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El presente estudio descriptivo transversal tiene por objetivo determinar el cumplimiento de las
recomendaciones de emisión de ondas electromagnéticas en equipos de onda corta terapéutica
(27,12 MHz) de los servicios de salud pública de la región metropolitana durante el año 2003. Se
midió y registró la intensidad de campo eléctrico (V/Mt) en el campo cercano (1 metro del foco)
en la población de equipos de onda corta en funcionamiento (N = 47) en los hospitales públicos,
Centros de Referencia de Salud (CRS) y Centros de Diagnóstico y Tratamiento (CDT),
utilizando el detector Wandel y Goltermann EMR 30, sonda 8 perteneciente al Instituto de Salud
Pública.

Los resultados obtenidos indicaron que el 100% (n = 34) de los equipos del Área Norte,
Centro, Sur, Sur-Oriente y Occidente cumplen con la recomendación internacional de la ICNIRP
(International Commission on Non-ionizing Radiation Protection) a nivel ocupacional (61
V/Mt). En el área Oriente, la recomendación se cumple en el 92,3% (n = 13) de los equipos. En
el total de equipos de la Región Metropolitana (N = 47), el 97,87% (n = 46) cumple con la
recomendación ICNIRP de intensidad de campo eléctrico (Nivel de Confianza 95%).





The objective of this traverse descriptive study is to stablish the fulfillment of recommendations
of electromagnetic waves emissions in short wave equipments of the Public Health Services of
the Metropolitan Region during 2003. We measure the electric field intensity (V/Mt) on the near
field (1 meter from the focus) in operative population of short wave equipments (N = 47) inside
Public Hospitals, Health Reference Centers (CRS) and Diagnose and Treatment Centers (CDT)
using the electromagnetic measurement equipment Wandel y Goltermann EMR 30, sound type
8, of the Public Health Institute.

The results shows that 100% (n = 34) of the equipments in the North, Center, South,
South-Orient and Occident Areas fulfill the international occupational recommendation ( 61
V/Mt) of ICNIRP (International Commission on Non-ionizing Radiation Protection). In the
Orient Area the recommendation is fulfilled on the 92,3% (n = 13) of equipments. In the
Metropolitan Region total equipments (N = 47) the 97,87% (n = 46) fulfill the recommendation
(Confidence Level 95%).
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