del proyecto o a lanzar proyectos paralelos que busquen también el
reconocimiento, identifiquen la relevancia y construyan calidad en la educacion
superior a partir de las necesidades y decisiones de sus estudiantes, académicos,

empleadores, organizaciones sociales y otros grupos relevantes.
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Tuning como una red de comunidades de personas dispuestas a aprender. Una
manera Util de entender Tuning es como una red de comunidades de profesionistas
y personas dispuestas a aprender que reflexionan, debaten, elaboran instrumentos
y comparten los resultados. Son expertos académicos reunidos en torno a una
disciplina o tema en el contexto consciente de la construccién de la confianza mutua.
Trabajan en grupos internacionales e interculturales que respetan la autonomia de
los otros participantes en el nivel institucional, nacional y regional; y que comparten
generosamente conocimiento y experiencias. Trabajan en un sistema organizado
de acuerdo a las necesidades regionales y centradas en la rendicién de cuentas y
el cumplimiento de objetivos mediante la articulacion y evaluacion de propésitos

claros, objetivos y resultados en cada paso del camino.

Tuning como una metodologia: Tuning es una metodologia con pasos claramente
disefiados, pero con una perspectiva dinamica que permite la adaptacion a
diferentes contextos. La metodologia tiene el claro objetivo de construir
descripciones compatibles y comparables de titulos de grado que sean relevantes
para la sociedad y altamente centrados en mantener y mejorar la calidad. Esta
metodologia hace un llamado explicito a valorar y preservar la diversidad de las
tradiciones de cada pais. Esos requerimientos demandan la colaboracion y la
busqueda de consenso por parte de expertos procedentes de entornos tan variados

como sea posible.

Se espera que esos expertos tengan la capacidad de entender las realidades
geograficas negociables y no negociables, asi como de identificar los elementos
esenciales de la disciplina y el titulo académico en cuestion. La metodologia Tuning
tiene cuatro lineas de trabajo que ayudan a organizar la discusion en cada area:
identificar competencias genéricas y especificas relevantes y elaborar un meta-perfil
para cada area; explorar la posibilidad de un sistema de créditos que facilite la
movilidad estudiantil; intercambiar buenas practicas en los enfoques y técnicas de

aprendizaje, ensefianza y evaluacion; y, finalmente, explorar como los marcos de

90



aseguramiento de la calidad se pueden utilizar a nivel de programa para mejorar el

aprendizaje del estudiante.

Resultados de aprendizaje y competencias: laintroduccién de un sistema de dos
0 tres ciclos hace necesario revisar todos los programas de estudio existentes
que no estén basados en el concepto de ciclos. En la practica, es preciso
redisefiar estos programas, porque en un sistema de ciclos cada uno de ellos
deberia ser contemplado como una entidad autobnoma. Los dos primeros ciclos
no sélo deberian constituir el acceso al siguiente ciclo, sino también al mercado
de trabajo. Se advierte aqui la importancia de utilizar el concepto de
competencias como una base para los resultados del aprendizaje.

Tuning distingue entre resultados del aprendizaje y competencias con el fin de
diferenciar los distintos papeles de los actores mas importantes: el cuerpo
docente y los estudiantes. Los resultados del aprendizaje propios de un proceso
de aprendizaje son formulados por los profesores, preferentemente implicando
a representantes de los estudiantes en el proceso, basandose en las
aportaciones de partes interesadas externas e internas. Las competencias las
adquiere o desarrolla el estudiante alo largo del proceso de aprendizaje. En otras
palabras: Los resultados del aprendizaje son formulaciones de lo que el
estudiante debe conocer, comprender o ser capaz de demostrar tras la
finalizacion del proceso de aprendizaje. Pueden estar referidos a una sola
unidad o modulo del curso 0 a un periodo de estudios, por ejemplo, un programa
de primer, segundo o tercer ciclo. Los resultados del aprendizaje especifican los

requisitos minimos para la concesiéon de un crédito.

Las competencias representan una combinacion dinamica de conocimientos,
comprension, habilidades y capacidades. La promocion de estas competencias
es el objeto de los programas educativos. Las competencias cobran forma en
varias unidades de curso y son evaluadas en diferentes etapas. Las

competencias pueden ser genéricas y especificas de cada area.
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Aunque Tuning reconoce que es absolutamente preciso formar y desarrollar
conocimientos y habilidades especificas de cada area, y que ello debe arrojar
la base de los programas conducentes a la obtencion de un titulo universitario,
ha puesto también de relieve que deberian consagrarse tiempo y atencién al
desarrollo de competencias genéricas o habilidades transferibles. Este ultimo
componente esta volviéendose cada vez mas importante a la hora de preparar
bien a los estudiantes de cara a su futuro papel en la sociedad como
profesionales y ciudadanos.

Tuning distingue tres tipos de competencias genéricas:

1-Competencias instrumentales: Capacidades cognitivas, metodologicas,

tecnoldgicas y lingiisticas.

2-Competencias interpersonales: Capacidades individuales tales como
habilidades sociales (interaccion y cooperacion social).

3-Competencias sistémicas: Capacidades y habilidades relacionadas con
sistemas globales (combinacién de comprension, sensibilidad y conocimientos;
para ello es preciso adquirir previamente competencias instrumentales e

interpersonales).

En el transcurso de Tuning |, se realizO una consulta a gran escala entre
graduados, empleadores y académicos con el fin de identificar las competencias
genéricas mas importantes de cada uno de los campos académicos implicados.
Aunque el grupo de competencias genéricas que se consideraron como mas
importantes eran ligeramente distintas en las diferentes areas de conocimiento,
fue posible constatar una extraordinaria similitud en las respuestas obtenidas

en los diversos campos.

En todos ellos se identificaba como las mas importantes a competencias

académicas tipicas, como la capacidad de andlisis y sintesis o la capacidad de
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aprender y resolver problemas. Los graduados y empleadores, cuyas opiniones
demostraron encontrarse muy proximas entre si, pensaban no obstante que
otras competencias genéricas eran también muy importantes a la hora de

encontrar trabajo.

Entre dichas competencias figuraban, por ejemplo, la capacidad de aplicar los
conocimientos adquiridos, la capacidad de adaptarse a nuevas situaciones, la
preocupacion por la calidad, habilidades a la hora de gestionar la informacion,
la capacidad de trabajar de forma autbnoma, el trabajo en equipo, capacidades
de organizaciéon y planificacion, la comunicacion oral y escrita en la lengua

nativa y habilidades interpersonales.

Graduados y empleadores coincidian asimismo en opinar que algunas de las
competencias arriba mencionadas eran de mayor utilidad y tenian que
desarrollarse en mayor medida que las otras, y sefialaron que debia prestarse
mas atencién a un cierto numero de competencias genéricas, si en verdad se

queria preparar mejor a los estudiantes de cara a su futuro laboral.

Se han identificado competencias especificas de las nueve disciplinas, por
ejemplo, Administracion de Empresas, Quimica, Ciencias de la Educacion,
Estudios Europeos, Historia, Geologia, Matematicas, Enfermeria y Fisica, como
parte del proyecto Tuning y también de un namero creciente de redes tematicas

centradas en un campo de estudio.

Mediante debates, compartiendo conocimientos y experiencias y trazando el
mapa de las diferentes maneras en que cada area de conocimiento era objeto
de ensefianza y aprendizaje en los diferentes paises, se llegd a un conocimiento
y consenso en torno a lo que constituia el ndcleo esencial de cada una de las

areas.

En Tuning, las competencias se describen como puntos de referencia para el
disefio y la evaluacion de los planes de estudio y no como “camisas de fuerza”.
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Los puntos de referencia garantizan flexibilidad y autonomia en la construccion
de los planes de estudio y al mismo tiempo proporcionan un lenguaje compartido
con el que describir sus objetivos.

La utilizacion de los resultados del aprendizaje permite una flexibilidad muy
superior a la habitual en el caso de los programas de estudio de disefio mas
tradicional, ya que muestra que caminos diferentes pueden conducir a resultados
comparables, resultados que puede resultar mucho mas sencillo reconocer como
una parte de otro programa o como la base desde la que dar el salto a un
programa del siguiente ciclo.

Su utilizacion respeta integramente la autonomia de otras instituciones o de
otras culturas educativas. Por ello, este enfoque es una garantia de la diversidad
no solo en un marco global, europeo, nacional o institucional, sino también en

el contexto de un programa aislado.

Un enfoque centrado en el estudiante; el empleo de resultados de aprendizaje
y competencias es necesario para hacer que los programas de estudio y sus
unidades o modulos de curso estén centrados en el estudiante y se orienten a

outputs.

Este planteamiento requiere que los conocimientos y habilidades mas
importantes que un estudiante tenga que adquirir durante el proceso de

aprendizaje determinen los contenidos del programa de estudios.

Los resultados del aprendizaje y las competencias se centran en los
requerimientos de la disciplina y la sociedad en términos de preparacion para el
mercado de trabajo y la ciudadania. Todavia hoy un gran nimero de programas
de estudio estan centrados en el profesor, lo que en la practica significa que se

orientan a inputs.
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Con frecuencia, son el reflejo de una combinacién de los campos de interés y
conocimiento de los miembros del cuerpo docente, lo que desemboca en
programas de unidades mas bien sueltas que podrian carecer del equilibrio

suficiente y no resultar demasiado eficaces.

Aunque Tuning es perfectamente consciente de la importancia que reviste
utilizar al maximo los conocimientos y experiencia del personal docente, este

aspecto no deberia dominar un programa.

En un programa de estudio basado en outputs el acento principal recae en el
perfil de titulacion o del titulo. Este perfil viene determinado por el personal
docente y goza del respaldo de las autoridades responsables. El perfil deberia
basarse en una necesidad identificada y reconocida por la sociedad en la
practica, por los grupos de interés internos, es decir, la sociedad académica, y
los grupos de interés externos, tales como empleadores (organizaciones),

graduados y organizaciones de caracter profesional.

Todos ellos tienen un sitio a la hora de decidir qué competencias, tanto
genéricas como especificas de cada area, han de acentuarse y hasta qué punto.
Aunque cada perfil programatico es Unico y esta basado en los juicios y
decisiones del personal docente, este ultimo tiene que tener en cuenta los
rasgos especificos que se consideren cruciales para el area de conocimiento de

que se trate.

En el marco de Tuning, estos rasgos especificos han sido definidos en cada una
de las disciplinas por un grupo de profesores y aparecen reflejados en las
llamadas plantillas o resimenes de resultados, los cuales albergan indicaciones
sintéticas dentro de un formato comun y se basan en documentos de superior

extension.
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C. Definicién de Competencias

En una primera instancia, tomando como referencia a Zetina, Magafia y Avendafio
(2017), la denominacion de competencia en el &mbito universitario es sinénimo de
cualificacion, puesto que se otorga una vision profesional, una formacion al
alumnado que lo habilite para poner en practica las capacidades, habilidades y

conocimientos que requiere la titulacion para la que debe ser competente.

La competencia se centra en los resultados del aprendizaje, en lo que el alumno es
capaz de hacer al término del proceso educativo, y en los procedimientos que le
permitirdn continuar aprendiendo en forma auténoma a lo largo de la vida. La
competencia puede emplearse como principio organizador del curriculo. En un
curriculo orientado por competencias, el perfil de un educando al finalizar su
educacion escolar sirve para especificar los tipos de situaciones que los estudiantes

tienen que ser capaces de resolver de forma eficaz.

La eleccion de la competencia como principio organizador del curriculo es una forma
de trasladar la vida real al aula (Jonnaert, P. et al, Perspectivas, UNESCO, 2007).
Se trata, por tanto, de dejar atras la idea de que el curriculo se lleva a cabo cuando
los estudiantes reproducen el conocimiento tedrico y memorizan hechos (el enfoque

convencional que se basa en el conocimiento).

El concepto de competencia es el pilar del desarrollo curricular y el incentivo tras el
proceso de cambio. Se define como “el desarrollo de las capacidades complejas
gue permiten a los estudiantes pensar y actuar en diversos ambitos Consiste en la
adquisicién de conocimiento a través de la accion, resultado de una cultura de base
sélida que puede ponerse en practica y utilizarse para explicar qué es lo que esta

sucediendo” (Cecilia Braslavsky).

Es asi que las competencias estan concebidas y desarrolladas como el conjunto de

conocimientos y habilidades necesarias para que los estudiantes se incorporen mas
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facilmente al mercado de trabajo, ya sea como técnicos, profesionales o mano de
obra calificada.

La generalizacién de las competencias en el disefio de experiencias formativas
durante el nivel de educacion superior, deriva del desarrollo del Proyecto Tuning,
gue es la respuesta de las universidades europeas a la Declaracion de Bolonia, la
cual propone determinar puntos de referencia para las competencias genéricas y
las competencias especificas de cada disciplina de primero y segundo ciclo, en una
serie de ambitos tematicos, partiendo de cuatro ejes de analisis: competencias
profesionales, créditos académicos, acreditacion y evaluacion, asi como calidad de

la educacion.

El proyecto Tuning Educational Structures in Europe, define la Competencia como
“Una combinacion dinamica de atributos, en relacion a procedimientos, habilidades,
actitudes y responsabilidades, que describen los encargados del aprendizaje de un
programa educativo o lo que los alumnos son capaces de demostrar al final de un

proceso educativo”.

Segun el Proyecto Tuning las competencias se clasifican en:

a- Competencias Basicas: Capacidades intelectuales indispensables para el
aprendizaje de una profesion. Entendidas como aquellas que nos permiten mover
en un contexto social amplio y que son el fundamento del desarrollo a lo largo de la
vida de la profesionalidad. Ejemplos: capacidad de comunicacion (oral y escrita),
capacidad de pensamiento l6gico matematico, capacidad para interpretar textos.
Son unos conocimientos genéricos (linguisticos, legislativos, econdmicos, etcétera)
gue pueden ser validos y comunes a diversos contextos, actividades laborales y

tareas profesionales.

b- Competencias genéricas: Competencias base de estudio de la profesion,
comunes a una familia profesional, aguellas que mas frecuentemente se ponen en
juego para el desempefio en un area ocupacional determinada y que son el sustento

97



de la empleabilidad del perfil y la posibilidad de su reconversién. Su importancia
radica en la necesidad de responder a las demandas de un mundo cambiante.
Ejemplos: capacidad de andlisis y sintesis, autoaprendizaje, resolucion de

problemas, aplicacion de conocimientos, gestion de la informacion, etcétera.

c- Competencias transversales: Son competencias genéricas, comunes a cualquier
titulo de un mismo centro, las cuales no se asocian a asignaturas concretas, sino a
la manera de plantear y orientar cualquier materia en particular y el curriculo en
general para llevar a cabo la adquisicion del resto de tipologias de competencias.
Tienen la intencién de formar ciudadanos de manera integra. Son los resultados

esperables de cualquier intervencion educativa (Coronado, 2013).

d- Competencias especificas: Competencias especificas de cada profesion que
refieren a la base particular del desempefio profesional. Permiten la comparabilidad
entre los diferentes programas de una disciplina y la definicion de cada profesion;
aquellas que establecen el perfil profesional en la medida que integran las
capacidades genéricas de manera pertinente en términos de empleo. Son
capacidades ligadas al conocimiento y uso de la tecnologia, la interpretacion de
contextos organizacionales y productivos especificos, la interpretacion
contextualizada de informacion, asi como el manejo de incertidumbre, presiones e

imprevistos.

Se encuentran directamente relacionadas con una profesion, por lo que tienen la
intencién de delimitar el perfil del egresado (Ordofiez-Olmedo, Ramirez y Rey,
2016). Es decir, que delimitan el tipo de profesionales egresados que se quieren
formar, son concretas para cada una de las disciplinas, dependiendo del ambito y
rama de estudio, son las que dan identidad y consistencia a cualquier titulacion
(Ordoiiez-Olmedo, Ramirez y Rey, 2016).
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D. Disefio curricular basado en competencias

Hoy dia las demandas de la sociedad, implican una utilizacion de los nuevos
saberes en busca de una mejor calidad de vida, esto compromete a las
universidades a una mayor vinculacion de sus programas con el sector productivo
lo que permite la insercidn eficiente de sus egresados en los diferentes campos
laborales.

Se propone articular las caracteristicas, las necesidades y las perspectivas de la
practica profesional, con las del proceso formativo. El eje de la formacién profesional
es el desarrollo de capacidades profesionales que, a su vez, constituyen la base
gue permitird el progreso en aquellos desempefios en los ambitos de trabajo y

formacion.

De acuerdo con Catalana, Avolio y Sladogna, procura asegurar la pertinencia, en
términos de empleo y empleabilidad de la oferta formativa disefiada.

Segun el Proyecto Tuning, el disefio curricular basado en competencias, es un
documento elaborado a partir de la descripcion del perfil profesional. En el nivel de
macro curriculo, comprende los campos de accidbn y competencias de los
egresados, la estructura organizativa del plan de estudios y la planificacion del

disefo.

La estructura que asume el disefio curricular depende de las condiciones politicas,
de las decisiones de autoridades universitarias entre optar por un modelo curricular
determinado (modular, mixto o por asignaturas con un enfoque de competencias) o
por una epistemologia establecida. Depende también de las condiciones técnicas,
como la organizacién o estructura de la malla curricular, la eleccién de un enfoque

de resolucion de problemas u otras consideraciones.

El referente central del disefio curricular son las competencias identificadas en el

perfil de egreso. Las competencias de egreso se definen en términos de referentes
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internos y externos, asi como de los resultados de la Encuesta Tuning. Se expresan
como competencias profesionales que definen al egresado en un desempefio

laboral exitoso, dirigiéndose siempre a la excelencia.

El concepto de competencia integral otorga un significado de unidad e implica que
los elementos del conocimiento tienen sentido s6lo en funcion del conjunto:
conocimientos, habilidades, actitudes, valores, forman un todo coherente imbricado
de tal forma que el desempefio visible permite inferir las competencias que
subyacen.

El modelo de competencias profesionales, en el Proyecto Tuning, establece tres
niveles: las competencias basicas, las genéricas y las especificas, cuyo rango de
generalidad va de lo amplio a lo particular. ElI concepto de competencias basicas
define aquellos conocimientos, habilidades y actitudes necesarios para transitar por
la trayectoria curricular, asi como seguir aprendiendo toda la vida; implican el
desarrollo de saberes complejos y generales que hacen falta para cualquier tipo de
actividad intelectual. Las competencias genéricas, también llamadas transversales,
cubren un amplio espectro de competencias tanto para la empleabilidad como para
la vida; son aquellas competencias que apuntan a la movilizacion de recursos
personales (conocimientos, habilidades y actitudes) y recursos del ambiente, en
relacion con los fines considerados importantes para todo desemperio,
independientemente de la funcidbn o nivel. Estas competencias conforman la
dimension ético-valorica, y nacen de la dimension de desempefio profesional, que
es parte del perfil de egreso y que, siendo transversales a todos los perfiles de una
institucién educativa, permiten otorgar el sello distintivo a desplegar en los
egresados. Las competencias especificas son aquellas relativas al desarrollo de la

disciplina en general y la profesion en particular.

El proceso de adopcion del modelo basado en competencias, las modificaciones
curriculares que éste puede requerir y la eleccién de las competencias basicas y

genéricas que deben adquirir todos los egresados en una institucion determinada,
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es resultado de consensos. En algunas universidades se han adoptado las 27
Competencias Genéricas acordadas por 18 paises latinoamericanos (Proyecto
Tuning América Latina), en Estados Unidos y la region Asia Pacifico. En otros casos,
se han adoptado las cinco competencias mas relevantes para cada formacion.

E. Caracteristicas de un curriculo orientado hacia la adquisicién vy

desarrollo de competencias

Desde la perspectiva constructivo—cognitiva, entendemos el curriculo con una doble
dimension: el curriculo como seleccién cultural y como modelo aprendizaje—
ensefianza. Como seleccion cultural posee los elementos basicos de la cultura:
competencias, capacidades (habilidades y destrezas), valores (actitudes),
contenidos (formas de saber), y métodos —procedimientos (formas de hacer). Por lo
tanto, afirmamos que los docentes, al utilizar el curriculo como herramienta cultural,
actuan como mediadores de la cultura social. A su vez, el curriculo actia como
modelo aprendizaje — ensefianza y como tal, se convierte en herramienta de
aprendizaje escolar y el docente actia como mediador del aprendizaje. En este
sentido, se apoya en las teorias del aprendizaje, de ordinario de base psicoldgica,

y trata de convertirlas en instrumentos pedagdgicos.

Por nuestra parte, nos apoyamos en el aprendizaje socio—historico y cultural
(Vygotsky), en el aprendizaje constructivo (Piaget), en el aprendizaje significativo

(Ausubel — Novak - Hanesian), y en el aprendizaje por descubrimiento (Brunner).

Desde estos postulados, se construye un curriculo integrador de la cultura, con los
siguientes elementos basicos: competencias, capacidades (hacer), valores (ser),
contenidos (saber), y métodos. De este modo, se entiende el curriculo como
desarrollo de procesos cognitivos y afectivos. El aprendizaje es traslicido y la
ensefianza se orienta al desarrollo de la cognicion y de la afectividad del aprendiz.
Los conceptos de educacion integral y de desarrollo arménico de la personalidad,
adquieren de esta manera, un nuevo significado, una nueva dimension. El curriculo

considera la educacion como una forma de intervencion en el aprendiz por parte de
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la sociedad que delega en los docentes y la universidad, las formas de
humanizacion, de socializacién y mediacién cultural. De aqui que este modelo,
media los aspectos culturales y del aprendizaje para ser humanista y equilibrado, a
partir de un modelo equilibrado de cultura.

Este modelo de curriculo basado en competencias pretende incorporar al estudiante
como protagonista de su aprendizaje, tratando de dar sentido a lo que aprende y
también al escenario donde aprende. El docente actia como mediador de la cultura
social e institucional, incorporando el escenario al aprendizaje y potenciando los
procesos de aprendizaje “cédmo aprende el que aprende y qué sentido tiene lo que
aprende”. Se da prioridad al como aprende y el para qué aprende, sobre el qué
aprende, tratando de integrar al estudiante (actor principal del proceso) con el
escenario del aprendizaje. Todo actor necesita un escenario adecuado para actuar
y el escenario adquiere vida con los actores. De esta manera el aprendiz y el
contexto, quedan potenciados en este modelo integrador. Su visibn humanista
radica en el desarrollo de competencias, capacidades (habilidades y destrezas) y
valores (actitudes), puesto que la universidad debe preparar individuos capaces de
vivir como personas y como ciudadanos. Y para ello debe desarrollar capacidades
destrezas como herramientas productoras de cultura y también valores-actitudes
como competencias afectivas de la propia cultura. Desde esta ¢ptica buscamos mas
complementariedad que contraposicion de modelos, siempre y cuando sean

compatibles.

De acuerdo al Proyecto Tuning, son caracteristicas de un curriculo basado en

competencias:
a. Adoptar una estructura modular.

b. Desarrollar un enfoque integrador respecto de todas sus dimensiones. Tiende a
la integracion de capacidades, contenidos, teoria y préactica, actividades y

evaluacion.
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c. Estructurarse en torno a logros complejos y completos que deben poseer los
estudiantes.

d. Organizar las competencias considerando tiempos diferenciales segun las

demandas provenientes de las mismas competencias.

e. Focalizar apropiadamente el aprendizaje, proporcionando al estudiante las
oportunidades para alcanzarla.

La adopcion del enfoque de competencias en la educacién superior promueve una
ensefianza integral que privilegia el cobmo se aprende, el aprendizaje permanente,

la flexibilidad en los métodos y el trabajo en equipo.
F. Evaluacion por competencias

En el siglo XX, y apoyada por las teorias constructivistas del aprendizaje, surge un
modelo de disefio curricular que define los logros que se espera que obtenga el
profesional y, en base a dichos logros, se disefia el plan curricular. Este curriculo se
denomina por competencias, que en inglés se conoce como el curriculo por
resultados (outcomes based Curriculum) (Chadwick, 2006). Esta propuesta de
educacion necesariamente debe estar aparejada con un sistema de evaluacion que
permita la apropiada valoracién del progresivo desarrollo de cada una de las

competencias (Harden, 2012).

Mientras los docentes no asuman una actitud critica y reflexiva frente a las
competencias y no desarrollen estrategias de ensefianza y evaluacién acorde con
su naturaleza, serd muy dificil que el alumnado las desarrolle y las pongan en
funcionamiento en contextos especificos. Es por ello que, la evaluacion de
competencias debe hacerse de forma global, aunque una competencia esté
compuesta por diferentes elementos (conocimientos, habilidades, actitudes,

motivacion, valores, etc.), su evaluacion deber ser el resultado del conjunto y no la
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suma de los resultados parciales de los diferentes componentes (De la Orden, 2011,
Bezanilla, et al., 2014).

¢, Qué significa evaluar por competencias? Evaluar por competencias supone el
disefiar instrumentos en los que el estudiante demuestre con ejecuciones
(evidencias) que puede realizar las tareas de la competencia exigida. La evaluacion
por competencias se basa en criterios porque compara el desempefio real actual de
las competencias de un estudiante en un momento determinado, con su criterio de
desempeiio asociado fijado con anterioridad. Un criterio de desempeiio se define
como el estandar o la calidad de la ejecucién de una competencia que es uniforme
para todos. Por tanto, el desarrollo de criterios de desempefios puntuales, criticos,
objetivos y bien establecidos para una competencia, asegura una alta confiabilidad
y validez en la evaluacion. Los diferentes dominios del aprendizaje. Al realizar una
evaluacion de competencias, se deben considerar todos los dominios del
aprendizaje, es decir, los conocimientos, las habilidades o desempefios y las
actitudes del estudiante en el logro de una competencia. Contar con un buen
numero de evidencias. En la evaluacién por competencias, es importante contar con
el mayor nimero posible de evidencias sobre el desempefio del estudiante. Para

ello, tendremos que:

- Definir los objetivos del buen desemperio.

- Precisar los criterios del desempefio ¢Qué ventajas presenta la evaluacion por

competencias para la ensefianza y el aprendizaje?

La evaluacién por competencias presenta, entre otras, estas ventajas para los

procesos de ensefianza y de aprendizaje:

- El profesor puede identificar las areas de la instruccidén que necesitan mejoras.

- El docente puede constatar las competencias logradas por sus alumnos a nivel

personal y grupal.
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- Aporta evidencias de habilidades, destrezas y logros alcanzados.

- El aprendizaje mejora cuando el estudiante sabe claramente lo que se espera de

7

él.

- Motiva al alumno al saber como se evaluara su desempefio.

- Ayuda al alumno a determinar su propio progreso y asi identificar sus areas fuertes
y débiles.

- Permite conocer las competencias logradas.

Para evaluar por competencias, es necesario: Definir previamente y de manera
rigurosa la competencia que se va a evaluar y los criterios con los que se juzgara la
ejecucion o desempefo. ¢Qué debe ser medido al evaluar por competencias?
Tenemos que evaluar los conocimientos, las actitudes, habilidades y los
desempenios involucrados en el dominio de una competencia. Vamos a referirnos,

por tanto, a la:

a. Evaluacién del conocimiento en una competencia.

b. Evaluacion de actitudes (desempefio afectivo).

c. Evaluacion de ejecuciones.

a. La evaluacion del conocimiento en una competencia: EI modelo de educacion
por competencias no desvaloriza la importancia del conocimiento; lo considera un
componente de ella. Por ejemplo, la habilidad para usar la informacion de manera
apropiada y saber aplicarla. Se puede poner a los alumnos en situaciones en las
cuales se requiere que comprendan, apliquen, analicen, sinteticen y emitan juicios

evaluativos sobre los datos e informacion de la que se esta tratando.

b. La evaluacién del desempefio afectivo (actitudes): En el aprender hay mucho

mas que simplemente la adquisicién de conocimientos y de procedimientos para
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hacer las cosas. También los estudiantes deben ser capaces de demostrar
actitudes, comportamientos y la vivencia de valores que los ayudardn a ser
personas competentes y satisfechas. Lo que llamamos el dominio afectivo, esta
conformado por las actitudes, sentimientos, comportamientos y valores que son una
parte muy importante del aprendizaje. Por lo tanto, al redactar objetivos del dominio
afectivo o actitudinales, tendremos que utilizar verbos de accion que describan el
tipo de conducta del estudiante, lo que se espera que haga como evidencia o
demostracién de la actitud o valor deseado. Por ejemplo, el estudiante manifiesta el
valor de la responsabilidad consigo mismo y con su escuela cuando asiste
puntualmente a clases, termina cuidadosamente sus tareas, cumple a tiempo con

los trabajos asignados.

c. La evaluacion de ejecuciones: Al evaluar desempefios o0 ejecuciones tenemos
gue decidir qué es lo que tendra que hacer el estudiante para demostrar su
desempeiio en una tarea y que se pueda verificar. La tarea a ejecutar puede
plantearse como objetivo de desempefio el cual tiene que contar con estos dos

elementos:
- Las condiciones bajo las cuales la tarea debe ejecutarse.

- El grado de eficiencia o nivel minimo de dominio que el estudiante debe demostrar

como evidencia de su desempefio (criterio o estandar de desempefio).

La prueba de desempefio es la estrategia de evaluacion mas apropiada para
determinar si los estudiantes han logrado el dominio de una competencia. La prueba
de desemperfio a menudo se realiza como parte de la ensefianza en el laboratorio o
taller. El punto esencial de esta prueba esta puesto en los estandares o criterios
explicitos que el estudiante debe lograr. A medida que el estudiante ejecuta la tarea,
se observa y se evalla el procedimiento seguido. Al concluir la prueba, se evalla
también el producto final. ¢Qué se evalla con una prueba de desempefio?

Especificamente, en una prueba de desempefio se evallan los siguientes aspectos:
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1. La ejecucidén y el producto o resultado; a través de los criterios o estdndares a
lograr.

2. El nivel psicomotor; la ejecucion de la actividad conforme a los estandares

definidos.

3. Conocimientos y actitudes; por ejemplo, la explicacion de conceptos, los
principios en los que se sustenta la tarea, la disposicidon para realizar la tarea. El
desempefio se mide por medio de indicadores especificos y con respecto a niveles
0 exigencias minimas a alcanzar. El desarrollo de objetivos de desempefio ¢Qué
son los objetivos de desempefio? Los objetivos de desempefio son instrumentos
gue fijan los criterios para medir objetivamente el cambio que se produce en el
conocimiento, las destrezas, las habilidades y las actitudes del estudiante en
relacion a una determinada competencia. ¢, Qué elementos se deben especificar en
un objetivo de desempeiio? Un objetivo de desempefio bien formulado debe

especificar los siguientes elementos:

1. El desempefio: Es decir, lo que el estudiante debe hacer en forma precisa. Es la

descripcion de la competencia.

2. Las condiciones del desempefio: Las circunstancias bajo las cuales la

competencia debe ser ejecutada.

3. Los criterios o estandares del desemperio: El grado de eficiencia o nivel minimo
de dominio que se debe demostrar en el desempefio de la competencia. ¢ Qué son
los criterios de desempefio? Los criterios de desempefio son las normas o
estandares de evaluacion que identifican o determinan la calidad que debe mostrar
el estudiante que ha logrado una competencia u objetivo de aprendizaje. Los
criterios de desempefio expresan los niveles de exigencia minimos para lograr el
dominio de una competencia. El propdésito de establecer criterios de desempefio es
asegurar que los estudiantes logren las competencias exigidas al nivel de calidad

requerido.
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2.1.4.- Fundamentos del Curriculo
A. Fundamento legal

El curriculo de la UNAN-Managua esta fundamentado legalmente en la Constitucion
Politica de Nicaragua. En el Arto. 117 de nuestra Carta Magna se lee:

La educacién es un proceso Unico democratico, creativo y participativo que vincula
la teoria con la practica, el trabajo manual con el intelectual, y promueve la
investigacion cientifica. Se fundamenta en nuestros valores nacionales, en el
conocimiento de nuestra historia, de la realidad, de la cultura nacional y universal y
en el desarrollo constante de la ciencia y la técnica; cultiva los valores propios del
nuevo nicaraguense, de acuerdo con los principios establecidos en la presente

Constitucion, cuyo estudio debera ser promovido.

La ley General de Educacion, en su Arto. 16 define las principales funciones de la

educacion superior, lo que es valido para la UNAN-Managua:

La Educacion superior esta destinada a la investigacion, creacion y difusion de
conocimientos; a la proyeccion de la comunidad; al logro de competencias
profesionales de alto nivel, de acuerdo a las demandas y la necesidad del desarrollo

sostenible del pais.

En su Arto. 48 declara las responsabilidades de la UNAN-Managua, como institucion

de educacion superior:

El subsistema de Educacién Superior constituye la segunda etapa del sistema
educativo que consolida la formacion integral de las personas, produce
conocimientos, desarrolla investigacion, e innovaciéon y forma profesionales en el
mas alto nivel de especializacion y perfeccionamiento en todos los campos del
saber, el arte, la cultura, la ciencia y la tecnologia a fin de cubrir la demanda de la

sociedad, comunidad, étnica y contribuir al desarrollo y sostenibilidad del pais.
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En relacién con su caracter y naturaleza, la Ley 89, Ley de Autonomia de las
Instituciones de Educacion Superior, plantea que la UNAN-Managua, es una
institucion publica descentralizada del Estado, con personalidad juridica, gobierno y
patrimonio propio. En el Arto. 8 de esta misma ley se declara que la universidad

goza de autonomia académica, financiera, organizativa y administrativa.

En el Arto.6 del Decreto N0.1036, del 29 de abril de 1982, publicado en la Gaceta
No. 105 del 6 de mayo de 1982, se expresa: “La Universidad Nacional Auténoma
de Nicaragua estara dividida en dos centros ubicados en la ciudad de Led6n y en
esta ciudad de Managua, regidos cada uno de ellos por un rector nombrado por la
Junta de gobierno de Reconstruccion Nacional”. De lo anterior se deriva que a partir
de esa fecha la Universidad Nacional Autbnoma de Nicaragua (UNAN-Managua),
guedo constituida como una institucion independiente y autbnoma de la Educacion

superior en Nicaragua.
B. Fundamentacion filoso6fica

La concepcion filosdfica de la educacion es la que orienta la finalidad educativa y le
da coherencia a la totalidad del plan curricular de una institucion educativa superior.
Dicha concepcidn describe el ideal de hombre que se requiere alcanzar a través de
la formacion profesional que brinda la institucion. Se asume que la educacion debe
educar al hombre no so6lo en el saber y en el saber hacer, sino que debe desarrollar
el ser, pues, es de vital importancia ofrecer procesos de formacion integral que le
permitan a la persona desarrollar sus naturales caracteristicas, su axiologia y sus

dimensiones.

En particular, la filosofia que inspira a la UNAN-Managua tiene su base en las
politicas institucionales dirigidas a las funciones esenciales que le compete realizar
y en un compromiso permanente con la cultura, la formacion integral, la equidad, la
justicia social y la tolerancia que le permiten conservar su identidad como una soélida

institucién educativa nicaraguiense.
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La universidad ha de ser formadora de hombres y mujeres, debidamente calificados
competentes en un sentido integral, es decir, con responsabilidad ética, social,
medioambiental y capacidad de autogestion, humanista, comprometida con los mas
desposeidos, capaz de desarrollar el espiritu y la conciencia critica, con un
pensamiento abstracto y flexible que le permita ser creativo e innovador, capaz de
adaptarse a los cambios y aprender por cuenta propia, preparado para explicar
objetivamente los fendmenos naturales y sociales a fin de dar respuesta a las

exigencias del contexto nacional.
C. Fundamentacién pedagogica

En la actualidad, el disefio del plan curricular destinado a la formacion de
profesionales en las distintas areas y campos de las profesiones se construye sobre
la base de las necesidades derivadas de los galopantes cambios de nuestra
sociedad. De acuerdo a estas particularidades y con miras a que los egresados
hagan suya la conviccion de que se estan preparando para seguir educandose y
actualizandose por su cuenta, se propone el uso del término de formacién por

competencias como elemento esencial de su labor educativa.

Constantemente los paradigmas de la formacion del ser humano han ido cambiando
teniendo en cuenta el “para qué” se educa a la poblacién. En esta realidad el
fundamento pedagdgico que en la actualidad debe servir de base a la estructuracion
de un plan curricular tiene connotaciones diferentes a las que tuvo afos atras,
cuando el término globalizacion no existia, cuando los cambios tecnolégicos no eran
tan veloces como lo son hoy, ni la comunicacion entre los pueblos y los grupos

sociales era tan facil y rapida como lo es ahora.

En la UNAN-Managua se concibe el aprendizaje como un proceso dinamico que
parte de las experiencias, conocimientos e intereses previos que ya poseen los
estudiantes. La interaccion entre estos saberes y la nueva informacién genera un
conflicto cognoscitivo que favorece la reestructuracion de los esquemas mentales y

origina cambios que permiten la formacién de nuevas estructuras para explicar y
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utilizar la informacion. La vinculacion y aplicacion de los contenidos en una variedad
de situaciones y problemas de la vida real propician el desarrollo de un aprendizaje

significativo.
D. Fundamentacion psicolégica

Es necesario considerar algunos fundamentos psicolégicos para asumir la
responsabilidad de construir un curriculo coherente, no sélo con la unidad
académica, sino con la sociedad de hoy, un curriculo que permita la actualizacion

permanente, como un compromiso con el futuro.

Por tanto, debemos retomar los elementos esenciales de la psicologia cognitiva, en
este sentido prestaremos atencion a la manera que aprende el individuo. La teoria
denominada “Aprendizaje por recepcién significativa” segun Ausubel implica que el

aprendizaje se puede asegurar de tres maneras:

e Proporcionando un significado adicional a la nueva idea.

e Reduciendo la probabilidad de olvido, o sea, se trata principalmente de
eliminar el automatismo, cuando los estudiantes tienen como unico fin
aprobar.

e Utilizando la informacion con mas frecuencia en actividades tales como:
escribir ensayos, describir situaciones, formular hipdtesis, resolver
problemas, formular teorias e incitar a los estudiantes a la investigacion, para

gue su participacion asegure un verdadero aprendizaje.

Todas estas formas estan basadas en la premisa: conocer las ideas previas del

estudiante y ensefiar en consecuencia con éstas.

Es decir, llegar a dinamizar a través del curriculo los procesos educativos, partiendo
de un modelo que incluya la adaptacién de nuevas actitudes en los profesores y

estudiantes, de tal manera que se elimine una practica educativa que soélo prioriza
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la transmision de conocimientos, de informacion y se promueva una actividad

viviente, innovadora, creativa y productiva.

Otro de los aspectos cognitivos a considerar son las inteligencias Multiples. Esta
teoria cuestiona las visiones tradicionales de la inteligencia. Estas no solo se
centran en los aspectos cognitivos, sino también en el papel que juegan la
personalidad, las emociones y el entorno cultural en que se desarrollan los procesos

mentales y por ende el aprendizaje.

Estas inteligencias son un potencial psico-biolégico para procesar informaciéon y
generar conocimiento, que puede ser aprovechado con el fin de preparar

condiciones para el aprendizaje significativo.
2.1.5.- Seguridad y Proteccion Radiologica
A. Radiacion ionizante

La radiacion ionizante es radiacion de alta energia, capaz de eliminar un electron
(particula negativa) de un atomo o molécula y causar su ionizacion. Es energia
transportada por varios tipos de particulas y rayos emitidos por material radiactivo,
aparatos de rayos X, y por elementos combustibles en reactores nucleares. La
radiacion ionizante incluye a las particulas alfa, particulas beta, rayos X y rayos
gamma. Las particulas alfa y beta son esencialmente pequefios fragmentos de
atomos que se mueven rapidamente. Los rayos X y rayos gamma son tipos de

radiacion electromagnética.

Estas particulas y rayos poseen una cantidad tal de energia que pueden desplazar
electrones de moléculas como por ejemplo agua, proteinas, y acidos nucleicos, con
las que interactlan. Este proceso se conoce con el nombre de ionizacion, de donde
viene el nombre de radiacién ionizante. La radiacion ionizante no se puede sentir,
de manera que se deben usar instrumentos especiales para determinar si estamos
expuestos a ella y para medir el nivel de exposicion.
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La radiacidn ionizante produce cambios quimicos en las células y dafia el &cido
desoxirribonucleico (ADN). Esto aumenta el riesgo de padecer de ciertas

afecciones, como el cancer.

La radiacion ionizante proviene de fuentes naturales, como el radon y los rayos
cosmicos (rayos que entran en la atmdsfera terrestre desde el espacio exterior), y
de aparatos de imagenologia médica, como las maquinas de radiografia, de
tomografia computarizada (TC) o de tomografia por emision de positrones (TEP).
Los accidentes de plantas nucleares y las armas atbmicas también liberan niveles
altos de radiaciéon ionizante. Es posible que la exposicion a dosis muy altas de
radiacién ionizante provoque dafios inmediatos en el cuerpo, que incluyen dafos

graves en la piel o los tejidos, enfermedad aguda por radiacion y muerte.

La radiactividad es un fenomeno natural y las fuentes naturales de radiacion son
una caracteristica del medio ambiente. Las radiaciones y las sustancias radiactivas
tienen muchas aplicaciones beneficiosas, que van desde la generacion de
electricidad hasta los usos en la medicina, la industria y la agricultura.

Los riesgos asociados a las radiaciones que estas aplicaciones pueden entrafar
para los trabajadores, la poblacion y el medio ambiente deben evaluarse y de ser

necesario, controlarse.

La exposicion de tejidos u 6rganos a la radiacion ionizante puede provocar la muerte
de células en una escala lo suficientemente amplia como para afectar la funcion del
tejido u organo expuesto. Los efectos de este tipo, denominados “efectos
deterministas”, solo son observables clinicamente en una persona si la dosis de
radiacion rebasa un determinado umbral. Por encima de este nivel umbral de dosis,

la gravedad del efecto determinista aumenta al elevarse la dosis.

La exposicion a la radiacion también puede provocar la transformacion no letal de
las células, que pueden seguir manteniendo su capacidad de division celular.

El sistema inmunolégico del cuerpo humano es muy eficaz para detectar y destruir
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células anormales. Con todo, existe la posibilidad de que la transformacion no letal
de una célula produzca, tras un periodo de latencia, cancer en la persona expuesta
si la célula es somatica, o tenga efectos hereditarios si la célula es germinal. Tales

efectos se denominan efectos “estocasticos”.
B. Normas de seguridad

Con miras a garantizar la proteccion de las personas y el medio ambiente contra los
efectos nocivos de la radiacion ionizante, las normas de seguridad del Organismo
Internacional de Energia Atdmica OIEA establecen principios fundamentales de
seguridad, requisitos y medidas para controlar la exposicion de las personas a las
radiaciones y la emision de materiales radiactivos al medio ambiente, reducir la
probabilidad de sucesos que puedan dar lugar a una pérdida de control sobre el
nacleo de un reactor nuclear, una reaccion nuclear en cadena, una fuente radiactiva
o cualquier otra fuente de radiacion, y mitigar las consecuencias de esos sucesos

si se producen.

Las normas se aplican a instalaciones y actividades que dan lugar a riesgos
radiolégicos, comprendidas las instalaciones nucleares, el uso de la radiacion y de
las fuentes radiactivas, el transporte de materiales radiactivos y la gestion de los
desechos radiactivos. Las medidas de seguridad tecnolédgica y las medidas de
seguridad fisica tienen en comun la finalidad de proteger la vida, la salud humana 'y
el medio ambiente. Las medidas de seguridad tecnoldgica y de seguridad fisica
deben disefarse y aplicarse en forma integrada, de modo que las medidas de
seguridad fisica no comprometan la seguridad tecnolégica y las medidas de

seguridad tecnoldgica no comprometan la seguridad fisica.
Las normas de seguridad del OIEA reflejan un consenso internacional con respecto

a lo que constituye un alto grado de seguridad para proteger a las personas y el

medio ambiente contra los efectos nocivos de la radiacion ionizante.
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El objetivo de la proteccion radiolégica es permitir el aprovechamiento de la
radiacion en todas sus formas conocidas, con un riesgo aceptable tanto para los
individuos que la manejan como para la poblacién en general y las generaciones
futuras. Debido al dafio que puede ocasionar la radiacién, no se debe permitir
ninguna exposicion innecesaria. El principio que gobierna la proteccion radioldgica
en caso de exposicién se conoce con el nombre de ALARA (as low as reasonably

achievable) que se traduce como: “Tan bajo como sea razonablemente posible “.

El objetivo de la seguridad radiolégica es la proteccién de las personas y el medio
ambiente contra los riesgos asociados a las radiaciones, asi como la seguridad de

las instalaciones y actividades que dan lugar a esos riesgos.

2.1.6.- Estrategia nacional de formacion y capacitacion en seguridad y

proteccion radiologica
(Ministerio de Salud, 2016), presenta:
A. Términos y definiciones

a) Actividades de capacitacion y entrenamiento: Actividad educativa que se
desarrolla acorde a un programa y procedimiento previamente definido y que esta
dirigida a lograr que los participantes en las mismas alcancen los objetivos
educativos propuestos. Pueden tener diferentes modalidades en forma de cursos
de capacitacion que pueden ser presenciales o a distancia y el entrenamiento en el

puesto de trabajo.

b) Actualizacion de conocimientos: Es aquella capacitacion que se realiza a

intervalos regulares para el mantenimiento de la competencia.

c¢) Capacitacion basica: Es aquella que proporciona los fundamentos de seguridad

y proteccion radiologica y en temas reguladores.
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d) Capacitacion especifica: Es aquella que provee los conocimientos de seguridad
y proteccion radioldgica en una practica especifica.

e) Centros de capacitacion: Institucién utilizada con la finalidad de impartir
regularmente Cursos de capacitacion y entrenamiento en linea con la Estrategia
Nacional para alcanzar la competencia en seguridad y proteccion radiologica. Estas
instituciones pueden asegurar un enfoque sistémico hacia la capacitaciéon y el
entrenamiento, facilitando el desarrollo y empleo de materiales y programas de
entrenamiento y pueden proporcionar un punto de referencia para la preparacion

del personal.

f) Competencia: Capacidad tanto de aplicar los conocimientos y las habilidades
como de adoptar las actitudes adecuadas a fin de realizar un trabajo de manera
eficaz y efectiva y con arreglo a una norma establecida. Son las herramientas
mentales, fisicas y de comportamiento con las que se ejecuta una actividad o una

tarea.

g) Cualificacion: Preparacion para ejercer determinada actividad o profesion. La
cualificacion se basa en el reconocimiento de que cuentan con una combinacion
adecuada del nivel de educacion, capacitacion y experiencia laboral. Para
propdésitos de las presentes recomendaciones se utilizan de manera indistinta los

términos competencia y cualificacion.

h) Curso de capacitacion: Actividad de capacitacion basada en herramientas
educativas con un programa y objetivos previamente definidos que puede tener un
caracter académico o de crear habilidades y competencias. Comunmente los
requisitos del Ente Regulador para la autorizacién o certificacion de las personas

naturales exigen vencer determinados cursos de capacitacion.

i) Experto cualificado en proteccidon radiologica: individuo que, en virtud de

certificados extendidos por 6rganos o sociedades competentes, licencias de tipo
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profesional, o titulos académicos y experiencia, es debidamente reconocido como

persona con competencia en proteccion radioldgica.

j) Encargado de proteccidon radiologica: persona técnicamente competente en
cuestiones de proteccidn radioldgica de interés para un tipo de préctica dado, que
es designada por un titular registrado o un titular licenciado para supervisar la

aplicacion de los requisitos prescritos en la normativa vigente.

k) Profesional de la salud: Individuo oficialmente autorizado, previas las
formalidades nacionales apropiadas, para ejercer una profesion relacionada con la
salud” (por ejemplo, la medicina general, odontologia, pediatria, cuidado de
enfermos, fisica médica, tecnologia de la irradiacion con fines meédicos, radio

farmacia, salud ocupacional).

I) Proveedores de actividades de capacitacion y entrenamiento: aquellas personas,
juridicas o naturales, que ofrecen regular u ocasionalmente actividades de
capacitacion y entrenamiento en las diferentes modalidades. Pueden ser colegios,
universidades, instituciones dedicadas a brindar servicios de proteccién radiologica,

entidades usuarias, asesores y expertos cualificados.

m) Reconocimiento: se entiende la evaluacion objetiva que realiza el Ente
Regulador, basandose en requisitos, criterios y en un procedimiento previamente
establecido, para validar la competencia en la realizacion de actividades de

capacitacion y entrenamiento.

n) Radiaciones lonizantes: A los efectos de la proteccién radiolégica, las radiaciones
ionizantes es la radiacion capaz de producir pares de iones en materia(s)
biologica(s). La radiacién ionizante puede dividirse en radiacion de baja
transferencia lineal de energia y radiacion de alta transferencia lineal de energia
(como guia acerca de su eficacia bioldgica relativa), o en radiacién muy penetrante
y radiaciéon poco penetrante (como indicacién de su capacidad para atravesar

blindajes o el cuerpo humano).
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) Trabajador: toda persona que trabaja, ya sea en jornada completa, jornada parcial
o temporalmente, por cuenta de un empleador y tiene derechos y deberes

reconocidos en lo que atafie a la proteccion radioldgica ocupacional.

0) Curso de formacion de formadores: Actividad de formacién especializada dirigida
a crear las habilidades didacticas, pedagdgicas y organizativas fundamentales en
las personas que se encargan de capacitar en materia de proteccién radiologica y

sobre las cuales se sustenta el programa de multiplicacién del conocimiento.

p) Trabajadores Ocupacionalmente Expuestos: Aquellos trabajadores que en
ejercicio y con motivo de su ocupacion estan expuestos, de manera permanente, a

la radiacion ionizante.

g) Grupo de trabajo: grupo personas designadas por una organizacion para realizar

una determinada evaluacion.

r) Experto cualificado: individuo que, en virtud de certificados extendidos por
organos o0 sociedades competentes, licencias de tipo profesional, o titulos
académicos y experiencia, es debidamente reconocido como persona con

competencia en proteccion radiologica.

B. Abreviaturas

MINSA: Ministerio de Salud.

CNR: Centro Nacional de Radioterapia.

TOE: Trabajador Ocupacionalmente expuesto.

TOEs: Trabajadores Ocupacionalmente expuestos

UNAN: Universidad Nacional Autonoma de Nicaragua.

OIEA: Organismo Internacional de Energia Atémica.
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OR: Organo Regulador.

CIPR: Comision Internacional de Proteccion Radioldgica.

CONEA: Comision Nacional de Energia Atomica.

EPR: Encargado de Proteccién Radioldgica.

MITRAB: Ministerio del trabajo w PR: Proteccion radiolégica.

PR: Proteccién radiolégica w INSS: Instituto Nicaragliense de Seguridad Social.
C. Soporte juridico

La recomendacion del Organismo Internacional de Energia Atomica enfatiza a sus
estados miembros el desarrollo de estrategias nacionales sobre la creacion de
competencias en proteccion radiolégica a través de la capacitacion y entrenamiento
en proteccion radioldgica. Guia de Seguridad RS-G-1.4 “Creacion de competencia
en materia de proteccién radiolégica y uso seguro de las fuentes de radiacion”, del

Organismo Internacional de Energia Atdmica, OIEA.
Cl.- Reglamento Sanitario Internacional 2005

Tiene por finalidad ayudar a la comunidad internacional a prevenir la propagacion
internacional de enfermedades, proteger contra esa propagacion, controlarlay darle
una respuesta de salud publica proporcionada y restringida a los riesgos para la
salud publica, evitando al mismo tiempo, las interferencias necesarias con el trafico

y el comercio internacionales.

Los principales elementos diferenciadores con respecto al anterior Reglamento
(1969) incluyen: Un mayor alcance al considerar no sélo a tres enfermedades como
objeto de control sino toda situacion o suceso que potencialmente entrafie un riesgo

para la salud publica, ya sea de naturaleza bioldgica, radio nuclear, o quimica.
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C2.- Ley No. 423, Ley General de Salud, arto. 283 para ejecutar el Control Sanitario
Internacional el MINSA se basarda en las disposiciones establecidas en el
Reglamento Sanitario Internacional, Disposiciones Sanitarias, Reglamento de

Inspeccion Sanitaria, y normas y manuales establecidos por el Pais.

C3.- La Ley 156 “Ley sobre radiaciones ionizantes Articulo 1 Esta Ley tiene por
objeto regular, supervisar y fiscalizar todas las actividades relacionadas con el uso
de los radiois6topos y las radiaciones ionizantes en sus diversos campos de
aplicacion, a fin de proteger la salud, el medio ambiente y los bienes publicos y
privados.

C4.- Articulo 2 Las disposiciones de esta Ley son aplicables en todo el territorio
nacional y de obligatorio cumplimiento por las personas naturales o juridicas,
nacionales o extranjeras, lo mismo que para instituciones estatales, entidades
descentralizadas, autdbnomas o semiautbnomas, que realicen cualesquiera de las
actividades siguientes: Instalar y/u operar equipos generadores de radiaciones
ionizantes, irradiar alimentos u otros productos, producir, usar, manipular, aplicar,
transportar, comercializar, importar, exportar o tratar sustancias radiactivas, u otras

actividades relacionadas con las mismas.
C5.- Articulo 16

“Las personas que desempefien actividades en instalaciones radiactivas, deben
recibir una adecuada capacitacion sobre las medidas de seguridad a observar en el
desarrollo de dichas actividades. Los titulares de las licencias que se otorguen
conforme esta Ley y sus disposiciones reglamentarias, son los responsables de la
indicada capacitacion, para lo cual, el Estado ademas brindaréa la colaboracién que

corresponda.”

C6.- ElI Decreto 24-93 (1993) Creacion de la Comision Nacional de Energia

Atdmica.
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C7.- Ley 423 Ley General de Salud

Constitucion Politica de la Republica de Nicaragua en su articulo 82, inciso 4 de la
reconoce el Derecho de los Trabajadores a Condiciones de Trabajo que les
aseguren en especial: "La integridad fisica, la salud, la higiene y la disminucion de
los riesgos laborales para hacer efectiva la seguridad ocupacional del trabajador"”.
Que dicho precepto constitucional trae consigo la necesidad de actualizar
regulaciones en materia de higiene y seguridad del trabajo producto de las
condiciones socio laborales en, que se desarrollan los procesos de trabajo que
operan en el pais. Que el incremento de los Riesgos Laborales y la consecuente
multiplicacion y complejidad de los centros de trabajo, implican la necesidad de
ampliar el area que cubre las disposiciones y normativas en materia de seguridad e
higiene, asi como la de lograr un mejor encauzamiento de las actividades de

fiscalizacion, vigilancia y control que realizan en los centros de trabajo.
C8.- Ley No. 618, Ley General de Higiene y Seguridad del Trabajo.

C9.- Articulo 8: La ley de prevencion en materia de higiene y seguridad del trabajo,
tiene por objeto mejorar las condiciones de trabajo a través de planes estratégicos
y programas especificos de promocién, educacion y prevencion, dirigidos a elevar
el nivel de proteccidn de la seguridad y la salud de los trabajadores en sus puestos

de trabajo:

El Ministerio del Trabajo promovera el desarrollo de programas nacionales y
especificos dirigidos a promover la mejora del ambiente de trabajo y el
perfeccionamiento de los sistemas de proteccion, salud reproductiva de las mujeres
trabajadoras y adolescentes en labores peligrosas en colaboracion y coordinacion
con otras entidades: como el Ministerio de Salud, Instituto Nicaragiense de

Seguridad Social y las Universidades.
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C10.- Alcance de la estrategia

La estrategia esta dirigida al desarrollo de una serie de acciones de capacitacion y
formacion como soporte para el mantenimiento de las competencias necesarias en

materia de seguridad y proteccion radiolégica.

La estrategia tiene un alcance nacional y esta enfocada a la capacitacion y
formacion en proteccién y seguridad radiolégica de todo el personal relacionado con

la aplicacion de radiaciones ionizantes.
C11.- Principios de la estrategia

% Proteccion de los trabajadores: porque son los recursos humanos lo mas valioso

en una institucion.

&% Competencia Docente y Calidad Académica: como garantia y valor agregado a la
formacion y capacitacion de los trabajadores ocupacionalmente expuestos. La
competencia de los docentes se asienta en un tripode integrado por el dominio de
los contenidos especificos, la experiencia en el desempefio profesional y la
competencia didactica orientados a su principal responsabilidad que es generar las

condiciones para que se produzca el aprendizaje del alumno.

% Certificacion del Personal: todo personal que realice actividades en las cuales se
prevea una exposicion a las radiaciones ionizantes debera cumplir con los

requerimientos especificos establecidos para tal efecto.
C12.- Ejes transversales

% Proteccion de los trabajadores: porque son los recursos humanos lo mas valioso

en una institucion.

&« Competencia Docente y Calidad Académica: como garantia y valor agregado a la
formacion y capacitacion de los trabajadores ocupacionalmente expuestos.
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La competencia de los docentes se asienta en un tripode integrado por el dominio
de los contenidos especificos, la experiencia en el desempefio profesional y la
competencia didactica orientados a su principal responsabilidad que es generar las

condiciones para que se produzca el aprendizaje del alumno.

% Certificacion del Personal: todo personal que realice actividades en las cuales se
prevea una exposicion a las radiaciones ionizantes debera cumplir con los

requerimientos especificos establecidos para tal efecto.

& Monitoreo y evaluacion: para asegurar el éxito de la estrategia y el impacto de la

estrategia en favor de la seguridad y proteccién radioldgica.
C13.- Objetivos de la estrategia
General:

Alcanzar un sistema sustentable de formacion y capacitacion en proteccion y
seguridad radiologica que permita garantizar las competencias en todo el personal
ocupacionalmente expuesto para una aplicacion segura de las radiaciones

ionizantes.
Especificos:

1. Elaborar e implementar un Plan Nacional de Capacitacién y Formacion a corto
y mediano plazo basado en las necesidades de formacion y capacitacion,
tomando en cuenta los recursos existentes y por desarrollar en el pais.

2. Asegurar los requerimientos en materia de centros formadores y de docentes
con las competencias necesarias para el desarrollo exitoso del Plan de
Formacion y Capacitacion.

3. Fortalecer el marco regulador en materia de capacitacion y formacion, para las

acciones de formacion que se lleven a cabo.
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4. Promover la participacion de todas las organizaciones que puedan contribuir a
los objetivos de la estrategia, alineando sus esfuerzos, y basdndose para ello
en los lineamientos planteados en la Politica Nacional aprobada.

C14.- Misién

“‘Asegurar la formacion y capacitacién con calidad, en seguridad y proteccién
radiol6gica a empleadores, trabajadores ocupacionalmente expuestos, reguladores
y entidades formadoras a fin de contribuir a fortalecer la competencia en proteccién

y seguridad radiolégica”.
C15.- Visién

“Fortalecidas las competencias a nivel nacional sobre la capacitacion en seguridad

y proteccion radioldgica.”
C16.- Acciones para el desarrollo de la estrategia nacional

Para la implementacion exitosa de la Estrategia Nacional de Formacion y
Capacitacion en Seguridad y Proteccion Radiolégica se plantean las siguientes

acciones:

1. Fortalecimiento del Marco Regulador; el cual es un elemento clave para promover
la competencia en proteccion radiolégica como son las normas para los formadores,

reguladores y trabajadores ocupacionalmente expuestos.

2. Consolidar el grupo de trabajo para el desarrollo de la Estrategia Nacional Para
ello es indispensable el completamiento de los miembros del grupo de trabajo y
oficializar su constitucion, la identificacién de los objetivos de trabajo del grupo a
corto, mediano y largo plazo, asi como la concepcion y documentacion de los
procedimientos de trabajo (formas de trabajo, estadisticas de las capacitaciones,

etc.).
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3.-Actualizar el estudio de las necesidades de formacion y capacitacion: definiendo
las categorias ocupacionales que existen en pais en relacidén con las acciones de
capacitacion y actualizar hasta donde sea necesario el inventario de instituciones y
del personal acorde a las categorias ocupacionales. Identificando y documentando

los criterios que se utilizaran para valorar la necesidad individual de capacitacion.

En Nicaragua la practica que tiene mas Trabajadores Ocupacionalmente Expuestos
es la practica médica que utiliza generadores de rayos X, como son entre otras: la
radiologia convencional, intervencionista y dental, después sigue la practica
industrial de medidores nucleares y en ultimo plano la radioterapia y medicina
nuclear por ser solo un centro en el pais, la practica industrial de perfil aje de pozo
y radiografia industrial en donde las empresas son extranjeras y solo prestan
servicios en el pais los trabajadores son del pais de donde proviene la empresa por

lo que ya han tomado cursos de proteccion radiologica.
4. Elaborar e implementar un Plan Nacional de Formacion y Capacitacion

Para la elaboracion e implementacion del Plan, se hizo necesaria la identificacion
de las necesidades de formacion y capacitacion. Una vez que las necesidades
fueron identificadas se definieron las capacidades nacionales y extranjeras, para

satisfacer dichas necesidades.

A su vez se realizé una valoracion general de todas las actividades de formacion y
capacitacion que deberan llevarse a cabo para lograr la meta de que cada categoria

ocupacional cuente con la capacitacion requerida.

Entre las actividades de formacion y capacitacion que se plantean estan las

siguientes:

a) Capacitacion de Experto Cualificado (EC), ya que el pais tiene un sistema formal
de reconocimiento para EC, como lo requieren las normas internacionales de

seguridad del OIEA, el Organo Regulador respaldara el Curso Educacional de
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Postgrado en Proteccion Radioldgica y en la Seguridad de Fuentes de Radiacion,
integrado con el curso de practica especifica entregado por el Centro Regional de

Capacitacion ubicado en Argentina.

b) Curso nacional de capacitacion al EPR, la cantidad de personal a ser capacitada
justifica el completo desarrollo de un curso, pero, teniendo en cuenta el objetivo de
crear competencias nacionales en este campo, el pais considera adoptar un plan
de capacitacion con un modulo basico basado en el programa del OIEA. Esta

solucion mejorara el uso de fuentes nacionales de un modo sinérgico.

c¢) Curso nacional en la practica de medidores nucleares: la capacidad de personal
a ser capacitada justifica esta capacitacion la cual seguira las normas aprobadas en
el pais para la cualificacion de los TOEs que esta basada en las recomendaciones
del OIEA.

d) Curso Basico en PR para Encargados de Proteccion Radioldgica del cual se
cuenta con su disefio pero que aun es necesario desarrollar los materiales
didacticos, la preparacion de los profesores y la identificacion, participantes a la

primera edicion del Curso.

e) Abordar las necesidades de los operadores en radiologia Diagnostica,
intervencionista y dental. Para estas practicas, solo la capacitacion de operadores

estaba disponible en el Ministerio de Salud.

f) En el caso de radioterapia, braquiterapia y medicina nuclear, la cantidad de
personal a ser capacitado en los proximos 5 afios podria no justificar el desarrollo
de un curso nacional. Por ello, el personal sera capacitado haciendo uso del Centro

Nacional de Radioterapia.

En resumen, los cursos nacionales necesarios en promedio en los proximos 5 afios

pudieran ser:
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a) Encargados de Proteccion Radiologica: 3 primero tomaran un modulo basico y
después tomaran el especifico de la practica

b) Cursos para Operadores en radiologia dental: 11

c) Para Operadores en radiologia convencional e intervencionista: 25
d) Para Operadores en radioterapia: 2

e) Para Operadores en medicina nuclear: 2

f) Encargados de proteccién radiolégica: 3

g) Curso para primeros respondedores 2

h) Aduana: 5

Se prevé la participacion de proveedores de capacitacion y entrenamiento en
proteccion radiologica, los que deberan contar con el reconocimiento de

competencia que emite el Organo Regulador.

La evaluacion final de la capacitacion se realizara mediante una encuesta la cual se
les entregard a los participantes a las diferentes actividades educativas y sera

evaluada por el grupo de trabajo.

La sostenibilidad de esta accién podra ser financiada con recursos de las
organizaciones proveedoras o podran realizarse bajo las reglas de comercializacion

vigentes en el pais.
5. Realizacion de un Curso para formacion de formadores

Para que los docentes cuenten y dominen las técnicas educativas mas acertadas
con el propdsito que desarrollen sus clases, optimizar y potenciar los contenidos por

parte de los participantes.
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C17.- Metas a alcanzar por la Estrategia Nacional

70 % de completamiento del Marco Regulador.

95% de cumplimiento de la actualizacion del estudio de las necesidades de

formacién y capacitacion.

90% de cumplimiento del Plan Nacional de Formacién y Capacitaciéon a corto,
mediano y largo plazo.

90% de competencias claves alcanzadas por TOEs, en seguridad y proteccion
radiolégica.

100% de aprobados en el curso de formaciéon a formadores.

85% de capacitacion de otros individuos relacionados con la seguridad de las
aplicaciones de radiaciones ionizantes (Encargados de PR, personal perteneciente

al Ente Regulador, formadores, etc.).

Gestion de la estrategia de capacitacion.

Se medira a través de:

Eficacia: se medird la eficacia a través de encuesta a los Trabajadores

Ocupacionalmente expuestos participantes de las capacitaciones.

Eficiencia: se medird a través de las estadisticas de los resultados de las

capacitaciones.

Calidad del Servicio: a través del reconocimiento de competencia para ofertar la

capacitacion en proteccion radioldgica.

Estandarizar: las capacitaciones deben de seguir el plan de estudios especificado

en esta estrategia los cuales retoma las recomendaciones del OIEA.
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Mejoramiento Continuo: se revisaran los resultados a la par de los objetivos.
C18.- Responsabilidades
Responsabilidad de la Comision Nacional de Energia Atomica (CONEA).

La Comisién Nacional de Energia Atomica (CONEA) garantizara el establecimiento
de un sistema que provea la educacion, el entrenamiento, la adquisicion de
experiencias y habilidades para alcanzar las competencias necesarias que requiere
el personal que realiza las practicas y actividades con radiaciones ionizantes y el
personal que regula y controla su uso. Se estableceran responsabilidades para
garantizar la formacién y preparacion de los recursos humanos y a la vez las

entidades o grupos nacionales que deben reconocer las competencias.

La CONEA, presidida por el Ministerio de Salud es el organismo encargado de
dirigir, ejecutar y controlar la politica del Estado y del Gobierno en relaciéon con el
uso de las radiaciones ionizantes y en este sentido regula, y coordina las acciones
encaminadas a crear competencia en proteccion radiolégica estableciendo los
requisitos para la seleccion, capacitacion y autorizacion del personal que realiza
practicas y actividades asociadas al uso de fuentes de radiaciones ionizantes dando

un enfoque sistémico a la capacitacion.

Responsabilidad del Organo Regulador: Proporcionar orientacion sobre los
requisitos de cualificacion para cada una de las categorias de trabajo presentes en
las distintas situaciones de exposicion (planificadas, emergencia o existentes). Esta
orientacién tendria que abarcar el nivel minimo de educacién, los requisitos minimos
de capacitacién y actualizacidbn de conocimientos, y el minimo de experiencia

exigido para cada categoria de trabajo.

Encargarse de hacer cumplir la reglamentacion relativa al reconocimiento de las
cualificaciones o los procedimientos de autorizacion para determinadas funciones

y/o responsabilidades, como las de los encargados de proteccion radiolégica.
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En relacion con el personal del Organo Regulador la situacion relacionada con la

capacitacion se refleja a continuacion:
-Responsabilidades de los titulares de autorizaciones:

Deberan garantizar que el personal vinculado a la ejecucion de actividades
relacionadas con el uso de las radiaciones ionizantes, cumpla con los requisitos de
cualificacion establecidos para cada puesto de trabajo, en correspondencia con las
disposiciones juridicas, técnicas o de procedimiento vigentes en materia de

seguridad, garantizando la capacitacion y el entrenamiento continuo del personal

La existencia de un Plan Nacional de Formacion y Capacitacion y la contribucién de
las instituciones proveedoras de capacitacion, no exonera de la responsabilidad de
los titulares en lo referido a la capacitacion especifica sobre la instalacion de las
personas relacionas con la seguridad, tal y como establece el marco regulador
nacional. Ambas son herramientas puestas a disposicion de los titulares para

contribuir al cumplimiento de sus responsabilidades en esta materia.

Los titulares de autorizaciones deben proporcionar recursos humanos suficientes y
la capacitacion apropiada en materia de proteccién y seguridad, asi como la
actualizacion de conocimientos que se requiera para garantizar el nivel de

competencia necesario, acorde con los requisitos del Organo Regulador.

Los titulares deberan realizar a intervalos regulares ejercicios practicos sobre
planificacion y preparacion para casos de emergencia como parte del programa de
capacitacion y organizar periédicamente cursos, seminarios y comunicaciones
destinados a los trabajadores sobre temas relacionados con la proteccion y

seguridad y mantener los registros actualizados de capacitacién del personal.
-Responsabilidades del personal:
El personal que realice funciones relacionadas con la proteccion y seguridad

radiolégica tiene la responsabilidad de cumplir con la capacitacion que se le
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determine, de forma tal que pueda realizar su trabajo de conformidad con los

requisitos prescritos.

El personal que realice actividades relacionadas con el uso de la energia nuclear
requerird de una autorizacion como reconocimiento de que posee la aptitud
psicofisica, el nivel de educacién, la experiencia y los conocimientos practicos y
habilidades adecuados y requeridos para el cumplimiento con calidad de las
responsabilidades y funciones inherentes a su puesto de trabajo.

En el marco de una cultura de seguridad, los trabajadores deben adoptar una actitud
positiva con respecto a la proteccion y seguridad, y participar con dinamismo en
todas las actividades de capacitacion que proponga o lleve a cabo su empleador.
Los trabajadores deberian poner en practica y divulgar los conocimientos adquiridos

como resultado de las actividades de capacitacion en que participa.

Los trabajadores aceptaran toda la informacion, instruccion y capacitacion en
materia de proteccion y seguridad que les permita realizar su trabajo de conformidad
con los requisitos establecidos en las normas. Los trabajadores deben informar al
empleador acerca de su experiencia operacional para contribuir a determinar las

necesidades de capacitacion.
-Responsabilidades de los proveedores de servicios:

Los proveedores de servicios seran responsables por asegurar que las actividades
de capacitacion se desarrollen de acuerdo con los contenidos especificados en las
guias que al efecto se desarrollen, asegurando la adecuada preparacién y
calificacién del personal docente que impartird los contenidos, haciendo uso del
material didactico y los medios audiovisuales y equipos necesarios y adecuados
para el logro de los objetivos instructivos, en instalaciones idoneas: Debera ademas
prever la aplicacion de herramientas que permitan la evaluacion de la asimilacion
de los contenidos y la implementacion y conservacion de los registros que al efecto

se establezcan.
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C19.- Evaluacién de la Estrategia

Como se ha mencionado antes la estrategia debera estar sustentada en la
identificacion de las necesidades de capacitacion, tomando como referencia los
requisitos establecidos en el marco regulador. Es por ello que se han establecido
categorias ocupacionales como la base fundamental para dirigir los procesos de

formacioén y capacitacion.

El contar con las categorias ocupacionales permite dirigir mejor los esfuerzos de
capacitacion y enfocarse al trabajo especifico de cada trabajador que desarrolla
actividades con repercusion para la seguridad se definen las siguientes categorias.

1. Expertos cualificados.
2. Encargados de proteccion radiolégica.
3. Profesionales de la salud.

4. Operadores de instalaciones radiactivas (Fuentes generadoras de radiacion

ionizantes).

5. Primeros respondedores en emergencias radiologicas.
6. Personal regulador.

6. Formadores en temas de proteccion radiologica.

Estas categorias tendran una capacitacién basica y especializada en funcion del
ambito de aplicacion que se trate. En nuestro pais se distinguen: aplicaciones
médicas (radioterapia, medicina nuclear y radiologia convencional, intervencionista
y dental), gammagrafia industrial, perfilaje de pozo, aduana terrestre, maritima y

aérea.
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La evaluacion de la estrategia esta basada en las metas propuestas, que se deben

alcanzar y ameritaran un continuo monitoreo para medir el avance de la misma.

2.1.7- Diseiio curricular para el desarrollo de los cursos de Seguridad y
Proteccion Radioldgica

A. Curso en Proteccion Radioldgica

La principal estrategia que hasta ahora se tiene es la educacion, es decir, hacer
conocer a todas aquellas personas involucradas en el manejo de radiaciones
ionizantes de las aplicaciones y de los riesgos asociados a ellas. En general, se
requiere que todo personal ocupacionalmente expuesto (POE) acredite un curso de
proteccion radioldgica.

“Un programa educativo es como un mapa de navegacion o itinerario de viaje, dice
de donde partimos (evaluacion inicial), a donde queremos llegar (objetivos de
aprendizaje, propositos educativos o aprendizajes esperados), con qué recursos
contamos (contenidos), como lo haremos (estrategias de ensefianza y aprendizaje)
y cOmo nos daremos cuenta de que ya llegamos (evaluacion formativa y final)’
(Palomar, 2011). Por lo tanto, un programa educativo en proteccion radiolégica debe
estar planeado, dirigido, enfocado y orientado para todo profesional que por alguna
situacion particular esta en contacto con las radiaciones ionizantes, principalmente

en Medicina.

En el ultimo informe sobre "Fuentes y efectos de las radiaciones ionizantes"
publicado en 2010, por el Comité cientifico de las Naciones Unidas para el estudio
de los efectos de las radiaciones atomicas (UNSCEAR, 2010), reporta usos
crecientes y diversos de la tecnologia nuclear en el ambito médico. En este reporte
se publica la ocurrencia de exposiciones médicas accidentales, acontecidas en
diversas aplicaciones, con contribucién significativa a las dosis recibidas y se
informa en el mismo reporte que en el ambito de la exposicion ocupacional los

profesionales de la salud representan la mayor proporcion de trabajadores
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expuestos a fuentes artificiales de radiaciones ionizantes, asi como la presencia de
efectos deterministas en profesionales de la salud ocupacionalmente expuestos a
las radiaciones ionizantes (UNSCEAR, 2010).

En México, la demanda de capacitacibn en proteccién radiolégica de los
profesionales de la salud, ha sido parcialmente cubierta por esfuerzos aislados de
cada grupo de proteccion radiolégica de los hospitales y de grupos dedicados a la
capacitacion de los cursos, fuera de una estrategia formal de capacitacion, que no
satisface la demanda ni las necesidades especificas por perfil y rol ocupacional
(Vélez y Mayer, 2015). Adicionalmente se requiere que los programas de formacion,
capacitacion, y entrenamiento de los programas de proteccion radiolégica sean

actualizados y diferenciados, segun las necesidades de las practicas médicas.

Tanto en México como en la mayoria de los paises del mundo existe la acelerada
introduccion de innovaciones tecnologicas e implementacion de nuevas técnicas de
diagnostico y tratamiento, en este sentido considerando que en las practicas
médicas existe la introduccion de mejoras tecnoldgicas también existe una creciente
participacion de profesionales, con amplia diversidad de funciones, categorias y
perfiles. La capacitacién en formacion general y especifica en proteccion radioldgica
es ampliamente reconocida como uno de los componentes basicos de los
programas de optimizacion de las exposiciones médicas. Todos los organismos
internacionales, por ejemplo, la Comisién Internacional de Proteccion Radioldgica
(ICRP), la Organizaciéon Mundial de la Salud (OMS), la Agencia Internacional de
Energia Atomica (OIEA), etc., junto con varias directrices publicadas como las
normas basicas de seguridad (NBS), reconocen la importancia de la educacion y la
formacion en la reduccion dosis del paciente mientras se mantiene el nivel deseado
de calidad en las exposiciones médicas (ICRP, 1996; Sheahan, et al., 1998; IAEA,
2014).

Las necesidades de capacitacién de los profesionales vinculados a la radiologia

diagndstica e intervencionista son altamente demandantes. Conscientes de este
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problema el grupo de proteccion radioldgica del posgrado en Tecnologia Avanzada,
en conjunto con el posgrado en Fisica Educativa de CICATA-Legaria del Instituto
Politécnico Nacional estan disefiando un curso en linea, particularmente un MOOC
de proteccion radiolégica. El curso estara dedicado a todo aquel que quiera saber
mas sobre la radiacion ionizante y como usarlo de manera segura. Se puede seguir
uno de los cursos de proteccién radiolégica que ofrecera el posgrado en Fisica
Educativa. El curso es disefiado de forma modular y en linea.

Este curso también sera mas amigable para con los funcionarios que regularmente
tienen responsabilidad legal y que por cuestiones de trabajo no pueden cursar un
curso de proteccion radiolégica de manera presencial. Ademas, los cursos de
proteccion radiolégica pueden formar parte de un médulo opcional u obligatorio para
algunos programas de licenciatura o de posgrado. El curso esta disefiado en tres
niveles, nivel basico, entrenamiento y nivel avanzado, los cuales se describen

brevemente a continuacion:

Nivel Basico. Este curso esta disefiado para profesionistas que planean trabajar o
trabajan con o cerca de equipos radiolégicos en el campo de la salud que van a
tomar clases en radiologia para aprender a utilizar el equipo con seguridad y
eficiencia. La parte tedrica estara cubierta por la parte modular del curso mientras
gue la parte practica sera en las instalaciones de la fuente de radiacion ionizante.
Dentro de los contenidos principales de este nivel se encuentran: Introduccioén a las
radiaciones ionizantes y proteccion radiolégica, fundamentos fisicos, quimicos y
matematicos, uso de un laboratorio de radiondclidos, sellado de fuentes, equipos de
rayos X y pequefios aceleradores, uso de fuentes selladas y equipos de rayos X,
gestion y uso de fuentes de radiaciones ionizantes, uso de fuentes selladas de bajo
riesgo, uso de fuentes abiertas de bajo riesgo, uso de fuentes abiertas y selladas de
alto riesgo, fundamentos de la deteccién, fundamentos vy filosofia de proteccién

radiolégica.
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Nivel Avanzado. En este nivel se disefa el curso para los profesionales de la salud.
El material de este curso en linea cubre lo relacionado con tratamientos de
radiacidn, imagenes de rayos X y la seguridad radioldgica entre otras areas. Estos
cursos profundizan los conocimientos adquiridos para el manejo de las radiaciones
y tratamientos radiol6gicos que pueden resultar decisivos en la deteccién y el
tratamiento de patologias e irregularidades en el cuerpo de un paciente. También
se abordan los peligros inherentes de trabajar con equipos radiolégicos, desarrollar
en los estudiantes la confianza para trabajar con equipos modernos y la tecnologia
radiol6gica asociada.

Dentro de los contenidos principales de este nivel se encuentran: Contenidos del
nivel basico, caracterizacion de tecnologias y avances tecnologicos por practicas
radioldgicas, fundamentos y filosofia de proteccion radioldgica, normas vy
legislacion, programa de proteccion radiologica, optimizacion de la proteccion
radioldgica ocupacional y médica para practicas especificas, fundamentos de la
deteccion, fundamentos de radiobiologia, control de calidad para practicas
especificas, proteccion radioldgica para dentistas, proteccion radiologica para
intervencionistas, proteccion radioldgica para medicina nuclear, temas didacticos-
pedagogicos de interés en la ensefianza de la proteccion radiolégica en practicas

radiolégicas especificas.

Nivel de Entrenamiento. En este nivel se disefia el curso en funcion del tipo de
personal y de actividad que desarrolle, por lo que se estara determinando en base
a los contenidos de los niveles tanto basico como avanzado, asi como tépicos

especiales, dependiendo de la especialidad.
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Capitulo: lll.- Analisis y resultados de la investigacion
3.1.- Analisis de lainformacién

En el contexto del proceso de perfeccionamiento curricular en el cual se encuentra
inmersa la Universidad Nacional Autonoma de Nicaragua, Managua,
UNAN-Managua, con este trabajo se ha dado inicio a un proceso de revision y
analisis de los documentos curriculares vigentes de los cursos de Seguridad y
Proteccién Radiolégica que se imparten en el Laboratorio de Fisica de Radiaciones
y Metrologia, en el Marco de la Estrategia Nacional de Formacion y Capacitacion en
Seguridad y Proteccion Radioldgica. El objetivo de este andlisis es proponer un
nuevo disefio que permita pasar de la forma tradicional de imparticion de los mismos

hacia una transformacion con enfoque por competencias.

Es posible agrupar los resultados en dos grandes grupos: cualitativos y cuantitativos

los primeros se resumen a continuacion:
3.1.1- Descripcion y analisis de los cursos de capacitacion

El uso de las fuentes de radiaciones ionizantes requiere de personal con un
adecuado nivel de educacion, capacitacion y experiencia laboral, de tal forma que
se hace necesario establecer los requisitos minimos de cualificacion en seguridad
y proteccion radiolégica ademas de cumplir el mandato del Articulo 16 de la Ley 156

el cual dice:

Articulo 16.- Las personas que desempefien actividades en instalaciones
radiactivas, deben recibir una adecuada capacitacion sobre las medidas de
seguridad a observar en el desarrollo de dichas actividades. Los titulares de las
licencias que se otorguen conforme esta Ley y sus disposiciones reglamentarias,
son los responsables de la indicada capacitacion, para lo cual, el Estado ademas

brindara la colaboracion que corresponda.
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Para dar inicio al andlisis de los cursos de Seguridad y Proteccion Radioldgica a
continuacion se describe la forma en que actualmente se encuentran estructurados,
con el objetivo de explicar mas adelante las diferencias con la nueva propuesta de

disefio de los mismos.

Todos los cursos estan estructurados por modulos entre los cuales los primeros
cinco, son comunes a todos, y corresponden al contenido tedrico basico necesario,
es decir a los fundamentos minimos de Fisica requeridos, los cuales abarcan un
tiempo equivalente a 10 horas para casi todos los cursos excepto en el curso para
Encargados de Proteccién Radiolégica en el cual dicho contenido tiene asignado un
fondo de tiempo de 20 horas, del sexto en adelante los mddulos son especificos por
cada préactica o Campo de la profesion.

La cantidad total de horas para cada uno de los cursos es la siguiente:

Curso en Seguridad y Proteccion Radiologica en Radiologia Dental de

Diagndstico y de Intervencionismo (40 h).

- Curso en Seguridad y Proteccion Radiolégica para Encargado de Proteccion
Radiologica (80h).

- Curso en Seguridad y Proteccion Radiolégica en Medidores Nucleares (24h).

- Curso en Seguridad y Proteccion Radioldgica Especializado para Aduanas

(56).

- Curso en Seguridad y Proteccién Radiolégica en el uso de Escaner (40h).

La primera edicion de estos cursos fue en el afio 2015. Desde su inicio hasta el afio
2019 se impartieron solamente en modalidad presencial, pero a partir del 2020 se

estan impartiendo online.

Cada curso esta dividido en conferencias que corresponden a las horas teéricas y
horas practicas que abarcan demostraciones, simulaciones, visitas a instalaciones
y practicas de laboratorio. Utilizando con mayor frecuencia en el aula de clase la

exposicién oral con el apoyo de presentaciones en Power Point. En las horas
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asignadas a las préacticas de laboratorio se trasladan a las instalaciones de los
distintos Laboratorios, si el grupo es pequefio es posible la manipulacion del equipo,
pero si es grande las practicas se hacen demostrativas, es decir el estudiante no

manipula el equipo.

El objetivo general de los cursos es proporcionar los requisitos minimos de
educacion, capacitacién y experiencia que deben cumplir los trabajadores de las
diversas préacticas segun el perfil del cargo en los distintos campos de la profesion,
asi como brindar orientacion sobre la actualizacion de conocimientos en seguridad

y proteccién radiolégica del siguiente personal:

- Encargados de proteccion radioldgica
- Trabajadores de la industria

- Profesionales de la salud

- Personal de aduana

Los cursos de capacitacion se desarrollan en tres etapas: capacitacion basica,
capacitacion especifica y actualizacion de conocimientos, esta ultima debe
realizarse con una periodicidad no mayor al periodo de vigencia de la autorizacion

individual, de acuerdo con lo establecido en la reglamentacion nacional.

Forma de evaluacién

En lo que respecta a la forma de evaluacion esta se realiza de la siguiente forma:

- Los cursos a distancia para los Trabajadores Ocupacionales Expuestos
(TOEs), son reconocidos siempre y cuando cumplan con las horas
correspondientes a la parte practica avalada por la UNAN-Managua.

- Para los cursos reconocidos presenciales en el aula de clase la evaluacion

es la siguiente:
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Evaluacion de los participantes

Examen tedrico | Asistencia | Trabajos practicos | Total

50 puntos 10 puntos | 40 puntos 100 puntos

Tabla N°. 4

La nota minimo para aprobar es de 70 puntos

Documentos que se otorgan

Al obtener los 70 puntos, la UNAN-Managua extiende un documento que puede ser
certificado o constancia dependiendo del nimero de horas de la capacitacion, el
documento especifica el numero de horas y la practica (por ejemplo: medidores
nucleares, radioterapia, medicina nuclear, etc.) asi como el nombre de la persona

de acuerdo a su cédula de identidad y un codigo para identificacion.

Se emiten Constancias, a los participantes de cursos de capacitacion cuya duracion
esté entre 08 y 39 horas y se emiten Certificados cuando los cursos tienen una

duracion entre 40 y 420 horas.

Es importante mencionar que al hacer el analisis de los documentos que se utilizan
para la imparticion de los cursos en la actualidad siguiendo la guia de observacion
documental establecida (ver anexo 4.2.1) se encuentra que estan presentes los
documentos normativos que rigen la capacitacion de los trabajadores que se
desempeiian en el area de las radiaciones. Los planes de estudio son solamente
un listado de contenidos con uno que otro objetivo declarado, sin la estructura
metodolégica que requiere este tipo de documento, no se especifican las
estrategias y actividades a realizar, es decir la metodologia de trabajo de esos
contenidos ni la forma de evaluacién de los objetivos (aprendizajes logrados), se
tiene la bibliografia a utilizar y otras fuentes de informacion y existen guias para el

desarrollo de clases practicas y de laboratorio bastante escuetas.
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La forma de evaluacion que se realiza es la que establece la Estrategia Nacional de
Formacion y Capacitacién en Seguridad y Proteccidén Radiolégica.

Hasta el momento no se ha realizado evaluacion del proceso de capacitacion, se

esta esperando que concluya el primer quinquenio para su realizacion.

Los hallazgos encontrados refuerzan la propuesta que pretende proponer los
ajustes necesarios conceptuales y procedimentales para asi elevar la calidad de la
formacién que se esta impartiendo en dichos cursos. Proponer una mejora en el
plan de estudio que es la unidad fundamental, para hacer confluir todas las
actividades en beneficio de los objetivos enunciados, en virtud de que son los
objetivos los que configuran el proceso de ensefianza-aprendizaje que se vivira en

el lapso del curso.

3.1.2- Necesidades de formacion en el pais de los profesionales del area de
las radiaciones ionizantes, en el campo de la Seguridad y Proteccion

Radiologica para el quinquenio 2021-2025

En el analisis documental sobre este punto se encuentra que el Marco
Gubernamental, Legal y Regulador para las radiaciones ionizantes del pais plantea
gue debera proveerse la necesaria capacitacion para mantener las competencias
de una cantidad suficiente de personas con la adecuada cualificacion y experiencia.
Esto demanda que el gobierno proporcione la creacién y mantencion de las
competencias de todas las partes que tengan responsabilidades relacionadas con
la seguridad de las instalaciones y actividades relacionadas con la proteccién

radiolégica.

Por tanto el Gobierno de la Republica con el objetivo de que los trabajadores que
se encuentran expuestos a radiaciones ionizantes tengan conocimiento sobre la
exposicidon a la que se encuentran en su diaria labor, pone a disposicion de todas
las instituciones, e industrias que trabajan con radiaciones ionizantes, la Estrategia

Nacional de Capacitacion y Formacion, la cual esta dirigida al desarrollo de una
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serie de acciones de capacitacion y formacion como soporte para el mantenimiento
de las competencias necesarias en materia de seguridad y proteccién radiologica,
lo cual garantiza para los Trabajadores Ocupacionalmente Expuestos nuevos
conocimientos en su ambito laboral, mejores condiciones en su calidad de vida al
desarrollar la educacion sobre esta materia, garantizando en los distintos ambitos
laborales la proteccion de los trabajadores en su quehacer cotidiano.

Esta estrategia, toma en cuenta la educacion, capacitacion y experiencia que son
factores fundamentales para lograr la competencia en cualquier esfera de actividad,
considerando que las personas deben asumir responsabilidades en materia de
seguridad radioldgica. En el uso o transporte de los desechos radiactivos deben
contar con un nivel adecuado de comprension de los conceptos basicos necesarios
de la proteccion radiologica y estar familiarizadas con lo relativo al uso de las fuentes

de radiacion en condiciones de seguridad tecnoldgica y fisica.

La estrategia tiene un alcance nacional y estd enfocada a la capacitacion y
formacion en proteccién y seguridad radioldgica de todo el personal relacionado con

la aplicacion de radiaciones ionizantes.

La reglamentacion nacional para los Trabajadores Ocupacionalmente Expuestos,
afirma que cada Trabajador Ocupacionalmente Expuesto tiene una licencia de
autorizacion individual que lo faculta para trabajar en el area de las radiaciones
ionizantes cuya vigencia es de cinco afos, y para que esta sea renovada debe
realizar el curso de actualizacion de conocimientos, lo que implica que dichos cursos
deben realizarse con una periodicidad no mayor al periodo de vigencia de la

autorizacion individual.

En la Tabla No. 5 a continuacion se presentan los datos sobre las metas de
capacitacion extraidos del Formulario de evaluacion sobre las necesidades
nacionales de educacion y capacitacion para el quinquenio 2015-2020, que se

encuentra en la Estrategia Nacional de Formacion y Capacitacion en Seguridad y
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Proteccion Radiologica del pais, asi como los datos sobre la cantidad del personal
capacitado por curso a la fecha; datos proporcionados por el LAF-RAM.

Cabe mencionar que estas necesidades de capacitacion que se muestran

corresponden a los cursos que imparte exclusivamente el Laboratorio de Fisica de

Radiaciones y Metrologia (LAF-RAM).

Metas de capacitacion y cantidad de capacitados por curso 2015-2020

CURSO DE CAPACITACION CATEGORIA META No. DE
DEL CAPACITADOS
PERSONAL
Curso de capacitacion en Seguridad y Médicos y 720 573
Proteccion Radioldgica en Radiologia dental, Técnicos
diagnéstico y de intervencionismo.
Curso de capacitacion en Seguridad y Operadores 150 199
Proteccion Radiolégica.
Curso de capacitacion en Seguridad y Operadores 250 138
Proteccion Radioldgica en el uso de Escaner.
Curso de capacitacion en Seguridad y | Encargados de 50 46
proteccion radiolégica para Encargados de proteccion
Proteccion Radiol6gica Radiolégica
Curso de capacitacion en Seguridad y Operadores 250 138
proteccion radiolégica Especializado para
Aduanas
TOTAL 1420 1045
Tabla N°. 5

De la Tabla No. 5 podemos observar que hay un remanente para que se cumpla la
meta establecida para el quinquenio, excepto en el curso de capacitacion en
Proteccion Radiolégica para Operadores en el cual esta se sobrepaso en un 33 %.
Cabe mencionar que no es posible afirmar que esas 375 personas lograran realizar
la capacitacion en lo que resta del afio, por lo que no es posible afirmar que se

cumplira la meta.

Tomando como referente la proyeccion de necesidades, metas de formacion y

capacitacion establecidas para el quinquenio 2015-2020 y considerando la
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informacion de la Tabla No. 5 sobre la cantidad del personal capacitado, datos que
reflejan la experiencia actual; es posible hacer una estimacién de necesidades en
base al andlisis documental de esta experiencia y a los resultados de la encuesta
aplicada a los directores de instituciones que permitié conocer su precepcion en
relacion a estas necesidades. Es asi que, con base en todo lo anterior es posible
estimar que estas necesidades de capacitacion seran igual o menor para el
quinquenio 2020-2025. Cabe mencionar que se hace la estimacion de igual a menor
ya que ademdas de las consideraciones anteriores, es necesario considerar el
contexto actual que el mundo y el pais estan viviendo, lo que obliga a mencionar
gue el impacto subito y generalizado de la pandemia del coronavirus ha ocasionado
una dréastica contraccién de la economia mundial, lo que probablemente tenga
repercusiones a largo plazo sobre el desarrollo del capital humano; por todo esto

las perspectivas de futuro son sumamente inciertas.

Sin embargo a pesar de todas las adversidades a que hoy en dia nos enfrentemos
es necesario recalcar que la capacitacion continua juega un rol esencial en el mundo
actual y es necesaria y de gran importancia aun después de que los trabajadores
hayan adquirido satisfactoriamente los conocimientos y habilidades para
desempeiar de manera correcta y segura sus tareas. El mercado laboral y la
tecnologia cambian significativa y rapidamente y esto obliga a los individuos a
actualizarse permanentemente y mejorar sus habilidades de manera regular. La
capacitacion continua debe ser una estrategia mas que las instituciones, empresas
privadas y organismos publicos empleen para hacer frente a los cambios no solo

tecnoldgicos sino también sociales, econdmicos y generacionales.

Otros elementos que permiten reforzar las necesidades de capacitacidon en el pais
y la correspondencia entre los cursos de capacitacion con la demanda social actual
y futura del pais son el Plan Nacional de desarrollo Humano 2012-2016 (PNDH,
2012), Los Objetivos de desarrollo sostenible (ODS), y la Politica Nacional de

Formacion y Capacitacion en Seguridad y Proteccién Radiolégica.
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https://www.bancomundial.org/es/news/press-release/2020/06/08/covid-19-to-plunge-global-economy-into-worst-recession-since-world-war-ii

A.- ¢Qué de nuevo tiene la Propuesta de disefio curricular?

En un entorno de cambio curricular se puede hacer una gran cantidad de cambios;
en la bibliografia, en la forma de trabajar de los profesores, en los equipos de
laboratorios, en la estructura fisica de las instalaciones, sin embargo ninguno de
estos cambios por si mismo constituye un cambio curricular. El cambio requiere de
una alteracion de lo que realmente sucede cuando profesores, estudiantes y temas

de estudio interactuan.

Para llevar a cabo este proceso de transformacién y cambio de paradigma se realiz6
un diagnéstico de dichos cursos con la finalidad de conocer la percepcion de los,
empleadores, Trabajadores Ocupacionalmente Expuestos (estudiantes) y docentes
acerca de estas capacitaciones, elementos que permiten definir las competencias

requeridas, los objetivos de los cursos y los contenidos de los mismos.

Para el andlisis documental del diagnostico se realizo un analisis de contenido con
el fin de obtener informacion que permitié contextualizar el marco referencial de los
cursos. Para ello se revisaron documentos que fundamentan dichos cursos:
Estrategia Nacional de Formacion y Capacitacion en Seguridad y Proteccion
Radiologica (2016), Politica Nacional de Formacion y Capacitacion en Seguridad y
Proteccion Radiolégica (2016), Guia de Seguridad RS-G-1.4 “Creacion de
competencia en materia de proteccion radiolégica y uso seguro de las fuentes de
radiacion”, Reglamento Sanitario Internacional, 2005, Ley No. 423, Ley General de
Salud, Ley 156 “Ley sobre radiaciones ionizantes, Plan Nacional de Desarrollo
Humano 2012-2016 (PNDH, 2012), Los Objetivos de Desarrollo Sostenible (ODS).
Ademas, se examinaron los documentos oficiales de la Universidad; Plan
Estratégico Institucional (PEI, 2015-2019), Plan Operativo Anual Institucional (POAI,
2016 y 2017), Ley General de educacion, Ley 89, Ley de Autonomia de las
Instituciones de Educacién Superior, Documento Curricular Plan 2013 de la Carrera

Licenciatura en Fisica mencién Fisica Médica y Reformas al Plan de Estudio,
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documento Disefio curricular para desarrollar competencias en la UNAN-Managua
(Enero 2020).

En esta propuesta de disefo curricular el tipo de cambio que se pretende en los
cursos de Seguridad y Proteccion Radioldégica que se imparten en la
UNAN-Managua, es un cambio que va mas alla de los aspectos superficiales y
formales, es un cambio que logre transformar los rasgos de la cultura escolar

tradicional que se ha vivido desde que iniciaron los cursos.

Lo que se busca es el paso de un curriculo tradicional a uno basado en
competencias entendiendo por tradicional aquel que se centra en la acumulacién de
conocimientos con caracter enciclopédico; en el que los protagonistas son los
profesores, pues son los verdaderos artifices de los contenidos, en el que los
alumnos desempeiian un papel muy limitado, marcado por la pasividad y en el que,
por lo general no es muy clara la relacion entre los conocimientos desarrollados y la

realidad social.

Es importante destacar que esta propuesta contempla como una de las estrategias
de ensefianza primordiales la resolucion de problemas de indole practica que se
asemejen o sean situaciones reales. Aunque el conocimiento teérico es sumamente
importante y necesario, el criterio profesional se construye y consolida enfrentando
y resolviendo los problemas técnicos que se presentan cotidianamente en el

ambiente laboral.
B.-Procesamiento de datos

En relacién al analisis cuantitativo, una vez recolectados los datos proporcionados
por los instrumentos se procedié al analisis estadistico respectivo con el programa
SPSS, los resultado se presentan en tablas, graficos de distribucion de frecuencias,

pastel, barras e histogramas.
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A continuacion se presenta el andlisis de cada una de las preguntas que
corresponden a cada una de las encuestas: Instrumentos No. 1 y No. 2 (Ver
anexos).

Instrumento No. 1

1- ¢ En qué Campo de actuacién de las radiaciones ionizantes se desempefia?

Frecuencia Porcentaje Porcentaje valido | Porcentaje acumulado
Vélido |Medicina 34 68.0 68.0 68.0
Industria 11 22.0 22.0 90.0
Investigacion 5 10.0 10.0 100.0

Total 50 100.0 100.0

Tabla N°. 6

¢En qué Campo de actuacion de las radiaciones ionizantes se desempenfa?

Emedicina
M industria
M investigacion

Grafico N°. 1
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Los datos muestran que el 68 % de los encuestados dirigen Instituciones cuyo
Campo de actuacién es la medicina, seguido por Industrias con 22 % y 10 %
correspondiente a Instituciones en las que se hace investigacion.

2- De acuerdo al Campo de accién en que se desempefia la instituciéon y las
tareas que desempefia su personal capacitado ¢Existe relacion entre estas
tareas y los conocimientos, destrezas y valores adquiridos en los cursos de
capacitacion recibidos?

Frecuencia | Porcentaje | Porcentaje valido | Porcentaje acumulado
Valido |En absoluto 5 10.0 10.0 10.0
Ligeramente 8 16.0 16.0 26.0
Moderadamente 11 22.0 22.0 48.0
Mucho 16 32.0 32.0 80.0
Totalmente 10 20.0 20.0 100.0

Total 50 100.0 100.0

Tabla N°. 7

Segun los resultados en la Tabla No. 7, el 74 % de los encuestados afirma que
existe relacion entre las tareas y los conocimientos, destrezas y valores adquiridos
en los cursos de capacitacion recibidos. Sin embargo el 48 % afirma que existe poca
o nula relacion entre ellos, por lo tanto, este resultado debe ser considerado ya que
es un indicador que apunta a la revisidén en las estrategias de ensefianza que se
estan utilizando. Esto es posible afirmarlo puesto que parte de los directores

encuestados practicamente no ven la relacion entre ellos.

A continuacion se muestra el grafico que ilustra los datos de esta Tabla.
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De acuerdo al Campo de accion en que se desempenia la institucion y las tareas que desempefia su personal
capacitado ;Existe relacion entre éstas tareas y los conocimientos, destrezas y valores adquiridos en los
cursos de capacitacion recibidos?

40

Porcentaje

En absoluto

Gréfico N°, 2

Ligeramente

Moderadamente

Mucho

Totalmente

3- ¢Los cursos de Capacitacion en Seguridad y Proteccién Radiolégica han
contribuido a minimizar o evitar riesgos laborales?

Frecuencia | Porcentaje Porcentaje valido | Porcentaje acumulado
Valido |En absoluto 5 10.0 10.0 10.0
Ligeramente 5 10.0 10.0 20.0
Moderadamente 9 18.0 18.0 38.0
Mucho 15 30.0 30.0 68.0
Totalmente 16 32.0 32.0 100.0
Total 50 100.0 100.0
Tabla N°. 8
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¢L0s cursos de Capacitacion en Seguridad y Proteccion Radiolégica han contribuido a minimizar o evitar
riesgos laborales en su institucion?

40
o

ol

]

[

[

s

[

o

18.00%
10.00% 10.00%
En absoluto Ligeramente Woderadamente

Grafico N°. 3

Mucho Totalmente

Practicamente el 80 % de los directores de Instituciones afirman que los cursos han

contribuido a minimizar o evitar riesgos laborales, este resultado es importante ya

gue confirma la pertinencia de estos cursos.

4 -;Conoce usted las Normas Basicas Internacionales sobre Seguridad y
Proteccion Radioldgica dictadas por el Organismo Internacional de Energia

Atémica?
Porcentaje Porcentaje
Frecuencia | Porcentaje valido acumulado
valido La desconozco totalmente 6 12.0 12.0 12.0
Apenas si la conozco 4 8.0 8.0 20.0
Conozco parte de su 10 20.0 20.0 40.0
contenido
Conozco gna gran parte de 22 44.0 240 84.0
su contenido
La conozco en su totalidad 8 16.0 16.0 100.0
Total 50 100.0 100.0
Tabla N°. 9
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i Conoce usted las Normas Basicas Internacionales sobre Seguridad y Proteccion Radiologica dictadas por el
Organismo Internacional de Energia Atomica?

Porcentaje

La desconozco
totalmente

Gréfico N°. 4

Apenas sila
COonozco

su contenido

parte de su
contenido

Conozco parte de  Conozco una gran  La conozco en su

Totalidad

El 80 % de los encuestados manifiestan tener distintos grados de conocimiento

sobre

las Normas Basicas

Internacionales sobre Seguridad y Proteccién

Radioldgica dictadas por el Organismo Internacional de Energia Atémica.

5- ¢Qué podria decir sobre las necesidades de capacitacién en Seguridad y
Proteccion Radioldgica en su institucién para el proximo quinguenio?

Porcentaje Porcentaje
Frecuencia | Porcentaje valido acumulado
Vel || SEUET MEMAEE GUE e 14 28.0 28.0 28.0
actual quinquenio
e & 59 62 e 25 50.0 50.0 78.0
quinquenio
MERIES GURE) EEUE! 11 22.0 22.0 100.0
quinguenio
Vil 50 100.0 100.0
Tabla N°. 10
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¢Queé podria decir sobre las necesidades de capacitacion en Seguridad y Proteccion Radiologica en el pais
para el proximo quinquenio?

Porcentaje

Menores que el actual
quinguenio

Gréfico N°. 5

Similar a las de este quinguenio

Mayores que el actual
quinguenio

El 50 % de los encuestados considera que las necesidades de capacitacion para el

préximo quinguenio es sus instituciones sera similar a la del quinquenio que esta

finalizando.

6-¢ Existe relacion entre la Ley 156, Ley sobre Radiaciones lonizantes y los
Cursos sobre Seguridad y Proteccién Radiolégica?

Frecuencia | Porcentaje | Porcentaje valido | Porcentaje acumulado
Valido |En absoluto 3 6.0 6.0 6.0
Ligeramente 1 2.0 2.0 8.0
Moderadamente 17 34.0 34.0 42.0
Mucho 23 46.0 46.0 88.0
Totalmente 6 12.0 12.0 100.0

Total 50 100.0 100.0

Tabla N°. 11
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¢ Existe relacion entre la Ley 156, Ley sobre Radiaciones lonizantes y los cursos sobre Seguridad y Proteccion
Radiologica?

a0

Porcentaje

En absoluto Ligeramente Moderadamente Mucho Totalmente

Gréfico N°. 6

El 58 % de los directores de Instituciones reconoce la estrecha relacion que existe
entre Ley 156, Ley sobre Radiaciones lonizantes y los Cursos sobre Seguridad y
Proteccién Radiolégica, un 34 % considera que existe una moderada relacion entre

ellos.

7-¢Cuales son las competencias genéricas (valores y actitudes) y las
competencias especificas que requiere desarrollar el profesional que trabaja
haciendo uso de las radiaciones ionizantes de acuerdo a su Campo de

actuacion?

Las respuestas obtenidas son las siguientes:

e Trabajo en grupo.

e Ser responsable.

e Adquirir conocimientos.

e Realizar tareas multiples.

e Tener los conceptos basicos de fisica nuclear.

e Usar correctamente las fuentes de radiacion.
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e Interactuar con equipos y maquinaria.

e Detectar deficiencias en los equipos.

e Manejar los equipos de rayos X.

e Aplica la Normativa correspondiente que permita la proteccién al paciente y
al ambiente.

e Conocer y aplicar los reglamentos para evaluar y prevenir el peligro por
radiacion.

e Minimizar la exposicion ocupacional.

e Asegurar las fuentes radiactivas.

e Conocer y aplicar las Regulaciones internacionales para el transporte.

e Conocer el rol de las Aduanas en los distintos procesos.

e Saber operar los irradiadores y aceleradores.

e Prevenir accidentes.

e Aplicar las Normativa correspondiente en casos de emergencias

radioldgicas.

Al analizar los resultados obtenidos en las encuestas realizadas, queda de manifiesto
gue la mayoria no conoce los contenidos del nuevo modelo educativo, asi como no
identifican claramente todo lo que abarca el concepto de las competencias y esto es
posible afirmarlo por el tipo de respuestas obtenido. Sin embargo por otra parte esta
claro que todos estan conscientes de la importancia y los beneficios que conlleva un

cambio.

Tomando como referente las respuestas antes presentadas se elaboraran las
competencias para cada uno de los TOE, segun la practica o campo de accion en el

que se desempeifien.
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Instrumento No.2

Preguntas No. 1y No. 2

Estadisticos

Estadisticos 2- Indique ¢Cuéntos Cursos de
1-Indique la cantidad de tiempo que Seguridad y Proteccion Radiolégica
tiene de trabajar en el area de las ha recibido?

radiaciones ionizantes (meses o

afios).

N valido 31 N Vélido 31
Perdidos 0 Perdidos 0
Media 8.1677 Media 2.13
Mediana 5.0000 Mediana 1.00
Moda 3.00 Moda 1
Desv. Desviacion 8.54726 Desv. Desviacion 1.893
Minimo .70 Minimo 1
Méaximo 32.00 Maximo 8
Percentiles 25 3.0000 Percentiles |25 1.00
50 5.0000 50 1.00
75 8.0000 75 3.00

Tabla N°. 12 Tabla N°. 13

Los resultados que se muestran en la Tabla No. 12 correspondientes a la pregunta
No.1l indican que en promedio los encuestados tienen 8 afios de trabajar en el area
de las radiaciones ionizantes, encontrandose el 50% de ellos de 5 a menos afios de

trabajo en dicha area.

La Tabla No. 13 indica que, en promedio los encuestados han recibido 2 cursos, el

50% 1 curso y el 75 % 3 cursos o0 menos.
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3- Considerando la pertinenciay el valor cientifico que han tenido para usted

los cursos recibidos, cual seria su valoraciéon en relacién a ellos:

Porcentaje Porcentaje
Frecuencia | Porcentaje valido acumulado
valido |NO pertinente 1 3.2 3.2 3.2
Poco pertinentes 5 6.5 6.5 9.7
Moderadamente 3 9.7 9.7 19.4
pertinentes
MEVREEIICTLCS 9 29.0 29.0 48.4
SUETMELEMETIR 16 51.6 51.6 100.0
pertinentes
Total 31 100.0 100.0
Tabla N°. 14

Considerando la pertinenciay el valor cientifico que han tenido para usted los cursos recibidos, cual seria su
valoracion en relacion a ellos:

Porcentaje

Mo pertinente

Grafico N°. 7

pertinentes

Foco pertinentes Moderadamente  Muy pertinentes Extremadamente

pertinentes
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Tanto los datos de la Tabla No. 14 como el grafico No. 7 confirman la pertinencia de

los Cursos de Seguridad y Proteccion Radiologica ya que el 75 % de los

encuestados los considera de muy pertinentes a extremadamente pertinentes.

4- ¢La capacitacion recibida en los cursos de proteccion radiolégica ha

contribuido a evitar riesgos en su institucién? ¢Cudl seria su valoracion?

Porcentaje Porcentaje
Frecuencia | Porcentaje valido acumulado
valido |NO hacontribuido 1 3.2 3.2 3.2
Ocasionalmente 7 226 226 5.8
:i;‘;’:gib”ido casi 8 25.8 25.8 51.6
Ha contribuido siempre 15 48.4 48.4 100.0
Total 31 100.0 100.0
Tabla N°. 15

La capacitacion recibida en los cursos de proteccion radiolégica ha contribuido a evitar riesgos en su

Porcentaje

institucion? ;Cual seria su valoracion?

Mo ha contribuido

Grafico N°. 8

Ocasionalmente

Ha contribuido casi

siempre

Ha contribuido

siempre
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Los datos de la Tabla No. 15 representados en el grafico anterior muestran que los

encuestados valoran positivamente los cursos de Seguridad y Proteccion

Radioldgica en cuanto a que su aplicacion ha contribucidén a evitar riesgos en las

institu

ciones.

5- De acuerdo con las tareas que desempefia en su trabajo actual ¢Existe

relacion entre éstas y los conocimientos, destrezas y valores adquiridos en

los diferentes moédulos de los cursos recibidos?

Porcentaje Porcentaje
Frecuencia | Porcentaje valido acumulado
Véalido |Ninguna 1 3.2 3.2 3.2
Una minima cantidad 1 3.2 3.2 6.5
Moderadamente 6 194 19.4 25.8
Una considerable cantidad 11 35.5 35.5 61.3
Completamente 12 38.7 38.7 100.0
Total 31 100.0 100.0
Tabla N°. 16

Porcentaje

De acuerdo con las tareas que desemperia en su trabajo actual ;Existe relacion entre éstas y los
conocimientos, destrezas y valores adquiridos en los diferentes moédulos de los cursos recibidos?

MNinguna

Grafico N°. 9

Una minima Moderadamente Una considerable Completamente
cantidad

cantidad
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Las respuestas a la pregunta No. 5 indican que existe estrecha relacién entre las
Tareas de la profesion que desempefian los encuestados con los conocimientos,

destrezas y valores adquiridos en los diferentes cursos recibidos.

6- ¢ En qué campo de actuacién de las radiaciones ionizantes se desempefa?

Frecuencia Porcentaje | Porcentaje valido | Porcentaje acumulado
Vélido | Médica 22 71.0 71.0 71.0
Industria 6 19.4 19.4 90.3
Investigacion 3 9.7 9.7 100.0
Total 31 100.0 100.0
Tabla N°. 17

;En qué campo de actuacion de las radiaciones ionizantes se desempefia ?
E médica

M industria

B Invesstigacidn

Grafico N°. 10

Los datos muestran que en el pais la mayor cantidad de Trabajadores
Ocupacionalmente Expuestos se encuentran en el Campo de la medicina; en este

Campo se utilizan las radiaciones ionizantes para diagnostico.
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7- ¢ Qué tareas desempefia en su campo laboral?

Porcentaje Porcentaje
Frecuencia | Porcentaje valido acumulado
VAl || ISR Clo EretEEEn 4 12.9 12.9 12.9
radiologica
Operador de medidores 1 3.2 3.2 16.1
nucleares
HISHIIED (ELIE D 10 32.3 32.3 48.4
Técnico en rayos X 10 323 323 80.6
Operador de escaner 4 12.9 12.9 935
Técnico de laboratorio 5 6.5 65 100.0
Total 31 100.0 100.0
Tabla N°. 18

¢ Qué tareas desemperia en su campo laboral?

Grafico N°. 11

= Encargado de proteccion

radiologica

] Operador de medidores

nucleares
M védica radisloga

B Técnico en rayos x
[] Operador de escaner
B Técnico de laboratorio

Los resultados de la pregunta No.7 son congruentes con los de la pregunta anterior

ya que la mayor parte de los Trabajadores Ocupacionalmente Expuestos desarrolla

Tareas de la profesion relacionadas con la medicina, tal es el caso de los médicos

radidlogos y de los Técnicos en rayos X, seguidos de las Tareas que se desarrollan
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en la industria como las del operador de escaner y el Encargado de Proteccién
Radioldgica el cual puede desempefiarse tanto en el campo médico, como en el
de la industria. En menor proporcion se encuentran otras Tareas relacionadas con

la industria.

8- ¢El contenido de los médulos de los Cursos de Seguridad y Proteccién

Radiol6gica recibidos estan relacionados con las tareas de su profesion?

Porcentaje
Frecuencia | Porcentaje Porcentaje valido acumulado
Valido |En absoluto 1 3.2 3.2 3.2
Ligeramente 1 3.2 3.2 6.5
Moderadamente 4 12.9 12.9 19.4
Mucho 10 323 32.3 51.6
Totalmente 15 48.4 48.4 100.0
Total 31 100.0 100.0
Tabla N°. 19

Los resultados de la Tabla No.19 permiten afirmar que existe estrecha relacion entre
los contenidos o temas de los Cursos de Seguridad y Proteccion Radioldgica y las
tareas de su profesion que desempefian los TOE en cada uno de los Campos de la
profesion.

Esta afirmacion se puede apreciar claramente en el Grafico No. 12 que se muestra

a continuacion:
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¢El contenido de los médulos de los Cursos de Seguridad y Proteccion Radiolégica recibidos estan
relacionados con las tareas de su profesion?

Porcentaje

En absoluto Ligeramente

Grafico N°. 12
9- ¢Considera usted que seria pertinente definir nuevas estrategias en la

Moderamente

Mucho Totalmente

forma de ensefianza de dichos cursos que permitan medir el grado de

competencias alcanzado?

Porcentaje Porcentaje
Frecuencia | Porcentaje valido acumulado
Vélido |Minimamente de acuerdo 1 3.2 3.2 3.2
Regular 6 194 194 22.6
De acuerdo 10 32.3 32.3 54.8
Totalmente de acuerdo 14 45.2 45.2 100.0
Total 31 100.0 100.0
Tabla N°. 20
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¢ Considera usted que seria pertinente definir nuevas estrategias en laforma de ensefianza de dichos cursos
que permitan medir el grado de competencias alcanzado?

Porcentaje

Minimamente de Regular De acuerdo Totalmente de
acuerdo acuerdo

Gréfico N°. 13

Practicamente el 97 % de los encuestados con mayor o menor grado de aceptacion
considera que seria pertinente definir nuevas estrategias en la forma de ensefianza
de los cursos de Seguridad y Proteccién Radiol6gica que permitan medir el grado

de competencias alcanzado.
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10- ¢ Cuédl es su opinién en relacion al desarrollo de los programas, contenidos

y formas de evaluacién (documentos curriculares) de los cursos de
Capacitacién en seguridad y proteccion radiolégica?
Porcentaje Porcentaje
Frecuencia | Porcentaje valido acumulado
Va0 MG s 17 54.8 54.8 54.8
modificaciones
Se_: deben mantener los 6 19.4 19.4 74.2
mismos programas
Es |nd|fe_rente si se hacen o 5 6.5 6.5 80.6
no cambios
Es ne_cesarlo hacer grandes 1 39 39 83.9
cambios
Es necesario una nueva 5 161 161 100.0
propuesta
Total 31 100.0 100.0
Tabla N°. 21

¢Cual es su opinién en relacion al desarrollo de los programas, contenidos y formas de evaluacion
(documentos curriculares) de los cursos de Capacitacion en seguridad y proteccion radiologica?

Porcentaje

Serequieren Se deben
algunas mantener los
modificaciones mismos

Grafico N°. 14

Es indiferente si
se hacenono
cambios

Es necesario
hacer grandes
cambios

Es necesario
una nueva
propuesta
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Con respecto a los documentos curriculares de los Cursos de Capacitacion en

Seguridad y Proteccion Radiolégica es posible afirmar de los resultados que se

muestran en la Tabla y Gréfico anterior que el 93.5 % de los encuestados con

diferente grado de aceptacién sugieren que es necesario hacerles cambio a los

documentos curriculares de dichos cursos.

11- ¢Conoce Las Normas Basicas Internacionales de Seguridad, dictadas por

el Organismo Internacional de Energia Atomica?

Porcentaje Porcentaje
Frecuencia | Porcentaje valido acumulado
valido Apenas si las conozco 5 6.5 6.5 6.5
Conozco algunas 7 22.6 22.6 29.0
Conozco unagran cantidad 14 45.2 45.2 74.2
Las conozco su
Totalidad 8 25.8 25.8 100.0
Total 31 100.0 100.0
Tabla N°. 22

iConoce las Normas Basicas Internacionales de Seguridad, dictadas por el Organismo Internacional de
Energia Atomica?

Porcentaje

Apenas si las
CONOZCO

Grafico N°. 15

Conozco algunas

Conozco una gran
cantidad

Las conozco en su

Totalidad

165




Los resultados que se observan en la Tabla y Gréfico anterior muestran que el

93.6 % de encuestados tienen cierto grado de conocimiento sobre Las Normas

Bésicas Internacionales de Seguridad, dictadas por el Organismo Internacional de

Energia Atémica.

12- ¢(Cuél es su grado de conocimiento sobre la Ley 156, Ley sobre

radiaciones ionizantes?

Porcentaje Porcentaje
Frecuencia Porcentaje valido acumulado
valido La desconozco totalmente 1 3.2 3.2 3.2
Apenas si la conozco 3 97 97 12.9
Conozco parte de su 11 35.5 35.5 48.4
contenido
Conozgo gran parte de su 10 32.3 323 80.6
contenido
La conozco en su totalidad 6 194 19.4 100.0
Total 31 100.0 100.0
Tabla N°. 23
¢ Cual es su grado de conocimiento sobre la Ley 156, Ley sobre radiaciones ionizantes?
2
[
E
[}
g
o
o

La desconozco Apenas si
totalmente CONOZCO

Grafico N°. 16

la  Conozco parte
de su contenido

contenido

Conozcogran  Laconozco en
parte de su su totalidad
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De acuerdo a la informacion que se presenta en la Tabla No. 23 el 87.2 % de los
encuestados manifiestan tener distintos grados de conocimiento sobre la Ley 156,
Ley sobre radiaciones ionizantes.
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3.2.- Triangulacion de la informacion

Variable No. 1: Propuesta de disefio curricular para el desarrollo de los cursos de Seguridad y Proteccion Radioldgica.
Indicador: Campos de accion y Tareas de la profesion identificadas.

MATRIZ DE TRIANGULACION POR TECNICA

Andlisis documental

Encuesta

Grupo focal

Observacion

En Nicaragua la practica que tiene mas
trabajadores ocupacionalmente expuestos,
es la practica médica que utiliza generadores
de rayos X, como lo son: la radiologia
convencional, intervencionista y dental
seguida de la practica industrial de medidores
nucleares y en ultimo plano la radioterapia y
medicina nuclear.

En el caso de la practica industrial de perfilaje
de pozo y radiografia industrial en donde las
empresas son extranjeras y solo prestan
servicio en el pais, los trabajadores son del
pais de donde proviene la empresa por lo que
ya han tomado los cursos de proteccion
radioldgica pertinentes.

Existen otras tareas que se pueden
desarrollar como son: la polimerizacién y la
esterilizacion. (Irradiadores), el Desarrollo de
farmacos, la Gammagrafia o radiografia
industrial, asi como la Prospeccién del suelo
mediante Sondas neutrén- gamma y el
Perfilaje de pozos, sin embargo dichas tareas
no se realizan en el pais.

La encuesta muestra las siguientes tareas
de la profesion:

- Operador de medidores nucleares
-Técnico en rayos x

-Operador de rayos x

-Médico Radi6logo

-Encargado de Proteccién Radiolégica

En relacion a los
Campos y tareas de la
profesiébn en el grupo
focal con los docentes
investigadores del
laboratorio de Fisica de
Radiaciones se
mencioné  que los
Campos de la profesion
en el pais se limitan a la
medicina, industriay a la
investigacion, se hizo
mencién a otros Campos
de accion que no existen
en Nicaragua por el
momento.

El campo de accién que
aglutina la mayor
cantidad de trabajadores
en el uso de las
radiaciones ionizantes
es el de la medicina.

Existe coincidencia
en los resultados
obtenidos en las
tres técnicas
empleadas.
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Variable No. 1: Propuesta de disefio curricular para el desarrollo de los cursos de Seguridad y Protecciéon Radioldgica.
Indicador: Competencias identificadas por grupo de Trabajadores ocupacionalmente expuestos (TOE).

MATRIZ DE TRIANGULACION POR TECNICA

Andlisis documental

Encuesta

Grupo focal

Observacion

El modelo por competencias se centra en el
estudiante. El desarrollo de competencias
destaca el abordaje de situaciones y problemas
especificos, por lo que una ensefianza por
competencias representa la oportunidad para
garantizar la pertinencia y utilidad de los
aprendizajes escolares, en términos de su
trascendencia personal, académica y social,
busca desarrollar conocimientos, valores,
habilidades y las destrezas necesarias para su
desempefio  profesional y personal; el
aprendizaje para la vida.

El contexto de la formacion de los futuros
profesionales permite consolidar y reorientar las
practicas educativas hacia el logro de
aprendizajes significativos, por lo que conduce a
la concrecién del curriculo centrado en el
alumno.

Las competencias declaradas en la Estrategia
Nacional de capacitacion son: Integrar grupos de
trabajo, realizar tareas mudltiples, dominar los
elementos de un programa de proteccion
radiolégica, conocer los niveles de dosis, los
peligros del uso de la radiacion ionizante y sus
consecuencias, la legislacion y reglamentacion

Una parte de los
encuestados expresa que
existe relacién entre las
tareas que desempefian
en su trabajo actual y los
conocimientos, destrezas
y valores adquiridos en los
diferentes cursos
recibidos.

Otra parte manifiesta de
forma general que los
trabajadores deben saber
manipular  equipos Yy
conocer sus
caracteristicas con el fin
de garantizar la calidad en
los procedimientos,
conocer las Normas y
regulaciones sobre las
radiaciones  ionizantes.
Conocer los efectos de la
exposicion a la radiacion.

Todos los Trabajadores ocupacionalmente
expuestos independientemente del campo
de la profesion donde se desempefien
deben estar familiarizados con los
conceptos relativos a la proteccion
radioldgica, la legislacion y reglamentacion
pertinente, tomar decisiones con vision
estratégica en instituciones, demostrar
fiabilidad, autocontrol, responsabilidad y
capacidad para el trabajo en grupo e
interactuar con equipos Yy magquinaria,
identificar los mecanismos de los
diferentes tipos de efectos bioldgicos que
resultan de la exposicién a la radiacion
ionizante.

Los que trabajan en el campo de la
medicina deben ser capaz de identificar los
mecanismos de los diferentes tipos de
efectos bioldgicos resultantes de la
exposicion a la radiacion ionizante, los
niveles de dosis de radiacion a los
pacientes de acuerdo al uso de los
distintos procedimientos. Los encargados
de proteccién radiolégica tienen que
evaluar los peligros por la radiacion en la
zona de trabajo, interpretar los datos de la

Tanto los
entrevistados
como
docentes
participantes en
el grupo focal
coinciden en
que: Los
egresados  de
los cursos de
Seguridad y
Proteccion
Radioldgica
deberan poseer
las
competencias
gue les permitan
interactuar
eficientemente
de acuerdo al
campo de la
profesion en que
se desempefien
(medicina,
industria 0
investigacion).

los
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pertinente. Utilizar el equipo de reconocimiento y
detectar deficiencias en pantallas y controles
electromecanicos.

Cabe recalcar que estas competencias estan
declaradas solamente en algunos de los cursos.

vigilancia de las dosis, lo que implica un
programa de proteccion radioldgica,
evaluar la exposicidn ocupacional, médica
y para el publico en general.

Para los que operan Escéaner deben
aplicar las Normas  establecidas
garanticen la seguridad radiologica de los
irradiadores y aceleradores, prevenir
accidentes y actuar de acuerdo a lo
establecido en caso de emergencias
radiolégicas.

Los trabajadores de Aduanas deben
aaplicar las Regulaciones internacionales
que permitan el transporte fiable y eficaz,
aplicar el rol de Aduanas en todos los
procesos.

Los que utilizan los medidores nucleares
deben emplear la reglamentacion
pertinente para evaluar el peligro.

El encargado de proteccién radioldgica
debe evaluar el peligro a través de la
interpretacion de la vigilancia de dosis,
minimizar la exposiciébn ocupacional,
médica y del publico, implementar un plan
de emergencia si se requiere.
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Variable No. 1: Propuesta de disefio curricular para el desarrollo de los cursos de Seguridad y Proteccion Radioldgica.

Indicador: Estrategias de ensefianza definidas.

MATRIZ DE TRIANGULACION POR TECNICA

Andlisis documental

Encuesta

Grupo focal

Observacion

La implementacion del modelo por
competencias implica cambios
trascendentales en la vida institucional.
En especial un cambio en Ia
concepcion del proceso de Ensefianza-
aprendizaje y de los roles de docentes
y estudiantes.

El proceso de ensefianza-aprendizaje,
en este sentido requiere ser
replanteado; ya que ahora no es
cuestion de una metodologia para
ensefiar lo que necesita el docente
para realizar su intervenciéon en la
practica, sino de procedimientos con
métodos y estrategias de aprendizaje
(formas de ensefiar a pensar) y una
manera de evaluar acorde con este
enfoque (formativa, sumativa) todo
esto para poder cumplir su rol como
mediador del aprendizaje.

Se requiere definir nuevas
estrategias de ensefianza con
el fin de medir el grado de
competencias alcanzado en
cada uno de los cursos.

El estudiante tiene que ser menos pasivo, debe
saber hacer, para afianzar el conocimiento, es
decir debe construir el conocimiento. Hay que
destacar la evaluacién del desempefio del
estudiante 'y no la adquisicibn de su
conocimiento de forma mecanica.

Los recursos materiales que se utilizan en la
ejecucion de los cursos son los adecuados
pero se deben implementar cambios enfocados
fundamentalmente en  realizar nuevas
estrategias de aprendizaje que permitan
alcanzar las metas de aprendizaje, las
destrezas y habilidades requeridas.

Consideran que con los cambios en las
estrategias de ensefianza se deben también
modificar las formas de evaluacion de manera
que se pueda evaluar no el conocimiento sino
el desemperio del estudiante, es decir lo que es
capaz de hacer con ese conocimiento.

Existe
coincidencia
entre las
técnicas en

relacion a que es
necesario un
cambio en la

forma de
imparticion  de
los cursos.
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Variable No. 1: Propuesta de disefio curricular para el desarrollo de los cursos de Seguridad y Proteccion Radioldgica.
Indicador: Planes de Estudio elaborados.

MATRIZ DE TRIANGULACION POR TECNICA

en los estudiantes las competencias
para desenvolverse en la vida y
afrontar con éxito los retos que tendra

en los diferentes ambitos de
actuacion que le permita su
formacion.

El disefio curricular basado en
competencias busca responder a los
requerimientos del entorno, enfatiza
en la actuacién y en dar respuesta a
los grandes retos de la humanidad;
manifiesta la urgencia de lograr en los
estudiantes, la transferencia de los
conocimientos, indica la forma de
vislumbrar estrategias para el futuro,
mediante contenidos que poseen un
significado integral para la vida.

como las formas de evaluacién; es la
opinion de la mayoria de los
encuestados.

imparticion de los cursos ya que en
este momento solamente existen
listados de contenidos y uno que otro
objetivo de los mismos, asi como
algunas  competencias  genéricas
declaradas.

Se requiere elaborar los documentos
de dichos cursos con la estructura
metodolégica necesaria en la cual se
definan objetivos, metas, formas de
evaluacion etc.

Analisis documental Encuesta Grupo focal Observacion
Un plan de estudio o programa | Se requiere hacer modificaciones en | Los docentes investigadores | Existe coincidencia
académico por competencias busca | los planes de estudio de los cursos de | coincidieron en que es necesario | entre las técnicas
propiciar los ambientes idoneos de | capacitacion en Seguridad y Proteccion | revisar los documentos que | en relaciéon a que
aprendizaje que permitan desarrollar | Radiolégica. Revisar contenidos, asi | actualmente se utilizan para la|es necesario un

cambio en los
documentos
curriculares
actuales de los
cursos de
Seguridad y
Proteccién
Radioldgica.
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Variable No. 2: Seguridad y Proteccion Radioldgica.

Indicador: Normas Basicas Internacionales de proteccion dictadas por el Organismo Internacional de Energia Atémica.

MATRIZ DE TRIANGULACION POR TECNICA

Las Normas tienen por objeto una amplia gama de
practicas y fuentes que producen o podrian producir
exposicion a la radiacién, por lo que muchos requisitos
se formulan en términos generales. En consecuencia, es
posible que un requisito determinado tenga que
cumplirse de manera diferente para distintos tipos de
practica y fuente, segun la naturaleza de las operaciones
y las posibilidades de exposicion. No todos los requisitos
seran de aplicacién a cada practica o a cada fuente, e
incumbe a la autoridad reguladora competente
especificar qué requisitos son aplicables en cada caso.

basicas de
Seguridad vy
Proteccion

Radiol6gica.

promover y aumentar la seguridad en todo el mundo
mediante el intercambio de experiencias y el
mejoramiento de la capacidad para controlar los
peligros, prevenir los accidentes, responder a las
emergencias y mitigar las consecuencias dafinas

Las normas de seguridad del OIEA reflejan un
consenso internacional con respecto a lo que
constituye un alto grado de seguridad para proteger
a las personas y el medio ambiente contra los
efectos nocivos de la radiacion ionizante.

Analisis documental Encuesta Grupo focal Observacion
La finalidad de las Normas es establecer los requisitos | De forma | Las normas solo son eficaces si se aplican | Se reconoce
fundamentales relativos a la proteccién contra los riesgos general  se adecuadamente en la practica. la
derivados de la exposicion a la radiacién ionizante y . .
. . o puede s . importancia
relativa a la seguridad de las fuentes de radiacion que La reglamentacibn de la seguridad es una
pueden causar dicha exposicion. afirmar  que | responsabilidad nacional. de las
todos los Normas de
Las Normas indican los diferentes aspectos que deberia . Los ri relacion n la radiacion ionizan .
' p" q' ae trabajadores os riesgos relacionados con la rad ac.o o] g tg Seguridad y
abarcar un programa eficaz de proteccién radiolégica. El deben evaluarse y controlarse sin restringir
fin perseguido no es que se apliquen sin modificaciones | 0cupacional | i qehidamente la contribucion de la energia nuclear | Proteccion
en todos los paises y regiones, sino que se interpreten | mente al desarrollo equitativo y sostenible. Radioldgica
teniendo (?n 'cuenta las (I:lrcunstanua.s Iocalgs, los expuestos las cuales
recursos técnicos, la magnitud de las instalaciones y Sin embargo, los riesgos asociados a las
otros factores que determinaran las posibilidades de | SM0C€N 185 | - yiociones pueden trascender las fronteras | SO del
aplicacion. Normas nacionales, y la cooperacién internacional, ayudan a | conocimiento

para todos
los que se
relacionan
con las
radiaciones

ionizantes.
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Variable 2: Seguridad y Proteccién Radiolégica.
Indicador: Sobre radiaciones ionizantes.

MATRIZ DE TRIANGULACION POR TECNICA

Andlisis documental

Encuesta

Grupo focal

Observacion

La Ley 156 tiene por objeto regular,
supervisar y fiscalizar todas las
actividades relacionadas con el uso
de los radioisotopos y las
radiaciones ionizantes en sus
diversos campos de aplicacién, a fin
de proteger la salud, el medio
ambiente y los bienes publicos y
privados.

Esta Ley en su Articulo 16.-
textualmente cita: “Las personas
gque desempefien actividades en
instalaciones radiactivas, deben
recibir una adecuada capacitacién
sobre las medidas de seguridad a
observar en el desarrollo de dichas
actividades. Los titulares de las
licencias que se otorguen conforme
esta Ley y sus disposiciones
reglamentarias, son los
responsables de la indicada
capacitacion, paralo cual, el Estado
ademas brindara la colaboracion
que corresponda”.

De forma general se puede
afirmar que todos los
trabajadores

ocupacionalmente expuestos
conocen la  Ley 156, Ley
sobre radiaciones ionizantes.

Los docentes investigadores que imparten los Cursos
de Seguridad y Proteccion Radiolégica afirman conocer
en su totalidad la Ley 156 sobre Radiaciones
lonizantes. Dicha Ley es el sustento legal de los cursos
gue se imparten.

Las radiaciones ionizantes tienen muchas aplicaciones
beneficiosas, sin embargo si no se usan de acuerdo a
las Normas y Leyes establecidas éstas pueden resultar
muy perjudicial para la salud de las personas y el medio
ambiente. Cuando las dosis de radiaciébn superan
determinados niveles pueden tener efectos agudos en
la salud, tales como quemaduras cutaneas o sindrome
de irradiacién aguda.

Si la dosis de radiacion es baja o la exposicién a ella
tiene lugar durante un periodo prolongado (baja tasa de
dosis), el riesgo es considerablemente menor porque
hay mas probabilidades de que se reparen los dafos.
No obstante, sigue existiendo un riesgo de efectos a
largo plazo, como el cancer, que pueden tardar afios, o
incluso decenios, en aparecer. No siempre aparecen
efectos de este tipo, pero la probabilidad de que se
produzcan es proporcional a la dosis de radiacién. El
riesgo es mayor para los nifios y adolescentes, pues
son mucho més sensibles a la radiacién que los adultos.

Los efectos de
las radiaciones
ionizantes son
ampliamente
conocidos.
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Es posible observar de acuerdo a las matrices anteriores que en el analisis de
contenido se hizo lectura cruzada y compartida de las técnicas aplicadas,
especificamente sobre los hallazgos encontrados relacionados al problema de la

investigacion, lo que permitio construir una sintesis e interpretacion de los datos.

En el procesamiento y analisis cualitativo de datos correspondiente a la encuesta 'y
al grupo focal, en la triangulacion de la informacién haciendo uso de las variables,
los criterios de evaluacion y los indicadores establecidos en la matriz del disefio
metodoldgico se encontro lo siguiente:

En Nicaragua la practica que tiene mas trabajadores ocupacionalmente expuestos,
es la practica médica que utiliza generadores de rayos X, como son: la radiologia
convencional, intervencionista y dental seguida de la practica industrial de

medidores nucleares y en ultimo plano la radioterapia y medicina nuclear.
3.2.1 Los Campos de accion identificados son:

e Medicina
e Industria

e Investigacion
Las tareas de la profesion para cada uno de los campos de accion son:
Medicina:

e Proteccion radiolégica.
e Radiologia dental, convencional e intervencionista: Operador de rayos X.

e Interpretacion de imagenes de rayos x: Médico radidlogo.
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Industria:

e Determinar espesores, densidades o nivel. Medicion del grado de humedad
en materiales a granel. (Densimetros nucleares)

e Seguridad y vigilancia mediante rayos x en aeropuertos y edificios: Técnico
en imagenes de rayos X.

e Seguridad y vigilancia en aduanas y fronteras: Operador de Escéaner
Investigacion:
e Determinar la edad de diversos materiales por analisis del carbono 14.

3.2.2 Competencias especificas identificadas por TOE para cada uno de los

Cursos.
1- Competencias genéricas: Validas para todos los Cursos.

e Capacidad para resolver problemas de manera individual y en equipos.

e Capacidad para demostrar fiabilidad, autocontrol, responsabilidad para el

trabajo en grupo.

e Capacidad para sistematizar y documentar conocimientos adquiridos en el

ejercicio profesional y las buenas practicas en su campo.

e Capacidad y aptitud para la gestion de tareas multiples al mismo tiempo, lo

gue puede ser necesario en casos de emergencia.

2- Competencias para el Modulo de capacitacion Basico: Validas para todos los

Cursos.

e Capacidad para identificar los conceptos basicos de fisica nuclear, las

magnitudes dosimétricas y sus unidades de medicién para realizar célculos.
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e Capacidad para asegurar el cumplimiento de los reglamentos internos y las
regulaciones nacionales e internacionales para el uso seguro de las fuentes

de radiacion.

e Capacidad para interactuar con equipos y maquinaria, que le permitan
detectar deficiencias en pantallas y controles electromecanicos.

3- Competencias para el Curso en Seguridad y Proteccion Radiolégica para

Radiologia Dental de Diagnéstico y de Intervencionismo

e Capacidad para memorizar las caracteristicas de los equipos de rayos x que
le permitan el manejo adecuado del mismo.

e Capacidad para aplicar los niveles de dosis de radiacion establecidos a los
pacientes para su uso seguro en los distintos procedimientos.

e Capacidad para interpretar la garantia de calidad del equipo de rayos X para
la obtencion de imagenes confiables en los distintos procedimientos.

e Capacidad para aplicar la Normativa correspondiente en el uso de la radiacion

gue permita la proteccion al paciente y al ambiente.

4- Competencias para el Curso en Seguridad y Proteccion Radioldgica para

Encargado de Proteccion Radioldgica

e Capacidad para emplear la legislacion y reglamentacion pertinente en
materia de proteccion radiologica para evaluar el peligro a través de la
interpretacion de los resultados de la vigilancia de dosis.

e Capacidad para abordar con los trabajadores y los directivos cuestiones
relativas a los procedimientos de trabajo seguro, a los planes de emergencia
para la elaboracién de procedimientos.

e Capacidad para aplicar los principales elementos de un programa de
proteccion radiolégica que permita minimizar la exposicion ocupacional,
médica y del publico.

e Capacidad para implementar un plan de emergencia si fuese necesario.
177



5- Competencias para el Curso en Seguridad y Proteccién Radiol6gica para el

uso de Medidores Nucleares

Capacidad para relacionar las caracteristicas de las fuentes radiactivas
usadas con los niveles de actividad involucrados.

Capacidad de emplear la legislacion y reglamentacién pertinente en materia
de proteccién radiologica para evaluar el peligro Y asi prevenir y controlar
las emergencias radiologicas.

6- Competencias para el Curso en Seguridad y Proteccion Radiol6gica

Especializado para Aduanas

Capacidad para emplear los programas nacionales reguladores sobre
proteccion radiolégica para garantizar la seguridad de las fuentes
radiactivas.

Capacidad para aplicar las Regulaciones internacionales que permitan el
transporte fiable y eficaz.

Capacidad para utilizar los equipos Aduanales de deteccidn de radiacion de
forma segura.

Capacidad para explicar el rol de Aduanas para efectuar los distintos

procesos.

7- Competencias para el Curso en Seguridad y Proteccion Radioldgica en el

uso de Escaner

Capacidad para aplicar las Normas y procedimientos de operacion que
garanticen la seguridad radiolégica operacional de los irradiadores y
aceleradores.

Capacidad para crear las condiciones de seguridad fisica de los equipos y

fuentes que se requieren para prevenir accidentes.
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e Capacidad para aplicar las Normativa correspondiente en casos de
emergencias radiologicas.

3.2.3 Estrategias de ensefianza definidas

El estudiante tiene que ser menos pasivo, debe saber hacer, para afianzar el
conocimiento, es decir debe construir el conocimiento. Hay que destacar la
evaluacién del desempefio del estudiante y no la adquisicion de su conocimiento

de forma mecéanica.

Las encuestas y el grupo focal coinciden en que los recursos materiales que se
utilizan en la ejecucion de los cursos son los adecuados pero se deben implementar
cambios enfocados fundamentalmente en realizar nuevas estrategias de
aprendizaje que permitan alcanzar las metas de aprendizaje, las destrezas y

habilidades requeridas.

Consideran que con los cambios en las estrategias de ensefianza se deben también
modificar las formas de evaluacibn de manera que se pueda evaluar no el
conocimiento sino el desempefio del estudiante, es decir lo que es capaz de hacer

con ese conocimiento.

Lo mencionado anteriormente permite orientar el proceso de ensefianza
aprendizaje desde una perspectiva experiencial que invita al maestro a ser
mediador, a enviar menos mensajes verbalesy a promover una mayor participacion
por parte del alumno. Esta teoria reconoce que cada persona aprende de diversas
maneras, por lo que se requieren estrategias metodoldgicas adecuadas que
estimulen potencialidades y recursos que favorezcan el desarrollo de alumnos que
aprecien y confien en sus propias habilidades para resolver problemas,

comunicarse y aprender a aprender.

A continuacion se definen las diferentes estrategias a utilizar:
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Ensayo: Se recomienda utilizarla cuando se necesita que el alumno revise un tema
del programa. El alumno se centra en el objeto de estudio (problema, area
problematica, concepto, proceso, etcétera) y presenta una unidad argumentativa,
es decir, el ensayo presenta un conjunto de pruebas a favor de la tesis o posicién
gue va a defender.

Resumenes: Su redaccion incluye dos procesos, el primero es la lectura y
comprensiéon del escrito fuente, seguido de la elaboraciéon del segundo texto
(resumen). Esta estrategia promueve el desarrollo de la memoria y facilita el
recuerdo de la informacién mas relevante del contenido a aprender. Permite llevar
a cabo una organizacion global mas adecuada de la informacion nueva (mejorar las

conexiones internas).

Investigacion de topicos y problemas especificos: Es recomendable utilizar esta
estrategia cuando es factible realizar un agrupamiento de los problemas en torno a
la competencia del curso, si se dispone de tiempo para llevar al alumno a trabajar
en equipo en la busqueda de posibles soluciones o respuestas a los problemas o
interrogantes planteados con “relacionarse bien con otros y cooperar y trabajar en

equipo”.

Método de proyectos: Permite la asimilacion de conceptos y desarrollo de las
capacidades, actitudes y aptitudes en la toma de decisiones y responder de manera
activa en la solucion de problemas. Ubica al alumno en el centro de sus

aprendizajes.

Foros de discusion: A través de estas herramientas se obtiene la capacidad de

comunicarse de manera interactiva.

Presentaciones multimedia, uso y aplicacion de herramientas informaticas: El
uso de estas herramientas informaticas permite desarrollar capacidades

innovadoras y agilizar procesos.
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Estudios de caso: Es una estrategia didactica y de investigacion ideal para hacer
la conexion entre la teoria y la préctica en donde el estudiante se involucra
consciente y responsablemente, durante todo el proceso, con su propio
aprendizaje. El estudiante entra en contacto con una situacion real que puede
adaptarse a diversos niveles de andlisis y exhaustividad. Lo que se pretende es que
esa situacion real incluya un problema, una oportunidad, un desafio, o la toma de
una decision fundamentada desde la teoria consultada y la experiencia del
estudiantado.

Aprendizaje basado en problemas: Permite mayor motivacion y aprendizaje
significativo al interactuar con la realidad y observar los resultados de dicha
interaccion., el desarrollo de habilidades de pensamiento (critico y creativo) y
habilidades para el aprendizaje, mejora de habilidades interpersonales y de trabajo

en equipo.

Mapas mentales: Permite desarrollar el pensamiento creativo y productivo.
Promueve la organizacion mas adecuada de la informacién nueva a aprender, ya

gue mejora las conexiones internas.

Mapas conceptuales: Facilita la exposicidon y explicacion de conceptos. Activa los
conocimientos previos y/o determina el nivel de comprension de los conceptos

revisados.

Seminarios: Ofrece la posibilidad de profundizar en torno a un tema de interés
comun centrado en la discusion y el analisis. Permite la construccion de productos

conceptuales.

Debates: Incrementa el entendimiento y fomenta el pensamiento critico. Permite
ensayar argumentos y explorar ideas a través de la palabra oral. Permite el
desarrollo de la habilidad para juzgar criticamente. Genera cambios de actitudes y

conductas (saber escuchar al otro, respeto, valoraciones, etcétera).
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3.2.4 Planes de Estudio elaborados: Ver Anexo No 4.2.1

3.2.5 Normas Basicas Internacionales de proteccion dictadas por el

Organismo Internacional de Energia Atémica

De forma general los encuestados afirman conocer con distintos niveles las Normas
Bésicas Internacionales de proteccion dictadas por el Organismo Internacional de
Energia Atdmica, cuya finalidad es establecer los requisitos fundamentales relativos
a la proteccién contra los riesgos derivados de la exposicion ala radiacion ionizante,
y relativos a la seguridad de las fuentes de radiaciébn que pueden causar dicha

exposicion.

Las Normas se han establecido partiendo de principios ampliamente aceptados de
proteccion y seguridad radiologica, como los contenidos en la publicacion "Annals”
de la Comision Internacional de Proteccion Radiolégica (CIPR) y en la Coleccion
Seguridad del OIEA. Su finalidad es preservar la seguridad de todos los tipos de
fuentes de radiacion y, al cumplir esa funcién, complementar otras normas ya
establecidas para las fuentes de radiacién de gran tamafo y complejas, tales como

los reactores nucleares y las instalaciones de gestion de desechos radiactivos.

Las Normas exponen los requisitos fundamentales que han de cumplirse en toda
actividad que implique exposicion a la radiacion. Tales requisitos tienen la fuerza
gque se deriva de las disposiciones estatutarias de las Organizaciones
patrocinadoras. No suponen ninguna obligacion por parte de los Estados de ajustar
a ellos su legislacion, ni es su fin sustituir las disposiciones de las leyes o
reglamentos nacionales o las normas vigentes. Antes bien, su objetivo es servir de
guia practica a las autoridades y servicios publicos, los empleadores y los
trabajadores, los organismos especializados de proteccién radiologica, las

empresas y los comités encargados de la seguridad y proteccion de la salud.

Las Normas establecen los principios basicos e indican los diferentes aspectos que
deberia abarcar un programa eficaz de proteccion radiolégica. El fin perseguido no
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es que se apliquen sin modificaciones en todos los paises y regiones, sino que se
interpreten teniendo en cuenta las circunstancias locales, los recursos técnicos, la
magnitud de las instalaciones y otros factores que determinaran las posibilidades
de aplicacion.

El campo de aplicacion de las Normas se limita a la proteccion de los seres
humanos exclusivamente; se considera que, si las normas de proteccion son
adecuadas para ese fin, también serviran para garantizar que ninguna otra especie
resulte amenazada como poblacién, aunque ciertos individuos de la especie
puedan sufrir dafios. Ademas las Normas se aplican Unicamente a la radiacion
ionizante, es decir a los rayos gamma y X y a las particulas alfa, beta y otras que
pueden causar ionizacién. No son de aplicacion a la radiacion no ionizante, como
las microondas, rayos ultravioleta, luz visible y rayos infrarrojos. Tampoco se
aplican al control de los aspectos no radiolégicos de salud y seguridad. Las Normas
admiten que la radiacién no es mas que una de las muchas fuentes de riesgo en la
vida, y que al ponderar los riesgos de ella derivados no solo se deberian poner en
la balanza sus beneficios, sino también considerar tales riesgos en perspectiva con

otros.
3.3 Conclusiones

1- Al analizar los cursos de capacitacion en Seguridad y Proteccion Radiologica que
se imparten en el Laboratorio de Fisica de Radiaciones y Metrologia se encuentra
gue estan dirigidos a Trabajadores Ocupacionalmente Expuestos (TOE) a las
radiaciones ionizantes en distintos Campos profesionales. Forman parte de la
Estrategia Nacional de Formacion y Capacitacion en Seguridad y Proteccion
Radioldgica, ya que toda persona con exposicion ocupacional a la radiacion
ionizante, 0 que pueda resultar expuesta a ella en el curso de su trabajo, debe
recibir capacitacion adecuada en proteccién radiologica y uso seguro de las fuentes
de radiacion, asi lo establecen los documentos de seguridad del Organismo

Internacional de Energia Atdmica.
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El contenido temético de los mismos ha sido sugerido por el OIEA y adoptado en el
pais de acuerdo a La Estrategia Nacional de Formacion y Capacitacion en
Seguridad y Proteccién Radioldgica, siendo el Laboratorio de Fisica de Radiaciones
la Unica casa de estudios a nivel del pais que imparte dichos cursos.

2- Los cursos de seguridad y Proteccion Radioldgica para profesionales del &rea de
las radiaciones ionizantes que se imparten en el LAF-RAM, estan estructurados en
modulos, entre los cuales hay un médulo comdn que es con el que inician todos los
cursos y que representa el fundamento teérico de la fisica de las radiaciones.
Tienen entre 24 y 80 horas de duracién y se imparten de forma tradicional, es decir
conferencias, asignacion de trabajos, realizacidn de trabajos practicos y/o practicas
de laboratorio las cuales pueden ser demostrativas si el grupo de estudiantes es
grande o con interaccion directa con los equipos de laboratorio si el grupo es
pequeiio. En la forma de evaluacion se considera la asistencia, los trabajos

practicos y la realizacion de un examen tedrico para completar 100 puntos.

Los documentos curriculares de estos cursos son solamente un listado de
contenidos con uno que otro objetivo declarado, sin la estructura metodoldgica que
requiere este tipo de documento, ya que no se especifican las estrategias y
actividades a realizar, es decir la metodologia de trabajo de esos contenidos ni la
forma de evaluacion de los objetivos (aprendizajes logrados). De manera general
se aprecian problemas metodolégicos directamente vinculados a las estrategias de

ensefanza, de evaluacion y de la planificacion didactica.

3- Para determinar las necesidades de formacion en el pais de los profesionales
del area de las radiaciones ionizantes en el campo de la Seguridad y Proteccion

radiolégica para el quinquenio 2015-2020 se ha considerado:

e La Estrategia Nacional Formacion y Capacitacion en Seguridad y Proteccién

Radioldgica.
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e La meta de capacitacion establecida para los TOE en los distintos Campos
de accion segun el Formulario de Evaluacion sobre las Necesidades
Nacionales de Educacion y Capacitacion, que se encuentra en la Estrategia
Nacional de Formacién y Capacitacion en Seguridad y Proteccion
Radioldgica.

e La cantidad de TOE capacitados a la fecha segun los registros del
LAF-RAM, sede de las capacitaciones.

e La Reglamentacion Nacional para los Trabajadores Ocupacionalmente
Expuestos, la cual establece que la licencia de autorizacion individual que
les faculta para trabajar con radiaciones ionizantes tiene una vigencia de
cinco afos, y para que sea renovada deben realizar un curso de
actualizacion de conocimientos.

e Los resultados de la encuesta aplicada a los directores de instituciones.

Producto del andlisis de todos estos elementos es posible hacer una proyeccion de
necesidades la cual no depende solamente del pais sino de otros factores que
condicionaran el comportamiento de la economia en el mundo en el contexto que

actualmente esta viviendo.

Con base en lo anteriormente mencionado se estima que las necesidades de
capacitacion para el quinquenio 2020-2025, seran iguales o menor que las del
guinquenio que esta finalizando, ya que existe la probabilidad que algunas clinicas
0 instituciones cierren operaciones o bien, si logran continuar operando reduzcan a
su personal, o en el mejor de los casos se mantengan las mismas instituciones en
las mismas condiciones en cuanto a la cantidad de sus trabajadores. Esta
incertidumbre es debido al contexto actual que el mundo esta viviendo ya que el
impacto subito y generalizado de la pandemia del coronavirus ha ocasionado una
drastica contraccion de la economia mundial, lo que seguramente tendra
repercusiones a largo plazo en el pais sobre el desarrollo del capital humano. Por

todo esto las perspectivas de futuro son sumamente inciertas.
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A pesar de todas las adversidades a que hoy en dia nos enfrentemos es necesario
recalcar que la capacitacién continua juega un rol esencial en el mundo actual y es
necesaria y de gran importancia aiun después de que los trabajadores hayan
adquirido satisfactoriamente los conocimientos y habilidades para desempefiar de
manera correcta y segura sus tareas. El mercado laboral y la tecnologia cambian
significativa y réapidamente y esto obliga a los individuos a actualizarse

permanentemente y mejorar sus habilidades de manera regular.

A la vez es necesario recalcar que El Plan Nacional de desarrollo Humano
2012-2016 (PNDH, 2012), Los Objetivos de desarrollo sostenible (ODS) y la Politica
Nacional de Formacién y Capacitacion en Seguridad y Proteccion Radiol6gica
refuerzan la afirmacion sobre las necesidades de capacitacion en el pais y que
existe correspondencia entre los cursos de capacitacion con la demanda social

actual y futura del pais.

4- La propuesta de disefio para el desarrollo futuro de estos cursos plantea un
cambio de los documentos curriculares a un enfoque por competencias, lo que
permite mayor vinculacion con las tareas propias de cada uno de los Campos de
actuacion en que se desempefan los profesionales que trabajan con radiaciones
ionizantes, y de esta manera contribuir a la solucién de problemas sociales y
economicos, relacionados con el Campo de la profesion, con cualificaciones que le
permitan un mejor desempefio profesional. El modelo propuesto permite definir las

competencias que se desean evaluar en cada uno de los cursos.

El panorama actual de la reforma curricular deja entrever diferentes problemas que
estan relacionados con el papel que desempenia el profesor al interactuar con los

estudiantes y con el conocimiento.

Cabe mencionar que los resultados de aprendizaje de cada modulo deben
plasmarse una vez que se elaboren los planes didacticos, que es la parte que

corresponde a la micro planificacion.
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El concepto de la competencia atraviesa la formacion de cualquier profesional y por
lo tanto se considera que el modelo propuesto en este trabajo es facilmente
aplicable. Ciertamente no es una tarea facil el cambiar de objetivos a competencias
y esto no significa que los objetivos van a desaparecer, ya que siempre estaran
presentes, por lo menos en las clases ya que no se puede realizar acciones sin

objetivos, aunque sirvan como medio y no como un fin.

Sin embargo para que esta propuesta logre el nivel de transformacion que se
pretende es necesario tener un conocimiento profundo del trabajo desarrollado por
docentes y estudiantes en su interaccién con el conocimiento. Es necesario
asegurar que las viejas practicas se abandonaran y que el camino que se propone
apunta a una nueva forma de ensefar y de aprender, apunta al desarrollo de
competencias profesionales y no a la memorizacion de conocimientos irrelevantes
y/o descontextualizados. Las competencias exigen una planificacion global y un
trabajo mancomunado de todos los integrantes en este caso del centro que imparte

los cursos de capacitacion.

5- En documentos anexos se presenta la propuesta de disefio curricular para cada
uno de los cursos, la cual contempla un perfil técnico-cientifico, el objeto de los
cursos, las competencias genéricas y especificas, los objetivos generales, los
criterios de evaluacion, el contenido tematico, los procesos y métodos a emplear
para alcanzar las competencias declaradas y los aprendizajes, las estrategias de

evaluacion y el tiempo establecido para cada curso.

6- Si se revisan los objetivos planteados considero que se han cumplido ya que se
han redisefiado los documentos curriculares de los cursos de capacitacion en
Seguridad y Proteccién Radiolégica que se imparten en el LAF-RAM con un

enfoque basado en competencias.

Sin embargo no es posible indicar que la labor esta terminada, ya que es necesario
gue los docentes expertos en cada area elaboren los planes de clase para cada

curso, pero esta labor no se puede realizar independientemente. Este es uno de los
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retos y desafios que plantea un enfoque por competencias, la labor docente tiene
gue ser conjunta y consensuada si se quiere verdaderamente lograr que el proyecto
sea integrador. Esto representa un problema ya que es necesario contar con
docentes que tengan la disponibilidad de tiempo y que posean la suficiente
experiencia y conocimiento pedagdgico, de no ser asi es necesario la capacitacion

de los mismos.

En relacion a la evaluacién, aunque esta tiene que abarcar aspectos tanto
cuantitativos como cualitativos para emitir cualquier juicio de valor, es muy dificil
lograr en corto tiempo desterrar los métodos tradicionales, donde la evaluacion es
esencialmente cuantitativa y basada en pruebas escritas. Ademas la evaluacion no

es solamente para el estudiante o el maestro, es para todo el proceso.

Otro punto importante es que el cambio de programas demanda que todos los
recursos apoyen esta labor, y que los avances sean evaluados de manera

periddica.
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4.2. - ANEXOS

4.2.1 Instrumentos sobre las Técnicas empleadas
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42.1.1. Instrumento No. 1: Encuesta a Directores de
Instituciones

Objetivo:
Conocer la percepcion de los empleadores, sobre los conocimientos, destrezas y

valores adquiridos por su personal en los cursos de Capacitacion en Seguridad y

Proteccién Radiolégica impartidos por la UNAN-Managua.

l. Informacién General
Nombre completo:
Cargo que ocupa:
Fecha:

I. Preguntas.
Por favor indique:
1-¢ En qué Campo de actuacién de las radiaciones ionizantes se desempeia?

1) Medicina

2) Industria

3) Agricultura
4) Investigacion
5) Arqueologia

2- De acuerdo al Campo de accidn en que se desempefia la institucion y las tareas
gue desempefia su personal capacitado ¢ Existe relacion entre éstas tareas y los
conocimientos, destrezas y valores adquiridos en los cursos de capacitacion

recibidos?
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1) En absoluto

2) Ligeramente

3) Moderadamente
4) Mucho

5) Totalmente

3-¢Los cursos de capacitacion en Seguridad y Proteccion Radiolégica han
contribuido a minimizar o evitar riesgos laborales en su institucion?

1) En absoluto

2) Ligeramente

3) Moderadamente
4) Mucho

5) Totalmente

4-;Conoce usted las Normas Béasicas sobre Seguridad y Proteccion Radioldgica

dictadas por el Organismo Internacional de Energia Atdbmica?

1) La desconozco totalmente

2) Apenas si la conozco

3) Conozco parte de su contenido

4) Conozco una gran parte de su contenido
5) La conozco en su Totalidad

6-¢,Qué podria decir sobre las necesidades de capacitacion en Seguridad y

Proteccion Radioldgica en su institucion para el proximo quinquenio?

1) Seran menores que el actual quinquenio
2) Similar a las de este quinquenio

3) Mayores que el actual quinquenio

196



UENIC MLK

7-¢ Existe relacion entre la Ley 156, Ley sobre Radiaciones lonizantes y los cursos
sobre Seguridad y Proteccién Radioldgica?

1) En absoluto

2) Ligeramente

3) Moderadamente
4) Mucho

5) Totalmente

A continuacion se plantea la siguiente pregunta, se le solicita escriba su respuesta.

8-¢Cudles serian las competencias genéricas (valores y actitudes) y las
competencias especificas que requiere desarrollar el profesional que trabaja

haciendo uso de las radiaciones ionizantes de acuerdo al campo de su profesion?
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42.1.2.

Instrumento No. 2: Encuesta a Trabajadores
Objetivo:

Ocupacionalmente Expuestos

Conocer la opinion de los empleadores, los docentes y los trabajadores

y Proteccion Radioldgica.

ocupacionalmente expuestos y ente regulador sobre las competencias especificas
contemplados en la Estrategia Nacional de Formacién y Capacitacion en Seguridad

adquiridas, la planificacién, ejecucion y forma de evaluaciéon de los cursos

Cursos.

A.- Variable No. 1 a medir: Propuesta de disefio curricular para el desarrollo de los
B.- Indicadores:

B1l.-Competencias identificadas por grupo de Trabajadores ocupacionalmente
expuestos (TOE).

1.- Indigue la cantidad de tiempo que tiene de trabajar en el area de las radiaciones
ionizantes (meses o0 afos)

2.- ¢, Cuantos cursos de Seguridad y Proteccion Radiologica ha recibido?

1) No pertinentes

cursos recibidos, ¢ .cual seria su valoracion en relacion a ellos?
2) Poco pertinentes

3.-Considerando la pertinencia y el valor cientifico que han tenido para usted los

3) Moderadamente pertinentes
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4) Muy pertinentes
5) Extremadamente pertinentes

4.- ¢ La capacitacion recibida en los cursos de proteccion radiolégica ha contribuido

a evitar riesgos en su entorno laboral? ¢ Cual seria su valoracion?

1) No ha contribuido

2) Ha contribuido muy poco

3) Ocasionalmente

4) Ha contribuido casi siempre
5) Ha contribuido siempre

5.- De acuerdo con las tareas que desempefia en su trabajo actual ¢ Existe relacion

entre éstas y los conocimientos, destrezas y valores adquiridos en los diferentes
moédulos de los cursos recibidos?

1) Ninguna

2) Una minima cantidad

3) Moderadamente

4) Una considerable cantidad
5) Completamente

B2.- Campos y Tareas de la profesion identificadas.

Por favor indique:

6.- ¢ En qué Campo de actuacion de las radiaciones ionizantes se desempefia?

1) Medicina

2) Industria

3) Agricultura
4) Investigacion
5) Arqueologia
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7.- ¢ Qué Tareas desempefia en su campo laboral?

1) Encargado de proteccion radiologica
2) Técnico en imagenes (aeropuertos)
3) Técnico medicina nuclear

4) Operador de medidores nucleares
5) Médico radidlogo

6) Teécnico en rayos x

7) Operador de escaner

8) Otras

8.- ¢El contenido de los modulos de los cursos de Seguridad y Proteccion

Radiologica recibidos estan relacionados con las Tareas de su profesion?

En absoluto
Ligeramente
Moderadamente
Mucho
Totalmente

ga b~ WDN Pk

B3.- Estrategias de ensefianzas definidas.

9.- ¢ Considera usted que seria pertinente definir nuevas estrategias en la forma de
enseflanza de dichos cursos que permitan medir el grado de competencias

alcanzado?

1) En desacuerdo

2) Minimamente de acuerdo
3) Regular

4) De acuerdo

5) Totalmente de acuerdo
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B4.- Planes de Estudio elaborados.

10.- ¢ Cual es su opinion en relacion al desarrollo de los programas, contenidos y
formas de evaluacion (documentos curriculares) de los cursos de Capacitacion en

seguridad y proteccion radiol6gica?

1) Se requieren algunas modificaciones

2) Se deben mantener los mismos programas
3) Es indiferente si se hacen o no cambios

4) Es necesario hacer grandes cambios

5) Es necesario una nueva propuesta

C.- Variable No. 2 a medir: Seguridad y Proteccion Radiologica.

D.- Indicadores:

D1.- Normas Basicas Internacionales de proteccion dictadas por el Organismo
Internacional de Energia Atdmica.

11.- ¢Conoce Las Normas Basicas Internacionales, dictadas por el Organismo

Internacional de Energia Atomica?

1) Las desconozco totalmente
2) Apenas si las conozco

3) Conozco algunas

4) Conozco gran cantidad

5) Las conozco en su Totalidad
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D2.- Sobre radiaciones ionizantes.

12.- ¢Cual es su grado de conocimiento sobre la Ley 156, Ley sobre radiaciones
ionizantes?

1) La desconozco totalmente

2) Apenas si la conozco

3) Conozco parte de su contenido

4) Conozco una gran parte de su contenido
5) La conozco en su Totalidad
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4.2.1.3. Instrumento No. 3: Grupo focal docentes
Objetivo

Conocer la opinién de los docentes sobre las competencias especificas adquiridas,
la planificacion, ejecucion y forma de evaluacion de los cursos contemplados en la
Estrategia Nacional de Formacién y Capacitacion en Seguridad y Proteccion
Radioldgica.

Participantes:

Preguntas a discutir:

1- ¢En qué Areas y Campos de la profesion se desempefian los profesionales que

se capacitan en los cursos de Seguridad y Proteccion Radiolégica?

2- A su consideracién, ¢cuales serian las competencias genéricas (valores y

actitudes) y las competencias especificas que requiere desarrollar el profesional
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gue trabaja haciendo uso de las radiaciones ionizantes de acuerdo al area de su

profesion ?

3- En relacion a la ejecucion de los programas de cada uno de los cursos de

capacitacion, considera usted que:

a. ¢Los recursos que se utilizan: didacticos, laboratorios, infraestructura,
materiales; tecnolégicos, informaticos y bibliografia son los requeridos para

la adquisicion de las competencias en su formaciéon?

b. ¢Los documentos curriculares utilizados contienen la estructura
metodoldgica necesaria donde se definen, los objetivos y competencias a

desarrollar, en cada modulo, o es necesario hacerles reformas?

c. ¢Considera usted que seria pertinente definir nuevas estrategias tanto en la
forma de ensefianza como en la forma de evaluacion de dichos cursos que

permitan medir el grado de competencias alcanzado?

d. ¢Qué dificultades se han presentado en el proceso de capacitacion? ¢Qué

sugerencias tiene para la mejora?

4- ¢ Qué relacion existe entre la Ley 156, Ley sobre Radiaciones lonizantes y los

cursos de Seguridad y Proteccion Radiologica que se imparten?

5- Sobre las Normas Baésicas Internacionales de proteccion dictadas por el

Organismo Internacional de Energia Atdbmica ¢,que comentarios podria hacer?
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4.2.1.4. Instrumento No. 4: Guia para el Analisis documental

Objetivo: Recopilar la mayor cantidad de informacién relacionada con los cursos
de Capacitacion en Seguridad y Proteccién Radiologica que se imparten en el
Laboratorio de Fisica de Radiaciones (LAF-RAM) de la UNAN-Managua.

Criterios de anélisis:

e Existencia de documentos normativos que rijan la capacitacion de los
trabajadores que se desempefan en el area de las radiaciones.

e Existencia de planes de estudio para cada uno de los cursos de capacitacion
Evidencias de planificacion de las sesiones de clase en la cual se consideren
objetivos, estrategias a utilizar, tiempo para cada uno de los temas a abordar,
habilidades, destrezas a desarrollar.

e Fuentes de informacion y bibliografia utilizadas.

e Evaluaciones realizadas al proceso de capacitacion en los 5 afios en que se
han estado impartiendo los cursos.

e Guias para el desarrollo de clases practicas y de laboratorio.

e Formas de evaluacioén realizadas.
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1 Presentacion

En este documento se presenta una propuesta de disefio curricular para los Cursos de
Seguridad y Proteccion Radiolégica que se imparten en el Laboratorio de Fisica de
Radiaciones y Metrologia de la UNAN-Managua, para la capacitacion del personal que
se desempefia en el area de las radiaciones ionizantes en los distintos Campos
profesionales en el pais. El disefio propone un conjunto de experiencias formativas
orientadas a partir del modelo pedagdgico constructivista y el enfoque curricular por

competencias.

Ha sido desarrollado partiendo de una concepcion de la formacion de la persona como
el resultado de un proceso de ensefianza-aprendizaje, entendido como la progresiva
construccion personal que cada sujeto hace de los nuevos contenidos propuestos
(conceptuales, procedimentales y actitudinales), a partir de los ya existentes en su
experiencia previa, lo que ocurre en cooperacién con los compafieros y con el apoyo de

un facilitador.

Dicha propuesta surge al asumir la importancia del proceso de transformacion que se
ha venido desarrollando en el mundo. Los cambios continuos en la sociedad y en sus
propias estructuras del quehacer publico provocan a su vez la necesidad de
actualizacion en todos los niveles de ensefianza. Lo anterior indica lo prioritario de
reorientar las actividades académicas, para que propicien el Saber, el Saber Ser, el
Saber Hacer y el Saber Estar del estudiante, asi como favorecer el aprendizaje a lo largo
de toda la vida y la ubicacion de su responsabilidad en el ambito del ejercicio
profesional. Su participacion en la construccion de una sociedad mas justa,

democratica y participativa.



En el marco de lo antes mencionado, el documento que se presenta a continuacion
contiene la fundamentacion, o hechos que justifican la necesidad del curso; el propésito,
gue impulsa este programa de formacion; el perfil y competencias de las personas a
quien va dirigido el curso, asi como los conocimientos, habilidades y actitudes que seran
parte de sus caracteristicas profesionales una vez concluido el mismo; y la estructura
curricular, organizada en médulos, unidades y sesiones de aprendizaje. Todos estos

componentes logicamente articulados, constituyen el Disefio Curricular de los cursos.

A su vez, es importante remarcar que el curriculo es un documento formal y publico (por
tanto constatable, discutible y objeto de discusién), condicion que ademas lo convierte

en un compromiso para llevarlo a cabo.

Formativo, en el sentido de que su finalidad Ultima es obtener mejoras en la formacion

de las personas que participan en él.

Integrado, toda vez que precisa unidad y coherencia interna. No es un amontonamiento
de conocimientos y experiencias sino un proceso con una adecuada estructura interna
y una continuidad que es capaz de promover el maximo desarrollo (personal y

profesional) de las personas involucradas.

Desde ya, cabe destacar que este disefio, constituye un esfuerzo de transicion del
enfoque tradicional a los modelos arriba sefialados, lo que lo hace objeto de

perfeccionamiento una vez que se haya implementado.



2 Antecedentes

El uso de la energia nuclear y las radiaciones ionizantes en Nicaragua se ha concentrado
principalmente en el area médica. El tratamiento con radiaciones ionizantes en Nicaragua
inicia entre 1935 y 1940. En 1963 se inauguré el Hospital El Retiro, en este hospital, a
finales de los afos 60 se inicid con el tratamiento a los pacientes ya que se instal6 el
primer equipo de radioterapia y un equipo de cobaltoterapia. En esa misma época se
introdujeron al pais algunas fuentes selladas de radio para aplicaciones intracavitarias

como parte de la terapéutica del cancer cervicouterino (Gonzalez & Castillo, 2015).

El 23 de marzo de 1993 la Asamblea Nacional aprueba la ley 156, “Ley sobre Radiaciones
lonizantes” cuyo objetivo es regular, supervisar y fiscalizar todas las actividades
relacionadas con el uso de los radiois6topos y las radiaciones ionizantes en sus diversos
campos de aplicacion, a fin de proteger la salud, el medio ambiente y los bienes publicos
y privados. Dicha Ley en su articulo 24 establece la creacion de la Comisién Nacional de
Energia Atobmica (CONEA) con el objetivo de lograr la accion integral de la Sociedad y el
Estado para cumplir los objetivos de la misma, la cual contempla la reglamentaciéon que

asegura la aplicacion de las Normas de Seguridad Radioldgica en el pais.

A su vez en el decreto No. 24-93, Creacién de la Comisién Nacional de Energia Atémica,
aprobado el 16 de abril de 1993 por la Asamblea Nacional dictamina que la misma debe
estar conformada por un delegado del Ministerio de Salud (MINSA) quien la presidira, un
delegado del Ministerio del Trabajo (MITRAB), un delegado del Instituto Nicaragiiense de
Seguridad Social (INSS) y un delegado de la Universidad Nacional Autonoma de

Nicaragua, Managua, UNAN-Managua.

En el afio 2015 la Comision Nacional de Energia Atdmica (CONEA), a través de un
acuerdo ministerial, aprobo la Politica y la Estrategia Nacional en materia de Seguridad
y Proteccion Radiolégica, como una base para la implementacion en Nicaragua de un
sistema sustentable que permita la mejora de la gestion del conocimiento en el &mbito de
las aplicaciones nucleares que se desarrollan en el pais, tanto en el area médica como

industrial. (Gonzalez, Roas, 2017).



Para el desarrollo y formulacion del Plan Estratégico, se toma como base la guia de
seguridad RS-G-1.4 “Creacion de competencia en materia de protecciéon radiolégica y
uso seguro de las fuentes de radiacion”, del Organismo Internacional de Energia Atomica,
(OIEA).

En el aflo 2001 se dio inicio en el pais con los cursos de Seguridad y Proteccién
Radioldgica, estos fueron dictados hasta comienzos del 2010 por la Comisién Nacional
de Energia Atdmica, siendo proporcionados parte de los profesores por el Laboratorio de
Fisica de Radiaciones y Metrologia de la UNAN-MANAGUA.

En el 2010 la Direcciébn General de Docencia e Investigacion conjuntamente con la
Direccion General de Regulacién Sanitaria desarrollan cursos de proteccion radiolégica
en el area médica (radiologia convencional e intervencionista) e industrial (medidores
nucleares). Apoyando este proceso el personal médico del Centro Nacional de

Radioterapia.

A finales del 2010 el Centro Nacional de Radioterapia inicia a impartir capacitaciones
anuales a su personal (fisicos, médicos, enfermeras, ingenieros) y a partir del 2014 oferta
capacitaciones a médicos radidlogos provenientes de otros hospitales. (Estrategia para
la creacion de competencia y mantenimiento en educacion y entrenamiento en proteccion
radiolégica 2014-2019, Managua).

Actualmente el Laboratorio de Fisica de Radiaciones y Metrologia (LAF-RAM), es la Unica
unidad académica de investigacion acreditada para realizar cursos de capacitacién en
materia de seguridad y proteccién radiolégica en el Marco de la Estrategia Nacional de

Capacitacion en Seguridad y Proteccion Radioldgica.



3 Fundamentacion

La filosofia educativa sobre la cual se fundamenta el presente plan curricular asume que
la educacion que se imparte en una institucion educativa debe cambiar la sociedad,
interiorizando en los educandos valores sociales que permitan promover y participar en

programas de reformas sociales, alternando el conjunto de valores heredados.

Los educandos deben ser capaces de examinar las evidencias de la sociedad, tanto en
el sentido positivo como negativo, con el objeto de poder presentar alternativas para

corregir los problemas pertinentes.

Por lo tanto, ante las exigencias educativas Yy necesidades nacionales, regionales y
locales la Universidad Nacional Autbnoma de Nicaragua, Managua, UNAN-Managua a
través del Laboratorio de Fisica de Radiaciones y Metrologia ofrece una serie de Cursos
de Capacitacion en Seguridad y Proteccion Radioldgica en el Marco de la Estrategia
Nacional de Capacitacién establecida por el Gobierno de Reconciliacién y Unidad
Nacional de acuerdo a las Normas Bésicas Internacionales de Seguridad y Proteccion
radiolégica emitidas por el Organismo Internacional de Energia Atdmica, permitiendo la
articulacion entre la produccién de conocimientos y las demandas sociales, lo que obliga
a innovar las estrategias educativas, que faciliten generar las competencias bésicas y
especificas necesarias para los profesionales en distintas areas de las ciencias que
utilizan radiaciones ionizantes. Al mismo tiempo brinda una mayor transparencia en las
capacitaciones universitarias ofrecidas permitiendo la internacionalizacion, la movilidad
académica, impulsando la armonizacién y convergencia académica regional y local en un

futuro cercano.

Las acciones de capacitacién y entrenamiento en materia de proteccién radiolégica,
permiten la elevacion de la efectividad de los programas de proteccion radiolégica y
disponer de capital humano capacitado para responder a las exigencias crecientes de la
implementacion de las tecnologias emisoras de radiaciones ionizantes tanto en el ambito
médico como en la industria. Por tanto resulta esencial la implementaciéon de una

estrategia que favorezca la satisfaccion de la demanda nacional y contribuya a la



calificaciébn de manera sostenible de los profesionales principalmente de la salud en
correspondencia con las exigencias del proceso de certificacion.

La capacitacion constituye un componente esencial en la implementacion de programas
eficientes de proteccion radiolégica, dada su importancia para la seguridad de practicas
y fuentes de radiacién. El adiestramiento en seguridad radiologica en el contexto de la
practica médica adquiere singular relevancia por sus implicaciones en la proteccion de la
exposicion ocupacional de los profesionales de la salud y especialmente de los pacientes

durante la exposicion médica.



Tareas para todos los Campos de accion

Tareas vigentes

Tareas emergentes

Tareas esenciales de

la profesion

-Proteccion
radioldgica.

-Determinar
espesores, densidades
o nivel.

-Medir del grado de
humedad en
materiales a granel.
(Densimetros
nucleares)

-Seguridad y vigilancia
mediante rayos X en
aeropuertos y edificios.

-Seguridad y vigilancia
en aduanasy
fronteras: Operador de
Escaner.

-Radiologia dental,
convencional e
intervencionista.

-Dataciéon por analisis
del carbono 14 para
determinar con
precision la edad de
diversos materiales.

-Interpretacion de
imagenes de rayos X:
Médico radiodlogo.

-Esterilizacion de materiales.

Prolongacion del periodo de
conservacion de los alimentos
mediante su irradiacion con

rayos gamma.

Procesos de tratamiento como
la  polimerizacién y la
esterilizacion.

(Irradiadores)

- Desarrollo de farmacos
(Ciclotrones)

-Andlisis de las imagenes
obtenidas mediante la
radiografia industrial
(Gammagrafia o radiografia
industrial)

-Prospeccion del suelo
mediante Sondas neutrén-
gamma

- Perfilaje de pozos

-Radiotrazadores para las
aplicaciones industriales,
ambientales y agricolas.

-Proteccion radiologica.

-Determinar espesores,
densidades o nivel.

-Medicion del grado de
humedad en materiales
a granel: Medidores
nucleares

-Seguridad y vigilancia
mediante rayos X en
aeropuertos y edificios:
Técnico en imagenes de
rayos X.

-Seguridad y vigilancia
en aduanas y fronteras:
Operador de Escéner.

-Radiologia dental,
convencional e
intervencionista:
Operador de rayos X

-Datacién por andlisis
del carbono 14 para
determinar con precision
la edad de diversos
materiales: investigacion

-Interpretacién de
imagenes de rayos X:
Médico radiologo.

Tabla No. 1




Tareas y Campos de accion

-Seguridad y vigilancia mediante rayos X en aeropuertos y
edificios: Técnico en imagenes de rayos X.

-Seguridad y vigilancia en aduanas y fronteras: Operador de
Escéaner.

Tareas esenciales de las profesiones comunes a un Campos de
campo de accion accion
-Proteccion radioldgica.
-Radiologia dental, convencional e intervencionista. Medicina
-Interpretacion de imagenes de rayos x: Médico radidlogo
-Determinar espesores, densidades o nivel.
-Medicion del grado de humedad en materiales a granel:
Medidores nucleares
Industria

-Determinar la edad de diversos materiales por andlisis del
carbono 14.

Investigacion

Tabla No. 2




6 Ambitos de actuacion

-Seguridad y vigilancia en aduanas y
fronteras: Operador de Escéaner.

Tareas esenciales de la profesion Campos de Ambitos de
comunes a un campo de accion accion actuacion
Centros
hospitalarios
-Proteccion radioldgica. estatales y
' _ N privados
-Radiologia dental, convencional e Medicina
intervencionista. Clinicas privadas
-Interpretacion de imagenes de rayos X:
Médico radiologo.
Aduanas
Aeropuertos
- Determinacion de espesores, densidades o Puestos
nivel. Medicién del grado de humedad en fronterizos
materiales a granel.(Densimetros nucleares) Industrias.

_ o _ . Instituciones
-Seguridad y vigilancia mediante rayos x en plblicas
aeropuertos y edificios: Técnico en imagenes Empresas en

Industria
de rayos x. general

-Datacién por analisis del carbono 14 para
determinar la edad de diversos materiales.

Investigacion

Universidades
Museos

Centros de
investigacién

Tabla No.3




7 Objeto de los cursos

Control de los riesgos asociados a las multiples actividades que utilizan radiaciones
ionizantes.

8 Marco referencial de competencias genéricas para todos los
cursos

Competencias Genéricas

Capacidad para resolver problemas de manera individual y en equipos.

Capacidad para demostrar fiabilidad, autocontrol, responsabilidad para el trabajo en
grupo.

Capacidad para sistematizar y documentar conocimientos adquiridos en el ejercicio
profesional y las buenas practicas en su campo.

Capacidad y aptitud para la gestion de tareas multiples al mismo tiempo, lo que
puede ser necesario en casos de emergencia.

Tabla No. 4
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9 Perfil profesional técnico-cientifico

El objeto de estudio de los cursos de seguridad y proteccion radiolégica es el control de
los riesgos asociados a las multiples actividades que utilizan radiaciones ionizantes. Los
profesionales que trabajan con radiaciones ionizantes seran competentes, con
conocimientos de acuerdo a su Campo de actuacién en medicina, industria, agricultura,
arqueologia e investigacion, que le permitan entender, emplear y desarrollar diferentes

metodologias de la seguridad y proteccién radioldgica.

Seran capaz de identificar los conceptos basicos de fisica nuclear, las magnitudes
dosimétricas y sus unidades de medicion para realizar calculos, asegurar el cumplimiento
de los reglamentos internos y las regulaciones nacionales e internacionales para el uso
seguro de las fuentes de radiacion, interactuar con equipos y maquinaria, que le

permitan detectar deficiencias en pantallas y controles electromecanicos.

Los Técnicos en rayos X y los médicos radidlogos serdn capaz de memorizar las
caracteristicas de los equipos de rayos x que le permitan el manejo adecuado del mismo,
aplicar los niveles de dosis de radiacion establecidos a los pacientes para su uso seguro
en los distintos procedimientos, interpretar la garantia de calidad del equipo de rayos X
para la obtencion de imagenes confiables en los distintos procedimientos, aplicar la
Normativa correspondiente en el uso de la radiacion que permita la proteccion al paciente

y al ambiente.

El encargado de Proteccion Radiolégica sera capaz de emplear la legislacién y
reglamentacion pertinente en materia de proteccion radiologica para evaluar el peligro a
través de la interpretacion de los resultados de la vigilancia de dosis, abordar con los
trabajadores y los directivos cuestiones relativas a los procedimientos de trabajo seguro,
a los planes de emergencia para la elaboracion de procedimientos, aplicar los principales
elementos de un programa de proteccion radiolégica que permita minimizar la exposicion
ocupacional, médica y del publico, implementar un plan de emergencia si fuese

necesario.
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El Operador de Medidores Nucleares sera capaz de relacionar las caracteristicas de
las fuentes radiactivas usadas con los niveles de actividad involucrados, emplear la
legislacion y reglamentacion pertinente en materia de proteccion radiologica para evaluar

el peligro y asi prevenir y controlar las emergencias radiologicas.

El personal de Aduanas ser& capaz de emplear los programas nacionales reguladores
sobre proteccion radiolégica para garantizar la seguridad de las fuentes radiactivas,
aplicar las Regulaciones internacionales que permitan el transporte fiable y eficaz, utilizar
los equipos Aduanales de deteccion de radiacién de forma segura, explicar el rol de
Aduanas para efectuar los distintos procesos.

El Operador de Escéaner sera capaz de aplicar las Normas y procedimientos de
operacion que garanticen la seguridad radioldégica operacional de los irradiadores y
aceleradores, crear las condiciones de seguridad fisica de los equipos y fuentes que se
requieren para prevenir accidentes, aplicar las Normativa correspondiente en casos de

emergencias radioldgicas.

Seran profesionales fiables, con autocontrol y responsabilidad para el trabajo en grupo
gue le permitira resolver problemas de manera individual y en equipos, con aptitudes para
la gestion de tareas multiples al mismo tiempo, lo que puede ser necesario en casos de
emergencia, sera mismo capaz de sistematizar y documentar conocimientos adquiridos

en el ejercicio profesional y las buenas practicas en su campo.

Por su formacion en seguridad y proteccion radiologica, de acuerdo a su Campo de
actuacion, puede desarrollarse profesionalmente en Centros Hospitalarios estatales y
privados, Clinicas privadas, Aduanas y Aeropuertos, Industrias, Centros de investigacion,

Universidades, Centros y Laboratorios de Investigacion.
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10 Objetivos y Competencias especificas por curso

10.1 Mobdulo de capacitacidon basico (comun atodos los cursos)

Competencias especificas

Objetivos generales

Capacidad para identificar los conceptos
basicos de fisica nuclear, las magnitudes
dosimétricas y sus unidades de medicién
para realizar célculos.

Familiarizacion con los conocimientos
basicos de fisica nuclear y temas conexos.

Capacidad para asegurar el cumplimiento
de los reglamentos internos y las
regulaciones nacionales e internacionales
para el uso seguro de las fuentes de
radiacion.

Reconocer el marco teérico establecido
por la Comision Internacional de
Proteccion Radiologica (CIPR) y las
recomendaciones internacionales.

Familiarizacion con los mecanismos de los
diferentes tipos de efectos biologicos
resultantes de la exposicién a radiacion
ionizante.

Capacidad para interactuar con equipos y
magquinaria, que le permitan detectar
deficiencias en pantallas y controles
electromecénicos.

Familiarizacion con diferentes tipos de
detectores de radiacién y sus principios de
funcionamiento, caracteristicas y
limitaciones.

Reconocer los modelos utilizados para la
derivacién de coeficientes de riesgo a fin
de estimar el detrimento.

Tabla No.5

Cabe mencionar que este moédulo se imparte al inicio de todos los cursos,

independientemente del Campo de actuacion de la profesion. Se presenta como moédulo
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independiente con el objetivo de resaltar la importancia que tiene en cada uno de los

cursos, ya que en el mismo se encuentran los conceptos de la fisica que representan el

fundamento tedrico de las radiaciones ionizantes.

En los cuadros siguientes solamente se presentan las competencias especificas de cada

curso, sin olvidar que a cada uno de ellos se le suman tanto las competencias especificas

como los objetivos generales del modulo basico.

10.2 Curso en Seguridad y Proteccion Radioldgica para Radiologia
Dental, de Diagnéstico y de Intervencionismo

Competencias especificas

Objetivos generales

Capacidad para memorizar las
caracteristicas de los equipos de rayos x
gue le permitan el manejo adecuado del
mismo.

Familiarizarse con los  conceptos
fundamentales sobre la produccion de los
rayos X.

Reconocer las caracteristicas de los
distintos tipos de equipos utilizados en
radiodiagndstico.

Capacidad para aplicar los niveles de
dosis de radiacion establecidos a los
pacientes para su uso seguro en los
distintos procedimientos.

Recordar los factores que condicionan las
dosis al personal y los pacientes.

Capacidad para interpretar la garantia de
calidad del equipo de rayos X para la
obtenciéon de imagenes confiables en los
distintos procedimientos.

Utilizar los procedimientos de seguridad y
los dispositivos de proteccion.

Capacidad para aplicar la Normativa
correspondiente en el uso de la radiacion
gue permita la proteccion al paciente y al
ambiente.

Explicar los Principios fundamentales de la
proteccion radioldgica en
radiodiagnéstico.

Tabla No.6
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10.3 Curso en Seguridad y Proteccion Radioldgica para Encargado de

Proteccion Radiolégica

Competencias especificas

Objetivos generales

Capacidad para emplear la legislacion y
reglamentacion pertinente en materia de
proteccién radiologica para evaluar el
peligro a través de la interpretacion de los
resultados de la vigilancia de dosis.

Interpretar las Normas reguladoras sobre
el uso de equipos generadores de
radiacion ionizante aplicables a la practica.

Capacidad para abordar con los
trabajadores y los directivos cuestiones
relativas a los procedimientos de trabajo
seguro, a los planes de emergencia para
la elaboracion de procedimientos.

Explicar las pruebas de verificacion en los
casos de instalaciones nuevas o
modificaciones en instalaciones existentes
y la validacién de nuevos procedimientos.

Verificar el programa de mantenimiento de
los equipos y los sistemas de seguridad.

Capacidad para aplicar los principales
elementos de un programa de proteccion
radiolégica que permita minimizar la
exposicidon ocupacional, médica y del
publico.

Esbozar un Programa de monitoreo
rutinario en el lugar de trabajo.

Interpretar las lecturas de tazas de dosis y
realizar calculos de blindaje.

Capacidad para implementar un plan de
emergencia si fuese necesario.

Asegurar la realizacion del trabajo de
conformidad con los reglamentos internos
y las regulaciones nacionales.

Tabla No.7
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10.4 Curso en Seguridad y Proteccién Radiologica para el uso de

Medidores Nucleares

Competencias especificas

Objetivos generales

Capacidad para relacionar las
caracteristicas de las fuentes radiactivas
usadas con los niveles de actividad
involucrados.

Familiarizarse con las caracteristicas de
los equipos utilizados.

Capacidad de emplear la legislacion y
reglamentacion pertinente en materia de
proteccién radiologica para evaluar el
peligro Y asi prevenir y controlar las
emergencias radiologicas.

Reconocer las Normas de Seguridad
radiolégica en el uso de medidores
nucleares.

Determinar los casos de emergencias
radiologicas y los medios necesarios para
controlarla.

Tabla No.8

10.5 Curso en Seguridad y Proteccion Radioldgica Especializado para

Aduanas

Competencias especificas

Objetivos generales

Capacidad para emplear los programas
nacionales reguladores sobre proteccién
radiol6gica para garantizar la seguridad de
las fuentes radiactivas.

Reconocer las caracteristicas y las
normas de seguridad de las fuentes
radiactivas utilizadas.

Capacidad para aplicar las Regulaciones
internacionales que permitan el transporte
fiable y eficaz.

Listar las Regulaciones internacionales
del transporte.

Capacidad para utilizar los equipos
Aduanales de deteccion de radiacion de
forma segura.

Explicar el programa de monitoreo en
sitios de trabajo.

Capacidad para explicar el rol de Aduanas
para efectuar los distintos procesos.

Describir la interrelacion entre la Autoridad
Reguladora y Aduanas.

Tabla No.9

16



10.6 Curso en Seguridad y Proteccion Radioldgica para el uso de
Escaner

Competencias especificas Objetivos generales

Capacidad para aplicar las Normas vy | Actualizar los conocimientos del personal
procedimientos de operacion que | que permitan crear la cultura de proteccion
garanticen la seguridad radioldgica | en la instalacion.

operacional de los irradiadores 'y
aceleradores.

Capacidad para crear las condiciones de | Reconocer las caracteristicas y funciones
seguridad fisica de los equipos y fuentes | basicas de los irradiadores y aceleradores
gue se requieren para prevenir accidentes.

Establecer los pasos para garantizar la

seguridad y prevencion de accidentes.
Capacidad para aplicar las Normativa

correspondiente en casos de emergencias | Emplear los medios necesarios para
radioldgicas. controlar las emergencias radioldgicas.

Tabla No.10

11 Estructura curricular

La estructura curricular de los cursos se disefid bajo el enfoque de competencias. Ello
implicé, como primer paso, la identificaciéon del conjunto de conocimientos, Saber, el
Saber Ser, el Saber Hacer y el Saber Estar organizados, que el sujeto de la capacitacion
necesita para ejecutar adecuadamente las funciones y tareas exigidas personal y
socialmente para desempefiarse en el area de la proteccion radiologica en los diferentes

campos de las radiaciones ionizantes.

En ese marco, el analisis del contexto de las instituciones y de los individuos que en él

se desenvuelven, jugd un papel determinante.

De manera general, el término “competencia” puede ser definido como una cualidad de
la persona, que la hace poseedora de un conjunto de capacidades o macro habilidades,

constituidas a partir del desarrollo integrado de tres tipos de contenidos o saberes:
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» El saber conceptual: referido a la habilidad para el manejo de conceptos, datos,

informaciones y hechos.

* El saber procedimental: relacionado con la habilidad para ejecutar una accién o
secuencia de acciones siguiendo métodos, técnicas y/o estrategias adecuadas a la

resolucion de una tarea concreta.

* El saber actitudinal: concerniente a la habilidad para vincular el saber y el saber hacer
a valores, principios 0 normas que configuran nuestras actitudes, asegurando que la

busqueda del éxito y el progreso personal no se contradigan con el bienestar social.

En ese sentido, el enfoque curricular por competencias promueve el desarrollo integral
de la persona, considerando la organizacién de experiencias de ensefianza aprendizaje
cuyo propaosito o meta es la formacién de individuos competentes para ejercer una funcion
laboral, armonizando los conocimientos, procedimientos y actitudes necesarios para
resolver un problema o ejecutar una tarea de acuerdo a ciertos estandares de

desempeiio.
12 Estructura curricular por modulos de aprendizaje

Dentro del disefio curricular, la estructura curricular base o bésica, incluye las
competencias genéricas, las competencias especificas y las tareas especificas o
esenciales identificadas conjuntamente con los sujetos de la capacitacion y la
participacion de los directores de las instituciones. En dicha estructura, los objetivos,
constituyen las metas cada vez mas puntuales y precisas, por medio de las cuales,

progresiva y articuladamente, se pueden alcanzar las competencias.

La denominacion de estructura curricular “base” se debe a que a partir de ella se pueden
programar unidades y sesiones de aprendizaje diversificadas segun los requerimientos
de cada caso (personas, contextos, espacios, tiempos, contenidos). Otra caracteristica
de esta estructura es su caracter modular, pues en ella, cada unidad de competencia

identificada en el perfil profesional, es desagregada en un médulo independiente.
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En cada modulo, las competencias especificas y los objetivos son asociados, desde el
principio, con los criterios de evaluacion, los ejes teméaticos, los procesos, los medios y el

tiempo que en la légica del proceso de ensefianza, implicara su aprendizaje.

Esto ultimo se muestra en las matrices a continuacion por cada uno de los cursos.
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a. Médulo de Capacitacién Basica (comun a todos los cursos)

Competencias:

e Capacidad para identificar los conceptos basicos de fisica nuclear, las magnitudes dosimétricas y sus unidades de medicién para realizar calculos.
e Capacidad para asegurar el cumplimiento de los reglamentos internos y las regulaciones nacionales e internacionales para el uso seguro de las fuentes

de radiacion.

e Capacidad para interactuar con equipos y magquinaria, que le permitan detectar deficiencias en pantallas y controles electromecanicos.

principios de funcionamiento,
caracteristicas y limitaciones.

-Reconocer los modelos utilizados
para la derivacion de coeficientes de
riesgo a fin de estimar el detrimento.

b- Elaborar propuestas de
resolucion a los ejercicios
grupales, sin perder de vista
Sus propias experiencias.

c- Resolver el cuestionario de
preguntas del médulo.

Mapas
conceptuales

Equipos de Laboratorio.

Objetivos Criterios de evaluacion Contenido Procesos métodos y medios Tiempo
tematico
-Familiarizacion con los conocimientos | -Expresa sus ideas manteniendo Nociones Identificacion de | Guia de aprendizaje del
basicos de fisica nuclear y temas | la constancia de su participacion fundamental | conocimientos madulo.
CONEXOS. en dindmicas grupales e es. previos.
individuales. Guia comentada de
iy Magnitudes | Relacién con | lecturas.
-Reconocer el marco  teérico .
. L, L y nuevos contenidos y
establecido por la  comision | -Analiza individualmente un caso y mediciones. | obietivos a loarar )
Internacional de Proteccién | argumenta en forma oral el ) grar. Presentaciones €n 1 10 hparala
Radiolégica  (CIPR) y las | producto de sus reflexiones. Efectos o PowerPoint. mayoria de
recomendaciones internacionales biolégicos de E.X'DOSICIOI’I y los cursos
- _ las dialogo. Marcadores de colores
-Utiliza las ideas claves que o para pizarra y papel, | 20 h para
.-Familiarizacion con los mecanismos | resultan de la exposicion y didlogo _rad.laC|0nes Ejercicios de | lapiceros,  papelotes, | |os
de los diferentes tipos de efectos | sobre el tema del médulo, para: lonizantes. aplicacién grupal. etc. Encargados
biolégicos resultantes de la exposiciéon Principios de de
a radiacion fonizante. a- Revisary complementar, en proteccion Resumen y | Pizarra, Proyector proteccion
equipo, sus respuestas, radiolégica y retroalimentacion. radiologica
-Familiarizacién con diferentes tipos alcanzando  conclusiones sistema Computadora portatil.
de detectores de radiacion y sus grupales. internacional | Mapas mentales
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b. Curso en Seguridad y Proteccién Radioldgica en Radiologia Dental, de Diagndstico y
de Intervencionismo

Competencias:

Capacidad para memorizar las caracteristicas de los equipos de rayos x que le permitan el manejo adecuado del mismo.

Capacidad para aplicar los niveles de dosis de radiacion establecidos a los pacientes para su uso seguro en los distintos procedimientos.
Capacidad para interpretar la garantia de calidad del equipo de rayos X para la obtencion de imagenes confiables en los distintos procedimientos.
Capacidad para aplicar la Normativa correspondiente en el uso de la radiacion que permita la proteccion al paciente y al ambiente.

Objetivos Criterios de evaluacion Contenido Procesos métodos y medios | Tiempo
tematico
Familiarizarse con los | -Expresa sus ideas manteniendo la 1. Caracterist | Identificacion de | Guia de aprendizaje
conceptos fundamentales | constancia de su participacion en dinamicas icas de los | conocimientos del modulo.
sobre la produccion de los | grupales e individuales. equipos. previos.
rayos X. 2 Proteccion Guia comentada de
-Analiza individualmente un caso de ' radiologica Estudios de caso. | lecturas.
Reconocer las caracteristicas | sobreexposicion y lecciones aprendidas. en
de los distintos tipos de radiodiagn | Balance de | Presentaciones en
equipos  utilizados €N | .utiliza las ideas claves que resultan de la ostico experiencias. PowerPoint.
radiodiagnostico. exposicién y argumenta en forma oral el 40 h

Recordar los factores que
condicionan las dosis al
personal y los pacientes.

Utilizar los procedimientos de
seguridad y los dispositivos de
proteccion.

Explicar los Principios
fundamentales de la proteccion
radiolégica en

radiodiagnostico.

producto de sus reflexiones.

-Utiliza las ideas claves que resultan de la
exposicion y diadlogo sobre el tema del
madulo, para:

a- Revisar y complementar, en equipo,
sus respuestas, alcanzando
conclusiones grupales.

b- Elaborar propuestas de resolucién a
los ejercicios grupales, sin perder de
vista sus propias experiencias.

c- Resolver el cuestionario de
preguntas del médulo.

Exposicion y
dialogo.
Ejercicios de

aplicacién grupal.

Resumeny
retroalimentacion.

Aprendizaje
basado en
problemas.

Seminarios y
debates.

Marcadores de
colores para pizarra
y papel, lapiceros,
papelotes, etc.

Pizarra, Proyector
Computadora
Portatil.

Equipos de
Laboratorio.
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c. Curso en Seguridad y Proteccion Radioldgica Para Encargado de Proteccion

Radioldgica

Competencias:

e Capacidad para emplear la legislacién y reglamentacion pertinente en materia de proteccion radiolégica para evaluar el peligro a través de la interpretacion
de los resultados de la vigilancia de dosis.
e Capacidad para abordar con los trabajadores y los directivos cuestiones relativas a los procedimientos de trabajo seguro, a los planes de emergencia para

la elaboracién de procedimientos.

e Capacidad para aplicar los principales elementos de un programa de proteccion radiolégica que permita minimizar la exposicion ocupacional, médica y

del publico.
e Capacidad para implementar un plan de emergencia si fuese necesario.
Objetivos Criterios de evaluacion Contenido Procesos métodos y medios Tiempo
tematico

-Interpretar las Normas reguladoras sobre | -Expresa sus ideas manteniendo la | -Capacitacion | Identificacion de | Guia de aprendizaje
el uso de equipos generadores de radiacion | constancia de su participaciébn en | basica conocimientos previos. | del médulo.
ionizante aplicables a la préctica. dinamicas grupales e individuales. radiolégica en

todas las Estudios de caso. Guia comentada de
-Explicar las pruebas de verificacion en los | -Analiza individualmente un caso y | Practicas. lecturas.
casos de instalaciones nuevas o0 | argumenta en forma oral el producto de Balance de
modific_aciones en instalaciones _e)gistentes sus reflexiones. experiencias. Presentaciones en
y la validacion de nuevos procedimientos. _Proteccién PowerPoint.

B o -Utiliza Ias_Jdeas_plaves que resultan de | radiolégica de Exposicién y dialogo.
-Verificar el programa de mantenimiento de | la exposicién y didlogo sobre el tema del | acuerdo a la Marcadores de
los equipos y los sistemas de seguridad. madulo, para: ractica en i
auiposy g P _ gonde se Ejercicios de aplicacion | €0lOres para pizarra | gg
a- Revisar y complementar, en N grupal. y papel, lapiceros,
-Esbozar un Programa de monitoreo equipo, ~ sus  respuestas, | desempefie. papelotes, etc.
rutinario en el lugar de trabajo. alcanzando conclusiones
grupales. Resumeny

-Interpretar las lecturas de tazas de dosis y
realizar célculos de blindaje.

-Asegurar la realizacion del trabajo de
conformidad con los reglamentos internos y
las regulaciones nacionales.

b- Elaborar propuestas de
resolucion a los ejercicios
grupales, sin perder de vista
Sus propias experiencias.

c- Resolver el cuestionario de
preguntas del médulo.

retroalimentacion. Pizarra, Proyector

Aprendizaje basado en | Computadora

problemas. Portatil.

Seminarios y debates. | EQuipos de
Laboratorio.
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d. Curso en Seguridad y Proteccion Radioldgica para el uso de Medidores Nucleares

Competencias:

e Capacidad para relacionar las caracteristicas de las fuentes radiactivas usadas con los niveles de actividad involucrados.
e Capacidad de emplear la legislacion y reglamentacién pertinente en materia de proteccion radiol6gica para evaluar el peligro y asi prevenir y controlar las

emergencias radiolégicas.

Objetivos Criterios de evaluacion | Contenido tematico Procesos métodos y Tiempo
medios
-Familiarizarse con las | -Expresa sus ideas manteniendo | Caracteristicas de las Identificacion de | Guia de
caracteristicas de los equipos | la constancia de su participacion | fuentes radiactivas conocimientos aprendizaje  del
utilizados. en dinamicas grupales e previos. madulo.
individuales. Seguridad radiolégica en el
-Reconocer las Normas de uso de medidores nucleares | Estudios de caso. | Guia comentada
Seguridad radiolégica en el uso | -Analiza individualmente un casoy de lecturas.
de medidores nucleares. argumenta en forma oral el Seguridad y prevencion de Balance de
producto de sus reflexiones. accidentes experiencias. Presentaciones en
-Determinar  los casos de | -Utiliza las ideas claves que PowerPoint.
ﬁqn;girg:nmasner?géc;ﬁglscas y ;cr); resbultanI fle la (ejxrl)osl‘a'oln y dlalggo Emergencias radioldgicas Exposicion y
p Sobre el tema del modulo, para: dilogo. Marcadores de
controlarla colores para 24 h
a- Revisar y complementar, Ejercicios de | Pizarray papel,

en equipo, sus
respuestas, alcanzando
conclusiones grupales.

b- Elaborar propuestas de
resolucion a los ejercicios
grupales, sin perder de
vista sus propias
experiencias.

c- Resolver el cuestionario
de preguntas del médulo.

aplicacién grupal.

Resumeny
retroalimentacion.

Aprendizaje
basado en
problemas.

Seminarios y
debates.

lapiceros,
papelotes, etc.

Pizarra, Proyector

Computadora
Portatil.

Equipos de
Laboratorio.
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e. Curso en Seguridad y Proteccion Radiolégica Especializado para Aduanas

Competencias:

e Capacidad para emplear los programas nacionales reguladores sobre proteccion radiolégica para garantizar la seguridad de las fuentes radiactivas.

e Capacidad para aplicar las Regulaciones internacionales que permitan el transporte fiable y eficaz.

e Capacidad para utilizar los equipos Aduanales de deteccion de radiacion de forma segura.
e Capacidad para explicar el rol de Aduanas para efectuar los distintos procesos.

b. Elaborar propuestas de
resolucion a los ejercicios
grupales, sin perder de
vista sus propias
experiencias.

c. Resolver el cuestionario de
preguntas del modulo.

Objetivos Criterios de evaluacion Contenido tematico Procesos métodos y Tiempo
medios
-Reconocer las caracteristicas | -Expresa sus ideas manteniendo 1. Programas reguladores | Identificacion de | Guia de
y las normas de seguridad de | una  participacibn  activa  en relevantes. conocimientos aprendizaje del
las fuentes radiactivas | dindmicas grupales e individuales. previos. madulo.
utilizadas. 2. Aduanas y sus
-Analiza individualmente un caso y procesos Estudios de caso. | Guia comentada
-Listar las Regulaciones | argumenta en forma oral el producto de lecturas.
internacionales del transporte. | de sus reflexiones. Balance de
-Utiliza las ideas claves que resultan experiencias. Presentaciones
-Explicar el programa de | de la exposicién y didlogo sobre el en PowerPoint.
monitoreo en sitios de trabajo. | tema del médulo, para: Exposicion y
dialogo. Marcadores de
pescrbir o nereacinent | a Revisar y complementr - e
] 9 y en equipo, sus respuestas, Ejercicios de f’ arra y papel,
uanas. alcanzando conclusiones aplicacion grupal. aplc?r?s, ) 56 h
grupales. papelotes, etc.

Resumeny

retroalimentacion. | Pizarra,
Proyector

Aprendizaje

basado en Computadora

problemas. Portatil.

Seminarios y | Equipos de

debates. Laboratorio.
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f. Curso en Seguridad y Proteccion Radiologica para el uso de Escéaner

Competencias:

e Capacidad para aplicar las Normas y procedimientos de operacion que garanticen la seguridad radiologica operacional de los irradiadores y aceleradores.

e Capacidad para crear las condiciones de seguridad fisica de los equipos y fuentes que se requieren para prevenir accidentes.

e Capacidad para aplicar las Normativa correspondiente en casos de emergencias radiolégicas.

-Emplear los medios
necesarios para controlar las
emergencias radioldgicas.

en equipo, sus
respuestas, alcanzando
conclusiones grupales.

b. Elaborar propuestas de
resolucion a los ejercicios
grupales, sin perder de
vista sus propias
experiencias.

c. Resolver el cuestionario
de preguntas del moédulo.

radiologicas.

5. Rol de Aduana y sus
procesos

aplicacion grupal.

Resumeny
retroalimentacion.

Aprendizaje basado
en problemas.

Seminarios y
debates.

Objetivos Criterios de evaluacién | Contenido tematico Procesos métodos y medios | Tiempo
-Actualizar los conocimientos | -Expresa sus ideas manteniendo 1. Caracteristicas de los | Identificacion de | Guia de aprendizaje
del personal que permitan | la constancia de su participacion Irradiadores y | conocimientos del modulo.
crear la cultura de proteccion | en  dinamicas  grupales e Aceleradores. previos.
en la instalacion. individuales. Gufa comentada de

Estudios de caso. lecturas.
-Reconope_r e las | -Analiza mdmdual:pente un c;sllsoyI 2. Seguridad radiolégica
caracteristicas y funciones | argumenta en forma oral e operacional. Balance de | Presentaciones en
basicas de los irradiadores y | producto de sus reflexiones. experiencias. PowerPoint.
aceleradores. -Utiliza las ideas claves que 3. Seguridad y
resultan de la exposicion y diél revencién
-Establecer los pasos para sisé)ur;ael ?eemg ge?crféfjﬁloy 1?61990 gciic?er?tgs e E_x'posmlon y | Marcadores de_

X pasos p » para: : dialogo. colores para pizarra
garantizar la seguridad y y papel, lapiceros 40 h
prevencion de accidentes. _ 4. Emergencias L papelot’es etc.

a. Revisar y complementar, Ejercicios de T

Pizarra, Proyector

Computadora
Portatil.

Equipos de
Laboratorio.
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13 Planes de sesion de clase

En un nivel mas detallado de programacion, cada modulo debe ser organizado y
desarrollado en sesiones de aprendizaje que requieren del disefio de un plan de
clase. Estos planes pueden ser uno o mas, dependiendo de la complejidad de la

unidad.

Es a este nivel donde principalmente se aplica el modelo metodolégico de los
cursos, pues, hasta este momento, con la estructura curricular base , sélo se ha
precisado las competencias, contenidos y objetivos y se sugieren algunas
estrategias de aprendizaje, es decir los aspectos metodoldgicos sélo se han

delineado en sus caracteristicas generales.

El plan de sesion de clase, en cambio, requiere la toma de decisiones sobre las
estrategias didacticas especificas a utilizar asi como los momentos en que se
organicen cada una de las actividades previstas en las unidades de trabajo, las
mismas que son pensadas y disefiadas con el proposito de lograr objetivos v,

finalmente, competencias.
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14 Contenido completo de los cursos

14.1 Curso de capacitacion basica
Moédulo I: Introduccién
-Fundamentos fisicos y matematicos utilizados en proteccion radioldgica.

-Interaccion de la radiacion con la materia.

-Fuentes de radiacion.

Mdédulo II: Magnitudes y Mediciones

-Magnitudes y unidades.

-Célculos y mediciones de dosis.

-Principios de la deteccion de la radiacion y su medicion.
Médulo IlI: Efectos biolégicos de las Radiaciones lonizantes
-Efectos de la radiacion ionizante a nivel molecular y celular.
-Efectos deterministas.

-Efectos estocasticos somaticos.

- Efectos estocésticos hereditarios.

-Efectos sobre el embrion y el feto.

-Estudios epidemioldgicos y problemas asociados.

-El concepto de detrimento radioldgico.
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Mdédulo IV: Principios de Proteccion Radioldgica y sistema Internacional
-Marco conceptual.

-El rol en la proteccion radioldgica de las organizaciones internacionales.
-Desarrollo de la cultura de seguridad.

Mdédulo V: Control Regulador

-Marco legal para la proteccion radiolégica y el uso seguro de las fuentes de

radiacion.
-Sistema regulador.

14.2 Curso en seguridad y proteccion radiolégica en radiologia dental, de
diagnédstico y de intervencionismo

Moédulo I: Caracteristicas de los equipos

-Produccién de rayos X.

-Interaccion electrén-blanco.

-Radiacion caracteristica y Radiacion de frenado.

- Espectro de energia. Factores que afectan el espectro.
-Cantidad y calidad de rayos X.

-Maquina de rayos X. Tubo de rayos X. Consola de operacién. Seccion de alto

voltaje.

-Sistemas de imagen: Pelicula. Intensificador de imagen.
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-Tipos de equipos usados en radiodiagnéstico: Radiografia simple y especial,
Radioscopia, Radiografia digital, Mamografia, Tomografia Computada, Dentales.

Moédulo II: Proteccion radioldgica en radiodiagndstico
-Proteccion radiolégica. Objetivos. Principios fundamentales.

-Justificacion de las exposiciones. Optimizacion de las dosis. Limitacion. Cultura de
proteccion.

-Medidas generales de proteccion. Exposicion externa. Formas de protegerse:

tiempo, distancia y blindaje.

-Requisitos de disefio y proteccidon en el equipo. Radiacion de fuga. Cronémetro.

- Factores y dispositivos que afectan el haz: kilovoltaje, tamafio de campo, filtracion.
-Factores que condicionan las dosis al personal y los pacientes.

-Radiacion dispersa. Control de la radiacion dispersa.

-Requisitos de disefio del ambiente. Ubicacion del ambiente. Barreras de
proteccion.

-Detalles a considerar. Procedimientos de seguridad. Uso de dispositivos de

proteccion.

-Procedimientos generales y especificos para: radiografia, fluoroscopia,

mamografia, tomografia computada e intervencionismo.

-Proteccion del paciente. Generalidades sobre control de calidad. Optimizacién de

las dosis. Niveles orientativos. Normativa aplicable.

-Estudio de casos de sobreexposicion y lecciones aprendidas.

29



14.3 Curso en seguridad y proteccion radiolégica para Encargado de
proteccién radiolégica

Mdédulo I: Capacitacion basica radioldgica en todas las practicas.

.-Supervision del trabajo para asegurar la conformidad con los reglamentos internos

y las regulaciones nacionales.

-La realizacion y supervision del monitoreo del lugar de trabajo.
-La supervision de las disposiciones para el monitoreo individual.
-Los registros de las fuentes: actualizacion y conservacion.

-Aseguramiento del programa de mantenimiento de los equipos Yy los sistemas de
seguridad dentro de las practicas.

-Aseguramiento de la realizacion de las pruebas de verificacion en los casos de
instalaciones nuevas o modificaciones en instalaciones existentes y la validacion de

nuevos procedimientos.

-La implementacion de los planes de emergencia.

Mdédulo IlI: Proteccion radiolégica de acuerdo a la practica en donde se desempefie
-Normas internas y regulaciones nacionales aplicables a la practica.

- Uso de los parametros de proteccion radiolégica aplicables a la practica.
-Monitoreo del lugar de trabajo. Demostracion practica.

-Desarrollo de un programa de monitoreo rutinario.

- Dosimetria individual. Interpretacion de las lecturas. Medidas para reducir las

dosis.

30



-Programa de supervision y seguimiento.
-Registros a utilizar en la instalacion. Elaboracion, conservacion y actualizacion.

-Verificacion del programa de mantenimiento de los equipos y los sistemas de
seguridad.

-Realizacion de pruebas de verificacion en los casos de instalaciones nuevas o
modificaciones en instalaciones existentes y la validacion de nuevos

procedimientos.

-Elaboracion e implementacion del plan de emergencia en la instalacion.
-Uso de los monitores. Interpretacion de las lecturas de taza de dosis.
-Calculo de blindajes.

14.4 Curso en seguridad y proteccion radiolégica para el uso de medidores

nucleares
Moédulo I: Caracteristicas de las fuentes radiactivas

-Caracteristicas de las fuentes radiactivas usadas y niveles de actividad

involucrados.

-Caracteristicas de los equipos usados. Dispositivos de manipulacién directa 'y

remota.

-Principios de operacion. Consideraciones de seguridad. Disefio de la fuente.
Disefio de los contenedores: Seleccion de contenedores y fuentes. Niveles de

radiacion asociados.

-Obturadores.
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Modulo II: Seguridad Radiologica en el uso de medidores nucleares
-Técnicas de medicion y control.

-Tipos de medidores nucleares (Medidores de transmision, de retrodispersion,

reactivos).

-Caracteristicas de las fuentes utilizadas.

-Requisitos de seguridad del equipamiento.

-Disefio de fuentes radiactivas.

-Contenedores de exposicion. Cerraduras. Blindaje. Especificacion del almacén.

- Equipamiento de seguridad. Seguridad en el uso de equipos fijos y equipos
portatiles.

-Control de la fuente y barreras fisicas.

-Operacion y manipulacion de los medidores. Antes de la operacion, en el

almacenamiento, en medidores instalados, en medidores portatiles.

-Almacenamiento y contabilidad de fuentes. Proteccion de trabajadores y del

publico.

-Transporte seguro de fuentes y equipos. Mantenimiento. Equipos y fuentes.

-Pruebas de fuga de material radiactivo.

-Registros a mantener en la instalacion.

-Tratamiento de emergencias.

-Perdida, robo, incendios y exposiciones anormales.
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-Disposicion de equipos y fuentes en desuso.

-Normativa aplicable.

Moédulo Ill: Seguridad y prevencién de accidentes

-Registro de ingreso, utilizacion y almacenamiento de fuentes.

-Seguridad fisica de las fuentes. Chequeo y prueba de detectores de radiacion.

-Entrenamiento y re-entrenamiento de personal. Cultura de proteccién en la

instalacion.
Médulo IV: Emergencias radiolégicas
-Emergencias y planificacion.

-Casos de emergencia: Pérdida de fuentes, no retorno al equipo del pozo,
irradiacion accidental de personas, fuga de material radiactivo, robo de equipos,

incendios.

-Instrucciones de emergencia para accion inmediata. Medios necesarios para

controlar la emergencia. Equipo y materiales. Atencion de accidentados.
-Notificaciones a la Autoridad Nacional. Normativa aplicable.
14.5 Curso en seguridad y proteccion radioldgica especializado para Aduanas

Mdédulo I: Programas reguladores relevantes

-Programa nacional de regulacién sobre proteccion radioldgica; seguridad de
fuentes radiactivas.

-Proteccion radiolégica ocupacional y publica; uso de fuentes radiactivas por
funcionarios aduanales; programa de proteccion radioldgica, monitoreo en sitios de
trabajo.

-Regulaciones internacionales del transporte.
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-Interrelacion entre la Autoridad Reguladora y Aduanas.

Moédulo II: Aduanas y sus procesos

-Rol de Aduanas y sus Procesos

-Equipos Aduanales de deteccidn de radiacion

-Procedimientos de Respuesta

-Inspeccion, Inteligencia, Evaluacion de Riesgo

-Temas para ejercicios

-Ejemplos de revision de manifiestos de embarque

-Aplicacion del Sistema Aduanal Armonizado

-Ejemplos de embalaje de fuentes radiactivas, etiquetado e interpretacion

-Evaluacion de proteccion de un tipico equipo de Aduanas que usa radiaciéon

14.6 Curso en seguridad y proteccion radiolégica especializado para el uso de

escaner

Mdédulo I: Caracteristicas de los Irradiadores y Aceleradores

-Uso de irradiadores.

-Caracteristicas y funciones bésicas de irradiadores: Categoria | (Autoblindados),
Categoria Il (panordmico de almacenamiento en seco), Categoria Il y Categoria IV

(almacenamiento en humedo).

-Componentes de los irradiadores.

-Caracteristicas de seguridad.
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-Radiois6topos utilizados: Cobalto-60, Cesio-137. Principios de operacién de los
irradiadores.

-Aceleradores lineales. Caracteristicas de disefio. Tipos de aceleradores: fotones

y/o electrones. Radiaciones producidas por un acelerador.

-Componentes de un acelerador.

-Principios de operacion y produccion de radiacion.

-Consideraciones de seguridad de los irradiadores y aceleradores.

-Requisitos de disefo de la fuente y de los contenedores. Blindaje.

-Caracteristicas de seguridad de las instalaciones. Disefio del recinto blindado.

-Sistemas de seguridad. Sistemas de proteccidn. Sistemas auxiliares. Sistemas de

seguridad fisica.

Maodulo II: Seguridad radiolégica operacional

-Equipo de seguridad y proteccion.

-Monitores de radiacion.

-Barreras, avisos y sefiales de advertencia.

-Consideraciones para la organizacion del personal. Estructura y responsabilidades
del personal. -Normas generales para la utilizacion de los irradiadores y

aceleradores.

-Condiciones y chequeos previos a la operacion.

-Procedimientos de operacion y proteccion.

-Vigilancia rutinaria. Monitoreo.
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-Mantenimiento. Rutinario y especial.

-Pruebas de contaminacién. Prueba de fuga de material radiactivo.

-Requisitos para el transporte de fuentes.

-Operaciones de recambio de fuentes radiactivas.

-Disposicion segura de fuentes agotadas o falladas.

Moédulo Ill: Seguridad y prevencion de accidentes

-Registro de ingreso, utilizacion y almacenamiento de fuentes.

-Seguridad fisica de los equipos y fuentes.

-Chequeo y prueba de detectores de radiacion.

-Capacitacién y actualizacién de conocimientos del personal.

-Cultura de proteccion en la instalacion.

Modulo IV: Emergencias radioldgicas

-Emergencias y planificacion.

-Casos accidentales: Pérdida de blindaje, ingreso no autorizado al recinto,
operaciones no autorizadas, contaminacion radiactiva, irradiacion accidental de

personas, fuga de material radiactivo, robo de equipos, incendios.

-Instrucciones de emergencia para casos accidentales. Medios necesarios para

controlar la emergencia. Equipo y materiales.
-Atencion de accidentados.

-Notificaciones a la Autoridad Nacional. Normativa aplicable.
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Mdédulo V: Rol de Aduana y sus procesos

-Cooperacion Aduana y Autoridad Reguladora.

-Tréfico llicito

-Transporte de material radiactivo.

-Caracteristicas de los Irradiadores y Aceleradores

-Seguridad radiolégica operacional

-Seguridad y prevencion de accidentes

-Emergencias radiolégicas

-Rol de Aduana y sus procesos
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