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RESUMEN

En el presente trabajo se describen los tipos de equipos que producen
rayos X, los diferentes usos que se le dan a los mismos y los componentes

de un equipo de rayos x para diagnadstico.

Luego se expone la manera en que se producen los diferentes tipos

de rayos x y sus caracteristicas principales.

Finalmente, se analizan las diferentes pruebas que se hacen a un
equipo de rayos x para diagnéstico, con el propésito de evaluar la manera en

gue este esté trabajando.






OBJETIVOS

Generales:

1. Investigar que factores influyen en la calidad del funcionamiento de un
equipo de rayos x para diagnéstico.

2. Describir los pasos del control de la calidad de un equipo de rayos x.

Especifico:

1. Plantear un protocolo para el control de calidad de equipos

de rayos x, para diagnostico. (Como propuesta).

Xl
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INTRODUCCION

Con el propdsito de contribuir con la sociedad guatemalteca se
encontr6 como una aplicacion de la fisica, el andlisis de los factores
determinantes del buen funcionamiento de un equipo de rayos X para

diagnéstico.

Conscientes que este andlisis sea Uutil para que, al obtener la
informacion del desempefio de un equipo de rayos x para diagndéstico,
finalmente se contribuya de alguna manera al beneficio de los pacientes que
acuden al proceso de diagnéstico a través de equipos de esta indole.

Con base a principios fisicos se presentan inicialmente los tipos de
equipos de rayos Xx y sus diferentes usos, luego se expone como Sse
producen los rayos x y las caracteristicas que los identifican.

Finalmente, se analiza que factores se deben evaluar con el objetivo
de establecer la calidad del funcionamiento de un equipo de rayos x para
diagnéstico.

Como propuesta, se plantea un protocolo para el control de calidad de
un equipo de rayos x para diagnéstico, con el propésito que esto sea un
primer paso, para lograr establecer en nuestro pais, en lo sucesivo, un

programa de Aseguramiento de la calidad en radiodiagnostico.

X1



1. TUBOS DE RAYOS X

El descubrimiento de los rayos x fue hecho en 1895 por el fisico aleméan
Wilhem Konrad Roentgen. El experimentaba con descargas de alto voltaje en
un tubo al vacio y operando este tubo en un cuarto oscuro descubrié la
existencia de cierta fluorescencia (radiacion). Le llamé a este tipo de radiacion
RAYOS X, ya que era un nuevo tipo de radiacion penetrante, invisible y

desconocida.

Luego de su descubrimiento Roentgen se dedicé a investigar las
propiedades de esta radiacion. El descubrimiento de este tipo de radiacién
marcé un cambio importante en la ciencia e industria asi mismo en la historia
de la medicina, al inicio se les conocié como rayos Roentgen en honor a quien

los descubirid.
1.1 Naturaleza de los rayos X

Los rayos x estan clasificados como radiacion electromagnética. Al igual

gue las ondas de radio, luz, rayos gamma y otros tipos de ondas. Esta

radiacion viaja en el vacio a la rapidez de la luz C=3x10" metros por

segundo.

La diferencia existente entre si en estos tipos de radiacién, es que cada

uno tiene ciertas caracteristicas particulares, como su longitud de onda, su



frecuencia etcétera. A continuacién podemos observar la clasificacion en la
siguiente tabla.

Tabla |. Espectro Electromagnético

Tipo de radiacion - Radlo Microondas Infrarrojo Visible Ulravioleta Rayos X Rayos gamma
Lengitud de onda (m) 10°¢ 1075 0.5x1078 10 1010 191

10°
s | ? 3o 4 W @
4

L

Edificios Humangs  Mariposas  Puntade  Protozoos  Moléculas Aomos  Nicleo atomico
aguja

Fuente: http://es.wikipedia.org/wiki/lmagen:EM_Spectrum_Properties_es.svg
1.2 Tubos de rayos x

Inicialmente para obtener rayos x se utiliz6 un tubo, el cual constaba de
un bulbo parcialmente vacio el cual contenia una pequefia cantidad de gas. En
este tubo estaban colocados dos electrodos: un negativo y un positivo
conocidos como catodo y anodo respectivamente. A dichos electrodos se les
aplicaba una diferencia de potencial para producir un haz de electrones en

movimiento que al chocar en el anodo generaba rayos x.

Actualmente este sistema del tubo de gas es obsoleto, debido a su ineficiencia
ya que existia dificultad para controlar la calidad y cantidad de rayos X
producidos. Ademas se producia ionizacion en el gas que quedaba dentro del

tubo.



En 1913 W. D. Coolidge de los laboratorios de la General Electric,
inventd un nuevo tubo de rayos x el cudl esta basado en el principio de
calentamiento del catodo lo que permite un control independiente de la

corriente y el voltaje utilizados.

Se fabrico un filamento de volframio, el cual se calienta mediante una
corriente eléctrica. La construccion de este filamento constituy6 un adelanto en

el desarrollo de los modernos tubos de rayos x al vacio.

El nimero de electrones emitidos por el filamento se pudo controlar
mediante un transformador de baja tensién provocando de esta manera el flujo
de una corriente de distintos valores en el filamento, de esta manera el nimero
de electrones que van del catodo (donde se encuentra el flamento) en esta
clase de tubos, se hace independiente de la alta tension aplicada entre el

anodo y el catodo.

La alta tension entre el anodo y el catodo determina la rapidez de los
electrones. El numero de electrones que inciden en el anodo y su velocidad

determinan respectivamente la cantidad y calidad de los rayos x producidos.

Cuanto mayor es la cantidad de electrones (es decir, cuanto mas intensa
sea la corriente del filamento) tanto mayor sera la intensidad de la corriente
entre el catodo y el anodo del tubo y, por tanto, mayor sera la cantidad de

rayos x producidos.



Si la rapidez de los electrones es mayor, tanto mayor sera la energia
convertida en energia de rayos x por cada electrén incidente en el anodo, y por
lo tanto, mayor la energia de los rayos x generados. Esta energia determinara

el poder de penetracion de la radiacion.

Con base a lo anterior se puede establecer que: a mayor kilovoltaje,
electrones mas rapidos, mayor energia de rayos x, menor longitud de onda,
mayor poder de penetracion y rayos x mas duros; a menor kilovoltaje
electrones mas lentos, menor energia de rayos x, mayor longitud de onda,

menor poder de penetracion, rayos x mas blandos.

1.3 Tipos de tubos

Existen tres tipos principales de tubos de rayos x: tubos para radioterapia,

tubos para radiodiagnostico y tubos para radiografia industrial.

1.3.1. Tubos pararadioterapia

Estos se utilizan para administrar tratamientos con rayos x (ver figura 1). Su
diferencia con los de radiodiagnostico es que trabajan con intensidades
relativamente bajas que van por lo general desde unos pocos miliamperios
hasta 20 6 30 mA. Los kilovoltajes varian entre 100 y 400 kv. Estos tubos se

utilizan durante largos periodos de tiempo.

Debido a que el mayor porcentaje de la energia utilizada en el tubo, se
transforma en calor. Se hace necesario agregar sistemas de aislamiento y
enfriamiento, para controlar el aumento en la temperatura del equipo. Dicho

tema se desarrollard en la secciéon 1.5

4



Figura 1. Tubo de rayos X para radioterapia

Filamento

Envoltura Vidrio

de vidrio
delgado Haz de Ventana

Rayos X de Berilio

Fuente: Harold Johns y Robert Cunningham. The physics of radiology. Pag.53

1.3.2 Tubos para radiodiagnéstico.

En los tubos para radiodiagnéstico que son utilizados para reconocimiento
radioscoOpico y para hacer radiografias, las corrientes que se utilizan son del
orden de cientos de miliamperios, los kilovoltajes oscilan entre 30 y 120 kv.

Ademas los periodos de tiempo que se utilizan son cortos.

La razon de los tiempos cortos principalmente es lograr que el paciente no
se mueva durante la exposicion, si éste se mueve se obtendra una imagen
borrosa. Utilizando tiempos cortos se evita el movimiento del paciente,

logrando los resultados deseados en la imagen final.

Los tubos para diagnéstico se dividen en dos categorias principales:

tubos de anodo estacionario y de anodo giratorio.

5



1.3.2.1. Tubos de &nodo estacionario

En estos tubos la placa o blanco que se ubica en el foco,
usualmente es un disco de volframio insertado en un anodo de cobre. Este
Ultimo, tiene buena conductividad térmica, por lo que absorbe el calor
producido. Estos tubos en general contienen dos focos uno grande y otro
pequefio. Por ejemplo uno para 6kW y otro para 1.5 6 2 Kw., el catodo lleva
dos filamentos separados, alimentados a través de un cable de 3 conductores

(ambos filamentos tienen un conductor comun).

1.3.2.2. Tubos de anodo giratorio

En estos tubos se hace girar el anodo mediante un dispositivo, el
cual constituyd una gran dificultad inicialmente, ya que el mismo debe girar en
el vacio sin lubricacién alguna. Al principio los anodos se rompian con facilidad
al utilizar el tubo, pero actualmente se emplea lo que se conoce como
rodamientos de metal autolubricante, este asegura una rotacion mucho mas
suave y uniforme y la rotura del anodo esta completamente excluida.

El haz de electrones incide en el blanco, el cual se desplaza presentando
zonas mas frias a los electrones incidentes. Normalmente, el anodo gira a
3,600 rpm, pero los equipos mas modernos giran a 10,000 rpm. De esta forma
se evita que el volframio se funda por el calor provocado por el bombardeo

electrénico.

Los componentes de un tubo para radiodiagndstico con anodo giratorio,

se muestran a continuacion.



Figura 2. Tubo de anodo giratorio
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Fuente: Harold Johns y Robert Cunningham.The physics of radiclogy. Pag. 50

1.3.3. Tubos para radiografia industrial

Estos tubos tienen y trabajan en condiciones y caracteristicas similares a

las de los tubos para radioterapia.

La diferencia Unica entre estos tipos de tubos es el objetivo para el que

se aplica la radiacion. A parte de esto en la industria la radiacion aplicada es

para obtener radiografias, mientras que en radioterapia se aplica la radiaciéon

para tratamiento médico.

La rapidez en la toma de las imagenes no es un problema, puesto que

las radiografias son realizadas a objetos inertes: cilindros de gas, alas de

aviones, piezas para localizar fisuras, etc.



1.3.4. Tubos para fluoroscopia

Las peliculas obtenidas en radiodiagnéstico porcionan imagenes estaticas,
las cuales l6gicamente no son adecuadas en el estudio de estructuras en

movimiento o procesos dindmicos en un paciente.

La presentacion de una imagen dinamica 0 en movimiento se conoce con
el nombre de fluoroscopia, este tipo de sistema involucra el haz de rayos x, el
paciente a través de quién se transmite el haz y una pantalla fluorescente,

sensible a los rayos x.

Para fluoroscopia se usan voltajes entre 40 y 100 Kv (raras veces mas)

y corrientes desde unas décimas de amperio hasta 4 mA.

1.4. Componentes de un tubo de rayos x

Un tubo de rayos x tiene varias componentes entre las cuales describimos

a continuacion las siguientes:

141 Tubo

De este tubo se evacua el aire hasta donde sea posible, el alto vacio es
necesario para evitar que los electrones colisionen con moléculas de gas,
produciendo una disminucion significativa de los mismos, y para prevenir una

oxidacion que podria dar lugar a que se queme el filamento contenido en el



tubo. El tubo esta fabricado de vidrio resistente al calor (pirex: trademark), y la

ventana del tubo esta hecha de berilio.

1.4.2 Filamento

Este esta hecho de volframio, el mismo funciona como catodo (electrodo
negativo) y se le proporciona un voltaje y corriente controlables, por medio de
los cuales se varia la temperatura o calentamiento del mismo, produciendo una
emisién denominada termoiodnica, la cual consiste en liberar electrones por

medio de calor.

1.4.3 Blanco

El primer material anddico fue el vidrio que formaba la pared del tubo de
Crooke utilizado por Roentgen, que fue bombardeado por los electrones
producidos. Dado que el vidrio no es un buen conductor térmico, no resulta un
material anddico eficiente. Luego se introdujeron en su lugar placas de metales
tales como aluminio, platino y volframio. La eleccién del material para el blanco
esta condicionada a muchos factores siendo los mas importantes: el
rendimiento (expresado como el porcentaje de la energia electrénica que llega
al anodo convertida en radiacion x), la carga especifica maxima admisible
(carga por mm* de punto focal) y otro factor importante es la conductividad
eléctrica. El blanco se hace insertando una pieza de volframio de 2 a 3 mm de
espesor en un bloque de cobre, utilizando asi la elevada conductividad y

capacidad eléctrica y térmica del cobre.



1.4.4. Foco efectivo

En el tubo de rayos x los electrones ademas de adquirir una alta rapidez
son concentrados en una pequefia area del anodo, conocida como foco de
donde emerge el haz de rayos x. La direccion del mismo depende del angulo

con el que incide el rayo central de electrones sobre el area del foco.

En los tubos para radioterapia se requiere un haz de rayos x bastante
amplio, por lo que un angulo anddico agudo disminuiria la seccién transversal
util del haz emergente. Ademas debe tenerse un area focal grande para evitar
gue el volframio se funda, debido a que los tiempos de exposicion en

radioterapia son largos.

En radiodiagnéstico el foco desempefia un papel sumamente importante
ya que es necesario obtener un haz perfectamente enfocado en el area de
interés para obtener una mejor definicién en las radiografias. A diferencia del
tiempo de exposicion en radioterapia, los tiempos de exposicion en

radiodiagndstico son sumamente cortos.

"La seccion transversal util del haz de rayos x a una distancia dada del
foco depende del dngulo anddico. En términos generales, este angulo es de
unos 45° en tubos para radioterapia y de unos 16° en los de diagnéstico. En
consecuencia la relacién entre la seccion transversal del haz y la distancia al
foco en los tubos para radioterapia es aproximadamente de 1: 1, mientras que

en los tubos para diagnéstico es de 2/3 : 1". (Ver figura 3).
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Figura 3. Angulos anodicos y focos efectivos

Fuente: J. Vander Plaats. Latécnica medica en los rayos x. pag. 50

1.5. Proteccidon térmica en los tubos de rayos x
Los tubos de rayos x para su funcionamiento utilizan tensiones muy altas,

el peligro de la alta tensién en los tubos modernos se ha eliminado.

Ademas de esto se tiene también que de la energia presente en la
produccion de los rayos X, el mayor porcentaje se transforma en calor, por lo

gue se ha hecho necesario disefiar los tubos con sistemas de enfriamiento.

A continuacion se listan los tipos de enfriamiento existentes.

1.5.1. Sistemas de enfriamiento por aire

11



"El aislamiento por aire en estos tubos se hace principalmente conectando
el anodo a una esfera metalica de alta capacidad térmica. Esta esfera puede
acumular muchas calorias, calentandose por lo tanto y radiando ese calor."
(Ver figura 4).

Figura 4. Tubo de rayos X blindado
con aislamiento de aire

Fuente: J Vander Plaats. La técnica
medica en los rayos X.Pag. 54

1.5.2Sistemas de enfriamiento por agua

"El enfriamiento por agua, como el empleado en tubos abiertos con anodo
sélido, es naturalmente imposible en tubos blindados, ya que el vapor de agua
que se forma causaria una atmoésfera cargada de humedad y por lo tanto

cargas irruptivas en el aislamiento.

Sin embargo, el enfriamiento por agua no queda totalmente descartado en
los tubos blindados, supuesto que el agua se haga circular por el cable anddico
hueco (cuyo exterior se encuentra conectado a tierra). Este sistema de
enfriamiento se encuentra con frecuencia en tipos antiguos de tubos para
radioterapia, en los que el circuito de agua era completamente cerrado y el
agua se hace circular por medio de una bomba, de esta forma el agua caliente

se enfria como en el caso del radiador de un automévil. Pero todo el circuito de
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agua esta al mismo potencial que el anodo, es decir con alta tension.”(Ver

figura 5).

Figura 5. Refrigeracion por agua
circulante bajo presion

Fuente: J Vander Plaats. La técnica
medica en los rayos X.Pag. 55

1.5.3 Sistemas de enfriamiento por aceite

Cuando el sistema de enfriamiento es de este tipo, el calor que se
genera en el anodo se transmite al vidrio que rodea al mismo, y este calor es
absorbido por el aceite de alrededor, produciéndose en el aceite corrientes de

conveccion que enfrian el sistema.

La temperatura del aceite no debe ser mayor que 100°, ya que si se
excede este valor la temperatura del aceite y materiales circundantes en el

tubo podrian perder sus propiedades aislantes.

En general es dificil obtener un equipo completamente hermético al
aceite, cuando el tubo se encuentra muy grasiento o con gotas de aceite,

debera repararse.
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La filtracion inherente en el caso de estos tubos sera mayor debido a la
presencia del aceite, siendo equivalente a colocar un filtro de 1mm de aluminio.

A este tipo de enfriamiento se le conoce como enfriamiento natural estatico.

En algunos tubos se ha disefiado un sistema que acciona un interruptor
colocado en una camara de expansion, este interruptor se acciona cuando se
presenta un sobrecalentamiento del aceite, dando asi proteccion al tubo. (Ver

figura 6).

Figura 6. Tubo de rayos X blindado
con aislamiento de aceite

~y W
N \\_‘1\_1 + {\\\\\\\ e v \\xL:iiN

P .
=il
Camara de Aceite
expansion
con interruptor X Funda
térmico

Fuente: J Vander Plaats. La técnica
medica en los rayos X. Pag. 58

Existen dos métodos de enfriamiento por aceite, segun sea la forma en

gue se enfrie el tubo.
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1.5.3.1. Enfriamiento forzado por aceite

En este caso el tubo refrigera utilizando un ventilador adicional. También
se utiliza agua, la cual se hace circular en el interior del tubo por medio de una

espiral. (Ver figura 7)

Figura 7. Refrigeracion estatica
por aceite (con agua)

Fuente: J Vander Plaats. La técnica
médica en los rayos X. Pag. 60

1.5.3.2.1. Enfriamiento con circulacién forzada

En este caso, el aceite que envuelve al tubo esta conectado a una
bomba y depdsito donde el mismo es enfriado por medio de un radiador,
algunas veces pueden darse problemas por taponamientos, debido al los
cambios de temperatura en la circulaciéon del aceite.

En los modernos tubos de radiodiagndstico el tipo de enfriamiento por aceite
es generalmente el mas utlizado, ya que tiene mayores ventajas en

comparacion con los otros métodos.
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1.6 Produccion de los rayos x

Al incidir un haz de electrones con alta rapidez sobre un material
determinado (en este caso el blanco del tubo de rayos x), ocurren dos
diferentes tipos de colisiones. Estas colisiones estan relacionadas con la
transferencia de pequefas cantidades de energia.

A las colisiones que ionizan los atomos del blanco se les conoce como
colisiones ionizantes y al otro tipo de colisiones se les conoce como colisiones

radiactivas.

Los procesos distintos por los que se producen rayos x son: Radiacion
Bremsstrahlung (o radiacion de frenado), y Radiacion Caracteristica.
(Plaats.1962.31)

1.6.1. Radiacion Bremstrahlung

Cuando un electrén en movimiento es influenciado por el campo eléctrico que
rodea un nucleo, éste electron experimenta una aceleracién, siendo por esta
causa desviado de su trayectoria inicial.

La teoria clasica del electromagnetismo, establece que una particula

cargada, acelerada, emite radiacién electromagnética.

En la teoria cuantica, este fendmeno corresponde a la emision de

fotones.

De esta forma tenemos que al ser atravesado un material por un

electron, debido a la influencia de alguno de los atomos del material,
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se provocara la emisién de un foton disminuyendo la energia cinética del

electron en una energia equivalente a la energia hv del fotén emitido.

La radiacién que se produce es heterogénea o polienergética, en otras
palabras el haz no tiene una energia y longitud de onda uniformes, esto debido
a que la desaceleracion experimentada por los electrones varia de acuerdo con

la rapidez de los mismos en el momento de interactuar con el blanco.

Una fraccion de los electrones son frenados completamente por el
campo eléctrico nuclear. En este caso especial de radiaciéon de frenado toda la
energia cinética del electron es convertida en rayos x de energia equivalente.
La desaceleracion de los electrones también depende del nimero atémico del
material del que esté hecho el blanco, al utilizarse un material de ndamero
atomico mayor habra mayor eficiencia en la produccién de radiacion de
frenado. También se debe tomar en cuenta que los electrones incidentes
colisionan con otros electrones pertenecientes a los atomos del blanco,

convirtiendo parte de su energia en calor. (Selman.1985.161)

1.6.2 Radiacién caracteristica

La produccion de los rayos x en este caso se da cuando un electron en
movimiento lleva la energia minima o suficiente para interactuar con una de las

capas orbitales de los electrones de un atomo del blanco.
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Cuando esto sucede es expulsado o removido un electrén de la oOrbita
con la que se ha interactuado, por lo que el atomo en cuestion es ionizado
(queda en un estado excitado), inmediatamente este espacio 0 hueco dejado
es llenado por otro electrén (electrén de transiciéon), el cual emigra de una capa
de mayor energia a la capa que quedé con el hueco. En primer lugar la energia
traida por el electrdn inicial ioniza al atomo, pero luego una pequefia cantidad
de energia es liberada por el electrén de transicién al cambiar de una capa mas
energética a la otra de menor energia, este electron llena el espacio

mencionado.

Por el principio de conservacion de energia la energia excedente en
este fendbmeno es emitida como un rayo x caracteristico de las Orbitas en
cuestion. La caracteristica del rayo x emitido depende de las propiedades del

material del blanco.

En un tubo de rayos x la radiacion esta compuesta en un 90% por
radiacion del tipo Bremsstrahlung, cuando el voltaje aplicado a el tubo de
Rayos x es de 80 a 100 KV, y aproximadamente el 10% restante es radiacion
caracteristica. (Selman.1985.162)

1.6.3 Condiciones necesarias para la produccion de rayos x

Para la produccion de los rayos x existen en principio 4 condiciones, las cuales

es necesario considerar, estas son: (Selman.1985.159)
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1.6.3.1 Separacién electrénica

Para crear la corriente de electrones en el tubo de rayos X, se necesita
de electrones libres, los cuales se obtienen cuando se hace circular una
corriente conocida como corriente de filamento a través del catodo o filamento.
Esta corriente produce un estado de incandescencia en el filamento, lo que
permite que los electrones salgan de sus O6rbitas, creando una nube de
electrones o bien un espacio cargado cercano al filamento. Este proceso de
liberacion de los electrones a través del calentamiento de un conductor se

conoce como emisién termoidnica.

1.6.3.2 Produccion de alta velocidad
En el tubo se establece una corriente o flujo de electrones, aplicando
una diferencia de potencial, la que produce una alta velocidad en los
electrones que salen del filamento altamente negativo hacia el catodo o blanco
altamente positivo. La rapidez adquirida por dichos electrones puede llegar a

ser la mitad de la rapidez de la luz, y en equipos modernos mas de la mitad.
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1.6.3.3 Enfoque de los electrones

El torrente de electrones incide sobre un area del anodo, la cual se
conoce como foco o punto focal. Para enfocar los electrones sobre dicho punto
se utiliza una copa o pieza en forma de semiesfera de molibdeno, cargado
negativamente, en el cual esta colocado el filamento. Esto permite crear un
efecto que dirige o enfoca los electrones sobre un punto o area del anodo

(foco), las caracteristicas del foco se desarrollaron en la seccion 1.4.3

(Ver figura 8).

Figura 8. Diagrama del filamento
y copa de enfoque

Trayectoria de
_e~tlectrones

Copa de

Filamento
enfoque

Fuente: Harold Johns y Robert Cunningham.
The physics of radiclogy. Pag. 51

1.6.3.4 Frenado de los electrones en el blanco

Cuando los electrones incidentes entran en contacto con
el blanco del tubo, su energia cinética cambia a otra forma de energia.
20



La eficiencia en un equipo ordinario de radiografia de 80 kV es baja, ya que
unicamente menos del 1% de la energia es convertida en rayos X, el restante
99% se convierte en calor. Efectivamente lo que se utiliza del poco porcentaje
convertido en rayos x son los rayos emitidos en la direccion de la ventana del

tubo.
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2. CARACTERISTICAS DE LOS RAYOS X

Los rayos x tienen ciertas propiedades que los identifican, entre las cuales

podemos mencionar las siguientes:

Alta penetrabilidad.

Son heterogéneos o polienergéticos.

Eléctricamente neutros.

Viajan en linea recta.

Viajan con la rapidez de la luz en el vacio.

lonizan indirectamente gases.

Causan fluorescencia.

No pueden concentrarse ni reflejarse por medio de lentes ni espejos.
Afectan fotograficamente un film.

Producen cambios bioldgicos en tejidos vivos por ionizacion y excitacion.

Producen radiacion dispersa.

Las caracteristicas de los rayos x pueden describirse por medio de dos

magnitudes, estas son: intensidad y calidad del haz. (Selman.1985.165)

2.1. Intensidad

La intensidad es la cantidad de energia radiante que fluye por segundo, por

unidad de area, perpendicular a la direccién del haz, en un punto dado.
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Para determinar la intensidad en medicina radiolégica se ha adoptado el
concepto de Exposicion (X ) Y Razén de Exposicion ( X ). En
radioterapia se utiliza el término o magnitud conocido como Dosis

Absorbida ( D ). La definicién de estos factores se da a continuacion:
2.1.1. Exposicion

La magnitud conocida como exposicion esta dada por la ecuacion
Ecuacion 2.1 X =AQ/Am

donde x es la exposicién en R (roentgen), AQ es el valor absoluto de la
carga total de un signo producida en aire cuando todos los electrones
liberados por los fotones (rayos x 0 rayos gamma ) en una masa de aire
Am son completamente frenados en el aire. La definicion cuantitativa de la
unidad R es: 1 R =2.58 X 10 Coulomb/kg. de aire.

2.1.2. Raz6n de exposicion

La exposiciéon por unidad de tiempo en un punto dado se conoce como

razon de exposicion. Se puede expresar asi:

exposicion(R)
tiempo(min)

Ecuacion 2.2 X =

La exposicion total en R la obtenemos entonces al multiplicar la razén de

exposicion por el tiempo de exposicion:

Ecuacion 2.3 X = X ®t
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2.1.3. Dosis absorbida

Esta magnitud indica la cantidad de energia absorbida por unidad de

masa de un material irradiado. Esté definida por:
Ecuacién 2.4 D =de/dm

Donde de¢ es la energia media impartida por la radiacion ionizante a una
cantidad de materia de masadm. Para la masa, dm, se pueden tomar
valores muy pequefios, pero no tan pequefios que la energia media
impartida, de , quede sujeta a fluctuaciones estadisticas. Por lo tanto, la
dosis absorbida es una funcién puntual, y es continua y diferenciable, por lo
gue cabe referirse a su gradiente y a su tasa. El valor de la dosis absorbida
puede especificarse para cualquier medio y para cualquier tipo de radiacion
ionizante.

La unidad utilizada para especificar la dosis absorbida es el J - kg™, y

recibe el nombre especial de gray (Gy).

1Gy=1J kg*
También se utiliza el concepto de energia impartida e, por radiacion

ionizante, en un volumen , esta energia esta dada por la expresion:

Ecuacién 2.5 &= Rin - Rout + ZQ

Donde R,, es la energia radiante que incide en el volumen, R, es la

out

energia radiante que emerge del volumen y > Qes la energia en reposo

de ndcleos y particulas elementales de cualquier interaccion ocurrida en el

volumen.
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2.2 Calidad y penetrabilidad del haz

La calidad del haz describe el poder de penetraciéon del haz de rayos x
en la materia.
Un haz de menor calidad sera atenuado con menor espesor de material

gue otro de mayor calidad.

Esta caracteristica de un haz de rayos x se describe o mide utilizando
materiales como el cobre o el aluminio segin sea el caso, en capas del
orden de milimetros.

A este material utilizado para disminuir la intensidad del haz o razéon de
exposicion se le conoce como Capa-Hemi-Reductora (CHR en espafiol o
HVL en inglés, Half Value Layer), ésta capa o filtro utilizado debe ser tal
gue disminuya el haz primario en un 50%, el filtro debe ser de un material

patron, como aluminio o cobre de 99.9% de pureza.

Ademas de estas propiedades el haz de rayos X puede ser bien descrito

por el espectro energético del mismo, el cual analizaremos a continuacion.

2.2.1 Espectro del haz de rayos x

"Todos los rayos x utilizados en la practica del diagnéstico son haces
heterogéneos constituidos por componentes duras y blandas, y el espectro
de la radiacién es continuo, es decir, que contiene longitudes de onda en
una progresion ininterrumpida a partir de una longitud minima
determinada". (Vander, 1962.67)
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En la siguiente figura observamos el espectro de energia del haz, el cual
nos muestra el niumero relativo de fotones de rayos x generados por rango
o nivel de energia del haz. Vemos la distribucion espectral de los fotones
emitidos por un tubo de diagnéstico excitado a 60, 80, 100 y 119 Kv. En el
espectro se muestra una parte continua correspondiente a la radiacién
Bemsstrahlung, que es la conocida como radiacion blanda. Las porciones
discretas corresponden a la radiacion caracteristica denominada radiacion
dura.

La relacion entre las graficas de los espectros, que se muestran es que:
el espectro de la primera figura es el mismo de la segunda, luego de haber

eliminado la radiacién baja, al colocar un filtro de 2mm de Aluminio.

Figura 9. Espectro de un haz de rayos X

a espectro sin filtro b espectro con filtro
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Fuente: Harold Johns ¥ Robert Cunningham.The physics of radiclogy. Pag. 59
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2.3  Filtracién

En un haz de rayos x para diagnostico pueden existir 2 tipos de filtracion,
uno de estos se conoce como filtracién inherente y consiste en la absorcién
de las energias de rangos muy bajos, cuyos rayos son absorbidos por los
materiales que forman el tubo de rayos x, como por ejemplo el vidrio, el
aceite etc. Esta filtracion es equivalente a un filtro de 0.5 mm a 1.0 mm de
aluminio.

En diagnéstico ciertos rangos de energia del haz no son Utiles, los cuales
aumentan la razén de exposicion del paciente, para eliminar esta radiacion
innecesaria se agrega un filtro conocido como filtracion agregada o

adherida.

2.4 Principios Fisicos de la atenuacién

El haz de rayos x al interactuar con la materia es atenuado. Dicha
atenuacion puede presentarse por dos distintos procesos, estos son:

absorcion y dispersion.

2.4.1 Absorcién

La absorcion de los rayos x se da por efecto fotoeléctrico, éste se
presenta cuando los fotones del haz interactian con los electrones de las
Orbitas de los atomos del material sobre el que se incide, los fotones al
interactuar con los electrones les proporcionan energia de tal forma que
éstos logran vencer su energia de amarre y adquirir ademas energia
cinética con la cual salen de su 6rbita dejando un hueco, el cual es llenado

por un electrén de otra érbita mas energética.
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El electron que cambia de una 6rbita a otra para llenar el hueco dejado,
en su cambio emite rayos x conocidos como caracteristicos, denominados

asi porgque son rayos caracteristicos de las érbitas en cuestion.
En este fendmeno los fotones del haz de rayos x son totalmente

absorbidos por el material produciendo rayos x caracteristicos y electrones

secundarios.

Figura 10. Efecto fotoeléctrico

Electron
L J

Foton

®

Antes Después
Fuente: Atam P. Arya. Fundamentals of Nuclear Physics, Pag 290.
2.4.1.2 Factores determinantes para la absorcion

Para que se dé el fendmeno de la absorcion por efecto fotoeléctrico deben

tomarse en cuenta los siguientes factores:
24121 NUmero atémico

La absorcién de los rayos x esta determinada por la naturaleza o nimero

atomico del material con el que se interactia.
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2.4.1.2.2 Densidad o concentracién

Cuanto mayor es la densidad o concentracion del material, mayor sera la
absorcion del mismo, por lo que se da una relacion directamente

proporcional.

La manera en que influyen el nimero atomico y la densidad se pone de
manifiesto, al comparar la absorcién en tejido 6seo y en tejido blando, la

absorcion en un hueso es 15 veces mayor que en el tejido blando.

24.1.2.3 Espesor de la sustancia

Existira mayor absorcion del haz de rayos x cuanto mas espesa o
gruesa sea la sustancia o material con el que se interactue, por ejemplo, si
un haz sufre una atenuacion del 50 % al interactuar con 1 cm. de
determinado material, en el siguiente centimetro de material seria
absorbida aproximadamente la mitad del 50 % restante, en otras palabras
luego de interactuar el haz con 2 cm. de dicho material obtendriamos
aproximadamente 25 % del haz original y si hubiese mas material seguiria
atenuandose el haz de la misma manera. Una capa adicional del mismo
grosor no atenlia exactamente la misma cantidad porque el espectro de
rayos x cambia al interactuar con el material. Los fotones de mas baja

energia son absorbidos. Esto endurece el haz haciéndolo mas penetrante.
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24.1.2.4 Longitud de onda

Si los rayos x tienen una longitud de onda larga se les denominan rayos
X blandos e inversamente si la longitud de onda es corta se conocen como
rayos x duros, estos Ultimos tienen mejor y mas penetracion en el material

con el que se interactla a diferencia de los rayos x blandos.

2.4.2 Dispersion

El efecto fotoeléctrico es de gran importancia cuando se trabaja con

energias bajas, como en el caso de los haces de rayos x para diagnéstico.

Cuando los rangos de energia aumentan decrece rapidamente la
interaccion de tipo fotoeléctrico y se presenta el fenémeno de dispersion. La
atenuacion del haz se da en parte por absorcién (efecto fotoeléctrico) como

vimos con anterioridad.

Cuando la energia del haz aumenta del rango de 60 Kv en adelante
entonces aproximadamente el 50 por ciento del haz sera absorbido por
efecto fotoeléctrico y el resto del haz se dispersa en la sustancia o material
con el que se interactla, esta interaccion se conoce como efecto Compton,
la teoria de este fendmeno establece que: cada particula sobre la que
incide la radiacidn se convierte en el punto inicial de una nueva radiacion,

esta radiacion es emitida en todas direcciones.
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24.2.1 Fendmeno energético

Lo que sucede es que parte de la energia del haz es cedida al material,
por lo que, pueden presentarse dos casos, uno cuando el haz emergente
cambia su direccion y longitud de onda. El otro caso es cuando el haz

cambia la direccién en la que se dispersa, sin cambiar su longitud de onda.

La radiacién que cambia de direccion y longitud de onda se conoce como
dispersiéon modificada o dispersion Compton, se le llamé asi, dado que
Compton fue el primero en describir este fendmeno, la radiacion que ha
sido desviada de su direccién original pero que posee la misma longitud de

onda se conoce como dispersion no modificada o coherente.

2.42.2 A nivel atbmico

A nivel atomico la cantidad de energia transferida por el foton de rayos x al
electron con el que interactie, dependera de la energia del mismo y la
geometria de la colisiébn. Cuanto mayor sea la energia poseida por el fotén
y la colisiébn sea mas central, mayor sera la energia transferida al electréon y

mayor el cambio de longitud de onda asociado al foton.

El electrén desplazado se proyectara hacia adelante en forma oblicua vy el
fotbn segun su incidencia, resultara dirigido oblicuamente hacia adelante,

lateralmente o hacia atras si es una colision directa.
Si el fotdbn de rayos x incidente es de baja energia, éste no transfiere

energia al atomo, simplemente rebota y se dispersa en todas direcciones,
sin cambiar su longitud de onda.
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2.4.2.3 Factores determinantes para la dispersion

El nimero de electrones compton aumenta al disminuir la longitud de

onda, es decir, con tensidn creciente.

La atenuacién compton es independiente del nUmero atomico Z, esta

dependera del nimero de electrones por cm® del absorbente.

Figura 11. Efecto compton
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Fuente: Atam P. Arya. Fundamentals of Nuclear Physics. Pag 294

Puede presentarse otro fenomeno de dispersion conocido como creacion
de pares y este se da cuando el rango de energia utilizado es muy alto,

como en radioterapia y radiografia industrial.
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Figura 12. Produccion de pares
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Fuente: Atam P. Arya. Fundamentals of Nuclear Physics. Pag 298,
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3. CONTROL DE CALIDAD EN EL
FUNCIONAMIENTO DE UNA MAQUINA DE RAYOS X
PARA DIAGNOSTICO

El control de calidad en radiodiagndstico tiene como objetivo mejorar
la consistencia en la calidad de las radiografias producidas, con el fin de

disminuir repeticiones.

El minimizar la razén de repeticiones redunda en un beneficio
profesional, biolégico y econdmico. El monitoreo de la unidad radiogréfica o
equipo para radiodiagnéstico es uno de los factores del control de calidad. A
este tipo de control se le conoce como control de calidad en el

funcionamiento de una maquina de rayos X.
3.1 Factores determinantes

Los factores que son determinantes para el buen funcionamiento del
equipo de rayos x son:

Kilovoltaje

Miliamperaje

Tiempo de exposicion

Consistencia del mAs.

Centrado del haz

Tamaiio del punto focal

Tamarfo del campo

Filtracion

© © N o g s~ wDdPRE

Contacto pantalla intensificadora y pelicula
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10.Chasis

Algunos de estos factores son influenciados por la calibracion del generador
de rayos x y por el cambio que se dé en esta calibracién con el transcurso
del tiempo.

3.2 Métodos de medicidon

Existen procedimientos y rutinas simples, no para reparar sino
para identificar problemas de funcionamiento en el equipo de rayos Xx.
Segun los instrumentos utilizados para verificar el equipo, se puede medir el
mismo utilizando 2 métodos distintos. El primero es el método invasivo, en
el cual las mediciones que se hacen son internas y requieren el servicio de
una persona calificada. El segundo es el método no invasivo, en este
método los instrumentos empleados son faciles de manejar e interpretar,

tanto que las mediciones pueden ser efectuadas por un técnico.

En nuestro caso describiremos los instrumentos utilizados para la

medicion de los diferentes factores, aplicando el método no invasivo.
3.2.1 Kilovoltaje
Para determinar el kilovoltaje real de la maquina y su coincidencia con

la lectura del panel de control, pueden utilizarse 3 diferentes instrumentos,

estos son:
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3.2.1.1. Penetrémetro

De los tres diferentes instrumentos éste es el menos exacto. La
consistencia del kilovoltaje se examina seleccionando un kilovoltaje y mAs
fijos, se hacen varias exposiciones variando el miliamperaje y el tiempo de
exposicion de tal forma que la consistencia (mMAs) se mantenga constante.
El resultado obtenido en la pelicula mostrara la radiografia de las distintas
escalas del penetrometro. Si existe consistencia en el kilovoltaje, la pelicula
mostrara aproximadamente la misma densidad y contraste entre las

diferentes escalas.

En la siguiente figura vemos un penetrometro que esta formado por
placas de metal en forma escalonada, el mismo al ser radiografiado muestra
diferentes escalas de absorcién segun el grosor de la placa, también vemos
una radiografia del mismo, luego del andlisis de la consistencia del

kilovoltaje en un equipo de rayos X.

Figura 13. Penetrometro y su radiografia

Penetrometro radioarafia

S0mA O.2sec S0V | 100mA 0.1sec 50KV | 200mA 0.05ssc S0KY

- S

Vo

Fuente: Marianne Tortocici. Concepts in medical
radiographic imaging circuit, exposure & guality
control. Pag. 90
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3.2.1.2. Wisconsin Cassette

Este equipo esta disefiado para medir el pico del kilovoltaje y el HVL.
El Cassette opera en base a los conceptos de rayos x y atenuacion de la luz.
La parte externa del cassette tiene 3 capas o laminas de cobre (1/16”), un

penetrémetro por escalas y una plancha de plomo con agujeros.

La parte interna del cassette contiene una pantalla intensificadora
debajo de la cual existe un atenuador Optico. La lamina de cobre cubre
totalmente la seccion del cassette excepto el area titulada HVL. El propésito
de la plancha de cobre, es absorber las longitudes de onda altas o energias
bajas del haz. Esto provee un haz con un coeficiente de atenuacion casi
lineal. Esta relacion es util para obtener una base matematica para plotear
la densidad radiografica y asi determinar el pico del kilovoltaje. El cassette
es mas exacto cuando se emplea para analizar equipos trifasicos. Es
recomendable calibrar el cassette cada 2 afios para obtener siempre buenos
resultados. A continuacion tenemos un esquema que nos muestra la forma

en que esta estructurado un cassette de este tipo.
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Figura 14. Diagrama del cassette
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Fuente: Marianne Tortocici. Concepts in medical radiographic
imaging circuit, exposure & quality control. Pag. 51

Los resultados entre las diferentes escalas del cassette pueden

encontrarse por interpolacion como se muestra en la siguiente tabla.
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Tabla ||. Medicion de densidad por interpolacion

Paso No. Densidad éptica Densidad éptica
por paso de referencia
7 1.44 1.35
8 1.29 1.35

Valor interpolado =7 + ([1.44 - 1.35 [)/([(1.44-129]}=7.6

Fuente: Joy M. McLemore. Quality assurance

3.2.1.3 Multimetro digital

Este es un dispositivo electrénico, el mismo es muy sensible a la
intensidad del haz. El voltimetro se puede ajustar para medir un determinado
rango de exposicién. Al contar con un osciloscopio el voltimetro puede
proveer una sefial grafica de la forma de onda.

La informacion obtenida con el voltimetro es similar a la generada por el
cassette Wisconsin, sin embargo es mas facil de utilizar que el cassette,
dado que no requiere una pelicula ni proceso para obtener el resultado final.

También existe la ventaja de que el voltimetro tiene multifunciones,
con las que puede medirse ademas del kilovoltaje, el tiempo, miliamperaje,
linealidad y exposicion relativa. A continuacion se muestra un voltimetro

digital.
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Figura 15. Multimetro digital

Fuente: Marianne Tortocici.Concepts in medical radiographic
imaging circuit, exposure & quality control. Pag. 93

3.2.2. Miliamperaje

El miliamperaje puede inferirse cominmente con un penetrometro o
bien con un dosimetro (cAmara de ionizacion). No se mide directamente con
estos métodos ya que, como se menciond, en el primer capitulo, la corriente
del tubo es directamente proporcional a la intensidad del haz. Entonces el
penetrémetro o la cdmara de ionizacion, al medir la intensidad del haz

proporcionan al menos una idea del comportamiento de la corriente del tubo.

Con el penetrometro se infiere el miliamperaje basandose en las
diferentes densidades obtenidas en una pelicula. Con el dosimetro se
determina el miliamperaje en base a las diferentes dosis medidas.

Son tres los principios que pueden medirse con este equipo, el
primero es la reciprocidad o consistencia, este principio y su analisis se

desarrolla en el inciso 3.2.5.
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El segundo principio es la linealidad en el miliamperaje, esta se
determina variando los valores de miliamperaje, manteniendo constantes los
otros factores, en las radiografias obtenidas se mostrara la relacién lineal
entre la variaciéon de la intensidad y la variacion en la densidad de la

radiografia obtenida, como se muestra en la siguiente figura.

Figura 16. Radiografia del penetrometro (linealidad)

2 1.26 dengity 2 252 dengity

100 MA2OU maA

Fuente: Marianne Tortocici. Concepts in medical radiographic
imaging circuit, exposure & quality control. Pag. 95

En esta radiografia los valores que se utilizaron fueron 59 kpv, 0.2

seg, Y se variaron los valores de miliamperaje segun se muestra.

Como podra notarse al doblar el miliamperaje de A a B hubo un
incremento de 167% en la densidad ( 67% mas de lo esperado).
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Al duplicar el miliamperaje de B a C se incrementé la densidad en un
104% lo cual esta dentro del limite normal. Ademas es importante mencionar
qgue para obtener un dato exacto de las variaciones en la densidad se ha

utilizado un densitémetro.

El tercer principio conocido como reproducibilidad consiste en
determinar si para cada valor de miliamperaje, el equipo produce una salida
igual entre una exposicion y otra, para este propdsito se hacen varias
exposiciones con los mismos valores. Es importante mencionar que la
exposicion en un equipo determinado debe ser reproducible en + 5%, por lo
que es permisible una desviacion de 0.05 en la densidad entre una
exposicion y otra. En la siguiente figura se observa la radiografia de un
penetrémetro luego de mudltiples exposiciones con los mismos valores (50
kVp, 100 mA y 0.2 segundos) mostrando similar densidad para las tres

exposiciones. (Tortocici, 1992.99)
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Figura 17. Radiografia del penetrometro (exposicion)

Fuente: Marianne Tortocici.Concepts in medical radiographic
imaging circuit, exposure & quality control. Pag. 99

Aparte de los instrumentos que se pueden utilizar para verificar que el
miliamperaje esta correcto, deben cumplirse al menos las siguientes 4

condiciones:

e El equipo opera adecuadamente
e El temporizador funciona con exactitud
e Existe reciprocidad

e El kilovoltaje es exacto
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3.2.3. Tiempo de exposicién

La deteccidon de la precision en el tiempo de exposicion en un equipo
de rayos X, en las Ultimas décadas se obtiene gracias al desarrollo de discos
giratorios por medio de los cuales se logra determinar con mucha facilidad.

El disco giratorio utilizado tiene una capa de plomo, ademas de
contener en su superficie una hendidura o agujero, del tal forma que al girar
con una frecuencia determinada (por ejemplo 1 rpm.) accionado por un
motor eléctrico, permite que en la pelicula colocada debajo del mismo quede
gabado un arco o angulo girado durante el tiempo de exposicion. Por
ejemplo ¥ de segundo producira un arco de 90 grados sexagesimales.
(90/360 = ¥4) . ver figura del disco giratorio y la pelicula obtenida. (Este

disco giratorio puede utilizarse para analizar equipos monofasicos o

trifasicos). A
Figura 18. Equipo
de disco giratorio y radiografia

Fuente: Marianne Tortorici.

Concepts in medical radiographic
Fuente: Quinn B. Carroll. Fuchs’s Radiographic Exposure, imaging circuit, exposure

Processing and Quality Control. Pag. 388 & quality control. Pag. 65
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En la radiografia A como vemos la pelicula revela una serie de
puntos, donde cada punto representa un pulso provocado por los fotones del
haz de rayos x, la cantidad de puntos en la radiografia depende del tiempo
de exposicion y del nimero de pulsos por ciclo (determinado por el tipo de
rectificacién en la maquina). Para saber la cantidad de puntos que deberan
aparecer en la radiografia: se multiplica el tiempo de exposicién por la
frecuencia del haz por la cantidad de impulsos por ciclo. Se considera en
buen estado el equipo si el nimero de puntos esta dentro del limite de + 1

del nimero esperado.

También puede utilizarse un disco que viene equipado con un motor
sincrono el cual rota con una frecuencia de una revolucién por segundo, este
disco tiene dos hendiduras, las radiografias obtenidas con este tipo de disco
son como se muestra a continuacion, con los diferentes valores de

miliamperaje y tiempo.
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Figura 19. Radiografias de disco con motor cincrono

Fuente; Marianne Tortorici. Concepts in medical radiographic
imaging circuit, exposure & quality control. P3g.66

Para utilizar el disco podemos seguir los pasos siguientes:

Se coloca el cassette o disco a una distancia de 1 m.

Se ajusta el colimador del equipo para incidir sobre el disco.

Se hacen 3 exposiciones, utilizando 80 kVp para equipos monofasicos
y 70kVp para equipos trifadsicos. En ambos casos el valor de la
consistencia mAs debe ser constante, variando los valores de
miliamperaje y tiempo.

Para evaluar los resultados se utiliza un transportador que viene con
el equipo, asi puede facilmente determinarse la relacion angulo
tiempo. Ver figura del transportador y la tabla con los limites
permitidos en la determinacion del arco y el tiempo.
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Tabla lll. Determinacidn de arco

Tiempo Angulo Correcto Angulo Permitido
(Grados) (Grados)
1/5 73 67— 81
1/10 37 345-415
1/20 19 18.5-21.5
1/30 13 13-15

Fuente: Joy M. McLemore. Quality assurance in diagnostic radiology. Pag.126

3.2.4. Consistencia (mAs)

La consistencia o reciprocidad en un equipo estara bien si se obtienen
los mismos valores de exposicién, utilizando los mismos mAs, combinando
diferentes valores de miliamperaje y tiempo.

Todos los demas factores o parametros deberdn mantenerse
constantes. Por ejemplo puede obtenerse una exposicion con el valor de 20
mAs si los valores de miliamperaje y tiempo son: 200 mA y 0.1 (1/10)
segundos respectivamente, o bien 400 mA y 0.05 (1/20) segundos. Los
resultados obtenidos mostrardn salidas similares, para cada exposicion
hecha, si la consistencia funciona correctamente en el equipo analizado. Si
utiizamos un penetrometro para determinar la consistencia podremos

obtener una radiografia similar a la mostrada a continuacion:
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Figura 20. Radiografia del penetrometro (consistencia)

50mA  CZsec DBSOKV 100mA  O.1sec SOKV 200ms&  0.05sec 50 kY

Fuente: Marianne Tortocici. Concepts in medical radiographic
imaging circuit, exposure & quality control. pg. 90

3.2.5. Tamafioy centrado del haz

El tamafio del campo es determinante debido a que si éste es mayor
al indicado el paciente sera expuesto a radiacion innecesaria, si el campo es
menor, partes de interés pueden dejarse fuera del area irradiada, por lo que
probablemente se haran repeticiones innecesarias.

Debido a estas consecuencias es imperativo que el tamafio del haz
sea el indicado en el tablero de control. Se recomienda que las dimensiones
del campo estén entre + 2 % del SID utilizado ( 2 cm a 100 cm SID ) esto

debe coincidir segun el control de distancia conocida.
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El tamafio del campo de rayos x y la luz de la maquina que indica la
delimitacion del campo, pueden tener diferente tamafio debido a la posicién
de la bombilla interna del tubo de rayos x, la posicion del espejo, asi mismo
puede deberse a la posicion del colimador en la cabeza del tubo de rayos x.

En la siguiente figura vemos la disposicion de los factores mencionados.

Figura 21. Esquema del equipo

Luz

COLIMADOR

O

l

N BASE COLIMADOR

Fuente: Marianne Tortorici. Concepts in medical radiographic
imaging circuit, exposure & quality control. Pag. 108

Para verificar el tamafo real del campo se puede colocar en la mesa
de la maquina algunos objetos que delimiten el perimetro mostrado por la luz
propia de la maquina, la cual indica el tamafio del haz. Los objetos a
utilizarse pueden ser alambres, clips 0 monedas. Luego de una exposicion
en la radiografia obtenida, se miden las dimensiones del campo a partir del
centro de la radiografia, utilizando una regla graduada, de esta manera se
tendran las dimensiones reales del tamafio del campo para verificar si estan

dentro del limite del 2 % SID requerido, ademas se puede comparar la
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medida registrada en la pelicula con las dimensiones indicadas por los datos
del colimador en la maquina. Si existe discrepancia entre dichas medidas
puede deberse a corrimiento del colimador por lo que debera darse servicio
al mismo.

A continuacién se muestra un diagrama que indica como pueden
colocarse 8 monedas delimitando el tamafio del campo sobre la base del
sistema de centrado de la maquina. (Ver figura 22).

Figura 22. Diagrama
para centrar el haz

+~—4+—CAMPO
IRRADIADO

r-—————-———.-

Fuente: Joy M. McLemore. Quality assurance
in diagnostic radiology Pag. 130
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El centrado del haz se determina comparando el centro del rectangulo
formado por la luz del equipo y el rectangulo formado en la pelicula,
estos centros tienen como limite aceptable un 1 % de desviacién, por
ejemplo esta desviacién es de 1 cm si la distancia SID es de 100cm.
(Ver figura 23).

Figura 23. Diagrama de comparacion
para centrar el campo

CAMPO PELICULA
IRRADIADO /
CENTRO - CENTRODE
DEL CAMPO LA PELICULA
IRRADIADO

Fuente: Marianne Tortocici. Concepts in medical radiographic
imaging circuit, exposure & quality control. Pag. 307

3.2.6. Alineacion del haz
La alineacién vertical del haz a 90° respecto de la mesa y del plano
de la pelicula es de suma importancia ya que si este no esta alineado

correctamente puede obtenerse radiografias distorsionadas,

esquematicamente vemos en la siguiente figura dicho problema.
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Figura 24. Alineacion y centrado del haz
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Fuente: Joy M. McLemore. Quality assurance
in diagnostic radiology. pag. 142

Para verificar la alineacién o centrado del haz, se ha dispuesto un
equipo sencillo formado por un cilindro plastico con dos esferas de acero, de

1/16” de diametro. Las esferas estan colocadas a una distancia de 6” entre si
en el eje central del cilindro. (Ver figura 25).
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Figura 25. Cilindro para alineacion

ESFERAS

DE ACERO

Fuente: Marianne Torocic. Concepts in medical radicgraphic
imaging circuit, exposure & fuality control. F‘a’g. 207

Para usar el cilindro, debera colocarse verticalmente sobre la mesa
del equipo de rayos x, utilizando la luz de centrado de la maquina. Para
alinear correctamente el sistema de cilindro y esferas, se puede colocar un
papel sobre el que se proyectaran las esferas sobrepuestas en el momento

en que la alineacion sea la correcta.
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Luego se obtiene la radiografia del sistema, la cual mostrara dos
circulos, uno interno y otro externo. Si el haz esta correctamente centrado
las esferas en la radiografia estaran sobrepuestas en el centro de los
circulos (ver fig 26A). De esta forma lo que se confirmara es que el haz sera
perpendicular con un limite maximo de 0.5 ° de desviacion.

Si en la imagen obtenida las esferas no estan sobrepuestas, pero si
estan dentro del limite del circulo interno (ver figura 26B) El haz estara
aproximadamente a 1.5° de la linea perpendicular. Si las esferas se
encuentran entre los limites del circulo externo e interno el equipo esta

desalineado y debera corregirse. (Ver fig. 26C).

Figura26. Esquema de radiografia
para alineacién

A B Cc

Fuente: Joy M. McLemore. Quality assurance
in diagnostic radiology. Pag. 133

3.2.7. Punto focal

Un factor influyente en los detalles obtenidos en la imagen de rayos
x final, es el tamafio del punto focal del tubo de rayos x. El menor detalle en
la imagen se traduce en menor nitidez geométrica. Esta nitidez depende
también de las distancias del foco al paciente y del paciente a la pelicula, a
continuacién podemos ver la manera en que estas distancias pueden hacer
variar la nitidez de la imagen final.
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La nitidez: disminuird al incrementar la distancia (d), y aumentara al
aumentar la distancia (D). La nitidez puede determinarse por la formula :

Ng= F(d/D) donde Ng es el grado de nitidez obtenido en la radiografia y F es
el tamafio del foco.

Figura 27. Relacion del tamano focal F
y nitidez geométrica

Pantalla = !

- |:Ng Nitidez geométrica

Fuente: Quinn B. Carroll, Funchs’s radicgraphic exposure,
processing and quality control pag. 207

El tamafio del punto focal est4 especificado por el fabricante del
equipo, sin embargo es necesario examinar el tamafo del mismo al instalar
el equipo y verificar la constancia del mismo en intervalos de tiempo
regulares. Esta verificacion puede hacerse utilizando tres métodos diferentes
gue son: El método de la plantilla en forma de estrella, el método de la placa
perforada y el método con el equipo Wisconsin.
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5.2.8. Método de plantilla en forma de estrella

Se utiliza una plantilla de metal que tiene perforaciones en forma de
una estrella. (Ver figura Fig. 28).

Figura 28. Plantilla de metal
en forma de estrella

Fuente: Quinn B. Carrall Fuchs's radiographic exposure,
processing and quality control. Pag.400

El método siguiente es el que proporciona mejor precision en la
determinacién del tamafio del foco. Se recomienda colocar la plantilla a una
distancia de 12 pulgadas de la pelicula y a 2 pulgadas SID (distancia fuente
imagen). El eje medio debe estar alineado longitudinalmente con el tubo de
rayos x o isocentro no diagonalmente. Vea el esquema de la disposicion de

la plantilla en la figura 29.

57



Figura 29. Esquema de analisis
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Luego de colocar la plantilla se efectla una exposicion y se procesa la
radiografia, la mancha que indica el tamafio del foco se obtendrd en la
radiografia final. (Ver figura 30).
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Figura 30. Radiografia de plantilla
en forma de estrella

Fusnte: Quinr B CaToll Fuchs s radiographic exposure,

processing and quality control. Fay 400

La radiografia muestra la parte interna del foco, desde el centro hasta
el primer punto donde las lineas pares son indistinguibles. Se han colocado
marcas indicando donde estan estos puntos en la mancha o marca borrosa,
en cada uno de los brazos de la estrella. Utilizando una regla milimetrada se
mide la distancia entre los pares de marcas a través del patron de longitud y
ancho. Si el patrén observado o filmado esta dentro del limite de dos grados
de arco por linea, entonces estas medidas se multiplican por el factor 0.035
para obtener el tamafio actual (longitud y ancho) del punto focal.
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3.2.9. Placa perforada

Es una placa con una perforacion en el centro, la misma debe
colocarse entre la pelicula y la fuente del tubo exactamente. Por esta causa
resultard un factor de magnificacion de uno. El tamafio proyectado sera el
tamafio real del foco. Este método es menos preciso que el de la plantilla
con forma de estrella ademas de ser menos practico ya que se requiere para
obtener buenos resultados, una excesiva exposicién por lo que con mayor

facilidad se puede dafar el anodo del tubo de rayos x.

Figura 31. Esquema
placa perforada

Foco

oow

Placa perforada

Fuente: Quinn B. Camoll. Fuchs’s radiographic
exposure, processing and quality control. Pag 402
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3.2.10. Equipo Wisconsin

El equipo Wisconsin para medir el foco es una plantilla de metal con
perforaciones en forma de lineas verticales y horizontales, dicha plantilla
debe colocarse a una distancia de 6 pulgadas de la pelicula y debe hacerse
una exposicién a 24 pulgadas SID. Al igual que con la plantilla en forma de
estrella, la radiografia mostrara las dimensiones del foco, por medio de los
grupos de lineas, las cuales al hacerse indistinguibles nos indican que el
grupo anterior al que esta borroso es la maxima resolucion. El resultado
puede obtenerse consultando una tabla, por medio de la cual podremos
saber los datos pertinentes al foco. En la Figura 3.22 A y B se muestran la
plantilla y una radiografia obtenida con la misma.

Figura 32 Plantilla Wisconsin
para medir area focal

y su radiografia

Plantilla Radiografia

RADIATION MEAS. INC.
P.O. BOX 44
MIDDLETON, Wi

Fuents: Ciuinn B. Canoll Fuchs's radiographic exposure, processing and quality control. Pég. 402
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Observe que en la radiografia que se obtuvo en este caso particular (fig. 32),
las lineas borrosas sefialadas con flechas indican el tamafio del foco,
mostrando que el mismo difiere en longitud y ancho.

Finalmente tenemos que existen ciertas especificaciones establecidas
para el tamafio del foco y los ejes de un equipo de rayos X, a continuacion

se muestran las mismas.

Tabla IV. Especificaciones del tamafio focal

Rango de tolerancia del tamafio del foco

Tamaiio nominal f del foco Perpendicular al Paralelo al eje
en milimetros eje anodo-catodo anodo-catodo °
f<0.8 fal.5f fal7lf
08<f<15 faldf falb7f
f>1:5 fald3f fald43f

° Incluye un factor de correccion de 0.7 por la distribucion de intensidad en

esta direccion.

3.2.9 Filtracion

Para determinar si la filtracion de un haz de rayos x es la apropiada,
debe conocerse la calidad del haz. Esta puede conocerse utilizando el
equipo mencionado en las seccion 3.2.1.2, o bien puede medirse en forma
sencilla utilizando una camara de ionizacion y diferentes filtros de aluminio
de un espesor conocido, la disposicion de estos elementos con el tubo de

rayos x se muestra a continuacion.
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Figura 33. Diagrama para determinar la CHR (HVL)

naononse | B |
‘ )
Iy
‘
E
4

1. Tube derayos X 2. Diafragma 3. Filtre 4. Camara de ionizacion

Fuente: J. Wander Plaats. La técnlca médlca en los rayos X. Pég.84

“En un punto determinado del haz se mide la salida del tubo de rayos x (en
R/min) para una serie de filtros diferentes, de espesor creciente pero por lo
demas arbitrario, habiéndose medido primero el régimen de dosis en el
mismo punto y sin filtro alguno en el haz. Los resultados de tal medida se
representan en un grafico.” “ En este grafico se puede leer el espesor
exacto del filtro necesario para reducir la intensidad de radiacion a la mitad
de su valor inicial.” (Plaats. 1962.84)

Por medio de este método la determinacion de la capa hemirreductora
de un haz de rayos x puede proporcionar resultados muy exactos. Otro
método similar al anterior pero no tan exacto consiste en introducir filtros de
un espesor conocido, uno después del otro hasta lograr un espesor tal que

reduzca a la mitad el régimen de dosis inicial.

En la grafica de los datos obtenidos con los métodos mencionados,
usualmente se indican los puntos de 50% y 25%. Al punto de 50% se
conoce como primera capa hemirreductora (CHR) y al de 25% segunda capa
hemirreductora, a la relacibn entre la segunda y primera capa

hemirreductora se le ha denominado grado de heterogeneidad (H).
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La calidad de un haz puede expresarse adecuadamente por medio de

sus capas hemirreductoras y su grado de heterogeneidad.

Figura 34. Grafica CHR (HVL)
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Fuente: J. Vander Plaats. La técnica médica en los rayos X Pag.83
3.2.10. Contacto pantalla intensificadoray pelicula

El buen contacto de pantalla intensificadora y pelicula puede ser
evaluado colocando una malla de alambre hecha especificamente para este

propésito. Esta pantalla de alambre se coloca sobre la mesa como se indica.
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Figura 35. llustracion del equipo para
analisis del contacto pelicula pantalla

Filsd SEREAN COMTACT -
TEET PATTERN -

RADIOGASPHIC
CALLETTE TOBE TES1LD

Fuente: NCRF Report No. 29.Quality for diagnostic imaging. Fag.23

Luego de una exposicion de 20-30 mAs y 60-70 kVp. Después de
procesada la pelicula, se examina a una distancia aproximada de 9 pies. Un
mal contacto en la pantalla es indicado por regiones con densidad no
uniforme, y poca nitidez en la definicién de la imagen. Un buen contacto se
mostrara por mejor nitidez y l6gicamente por una densidad uniforme de la

imagen.

65



3.2.11. Chasis

El haz de rayos x que incide sobre el paciente emerge del
mismo conteniendo radiacién primaria y radiacion dispersa. La radiacion
primaria es la que atraviesa al paciente y contiene la informacion con que se
forma la imagen radiografica. La componente de radiacion dispersa se forma
debido a la interaccibn de la radiacion primaria con el paciente, esta
radiacion dispersa puede interferir en la formacién correcta de la imagen

radiogréfica, provocando sombras y tonalidades grises.

Una forma de remover la radiacion dispersa es colocando una rejilla
metalica entre el paciente y el casete de grabacion. La primera rejilla de este
tipo fue desarrollada por Gustave Bucky en 1913. Desde entonces esta rejilla
denominada Bucky forma parte importante del proceso de formacién de la

imagen radiografica.
El control de la alineacién o centrado del chasis o rejilla se hace

utilizando una delgada hoja de plomo con varios agujeros, una figura de la

misma se muestra a continuacion.
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Figura 36. Rejilla para alineacion

Fuente: Marianne Tartocici. Concepts in medical radiographic
imaging circuit, exposure & quality control. Pag. 294

Esta como se ve tiene 5 perforaciones separados a 1” c/u, en forma
longitudinal respecto de la rejilla. Las pequefias perforaciones se utilizan
para indicar la posicion de la rejilla sobre la pelicula.

La plantilla se coloca con su eje longitudinal en forma perpendicular a
las componentes longitudinales del chasis. Se hacen 5 exposiciones,
centrando el tubo para cada exposicion en cada uno de los agujeros.

Existird una alineacién apropiada si el agujero en el que se ha
centrado el tubo en la radiografia esta totalmente oscuro y las perforaciones
adyacentes presentan aproximadamente la misma densidad entre si, las dos

ultimas perforaciones presentaran una densidad equivalente.
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Como se ve en la Figura 37A. El chasis estard desalineado si existe
variacién en el patron de densidad para la radiografia de las perforaciones,

como se muestra en la figura 37B.

Figura 37. Radiografia rendija

® 0 @

A DENSITY = 0.28 .48 0.64 .40 0.4
-
-
: ® ¢ 9 o
L
B8 DEWSITY = T.02 1,58 1.67 08s 0z

Fuente: Marianne Tortocici. Concepts in medical radiographic
imaging circuit, exposure & quality contrIoI.Pég. 284
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CONCLUSIONES

Los factores que influyen en el buen funcionamiento de un equipo de
rayos x para diagnostico son:

Kilovoltaje

Miliamperaje

Tiempo de exposicién

Consistencia del mAs.

Centrado del haz

Tamafo del punto focal

Tamafo del campo

Filtracion

Contacto pantalla intensificadora y pelicula

Chasis

Para desarrollar un programa de control de calidad en equipos de rayos
X para  diagndstico se efectiian pruebas periddicas,
de los diez factores mencionados en la conclusion anterior, y se
presenta un reporte con el objeto de identificar problemas de

funcionamiento en el equipo de rayos X.

El protocolo de medicién para efectuar el control de calidad de un
equipo de rayos x para diagnostico depende del equipo con el que se

cuente para hacer las evaluaciones. (propuesta Apéndice 1).
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RECOMENDACIONES

Desarrollar de parte de la Universidad de San Carlos de Guatemala
en conjunto con el Ministerio de Energia y Minas, un programa de
preparacion técnica, en el area de control de la calidad de equipos de

rayos x para diagnéstico.

Implementar de parte del Ministerio de Energia y Minas un programa
de aseguramiento de la calidad para equipos de rayos x para

diagndstico, a nivel nacional.

Exigir qgue en todo sitio donde se utilice equipos de rayos x para
diagnéstico, se desarrolle un programa de control de calidad del

mismo.

Solicitar a la Organizacién de Energia Atomica, por medio del
Ministerio de Energia y Minas, equipo para control de calidad de

equipos de rayos X.

71



72



BIBLIOGRAFIA

. Arya, Atam Parkash. Fundamentals of Nuclear Physics, Boston: Allyn and
Bacon, 1996. 646 pags.

. Attix,F.H., Introduction to Radiological Physics And Radiation Dosimetry,
John Willey & Sons. New York, USA (1994), 842 pags.

. Beiser, Arthur. Conceptos de Fisica Moderna. Mexico: McGraw Hill, 1988.
470 pg.

. Cunningham, J.R.K. Hohlfeld & H.S. Vensson. Determinacion de la Dosis
Absorbida en Haces de Fotones y Electrones; OIEA, Viena (1990).

. Cunningham, J.R., The Physics of Radiology, Charles C. Thomas,
Springfield, 1ll; USA. 4th. Edition (1983) 796 pg.Harnwell, G & P, Lingood.
Experimental Atomic Physics. Mcgraw Hill; USA (1961).

. Eisberg, Robert. Fundamental of Modern Physics. 4a reimpresion. Mexico,
Limusa, 710 pags.

. Quinn B. Carroll. Fuchs’s Radiographic Exposure, Processing and Quality
Control. 6™ ed. Illinois Springfield, (1998)

. Vander Plaats, J. La Técnica Médica en los Rayos x, (1962). 22. Edicion de la
traduccion inglesa 450 pags.

73



74



Apéndice 1

PROPUESTA DE PROTOCOLO DE MEDICION

Las mediciones que pueden efectuarse a un equipo de rayos x para
diagnostico, como parte de un protocolo de control de calidad en el
funcionamiento del equipo, dependen de el equipo con que se cuente para
hacer las mediciones. La siguiente propuesta, para evaluar algunos de los
factores, se hace con el objeto de mostrar que pasos pueden seguirse si se
cuenta con un determinado tipo de equipo de medicion. Algunos de los

factores basicos a evaluar pueden ser:

Kilovoltaje
Miliamperaje

Tiempo de exposicién
Centrado del haz
Tamafo del campo

Tamafo del punto focal

YV V V V V V V

Filtracion
Para evaluar cada factor se listan los pasos a seguir y se sugiere la

utilizacion de una hoja de control, donde puede anotarse los resultados

obtenidos en cada medicion.
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Kilovoltaje:

Procedimiento: asumiendo que se utiliza un Casete Wisconsin se siguen los

siguientes pasos:

a) Se coloca el casete y una pelicula nueva.

(colocarlo longitudinalmente paralelo al eje (anodo-catodo) del tubo.)

b) La distancia foco-pelicula se ajusta acorde al el pico del kV o a la capa
hemirreductora examinada, por ejemplo 90 cm SID.

c) La colimacion del haz sera tal que el mismo incida sobre la regién del casete,
el resto debera protegerse con plomo de tal forma que se elimine la radiacion
dispersa.

d) EI mAs debera ajustarse para producir una densidad aproximada de 1.0 en

la columna de la izquierda la cual sirve de referencia.

e) Se expone y procesa la pelicula.

En esta exposicion se verifica por comparacion la densidad de referencia y
se ajusta el mAs para obtener el valor de densidad de referencia.

En este caso si se utilizara un densitometro el valor aceptable es de + 2 kVp.
Si la comparacion se hace a simple vista, el valor permisible, debera estar en

el rango de *+ 4 kVp

Criterios de Aceptacion

1. El kVp efectivo medido debe estar + 5% del valor indicado en la consola del
equipo. La reproducibilidad debe ser < + 2%
2. Si el resultado de las mediciones excede los limites de aceptacion, el equipo

debera ser revisado por un técnico.
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Miliamperaje:

En caso de utilizar un casete los resultados se leen en las peliculas obtenidas
del casete.
Si se utiliza es un detector tenemos que el procedimiento para la

reproducilibilidad y linealidad puede ser:

a) Colocar y centrar el casete de pelicula a utilizar.

b) Colocar el detector a una distancia de 90 cm. SID.

c) Completar el conjunto de mediciones de acuerdo a los datos siguientes: mA,
tiempo, kVp, exposiciones (1,2,3..) y promedio de exposicién. El kilovoltaje
debe variarse, por ejemplo puede hacerse un conjunto de mediciones a 60
kVp y otro a 100 kVp.

d) Para los datos de la repetibilidad el kilovoltaje es 80 kVp, haciendo al menos
3 exposiciones para cada mAs, se determina el promedio de cada conjunto

de 3 mediciones hechas.

e) La repetibilidad se puede calcular con la formula:
(Max.mR — Min.mRy
2

promedio.mR

®100% = %repetibilidad

f) La linealidad puede calcularse con la formula:
(Max.mR — Min.mRy
2

(prommR ®100% = %Linealidad
/nAs
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Tiempo de Exposicion:

Procedimiento al utilizar un disco para unidades monofasicas:

a)

b)

Determinar la exposicién necesaria para producir en la pelicula los

puntos del agujero del disco giratorio, del tal forma que sean visibles

Colocar el casete y activar el disco giratorio para iniciar la

exposicion.

Tomar radiografias a 1/5, 1/10, 1/20 y 1/30 de segundo con el mismo

mAS.

Procesar las peliculas.

Contabilizar los puntos en cada radiografia obtenida y determinar el
tiempo de exposicién dividiendo la cantidad de puntos entre 120 si el

generador tiene rectificacion de onda completa y entre 60 si es de

rectificacién de media onda.
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Centrado, colimacion y alineacion del haz

El propdsito de esta prueba es asegurar que el tamafio del haz y la luz
indicadora del tamafio del campo son congruentes. De otra manera asegurar
gue se obtendra una imagen con el tamafio correcto y adecuado para la

pelicula utilizada.

1. Colocar el tubo centrado, con el SID mas cominmente utilizado.

2. Hacer una revision visual, verificando si existe congruencia con el haz,
luz de la mesa y el colimador del equipo (coincidencia con la informacion
del tablero de control). Centrado, perpendicularidad. Si existen

problemas, corregirlos antes de continuar.

3. Colocar el cilindro para alineacion, mostrado en la figura 3.15 centrado
con la plantilla de alineacion, el colimador y la luz de centrado de la mesa

de incidencia del haz.
4. obtener la radiografia correspondiente y evaluar los resultados obtenidos

respecto al centrado, colimacion del haz.

5. Limites aceptables: en la luz del colimador es aceptable un error en
+ 2% del SID en la luz del colimador del haz de rayos x. sin embargo en

los equipos modernos se acepta + 1 cm como limite razonable.
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Punto Focal:

Procedimiento utilizando una placa en forma de estrella

a)
b)

c)

d)

9)

Colocar la placa centrada correctamente.
Ajustar el tubo de tal forma que esté centrado y en posiciéon
perpendicular a la placa.
Colocar la pelicula en su posiciéon a una distancia de 60 cm foco—
pelicula y colimar el haz de tal forma que abarque el patrén de la
placa.
Colocar las letras Ay C que vienen en la placa como corresponde,
sabiendo que indican las posiciones del &nodo y catodo del tubo.
Hacer la exposicion utilizando 75 kVp y la mitad del maximo rango
de mA a 0.1 seg. Para cada punto focal. Utilice un tiempo apropiado
para obtener 10-15 mAs.
Medir el diametro obtenido en la radiografia. La dimension sera
aproximadamente 90 mm + 2 mm, asumiendo que la estrella tiene
45—mm.
Luego de medir las longitudes respectivas de las dimensiones
obtenidas se puede calcular la dimension del foco con la siguiente
formula:

Para una estrella de 2°

Diametrode area borrosa
diametroimagen estrella
45mm

28.65( 1)

Para una estrella de 1.5°

Didmetrode area borrosa
didmetroimagen estrella
38.2( g -

45mm

D
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Filtracién (Capa hemirreductora)

El propdsito de esta prueba es asegurar que la filtracién que tiene el
equipo sea la adecuada para mantener un apropiado nivel de radiacién de
tal forma que el paciente reciba la exposicion minima.
Medicion de la Capa Hemirreductora
Equipo
Dosimetro
Laminas de aluminio

hoja de plomo

W N PE

equipo de mediciéon
5. papel semilogaritmico

Procedimiento

1. Situar la camara o dosimetro en el punto de referencia, a una distancia
adecuada para evitar la radiacion dispersa.

2. El espesor hemirreductor debe determinarse para cada uno de los filtros
que utilice la unidad radiogréfica.

3. Tomar las mediciones y registrarlos en la hoja que se proporciona al final.

Calculo del espesor hemirreductor en mm de aluminio

. - ., In(RE,/E )-t, In(2E, /E
Puede utilizarse la siguiente ecuaciéon: EH ty In(2E, /E,) %, In(2E, /E,)
In(E, /E,)

Donde

EH= espesor hemirreductor en mm de aluminio

Eo.= Lectura de la exposicién sin laminas de Aluminio
Ea = Lectura de exposicion mayor que Ey/2

ta= mm de Al correspondiente a la lectura de E,

Ep = Lectura de exposicion menor que Ey/2

t, = mm de Al correspondientes a la lectura de Ep
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Método Gréfico

También puede obtenerse el EH por un método grafico.

Se interponen filtros de aluminio consecutivamente y se registra el valor de la
exposicion en cada caso. Se registra esto en una hoja de control y luego con los
datos obtenidos se traza una curva en papel semilogaritmico con (/o) vis mm
de Al

Criterios de aceptacion
EH (mm Al) < kVp/ (100+0.03)
EH (mm Al) > kVp/ (100+C) donde C= 0.12 para Mo/Mo y 0.19 para Mo/Rh

Si el espesor no es el suficiente debe afadirse el espesor del filtro segun sea el

caso, hasta que la determinacion del EH este entre los valores esperados.
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Lugar:

Técnica:

kVp Efectivo

Tiempo:

Seccion: Tubo:

mA

Diferencias kVp

>rOoOnz00

T < X

kVp Efectivo

Diferencias kVp

>rO0Ownwz00

Fechq ----

Tamafo focal:

Distancia fuente detector:(60)

>rO0Onz00

>rOoOmnz00

(80)

(100)

kVp Efectivo

mA

Kilovoltaje

(120

Diferencias kVp

kVp Efectivo

Diferencias kVp




Lugar: Seccion: Tubo: Tamario focal: Linealidad (mA)

Tecnica:
kVp SID
Mesa Bucky
mA
Tiempo
mAs
Promedio mR/mAs Variacion (£ %)

Fechq ----




Lugar: Seccion: Tubo: Tamario focal: Reproducibilidad

Tecnica: kVp SID Mesa Bucky
Variacion (+ %) mA mA
mA mA

Fecha .... Fecha ....




Lugar: Seccion: Tubo: Tamario focal: Tiempo

Tecnica:  kVp mA
Tiempo Tiempo
Tiempo Tiempo

Fecha .... Fecha ....




Lugar: Seccion: Tubo: Tamafio focal: Tamaiio focal

Tecnica:

kVp SID SOD

Tipo de pelicula pantalla

Punto focal pequefio Punto focal grande
Tamafio nominal mm Tamafio nominal mm
mA tiempo mA tiempo

mm mm

Fecha .... Fecha ...




Lugar: Seccion: Tubo: Tamarfio focal: Colimador

Tecnica:
kVp SID
Mesa Bucky
Fecha Desviacion (mm) Alineacién Tamafio del campo

Izquierda Derecha Superior Inferior 8X10 |10x12 |11x14 |14x17




Lugar: Seccion: Tubo: Capa Hemirreductora
(HVL)

Tecnica:

kVp mA tiempo

Filtracion aderida Punto focal

mm Al

Feclha -




Lugar: Seccion: Tubo: Tamario focal: MR/mAs
Técnica: Tiempo: Distancia fuente detector: Bucky: DFI:
Fantoma:
1 2 3 4 5 Promedio  |variacion
porcentual

mAs

Exposicion

(mR)

[mR/mAs
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