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TOMOGRAFIA COMPUTERIZADA (TAC)CONSENTIMIENTO INFORMADO

RIESGOS Y COMPLICACIONES DEL CONTRASTE YODADO

El estudio que le han solicitado es un procedimiento en el que utilizarán rayos X que pueden producir un aumento leve de riesgo 
de sufrir cáncer, este riesgo es muy bajo en comparación con la incidencia normal de cáncer de nuestra población. 

En su estudio se requiere la administración de medio de contraste yodado. La sustancia se inyecta y permite visualizar mejor la 
zona a explorar para obtener una información más extensa y detallada.

El contraste es un producto yodado de probada eficacia y buena tolerancia. Durante su administración podrá notar sensaciones a 
veces desagradables pero tolerables, principalmente calor generalizado (particularmente en cara y genitales), sabor metálico, 
cosquilleo en nariz y garganta, sensación de orinar, y en menor frecuencia náuseas y vómitos.

Extravasación de contraste: La vena se puede romper durante la inyección y puede provocar acumulación de contraste en 
tejidos blandos. No es peligroso y generalmente con tratamiento médico, tiene solución en dos o tres días.

Reacciones leves como náuseas, vómitos, picores o manchas en la piel (urticaria). No hace falta medicación o se corrigen 
fácilmente con la medicación adecuada. En reacciones más graves, inflamación de parpados y labios que pueden durar horas 
a pesar de la administración de medicación. 

Excepcionalmente reacciones muy graves como dificultad respiratoria (que puede requerir intubación de la vía aérea para 
asegurar la normal respiración) alteraciones circulatorias y otros síntomas (perdida de conciencia, convulsiones, etc). Este tipo de 
reacciones se dan solo en 1 de cada 2.500 pacientes y necesitan tratamiento médico. Excepcionalmente, en 1 de cada 150.000 
pacientes, se produce la muerte.

Si se produjera alguna complicación, este servicio dispone de personal y medios adecuados para atenderle en todo momento.

Si después de leer detenidamente este consentimiento necesita aclarar alguna duda o más información, no dude en solicitarlo a 
nuestro personal sanitario. 

Declaro que he comprendido el contenido de la información que he leído, así como de los riesgos, de la exploración. Incluso de 
aquellos, aunque menos frecuentes, tienen consideración clínica muy graves. En cualquier momento puedo revocar este 
consentimiento. 

DESCRIPCIÓN DEL PROCEDIMIENTO

El TC es por criterio médico, la mejor prueba para estudiar 
su problema de salud. Esta técnica, está indicada para 
observar estructuras anatómicas de cualquier parte del 
cuerpo mediante el uso de rayos X. En ocasiones es 
imprescindible la administración de contraste Yodado 
intravenoso.

PACIENTE, FAMILIAR O REPRESENTANTE:         FIRMA:
NOMBRE Y APELLIDOS:     DNI:

MÉDICO RESPONSABLE:              FIRMA:
Nº COLEGIADO:

Si NoESTOY DE ACUERDO Y DOY MI CONSENTIMIENTO PARA LA ADMINISTRACIÓN DE CONTRASTE

Si No
¿Le han realizado estudios con contraste?
¿Tuvo alguna reacción alérgica? 
¿Padece alguna enfermedad del corazón, asma o insuficiencia renal? 
En caso afirmativo, indique cual: 

En caso de mujeres, ¿posibilidad de embarazo?


