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RESUMEN

El presente trabajo tuvo como finalidad la implementacion de un protocolo de control de calidad
para el equipo de Rayos X digital Siemens Multix Swing del Departamento de Imagenologia del
Hospital de Oncologia de la Unidad Oncol6gica SOLCA Chimborazo, mediante pruebas que
garanticen la adquisicion de una imagen de alta calidad, una baja dosis para el paciente y el
personal ocupacionalmente expuesto y la comprobacidon de la estabilidad de funcionamiento del
equipo. En este departamento no se aplicaba ningun control de calidad al equipo, a parte de la
verificacion del estado de funcionamiento del mismo que realiza la entidad reguladora, es por
esta razon que se propuso la ejecucion de una serie de pruebas de control de calidad que evalen
el correcto funcionamiento del mismo. Esta investigacion describe diferentes pruebas
geométricas y de seguridad, que cronoldgicamente deben ser aplicadas con la utilizacion de
materiales como fantoma, dosimetro, mandil plomado, entre otros, en funcion a las
caracteristicas del equipo y los instrumentos, materiales e insumos disponibles o de facil acceso.
Las pruebas de control de calidad al equipo fueron elaboradas tomando como referencia otros
protocolos internacionales y nacionales ya aplicados, para establecer principalmente los niveles
de tolerancia y las periodicidades de ejecucion de las diferentes pruebas de control. Como
resultado de todas las pruebas aplicadas se obtuvo que los pardmetros evaluados se encontraban
dentro de los criterios de calidad establecidos en el protocolo, al ser comparados con los rangos
de tolerancia establecidos. Se concluye que el equipo funciona correctamente, permitiendo la
adquisicion de estudios de buena calidad que contribuyen a un diagnéstico adecuado y a una
dosis baja para los pacientes y el personal ocupacionalmente, lo que establece una mejoria en la
calidad del servicio que ofrece el departamento de Imagenologia del Hospital. Se recomienda
una capacitacion completa del personal que llevard a cabo las pruebas de control de calidad,
ademas de una completa aplicacién del presente protocolo para garantizar que el equipo

funcione de forma optima.

Palabras claves: <TECNOLOGIA Y CIENCIAS MEDICAS>, <IMAGENOLOGIA>,
<FISICA MEDICA>, <PROTOCOLO DE CONTROL DE CALIDAD>, <FANTOMA
(INSTRUMENTO)>, <RAYOS X>.



SUMMARY

The purpose of the present work was the implementation of a quality control protocol for the
Siemens Multix Swing digital X-ray equipment of the Imagenology Department of the Hospital
of Oncology SOLCA Chimborazo, through tests that guarantee the acquisition of an image of
quality, a low dose for the patient and the occupationally exposed personnel and the verification
of the stability of operation of the equipment. In this department no quality control is applied to
the equipment, other than the verification of the state of operation of the same that the regulator
performs, it is for this reason that it was proposed the execution of a series of tests of quality
control that evaluate The correct operation of the same. This research describes different
geometric and safety tests, which chronologically must be applied in the use of materials such
as phantom, dosimeter, lead, among others, depending on the characteristics of the equipment
and the instruments, materials and supplies available or easily accessible. The proposals for
quality control to the equipment were elaborated taking as a reference other already applied
international and national protocols, to establish mainly the tolerance levels and the periodicities
of execution of the different tests of control. As a result of all the tests applied it was obtained
that the parameters evaluated were within the quality criteria established in the protocol, when
compared with the established tolerance ranges. It is concluded that the equipment works
correctly, allowing the acquisition of good quality studies that contribute to an adequate
diagnosis and low dose for patients and staff occupationally, which establishes an improvement
in the quality of service offered by the department of Imagenology of the hospital. A full
training of the personnel that will carry out the quality control tests is recommended, in addition

to a complete application of the present protocol to ensure that the equipment works optimally.

Key scope: <TECHNOLOGY AND MEDICAL SCIENCES>, <IMAGENOLOGY>,
<MEDICAL PHYSICS>, <QUALITY CONTROL PROTOCOL> <PHANTOM
(INSTRUMENT)>, <X-RAYS>.
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INTRODUCCION

En el presente trabajo se realiza e implementa un Protocolo de Control de Calidad para el
equipo de Rayos X digital Siemens Multix Swing del departamento de Imagenologia de la
unidad oncoldgica SOLCA Chimborazo, elaborado de acuerdo con normativas nacionales e
internacionales actualizadas. El objetivo de un Protocolo de Control de Calidad en
radiodiagndstico es establecer normas para los controles de calidad actuales aplicados a equipos
de radiodiagnostico, de manera que contribuyan a alcanzar un uso eficiente de las radiaciones
ionizantes y que permitan la obtencion de imagenes de alta calidad diagndstica con el menor

riesgo posible para el paciente y para el personal ocupacionalmente expuesto.

El funcionamiento éptimo del equipo de rayos X depende de varios pardmetros. Para que el
rendimiento de los equipos de rayos X sea constante, deben realizarse controles frecuentes de la
calidad que permitan:

e Garantizar el funcionamiento adecuado del equipo de rayos X.

¢ Reducir la exposicion del paciente a la radiacion.

o Evitar exposiciones dobles innecesarias.

e Reducir los costes de los servicios de radiologia.

Lo ideal es evaluar de manera independiente cada uno de los diversos componentes de la cadena
de radiodiagnostico para identificar algin mal funcionamiento y recomendar su adecuado

empleo.

Ademas, este protocolo permitira definir de una manera sencilla cdmo llevar a cabo las pruebas
de control de calidad en este equipo de Rayos X. Consecuentemente, se hace referencia al
material necesario para medir los principales parametros, asi como a los margenes de tolerancia.
En el caso de que las diferencias detectadas excedan de los mérgenes de tolerancia establecidos,

deben tomarse medidas para restablecer la situacion de base.

El presente trabajo esté estructurado de la siguiente manera:

e En el capitulo | se hace constarlas generalidades del equipo de rayos X, detallando la

produccion de rayos X y caracteristicas del equipo, se menciona también los aspectos

generales del protocolo.



e En el capitulo Il se presenta una descripcion general de las diferentes pruebas de
control calidad con su proposito, las cuales forman parte del protocolo a ser aplicado al
el equipo de rayos X digital Siemens Multix Swing del departamento de Imagenologia

de la unidad oncoldgica SOLCA Chimborazo.

o En el capitulo 11l se presenta la descripcién especifica de las pruebas de control de
calidad del protocolo, las cuales estan clasificadas en pruebas diarias, mensuales y
semestrales, dando a conocer niveles de tolerancia, frecuencias, tiempo y personal

responsable de ejecutar la prueba y el material requerido y metodologia a aplicar.

e En el capitulo IV se presentan los resultados de la implementacién de las diferentes
pruebas planteadas en el protocolo, donde se hace una comparacion de los valores
obtenidos con las tolerancias establecidas en cada prueba.

En este trabajo se utilizé el Protocolo Espafiol de Control de Calidad, propuesto por la Sociedad
Espafiola de Fisica Médica, de Proteccion Radioldgica y de Radiologia Médica y otros

protocolos propuestos para equipos de Rayos X digital y equipos de grafia en general.

Antecedentes

El equipo de rayos X Siemens Multix Swing se encuentra funcionando desde el afio 2010 en el
area de imagenologia del hospital, mediante el cual se obtienen imagenes radiogréficas digitales
las cuales seran utilizadas por el personal médico para el respectivo diagnéstico del paciente. En
el momento de la instalacion del equipo se realizaron todas las mediciones y calibraciones
correspondientes para que funcione Optimamente. Adicionalmente, al equipo se le realiza
mantenimiento técnico de rutina anualmente para asegurar que sigue funcionando

correctamente.

Dentro de un programa de aseguramiento de la calidad, “el control de calidad aplicado al
radiodiagnéstico comprende las mediciones, la evaluacion y el mantenimiento de niveles
Optimos de todas las caracteristicas que pueden definirse, medirse y controlarse”, segiin lo

estipuld la Organizacion Mundial de la Salud (OMS), 1984. (ACOSTA, 2013)

En la dltima década se han realizado varios protocolos de control de calidad de equipos de
radiodiagndstico en general y de equipos especificos, los mas comunes para tomografos,

mamografos y equipos de radiografia. Algunos de los trabajos de este tipo son:



e EI protocolo general de control de calidad para todos los equipos de radiodiagnostico,
realizado por la Universidad Complutense de Madrid, el cual es aplicado a nivel mundial

para asegurar la confianza y maximo rendimiento de los equipos de este tipo.

e E] llamado “Protocolo Espafiol de Control de Calidad en Diagnostico”, uno de los maés
importantes y mas usados ya que cubre todo tipo de parametros técnicos de todos los equipos
de radiodiagnostico que son usados actualmente, incluso los que no usan radiaciones

ionizantes como es el caso los equipos de ecografia.

e El protocolo realizado por la Universidad Nacional de San Agustin de Arequipa Perd, en el
cual se plantean pruebas de control de calidad para este tipo de equipos, que permiten
verificar el desempefio y el estado de los mismos, para que se obtenga una minima dosis
entregada al paciente asi como al personal ocupacionalmente expuesto. En este trabajo se

analizé los parametros de desempefio de los equipos de rayos X.

Ademas de éstas, existe produccion tedrica nacional de tematica semejante, desarrollada incluso
en la misma Escuela Superior Politécnica de Chimborazo. Entre estos se tiene: El Protocolo de
Control de Calidad para el mamaografo digital MELODY del Departamento de Imagenologia del
Hospital Provincial General Docente de Riobamba, publicado como tesis el 09 de enero del
2012 por la Biofisica Nataly Bonilla Garcia.

Asi como también el Protocolo de Control de Calidad para el mamdgrafo analdgico Siemens
Mammomat 3000 Nova del Area de Iméagenes del Hospital Oncoldgico Dr. Julio Enrique
Paredes C. SOLCA de Ambato, publicado como tesis el 20 de julio del 2012 por el Biofisico
Alvaro David Ruiz, o el Protocolo de Control de Calidad para tomografia, presentado por la
Biofisica, Nathaly Chavez, realizado en el hospital del IESS de Riobamba y publicado en abril
del 2011.

Estas y otras publicaciones, que si bien no son todas especificamente dirigidas a control de
equipos de rayos X convencional, intentan, de manera comun, contribuir a que se puedan
planificar, organizar y llevar a cabo un programa de control de calidad en los servicios de

diagndstico por imagen.

Cabe recalcar, ademas, que en el hospital SOLCA de Chimborazo si cuenta con un protocolo de
seguridad para el uso de las radiaciones ionizantes, asi como también sus instalaciones cuentan
con paredes y ventanas plomadas, equipamiento de proteccion personal para sus profesionales,

etc.



Justificacion

En el hospital de SOLCA de Chimborazo, el departamento de Imagenologia es un area esencial
en el procedimiento de diagnostico y evaluacion del tratamiento de un paciente con cancer,
siendo los equipos de radiografia los méas utilizados para la observacion de estructuras, 6rganos
y tejidos de los pacientes. Este tipo de equipos han ido evolucionando significativamente con el

tiempo, ofreciendo una gran ventaja en el area de diagnostico.

Los equipos de radiografia utilizan radiacion ionizante en el proceso de obtencion de la imagen,
la cual es nociva para la salud en dosis no controladas, razon por la cual se deben aplicar
procedimientos y normas de seguridad al trabajar con radiaciones ionizantes. Existen ciertas
omisiones de procedimientos y de normas de seguridad por parte del personal que opera dichos
equipos, ademas no se da prioridad a las ventajas que trae consigo la aplicacién de pruebas de

control de calidad a los equipos que se utilizan.

En el hospital de SOLCA de Chimborazo no se cuenta con pruebas de control de calidad para el
equipo de radiografia digital SIEMENS MULTIX SWING que puedan ser ejecutadas por su
personal. No se maneja en esta institucién un registro en lo referente a control de calidad en

radiodiagndstico.

Al disefiar e implementar un protocolo de control de calidad, se dispone de elementos que
permitan la aplicacion de controles periddicos de los equipos, los cuales complementados con
los procedimientos de mantenimiento preventivo garantizara el funcionamiento 6ptimo de este
equipo, consecuentemente una excelente calidad de imagen y una dosis minima impartida al

paciente y al personal ocupacionalmente expuesto.



Objetivos

Objetivo General

Implementar un protocolo de control de calidad para el equipo de radiografia digital SIEMENS
MULTIX SWING del departamento de Imagenologia del Hospital de Oncologia de la Unidad
Oncoldgica SOLCA Chimborazo.

Objetivos Especificos

e Analizar protocolos nacionales e internacionales de control de calidad de equipos de
radiologia.

e Reuvisar las caracteristicas técnicas del equipo de radiografia digital Siemens Multix Swing
del departamento de Imagenologia del Hospital de Oncologia de la Unidad Oncoldgica
SOLCA Chimborazo.

o Desarrollar las pruebas de control de calidad que se podrian aplicar al equipo de radiografia
digital Siemens Multix Swing del Departamento de Imagenologia del Hospital de
Oncologia de la Unidad Oncoldgica SOLCA Chimborazo.

o Disefiar y elaborar el protocolo de control de calidad tomando en consideracion las normas
ISO 9000:2008 y 14000 para el equipo de Rayos X digital Siemens Multix Swing del
departamento de Imagenologia del Hospital de Oncologia de la Unidad Oncoldgica
SOLCA Chimborazo.

e Implementar el protocolo de control de calidad para el control del equipo de Rayos X digital
Siemens Multix Swing del departamento de Imagenologia del Hospital de Oncologia de la
Unidad Oncolégica SOLCA Chimborazo.

e Evaluar los resultados obtenidos con la implementacién del protocolo de control de calidad
al equipo de rayos X Digital Siemens Multix Swing en el Departamento de Imagenologia

del Hospital de Oncologia de la Unidad Oncolégica SOLCA Chimborazo.



CAPITULO I

1 MARCO TEORICO REFERENCIAL

1.1 Generalidades del Equipo de Rayos X

1.1.1 Equipos de rayos X para Radiologia

Los equipos de rayos X se caracterizan por la energia de los rayos que producen y como estos
son utilizados. Asi, los equipos de rayos X que se usan para radiodiagnostico presentan
maultiples formas y tamafios. Estos equipos normalmente funcionan con voltajes de 25 a 150

kVp y con intensidades de corriente de tubo de 100 a 1200 mA. (GONZALEZ, 2014)

1.1.1.1 Componentes de un equipo de radiologia

Consola del Operador: Es el elemento que le permite comprobar al técnico radidlogo los
valores de corriente y tension del tubo de rayos X, de forma que el haz de rayos X (til tenga la
intensidad y capacidad de penetracion apropiadas. (BECERRA, 2006)

Figura 1-1. a) Consola del operador del equipo (lzg.).b) Botonera de la

consola. (Der.)
Fuente: David Moreno

Generador de alta tension: El generador de alta tension es un dispositivo que se encarga de
convertir la baja tension que suministran las compafiias eléctricas en un kilovoltaje de la forma
de onda apropiada. Contiene tres partes principales:

1) el transformador de alta tensién



2) el transformador de filamento

3) los rectificadores

Estos 3 componentes estan sumergidos en aceite. Aunque en la seccion de alta tension se genera
calor, el aceite se usa fundamentalmente con fines de aislamiento. Las funciones de sus
componentes dan como resultado una sefial eléctrica apropiada para la produccion de rayos X,
con corriente y kilovoltaje adecuados. (GONZALEZ, 2014)

El tubo de rayos X: Es el lugar fisico donde se producen los fotones de rayos X. Su estructura
externa consta de tres partes:

e Brazo o soporte: Es el mecanismo de soporte disefiado para que el técnico radidlogo
pueda manipular el tubo de rayos X con su revestimiento, ya que estos son muy

pesados.
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Figura 2-1. Brazo de maquina de rayos X.
Fuente: (SIEMENS, 2013)

e La carcasa de proteccion: Los rayos X son generados en forma isétropa, es decir, se
emiten con la misma intensidad en todas las direcciones, cuando estos son generados en
el tubo, seran dtiles solo aquellos que se emitan por la seccidn especial del tubo de
rayos X, llamada ventana, los cuales forman el haz dtil, de lo contrario constituiran
parte de la radiacion de fuga, es decir, radiacion indeseada tanto para fines de
dosimetria como de calidad de imagen. La funcion de la carcasa de proteccion es
impedir que los rayos X que no forman parte del haz Gtil se escapen y ocasionen una
exposicion innecesaria al paciente y al técnico radidlogo, estos rayos X se conocen

como radiacion de fuga.



Este revestimiento protector también consta de recintos de alto voltaje disefiados para
proteger de las descargas eléctricas accidentales. Adicionalmente, proporciona un
soporte al tubo de rayos X, protegiéndolo de dafios causados por manipulacion poco
cuidadosa.

e La envoltura de cristal o de metal: Mantiene el vacio en el interior del tubo con el
propésito de lograr una produccidn de rayos X mas eficiente y proporcionar al tubo una

vida atil mas larga.

Estos componentes ofrecen soporte para permitir mover el tubo con facilidad, reducen la
radiacion de fuga y brindan sostén a las estructuras internas. La estructura interna del tubo esta

constituida por:

e Céatodo: Es el componente negativo del tubo de rayos X y contiene dos partes
principales; el filamento, que emite electrones cuando se calienta, y la copa
focalizadora, que es la estructura donde se incrusta el filamento y orienta la trayectoria
de los electrones hacia el anodo.

TOMA PARA LOS
CABLES DE ALTO VOLTAJE

DESPOSITIVO
DEL CATODO

FILAMENTO DE LA
CUPULA ENFOCADA

Figura 3-1. Tubo de rayos X moderno, de anodo giratorio.
Fuente: (BROSED, 2012)

Mesa Radiografica: Mesa flotante de por lo menos dos modos de posicionamiento, que
suministra un disefio de pedestal. La mesa es angosta para facilitar los examenes y tiene un

pivote de piso que facilita el auto-posicionamiento.
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Figura 4-1. Mesa Radiografica
Fuente: (SIEMENS, 2013)

1.1.2 Emisiény calidad de losrayos X

Los rayos X se emiten a través de una ventana practicada en la envoltura de vidrio o metal, para
formar un haz de energias diversas. La salida del tubo se caracteriza por la cantidad (nimero) de

rayos X y la calidad (capacidad de penetracion) del haz. (GONZALEZ, 2014)

Los factores que influyen sobre la calidad y cantidad de rayos X son: corriente instantdnea mAs,
tensién de pico kVp, distancia fuente-imagen y la filtracién. La produccion de rayos X se

efectlia por dos efectos: Frenamiento o rayos X caracteristicos.

1.1.2.1 Por Frenamiento o Bremsstrahlung

Al polarizarse el filamento que se halla en el catodo y establecerse en él una corriente de
calentamiento, se forma, debido al alto vacio, una nube de electrones en el filamento (SCRIBD,
2009). Al cerrarse el circuito en el momento del disparo, se polariza el &nodo, estableciéndose
un campo eléctrico entre anodo (positivo) y catodo (negativo), y debido a este campo eléctrico

todos los electrones de la nube seran acelerados hacia el anodo. (SCRIBD, 2009)

Si bien todos los electrones acelerados adquieren la misma energia dependiendo ésta
exclusivamente del potencial (kV) aplicado, en cada caso procederan a frenarse e interactuar
con los atomos del blanco de manera distinta entregando su energia de un modo diferente,
siguiendo cada uno su propia trayectoria. Para el conjunto se puede considerar que del 100% de
la energia entregada por los electrones al interactuar con el blanco, el 99% en promedio se

transforma en calor al frenarse los electrones y solo el 1% se emite en forma de fotones de rayos
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X de energias variables y en espectro continuo entre cero y el valor maximo de energia de

aceleracion, tal como se describe en el punto siguiente. (SCRIBD, 2009)

Bremsstrahlung radiation g’;

electron .

=9

Radiation

Figura 5-1. Fendmeno de Bremsstralung.
Fuente: (BROSED, 2012)

Para estudiar la interaccion de los electrones en el blanco del tubo de rayos X, se puede
describir tres casos:

En el menos probable de los casos, el electron se encuentra brusca e inmediatamente con un
electron orbital del blanco produciéndose una violenta desaceleracién por repulsion
electrostatica que motivara la inmediata entrega de su energia cinética con poco gasto de energia

por frenado, transformandose el resto en un foton de rayos X. (SCRIBD, 2009)

En mayor nimero de casos el proceso de frenado se produce en etapas antes de la colision final,
gastandose en las diferentes desviaciones aproximadamente el 50% de la energia cinética y

emitiéndose fotones que solo tienen el 50% restante de la energia inicial del electrén. (SCRIBD,
2009)

Pero es mucho mas frecuente todavia el caso de electrones que utilizan en el proceso de frenado
casi toda su energia cinética (por ejemplo un 97%), emitiendo fotones de rayos X muy poco

energéticos (3% de la energia). (SCRIBD, 2009)

Cabe aclarar que cada electrdn tiene probabilidad de generar un fotén de una energia que podra

variar entre cero y el maximo de su energia cinética, conforme sea su trayectoria en el blanco.

Aquellos fotones de muy baja energia, interaccionaran casi en un 95% con la envoltura de

vidrio o metal del tubo por efecto fotoeléctrico y por esta razén no pasaran a formar parte del
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haz util. Este vidrio y el aceite de aislamiento constituyen el primer filtro del haz, denominado
filtracion propia o inherente del tubo, la cual resulta insuficiente para limitar los fotones de muy
baja energia y de poco valor diagndstico. Por esa razon se agregan filtros adicionales de
aluminio después de la ventana del tubo, cuya funcién es atenuar aun méas estos fotones

denominados “blandos” y evitar que la piel del paciente actlie como filtro.

1.1.2.2 Rayos X Caracteristicos

Durante el proceso de frenado algunos electrones alcanzan la energia justa del salto de banda u
orbital (normalmente para los niveles K, L, M) de atomos del blanco. Estos electrones orbitales
se excitan y pasan a un nivel energético superior y debido a la necesidad de estabilidad de los
mismos, vuelven a su nivel original emitiendo esta diferencia de energia en forma de un foton
de un valor siempre igual y “caracteristico” del material que constituye el blanco. En el caso del
tungsteno o wolframio, se presentan picos de emision de energias fijas comprendidas entre 60 y
65 keV que refuerzan el espectro continuo de emisién y se pueden observar en la figura
siguiente. (SCRIBD, 2009)

LIS A SN S S S S N B N S B N B R B S B S |

200 KV

INTENSIDAD DE LOS RAYOS X

11 | S oo by o T

Figura 6-1. Espectro de longitud de onda vs. Intensidad de los Rayos X.
Fuente: (SCRIBD, 2009)
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1.1.3 Caracteristicas de la imagen digital de rayos X

La radiografia digital (RD) se refiere a las imagenes estaticas producidas con un haz de rayos X
de barrido interceptado por una matriz lineal de detectores de radiacion, o bien un haz de zona
interceptado por placas fotoestimulables de elementos fosforescentes.

La imagen obtenida con el equipo de rayos X digital difiere de la manejada en Fluoroscopia y
radiologia. En las técnicas analdgicas los rayos X forman una imagen directamente en el
receptor. En cambio, cuando se usan técnicas digitales, los rayos X definen una imagen
electronica en el detector de radiacion que es manipulada por un ordenador, almacenada
temporalmente en la memoria del mismo y presentada a modo de una matriz de intensidades,
donde cada punto de la matriz posee un rango dindmico de valores. Este proceso no requiere
ningn método de revelado o escaner para digitalizacion de la imagen dando como resultado
una disponibilidad inmediata de la imagen, ademas, ofrece una amplia gama de opciones de

postprocesamiento, caracteristica que permite reducir la dosis individual si es bien usada.

1.1.4 Caracteristicas del equipo de rayos X digital SIEMENS Multix Swing

1.1.4.1 Descripcion del Equipo

Multix Swing es una unidad de rayos X para el diagnostico de todo el cuerpo. Permite hacer
radiografias del craneo, térax, pelvis, esqueleto y extremidades con el paciente en declbito v,

con un soporte toréacico en bipedestacion. (SIEMENS, 2013)

=5
i |

B —

Figura 7-1. Equipo de Rayos X Siemens Multix Swing
Fuente: (SIEMENS, 2013)
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La unidad bésica consta de una mesa de paciente con tablero flotante, una unidad con detector
movil y un soporte de columna dirigido para el emisor de rayos X, colimador y el brazo de
control. La base es estable y no presenta vibraciones a més de que el sistema de rieles del

soporte de columna forman una sola unidad.

El tablero flotante puede desplazarse manualmente y se detiene gracias a frenos
electromagnéticos. El pedal ergondmico de la base de la mesa se usa para liberar los frenos
electromagnéticos del tablero. Su amplia trayectoria y suave movimiento permiten un
posicionamiento del paciente rapido y facil. El tablero esta equipado con railes laterales con

perfil en T para instalar accesorios.

La unidad del detector puede desplazarse manualmente bajo el tablero en direccion longitudinal
y se detiene gracias a frenos electromagnéticos. El freno de la unidad del detector se libera con
un pulsador en la empufiadura de control. Un acoplamiento mecénico permite que la unidad del

detector siga el movimiento automaticamente. (SIEMENS, 2013)

El soporte de columna del brazo, soporte del tubo de rayos X y del emisor se desplaza por los

rieles en paralelo al eje longitudinal de la mesa.

El emisor de rayos X estd acoplado al brazo soporte giratorio del tubo. Puede desplazarse
verticalmente y girarse alrededor del eje longitudinal del brazo soporte del tubo. Esto permite
proyecciones verticales, horizontales y oblicuas. Las posiciones se bloquean

electromagnéticamente.

El equipo utiliza un detector plano mévil para crear imagenes médicas mediante rayos X. Con el
detector plano movil se convierte la imagen de absorcion en datos digitales. En funcion de estos
datos, el sistema de imagen genera y muestra las imagenes radiogréaficas. La unidad del detector
esta acoplada al soporte del tubo, y por lo tanto, se mueve junto con el soporte. Para algunas
exposiciones, como por ejemplo en vistas oblicuas, la unidad del detector se desplaza solo sin

acoplamiento con el soporte.

Las imagenes aptas para el diagndstico son almacenadas temporalmente por el sistema de
imagen y estan disponibles en formato DICOM 3.0 para poder transferirlas a una camara laser o

a una estacion de trabajo para diagndstico en la red.
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1.1.4.2 Caracteristicas técnicas

Generador

POLYDOROS ITS 30/55 E IT 30/55/65/80 son generadores de rayos de X de alta frecuencia
para técnicas radiograficas diagndsticas.

Conexion de Alimentacion
Tension Nominal/

Frecuencia de red

Curva de alta tension

Tension del Tubo

Detector

Tipo del detector
Proposito

Tamafio de pixel
Tamafio de la matriz de
Imagen

NUmero de pixeles
Rango dinamico

Escala de grises

400 V -15%/-10%, 50/60 Hz trifasica (IT30/55)
400 V +/-10%, 50/60 Hz trifasica (IT65/80)

208 V trifasica +/- 10%/, 50/60 Hz a través de un transformador
de adaptacion (1T30/55)

Multipulso

de 46 kV a 120 kV con 7 valores fijos (46, 53, 60, 70, 80,
90, 120), adicionalmente 100 kV para la comprobacion de la

potencia nominal.

CXDI-50G (Canon)
Radiografia General
160 pm x 160 pm

2.208 x 2.688 pixeles

Aprox.5,9 millones de pixeles

Aprox. 80 dB

12 bits, valores de grises 4,096
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Datos Eléctricos

Tension de Entrada 115/230 V
Frecuencia de Entrada 50/60 Hz
Corriente de Entada 2/1A
Peso

Mesa de paciente 187 kg
Columna 120 kg
Brazo soporte de Tubo 25 kg

Carga maxima de accesorios 45 kg

Peso max. del paciente 450 kg
Mesa
Altura de la mesa 75 cm (29.5 pulgadas)

Tamafio del tablero

e Estandar (220 x 80) cm

e Breve (200 x 80) cm

Carrera del Tablero a la izquierda

e [Estandar 60 cm

e Breve 50 cm

Carrera del tablero a la derecha

e [Estandar 50 cm

e Breve 40 cm
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Carrera transversal del tablero

e Estandar +12 cm

e Breve +12 cm

Altura méx. del paciente (sin cambiar de posicion)

e Estandar 190 cm

e Breve 170 cm

Factor atenuacion del sistema 2.10

Equivalente en Al de tablero < 0.6 mm con 100 kV

Columna
Carrera
e Longitudinal 123 cm
e Vertical 149 cm
Giro del emisor de RX +90° con posiciones deenclavamiento a 0° y a £90°

en torno al eje vertical

Rango de giro del +120° con posiciones de enclavamiento a 0° y a £90°
emisor de RX
DFI hasta 116 cm al tablero

Distancia Tablero-Pelicula

La distancia tablero-pelicula es < 70 mm

Condiciones Ambientales

Transporte

e Temperatura Ambiente de -20°C a +60°C
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e Humedad Relativa del 10% al 90%

e Intervalo de presion  de 500 hPa a 1060 hPa
Funcionamiento

e Temperatura Ambiente de +10°C a +40°C

e Humedad Relativa del 20% al 75%

e Presion barométrica  de 700 hPaa 1100 hPa
Almacenamiento

e Temperatura Ambiente de -20°C a +60°C

e Humedad Relativa del 10% al 90%

e Intervalo de presion  de 500 hPa a 1060 hPa

1.1.5 Control de Calidad

1.1.5.1 Protocolo de control de calidad

Un protocolo se define como un conjunto de procedimientos destinados a estandarizar un
comportamiento humano o sistematico artificial frente a una situacion especifica. (GUISHA, 2015)
Asi, la razén de este trabajo es el de disefiar, elaborar e implementar un conjunto de normas
para estandarizar el proceso de control de calidad de un equipo de rayos X con el fin de

mantener el funcionamiento del mismo en dptimas condiciones.

Existen varios protocolos internacionales relacionados con el control de calidad, los cuales

pueden ser extendidos a radiodiagndstico. Sin duda los de mayor trascendencia son:

e La norma ISO 9001:2008, la cual, en forma general especifica los requisitos para
un Sistema de gestion de la calidad (SGC) que pueden utilizarse para su aplicacion interna
por las organizaciones, sin importar si el producto o servicio lo brinda una organizacion
publica o empresa privada, cualquiera sea su tamafo, para su certificacion o con fines

contractuales.
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Esta sirve principalmente como base para el disefio y estandarizacion de las normas de
control de calidad de equipos médicos que permitirdn mantener un 6ptimo ambiente de

trabajo en un centro médico. (JLE, 2014)

e Lanorma ISO 14000, la cual trata de las medidas ambientales que se debe seguir; en este
caso, mantener la radiacion ambiental en niveles que sean aptos para el personal que labora
en el &mbito de radiodiagndstico o esta relacionado al mismo y para cualquier otro tipo de
personal que por determinadas circunstancias tengan gque encontrarse en lugares aledafios a

la sala de diagndstico.

e El Protocolo Espafiol sobre “Aspectos Técnicos del Control de Calidad en
Radiodiagnoéstico” de la Sociedad Espaifiola de Fisica Médica (SEFM) y la Sociedad
Espafiola de Proteccion Radiolégica (SEPR), en el cual se establece criterios y pruebas para
los controles de calidad en equipos de radiodiagnéstico que contribuyan a alcanzar un uso
eficiente de las radiaciones ionizantes y que permitan la obtencion de imagenes de alta
calidad diagnostica con el menor riesgo posible para el paciente y para el personal de

operacion. (DIAZ, y otros, 2011)

e El “Protocolo de Organizacion, Desarrollo, Garantia de Calidad y Radioproteccion en los
Servicios de Radiologia” de la Organizacion Mundial de la Salud (OMS) y la Division de
Desarrollo de Sistemas y Servicios de Salud de la Organizacion Panamericana de la Salud
(OPS), el cual expone aspectos organizativos y técnicos de los servicios de radiologia para

lograr accesibilidad, excelencia y seguridad en la atencién de radiodiagndstico. (ARIAS, y
otros, 1998)

También existen documentos guias desarrollados para los paises de América Latina, donde se
exponen los topicos importantes del control de calidad de los equipos de rayos X. Entre estos

estan:

e El protocolo elaborado por la Universidad Nacional de San Agustin de Arequipa en Perd, en
el gue se plantean pruebas de control de calidad para equipos de radiodiagnéstico, a fin de
verificar el desempefio y el estado de los mismos, brindar recomendaciones de uso, obtener
el menor coste posible y una minima dosis entregada al paciente como al personal
ocupacionalmente expuesto.

e Los “Protocolos de Control de Calidad en Radiodiagndstico” publicados por la OIEA para
su proyecto CHI/6/017 de control de calidad de rayos X en diagnostico médico,

desarrollado para las instituciones publicas en el marco del ARCAL (Acuerdo Regional de
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Cooperacion para la Promocion de la Ciencia y Tecnologia Nucleares en América Latina y
el Caribe), donde a mas de implementar dichos protocolos de control de calidad, se
establecieron valores orientativos de dosis en examenes de radiodiagndstico, los que se
asociaron a criterios de calidad de imagen. (UBEDA, y otros, 2007)

Estos son los fundamentos primordiales que serviran como base para la elaboracion del

protocolo de control de calidad.

1.1.5.2 Aspectos Generales del Control y Garantia de Calidad en Radiodiagnostico.

Desde que se decide, por medio de rayos X, captar una estructura patolégica en un paciente,
hasta que se obtiene el diagndstico por imagen de dicha estructura, se realiza una compleja
actividad en la que participan diferentes procesos fisicos, equipos y especialistas. A cada posible
fallo en alguno de estos elementos cabe asociar un deterioro en la calidad de la imagen, en el
diagndstico final o un aumento en la dosis de radiacion que recibe el paciente o el personal
ocupacionalmente expuesto (POE). (ALCARAZ, 2003)

El personal que labora en una instalacién de radiodiagnostico debe organizarse para asegurar
que las iméagenes diagnosticas producidas por dicha instalacion tengan una calidad
suficientemente elevada que permita obtener en todo momento la informacion diagndstica
adecuada, con la mayor optimizacion de los recursos disponibles y con la minima exposicion

del paciente y del POE a las radiaciones ionizantes. (ALCARAZ, 2003)

Algunas de las premisas que garantizan los procedimientos de control de calidad en
radiodiagnéstico son:
o Realizar un esfuerzo organizado, lo cual requiere una participacion real de todo el personal

implicado en la instalacion.

e Garantizar que los requisitos en cuanto a calidad de imagen, dosis recibida por el paciente

se cumplan de forma continuada en el tiempo.
e Establecer y cumplir procedimientos para evaluar la calidad de las iméagenes obtenidas en

las diferentes instalaciones. En este sentido pueden realizarse simulaciones con objetos de

prueba y maniquies o bien valoraciones sobre imagenes de pacientes.
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e Los costos de las exploraciones deben ser los mas bajos posibles pero a la vez se debe
garantizar la seguridad del paciente, trabajadores y la vida atil del equipo. Estos costos
incluyen los llamados directos (placas radiograficas, mantenimiento y amortizacion de los
equipos, tiempo de especialista y personal técnico, etc.) y aquellos derivados del riesgo

radiolégico al paciente y al personal de operacion.

La introduccidn de programas de garantia de calidad supone gastos derivados de la adquisicion
de la instrumentacion apropiada para realizar los controles (incluyendo el material fungible
utilizado), del tiempo invertido en realizar los controles y que suponen una interrupcion en la
utilizacién clinica de los equipos y del tiempo de personal especializado requerido para

realizarlos controles y evaluar los resultados.

Los beneficios pueden concretarse en una mayor vida util de los equipos, un uso mas efectivo
de las dosis impartidas a los pacientes, una disminucion en el riesgo al personal de operacion y
una mayor capacidad para atender a pacientes, un menor consumo de material fungible y de

nimero de paradas imprevistas. (ALCARAZ, 2003)

En cualquiera de los controles de los parametros técnicos que se mencionan sera imprescindible:

e  Llevar un registro por escrito de los controles efectuados.

e Disponer de un manual de procedimientos de los controles a realizar. Es esencial que en
dicho manual consten las tolerancias en los parametros de control y la frecuencia con que

se deben realizar las pruebas.

e Evaluar la eficacia del programa de garantia de calidad.

El equipamiento y su estado de funcionamiento en los servicios de radiodiagnostico estan
sujetos a modificaciones, asi que los programas de garantia de calidad deben ser lo

suficientemente flexibles y adaptables a los cambios del propio servicio.

Por ello, también, es preciso disponer de procedimientos de seguimiento y estimacion de la
eficacia del propio programa de garantia de calidad. Los indicadores del éxito del programa
podran ser la reduccién en el nimero de estudios rechazados o repetidos, la reduccion en el
numero de paradas por averias en los equipos, la reduccion en las dosis a los pacientes o la

mejora en la calidad de la imagen. (ALCARAZ, 2003)
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1.1.5.3 Proteccion contra la radiacion

Proteccion del paciente contra la radiacion

Realizado por: David Moreno

Proteccion contra la radiacion del POE

Realizado por: David Moreno
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1.1.5.4 Requerimientos de instrumentacion para Control de Calidad

En este apartado se describe detalladamente los instrumentos o materiales para las diferentes
pruebas de control de calidad en instalaciones radioldgicas. A continuacion se presenta un

listado de materiales.

Maniqui o fantoma.- Este instrumento se usa para simular la presencia de un paciente, sus
dimensiones dependen de la prueba que se realice y es importante que su composicion y
densidad sea similar a la del cuerpo humano. Para el presente protocolo, se usara como fantoma
un recipiente de agua ctbico de 30x30x30 cm? el cual sera llenado de agua segln la necesidad.
El recipiente serd llenado segln el espesor del maniqui que la prueba de control de calidad

especifique.
Dosimetro.- Dispositivo que mide la tasa de dosis equivalente en unidades de mSv/h

Delantal plomado.- Delantal de caucho impregnado de plomo que se usa para proteger tanto al
paciente como al operador del equipo de los efectos de la radiacion ionizante en zonas no
deseadas del cuerpo durante el examen radiolégico. En este caso se usard este material para
reemplazar laminas de plomo debido a que cumple con la misma funcién en la realizacion de las

pruebas de control de calidad.

Medidor de tiempo de exposicion.- Los medidores de exposicion son utilizados en
radiologia diagnostica, para evaluar el funcionamiento del equipo y para determinar los
niveles de riesgo, tanto en pacientes como en los operadores asociados con los
procedimientos que involucran exposiciones a rayos X. Este detector mide el tiempo de

exposicion de rayos X en unidades de ms (milisegundo).
Cinta métrica o regla graduada.- Instrumento que se usara para medir longitudes pequefias.

Marcadores radio-opacos.- Pequefios objetos metalicos rectangulares cuya funcion sera opacar

el haz primario de rayos X para que sean visibles en la imagen.

Filtros de aluminio.- Juego de filtros de aluminio de pureza superior a 99,5% cuyos espesores

son conocidos entre 1-4mm.
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CAPITULO II

2 MARCO METODOLOGICO

2.1 Descripcién general de las pruebas del Protocolo de Control de Calidad del Equipo de
Rayos X digital Siemens Multix Swing

El propésito de este protocolo es ofrecer una guia préctica para el control de calidad del equipo
de Rayos X digital Siemens Multix Swing. Las pruebas que se describen tienen su fundamento
en la bibliografia consultada de diferentes protocolos y normas de control de calidad, los cuales
se analizaron y escogieron para obtener un protocolo aplicable en el Hospital de Oncologia
SOLCA Chimborazo.

Los sistemas de imagenes por rayos X tienen varios elementos, cada uno de los cuales esta
sujeto a variabilidad o cambios en el tiempo. Para producir una imagen radiografica de calidad,
todos los elementos del equipo deben proveer la funcion apropiada, de lo contrario, el producto
final, es decir la imagen radiografica puede no ser clinicamente aceptada.

Cada elemento en el complejo proceso de obtencion de la imagen radiografica puede desviarse
de tal forma que la calidad de la imagen se vea degradada. Consecuentemente, para asegurar
una 6ptima calidad de imagen con una minima exposicion a la radiacion por parte del paciente y
del personal de operacion del equipo, es necesario medir y controlar todas las variables

apropiadas en la cadena de formacion de imégenes por rayos X.

Este documento se centra en las medidas especificas que se llevan a cabo para asegurar que un
aspecto particular de un procedimiento es satisfactorio. El protocolo de control de calidad se
debe iniciar desde el momento de su adquisicion asi como después de su instalacion. Posterior a
ello debe efectuarse pruebas para comparar su operacién, las cuales se ejecutaran con una
determinada periodicidad segun el tipo de prueba y el parametro que controla. Estos registros

deben conservarse para detectar deficiencias cuando se presenten indicando la accidn correctiva.
(CCEEM, 1998)

El protocolo propuesto, ademés fue implementado en el Hospital de oncologia SOLCA
Chimborazo con el objetivo final de proveer al hospital de los resultados de control de calidad
del equipo de rayos X Siemens Multix Swing frente a las distintas pruebas aplicadas, las cuales
fueran adaptadas a las necesidades del hospital y a la organizacion particular de su servicio de

radiodiagnéstico.

23



Este documento fue disefiado de modo que sea utilizado en las pruebas de control de calidad del
equipo de rayos X digital Siemens Multix Swing las cuales deberian ser efectuadas
periodicamente. Los resultados obtenidos son también dtiles para definir los valores de
referencia para las pruebas de control de calidad que se realizaran posteriormente.

A continuacion se presenta las pruebas que se realizardn al equipo de Rayos X SIEMENS
Multix Swing junto a su respectivo proposito, orientado a establecer un funcionamiento 6ptimo
del equipo.

2.1.1 INSPECCION Y EVALUACION VISUAL DE LA INSTALACION

El propdsito de esta prueba es comprobar que todos los sistemas y accesorios componentes del
equipo se encuentran en buen estado, verificando que los movimientos mecanicos y frenos del
equipo y de sus dispositivos asociados se encuentran funcionando correctamente.
El sistema debe evaluarse antes del uso en el primer paciente, y después de esto, en una base
diaria al iniciar la jornada para determinar la funcionalidad de todos los componentes y
accesorios.
Debe prestarse atencion a los aspectos que puedan ocasionar un riesgo a operadores o pacientes,
tales como: cables raidos, bordes afilados expuestos, interconexiones sin funcionamiento, etc.
Esto debe ser incluido como parte de una rutina diaria de precalentamiento. Esta rutina también
proporciona una oportunidad de verificar la suficiente existencia de suministros y disponibilidad
de accesorios.
e Inspeccion visual del receptor de imagen
El receptor de imagen no presentara vibraciones.
e Inspeccion visual del panel de control
El panel de control debera funcionar de forma correcta.
¢ Inspeccion visual del cableado del equipo
El proceso nos permite visualizar que los cables de conexién a tierra del equipo no
presentaran dafios fisicos y determinar alguna irregularidad que pueda poseer el sistema
de cableado.
e Verificacion de partes maviles del equipo de rayos X
Este proceso va a permitir una revision de las partes moviles del equipo a través de lo
cual se podré determinar si alguna irregularidad existiera.
e Comprobacion de componentes del cabezal
Observar y evaluar los componentes del cabezal como son la ldmpara que habilita el haz

luminico y los colimadores del equipo de rayos X.
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212

Inspeccion Fisica de la camilla

En este proceso se evalla el estado fisico y funcionamiento mecéanico de la camilla.

RADIACION DE FUGA

Esta prueba permite evaluar y medir la radiacion de fuga en el cabezal, la radiacién generada en

el tubo de rayos X que es nociva tanto para la calidad de la imagen como para dosimetria del

paciente y personal ocupacionalmente expuesto.

2.13

RADIACION DISPERSA

Se evalla y mide la radiacion dispersa, este tipo de radiacién secundaria se origina cuando el

paciente es irradiado y los &tomos del mismo interactian mediante efecto Compton y cambian

la direccion de los fotones de rayos X.

2.14

PARAMETROS GEOMETRICOS

Estas pruebas nos permiten evaluar la distancia entre el foco y detector de la imagen, alineacién

y centrado del campo de luz-campo de radiacion-campo de registro. Son esenciales estas

pruebas debido a que aseguran que la imagen obtenida no presente distorsiones.

Indicador de la distancia foco-detector de imagen

Se evalUa el indicador de distancia foco-detector (DFD) de imagen, comprobando que
las escalas indicadoras de distancia fuente-receptor de imagen son confiables dentro de
la tolerancia establecida.

Verificacion de la perpendicularidad del haz de rayos X

Se verifica que el haz de rayos X sea perpendicular respecto a la camilla y detectores
para evitar cualquier tipo de distorsion en las dimensiones de la imagen final.
Verificacion de la coincidencia del campo de luz-campo de radiacién-campo de
registro

En este procedimiento se comprueba la coincidencia entre el campo luminoso y el
campo de radiacion delimitado por el colimador, asi como la perpendicularidad del haz
de rayos X sobre el plano horizontal. La alineacidon entre el campo de luz y el campo de

radiacion permite al operador del equipo posicionar el campo para exponer sélo la
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anatomia de interés. Un error de alineacién puede resultar en exposiciones innecesarias
o repetidas. La frecuencia de la prueba puede requerir aumento segin el envejecimiento
del sistema. Debe confirmarse la funcionalidad del campo de luz asi como la suficiencia

de la iluminacion del campo.

2.1.5 CALIDAD DEL HAZ

La calidad del haz es la capacidad propia de la radiacion de penetrar los materiales. La calidad
del haz central tiene un impacto mayor en la dosis al paciente y un impacto un tanto mas
pequefio en la calidad de la imagen final; varia de acuerdo a la edad del tubo de rayos X debido
a la deposicion del material del blanco en el interior del tubo y a la rugosidad del blanco. Esta
medida debe hacerse semestralmente y siempre que el tubo de rayos X o el colimador se
reemplace o se repare.
e Filtracién: Capa Hemirreductora
En esta prueba se determina la calidad del haz de radiacién a la vez que se verifica que

la filtracion del tubo de rayos X es correcta.

2.1.6 TIEMPO DE EXPOSICION

El tiempo de exposicion determina la exactitud del tiempo de exposicién indicado y verifica su
reproducibilidad.
e Exactitud del tiempo de exposicion
Esta prueba asegura que la lectura de tiempo de exposicién es el adecuado para las
exploraciones que se realizan con el equipo de rayos X.
o Repetibilidad y reproducibilidad del tiempo de exposicion
Se mide la diferencia que puede existir al realizar varios disparos manteniendo el

mismo kilovoltaje y se evalUa que el voltaje pico no varia entre cada disparo.

2.1.7 CONTROL AUTOMATICO EXPOSICION (CAE)

El sistema CAE debe proveer idealmente una densidad dptica constante sin importar el valor de
kV o mA seleccionado, o el espesor de paciente en estudio. Un dispositivo CAE determina
automaticamente la exposicion basandose en la deteccion de radiacion por medio de un monitor

de radiacién ubicado bajo el detector de imagen. La sefial del detector se usa para la descarga de
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un capacitor hasta que alcanza un voltaje de referencia calibrado, luego de alcanzar ese valor se

genera la sefial de finalizacion de exposicion. Dependiendo de las caracteristicas del detector y

de la calidad y sofisticacion de la circuiteria del CAE, asi pueden variar considerablemente las

capacidades del sistema.

El sistema CAE debe ser capaz de corregir la dependencia que tenga el detector y el receptor de

imagen del kV, del endurecimiento del haz, y de las fallas de reciprocidad a tiempos de

exposicion largos. Algunas de las pruebas que se evaltan para el CAE son las descritas a

continuacion.

2.1.8

Ajuste del CAE para la posicidn central del selector. Repetibilidad del CAE

La prueba evalua las dosis impartidas a los pacientes.

Compensacion del CAE para distintos espesores

La prueba refleja la eficiencia que muestra la cdmara central, tras mantener los valores
dosimétricos y variar el espesor del maniqui. Por lo tanto, se comprueba que el control
automatico de exposicion proporciona densidades Opticas similares para diferentes
espesores.

Compensacion del CAE para diferentes tensiones

La prueba garantiza que el sistema de imagen en el momento de exposicion se

encuentra en funcién de la energia y no presente variaciones.

SISTEMA DIGITAL DE REGISTRO DE PANEL PLANO

Remanencia de la imagen previa

Esta prueba permite evaluar el correcto funcionamiento de los detectores del equipo,
asegurando que no se va presentando ningln tipo de vestigio de las imagenes obtenidas
anteriormente.

Uniformidad de la imagen y artefactos en la imagen

Estas pruebas se realizan para verificar que la densidad dptica de fondo, diferencia de
densidades y calidad de imagen se encuentren dentro de los criterios de calidad

establecidos por organismos nacionales e internacionales.
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CAPITULO Il

3 IMPLEMENTACION DE LAS PRUEBAS DESARROLLADAS EN EL
PROTOCOLO DE CONTROL DE CALIDAD

3.1 Protocolo de Control de Calidad del Equipo de Rayos X digital Siemens Multix
Swing de la unidad oncol6gica SOLCA Chimborazo.

3.1.1 Presentacion

El presente protocolo estd basado principalmente en el Protocolo de Control de Calidad en
Radiologia elaborado por la Sociedad Espafiola de Fisica Médica, aplicando los distintos
conceptos de Proteccién y Seguridad Radioldgica y pruebas de control de calidad al equipo de

rayos X Siemens Multix Swing de la unidad oncol6gica SOLCA Chimborazo.

3.1.2 Obijetivo

El objetivo de este Protocolo de Control de Calidad es describir cada prueba que se aplicara al
equipo de rayos X, incluyendo el material necesario, rangos de tolerancia, el procedimiento
detallado a seguir y la frecuencia con que se realizard cada prueba para comprobar su estado

funcional, mecénico y dosimétrico.

3.1.3 Organizacién del Protocolo

El presente documento contiene una parte introductoria que comprende objetivos y la
organizacion del protocolo de control de calidad.

Por otra parte, se describen las pruebas de control de calidad, las cuales estan clasificadas segun
su periodicidad en pruebas diarias, mensuales y semestrales. En cada una de las pruebas
presentadas en este protocolo se considera los materiales utilizados, tolerancias, procedimiento
y método de célculo. Adicionalmente, se presenta hojas de registro para cada una de las

pruebas, las mismas que constan en la parte final del proyecto de tesis en la seccion de anexos.

e Tolerancia: Se presenta el valor maximo/minimo o rango aceptable de desviacion que

se puede permitir en la aplicacion de la prueba correspondiente, lo que indicara que el

28



3.13.1

3.13.1

equipo de rayos X funciona correctamente, caso contrario se concluiria que el equipo no
se encuentra en condiciones de funcionamiento apto para la realizacion de estudios
radiol6gicos de pacientes hasta que sea revisado por personal técnico capacitado,
quienes se encargarian de confirmar y revisar el origen del inconveniente en el
funcionamiento del equipo.

Material necesario para realizar el control: En este punto se indica la
instrumentacion y materiales necesarios para aplicar las pruebas del protocolo, a la vez
que orienta sobre el procedimiento de medida aconsejado. Es importante destacar la
especial trascendencia de contar con equipos de medida bien calibrados y de respuesta
fiable.

Procedimiento: Se detalla paso por paso la realizacion de la prueba correspondiente
para obtener una medicion o evaluacion y compararla con la tolerancia de la prueba en

cuestion.

Pruebas de control de calidad

.1 Pruebas Diarias

Inspeccion y Evaluacion visual de la instalacion

Tolerancia

Todos los movimientos y frenos del equipo deben funcionar correctamente al igual que

los controles e indicadores de la consola de operacién del equipo.

Material

No aplica

Procedimiento

1) Familiarizarse con el equipo radioldgico sometido a prueba, sus controles y mandos.
Realice la inspeccién visual de la instalacion, examinando exteriormente el estado de
todos los accesorios del equipo: mesa, soporte del tubo de rayos X, consola de
operacion del equipo y condiciones externas visuales de los cables de alto voltaje.

2) Verifigue la estabilidad del equipo en posicion libre e inmdvil, la indicacion externa
de la localizacion del punto focal, el correcto funcionamiento mecénico del sistema
de colimadores, la comprobacién de los movimientos y frenos del soporte del tubo
de rayos X y de la mesa radiolégica. Realice la misma operacion para el detector
vertical.

3) Compruebe los indicadores en el panel del generador como son: el funcionamiento

del indicador de exposicion, de seleccion del tamafio de punto focal y de los
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parametros electrotécnicos (diferencia potencial, corriente, tiempo de exposicion o
corriente instantanea o carga).

4) Anotar las observaciones en el formulario de registro establecido para pruebas
diarias.

Inspeccion visual del cableado del equipo

e Tolerancia
Estimada por el responsable de realizar el control. Los cables no deben presentar dafios
fisicos.

e Material
No aplica

e Procedimiento
1) Observar el cableado incluyendo los cables de conexién a tierra del equipo y

comprobar su estado fisico.

2) Anotar las observaciones en el formulario de registro establecido para pruebas

diarias.

Figura 1-3. Aspecto visual bueno del cableado del equipo.
Realizado por: David Moreno

Inspeccion visual del receptor de imagen

e Tolerancia
Estimada por el responsable de realizar el control. El receptor de imagen no debe
presentar vibraciones.

e Material
No aplica

e Procedimiento
1) Encender el equipo.
2) Observar si se presentan vibraciones en el receptor de imagen.
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3) Anotar las observaciones en el formulario de registro establecido para pruebas

diarias.

Inspeccion visual del panel de control

e Tolerancia
Estimada por el responsable de realizar el control. Todos los controles y comandos del
panel de control deben funcionar correctamente.

e Material
No aplica

e Procedimiento
1) Encender el equipo radiogréafico.
2) Seleccionar diferentes valores de miliamperaje por segundo, kilovoltaje, tamafio de

punto focal y densidad en el panel de control.

3) Observar el estado de funcionamiento del panel de mandos.
4) Anotar las observaciones en el formulario de registro establecido para pruebas

diarias.

Verificacion de partes moviles del equipo de Rayos X

e Tolerancia
Estimada por el responsable de realizar el control. Todas las partes moviles deben
cumplir sus funciones mecénicas sin la presencia de ruidos extrafios.

e Material
No aplica

e Procedimiento
1) Inspeccionar el cabezal, brazo del equipo de rayos X, manipulando las partes

maviles del equipo.

2) Anotar las observaciones en el formulario de registro establecido para pruebas

diarias.

Comprobacion de Componentes del Cabezal
e Tolerancias
Estimada por el responsable de realizar el control.
e Material
No aplica
e Procedimiento

1) Encender la lampara que habilita el haz luminico.
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2) Manipular los colimadores del equipo de rayos X aumentando y disminuyendo el
tamafio de campo para comprobar que ambos elementos se encuentren en Gptimas
condiciones.

3) Anotar las observaciones en el formulario de registro establecido para pruebas
diarias.

Inspeccidn fisica de la Camilla

e Tolerancias
Estimada por el responsable de realizar el control.

e Material
No aplica

e Procedimiento
1) Colocar la camilla en la posicion central.
2) Obtener una imagen en su isocentro utilizando valores normales de diagnéstico;
80kV y 50mAs

3) Anotar las observaciones en el formulario de registro establecido para pruebas

diarias.

3.1.3.1.2 Pruebas Mensuales

Control automatico de la exposicion (CAE)
Ajuste del CAE para la posicion central del selector. Repetibilidad del CAE

e Tolerancia
El coeficiente de variacidn de las dosis obtenidas en los cuatro disparos sera inferior al
10%.
e Material
Fantoma de agua
Dosimetro
e Procedimiento
1) Se coloca un fantoma de espesor de 20cm en la camilla donde sera dirigido el haz
de rayos X
2) Se coloca el detector en la camilla, junto al maniqui pero fuera del haz de rayos X
3) Se selecciona una tension de 80kV.
4) Se realizan cuatro disparos midiendo y registrando la dosis obtenida de cada

exposicion en el respectivo formulario establecido.
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5)

Con los cuatro valores de dosis obtenidos, se procede a calcular el coeficiente de

variacion de la siguiente manera:

Cv =

Rl Q

donde: x es la media y o es la desviacion tipica de las cuatro dosis medidas.

6)

D1+ D2+ D3+ D4
4

X =

o J(m —%)2 4 (D2 - %)% + (D3 — %)2 + (D4 — %)?
B 3

Anotar el CV obtenido en el formulario de registro establecido para pruebas

mensuales.

Compensacion para diferentes tensiones

Tolerancia

Las dosis obtenidas no deben diferir en mas de £20% respecto del valor promedio

obtenido en la prueba anterior.

Material

Fantoma

Dosimetro

Procedimiento

1)

2)

3)

4)

Se reduce el nivel del agua del fantoma a 14 cm de espesor y se coloca de igual
manera que la prueba anterior al igual que el detector.

Se hacen 4 exposiciones con distintos valores de tensién comprendidos en el rango
diagnostico, registrando la dosis obtenida de cada exposicion en el respectivo
formulario establecido.

Se procede a calcular el porcentaje que difiere cada valor de dosis respecto a

la media de los valores de dosis obtenidos en la prueba anterior.

Dosis — x
% == TXIOO

Anotar los valores obtenidos en el formulario de registro establecido para pruebas

mensuales.
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Compensacion para diferentes espesores

Tolerancia

Las dosis obtenidas no deben diferir en mas de £20% respecto del valor promedio

obtenido en la primera prueba de CAE.

Material

Fantoma

Dosimetro

Procedimiento

1) Se selecciona el valor de tension en 120 kV

2) Laposicion del fantoma y detector serdn las mismas que las dos pruebas anteriores.

3) Se realizan 4 exposiciones variando el espesor del maniqui entre 8 y 20 cm,
registrando la tasa de dosis obtenida de cada exposicion en el respectivo formulario
establecido.

4) Se procede a calcular el porcentaje que difiere cada valor de dosis respecto a

la media de los valores de dosis obtenidos en la primera prueba de CAE.
Dosis — x
% = TXIOO

5) Anotar los valores obtenidos en el formulario de registro establecido para pruebas

mensuales.

3.1.3.1.3 Pruebas Semestrales

Radiacion de fuga

Tolerancia

La dosis medida debe ser menor a 1 mSv/h a un metro de la fuente.

Material

Delantal plomado

Dosimetro

Procedimiento

1) Colocar el delantal plomado en la camilla y bajar el cabezal de forma que se
blogquee completamente el colimador para asegurar que no se emite radiacion

primaria.
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Figura 2-3. Colocacion del delantal plomado
Realizado por: David Moreno

2) Colocar el detector en la camilla a un 1m del cabezal.

Figura 3-3. Posicionamiento de los equipos para prueba

de radiacion de fuga
Realizado por: David Moreno

3) Hacer una exposicion seleccionando el valor maximo de kilovoltaje y un valor de
60 mAs.
4) Anotar el valor obtenido en el formulario de registro establecido para pruebas

semestrales.

Radiacion dispersa
e Tolerancia
Su valor debe ser inferior a 1mSv/h a un metro de la fuente.
e Material
Fantoma
Dosimetro
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Procedimiento

1)

2)
3)

Se coloca en la camilla el fantoma con 30cm de espesor bajo el haz primario a 1m
de distancia y el dosimetro a 1m de distancia del fantoma.
Se realiza una exposicion con valores de 80kV y 50mAs.
Anotar las observaciones en el formulario de registro establecido para pruebas

semestrales.

Figura 4-3. Valores registrados por el dosimetro
mediante el software RADEX

Realizado por: David Moreno

Exactitud y reproducibilidad del tiempo de exposicion

Tolerancia

Exactitud: Las diferencias entre el tiempo seleccionado y el tiempo medido no deben

ser superiores al 10%

Material

Medidor de tiempo de exposician.

Procedimiento

1)
2)

3)

4)

Mantener fijos los valores de la tension e intensidad a 80 kV y 100 mA.

Realizar una serie de 5 disparos, variando el tiempo desde valores del orden de 20
ms hasta 1 segundo, registrando en el respectivo formulario los valores obtenidos.
Se procede a calcular cada porcentaje de la diferencia entre el tiempo seleccionado

y el tiempo medido
t medido — t seleccionado

% = - x100
t seleccionado

Anotar los valores obtenidos en el formulario de registro establecido para pruebas

semestrales.
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Indicador de la distancia foco-detector de imagen
e Tolerancia
La diferencia entre la distancia medida y la indicada sera < 2cm.
e Material
Cinta métrica o medidor de distancia a laser.
e Procedimiento

1) Seleccione una distancia foco-detector igual a 100 cm.

Figura 5-3. Prueba indicador de la distancia foco-

detector de imagen
Realizado por: David Moreno

2) Ya sea con la cinta métrica o con el medidor de distancia a laser, determine la
distancia desde el colimador hasta la camilla en centimetros.
3) Reste el valor obtenido (x) de 100cm:

100 cm — x
4) El valor resultante no debe ser mayor a 2 cm

5) Tome nota de los valores obtenidos en el formulario de registro establecido para
pruebas semestrales.

Verificacion de la perpendicularidad del haz de rayos X
e Tolerancia
El porcentaje de diferencia entre las dos dimensiones debe ser < 4%
e Material

Placa de plomo con circulo interior hueco de diametro conocido.
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Procedimiento

1)
2)
3)

4)
5)
6)
7)

8)

Seleccione una distancia foco-detector igual a 100 cm.

Coloque la placa de plomo con hueco a la salida del colimador.

Centre el tubo sobre el detector perpendicularmente. Mida la distancia desde la
mesa hasta la plancha de plomo con hueco situada a la salida del colimador.

Realice una exposicion de 55 kVp y 10 mAs.

Obtenga una imagen radiogréafica.

Mida el tamafio de la imagen del hueco de la placa de plomo obtenida.

Calcular el porcentaje de diferencia entre el didmetro del hueco conocido y el

diametro medido en la imagen obtenida.

D medido — D conocido
% = - x100
D conocido

Anotar los valores obtenidos en el formulario de registro establecido para pruebas

semestrales.

Alineacion y centrado de campo de luz-campo de radiacion-campo de registro

Tolerancia

Cualquier discrepancia de medida entre el haz luminico y el haz de rayos X debe ser

menor a 1cm.

Material

Marcadores radio-opacos.

Regla

Procedimiento

1)
2)

3)
4)

5)
6)
7)

Centrar el tubo sobre la mesa a distancia de 1m.

Encender el haz luminico, seleccionar un tamafio de campo de 30cmx20cm y
delimitar su area con los marcadores radiopacos.

Seleccionar un valor de potencial de 55 kV y 10 mAs y realizar una exposicion.

Sin procesar la imagen radiogréafica todavia, ni mover los materiales, abrir los
colimadores 5 cm a cada lado del rectangulo que formaba el haz luminico
delimitado por los marcadores radiopacos.

Realizar una segunda exposicion con 45 kV y 5 mAs.

Procesar la imagen.

Mida las dimensiones del rectangulo respecto a los marcadores radiopacos y la

distancia entre los bordes de la primera y segunda zona irradiada.
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8)

Anotar los valores obtenidos en el formulario de registro establecido para pruebas
semestrales, para obtener el valor de discrepancia se debe restar de los valores de
longitud fijos indicados en los pasos 2) y 4).

Filtracion: capa hemirreductora

Tolerancia

La filtracion debe ser superior a 2,5 mm de Aluminio.

Material

Dosimetro. Juego de filtros de aluminio de pureza superior a 99,5% cuyos espesores

sean conocidos y permitan la medicién de CHR entre 1-4mm. Cinta métrica y

dispositivo para el posicionamiento de los filtros a la salida del colimador.

Procedimiento

1)

2)
3)

4)

5)

6)
7)

8)

9)

Coloque el dosimetro sobre la mesa radiol6gica a una altura mayor a 10cm para
evitar la radiacion retrodispersada.

Seleccione una distancia del foco del tubo de rayos X al detector de 100cm.
Seleccione un tamafio de campo de 10x10 cm?, centrado sobre el detector y coloque
el dispositivo para el posicionamiento de los filtros.

Prepare el dosimetro para el trabajo y seleccione la opcion de medicion de
exposicion.

Seleccione en el mando del generador el valor de estacion de potencial igual a
80kVp.

Realice una exposicion sin filtro y anote la lectura del dosimetro.

Sin mover la geometria, coloque el filtro de menor espesor y realice otra
exposicion. Anote la lectura del dosimetro.

Repita el paso 7 agregando filtros al anterior e incrementando, por tanto, el espesor
total hasta que logre una reduccion de la lectura del dosimetro superior a la mitad de
la lectura sin filtro.

Repita la exposicion sin filtro. Tome nota del valor marcado por el dosimetro. Si el
resultado obtenido discrepa menos del 5% de la lectura inicial sin filtro, se
considera valido el experimento de atenuacion. En caso contrario repita el

experimento.

10) Anotar los valores obtenidos en el formulario de registro establecido para pruebas

semestrales
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Remanencia de la imagen previa
e Tolerancias Apreciacion visual: no se apreciara imagen remanente.
e Material Lamina de Plomo.
e Frecuencia Anual/lnicial, tras cambios
e Procedimiento
1) Obtener una imagen tipo escaldn con baja dosis (50 kV; 1mAs y tapando una
parte del detector con una lamina de plomo)
2) Obtener una imagen, observando cuidadosamente si se aprecia la imagen previa
en la resultante.
3) Anotar los resultados obtenidos en el formulario de registro establecido para

pruebas semestrales

Uniformidad de la imagen y artefactos en la imagen

e Tolerancia
La imagen debe verse totalmente nitida, los bordes del objeto metélico deben verse bien
definidos en la imagen. Se debe observar una clara diferencia de tonalidad entre el
objeto metélico y el resto de la imagen.
Material: Objeto metéalico

e Procedimiento
1) Obtener una imagen radiografica con un objeto metalico en el centro, con valores

de 55 kV y 10 mAs.

2) Evaluar visualmente la imagen teniendo en cuenta los parametros de tolerancia.
3) Tome nota de los resultados en el formulario de registro establecido para pruebas

semestrales.
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CAPITULO IV

4 RESULTADOS

4.1 RESULTADOS DE LA IMPLEMENTACION DEL PROTOCOLO Y SU
ANALISIS

El capitulo tiene como objetivo sefialar y analizar los resultados obtenidos de la implementacion
de las diferentes pruebas de control de calidad del protocolo en el equipo de rayos X Siemens
Multix Swing. Todas las pruebas se realizaron tal y como han sido descritas en los capitulos

anteriores.

4.1.1 Cronologia de pruebas

Las pruebas de control de calidad se encuentran clasificadas cronoldégicamente en pruebas

diarias, mensuales y semestrales para que puedan ser realizadas ordenadamente.

Las pruebas diarias fueron realizadas durante 10 dias, de esta manera se obtuvieron diez valores
distintos en cada prueba. Las pruebas mensuales se realizaron durante los primeros dias de los
meses de julio y agosto, obteniendo de esta manera dos resultados distintos en cada prueba.

Finalmente, las pruebas semestrales fueron realizadas una sola vez en el mes de julio.

En la implementacion de cada una de las pruebas, se obtiene un punto de referencia a partir del

cual se continuaré la repeticion de las mismas por el personal asignado por la institucion.

4.1.2 Pruebas implementadas al equipo Multix Swing

4.1.2.1 Pruebas diarias

Inspeccion y evaluacion visual de la instalacion

El proceso permitié inspeccionar visualmente el estado fisico de la instalacion. Se comprobd

visualmente que los componentes del equipo se encuentran en buen estado, ademas se evalud
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manualmente sus movimientos mecéanicos, frenos del equipo y de sus dispositivos asociados

para comprobar que se encuentran funcionando correctamente.

Tabla 1-4 Datos de la prueba Inspeccidn y evaluacion visual de la instalacion

EVALUACION | FRECUENCIA

BUEN ESTADO |9

MAL ESTADO 1

Realizado por: David Moreno

Inspeccion y evaluacion visual de la instalacion

= BUEN ESTADO = MAL ESTADO

Gréfico 1-4. Diagrama de pastel de la Inspeccion y evaluacion de la instalacion
Realizado por: David Moreno

Evaluacion: Se realizé la evaluacion por diez dias laborables, nueve de los cuales se comprob6
el correcto funcionamiento de los movimientos mecénicos, frenos del equipo, controles e
indicadores del panel de mando. En un dia se encontrd cajas vacias almacenadas en la sala de
rayos X que podrian dificultar los procedimientos de obtencidn de imagen tanto para el paciente
como para el personal del hospital. Este problema fue superado informando del inconveniente al
personal responsable quien cambid de lugar las cajas que se encontraban en la sala de rayos X a
un lugar apropiado.
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Inspeccidn visual del cableado del equipo

El proceso permitio visualizar y descartar irregularidades o dafios fisicos en el estado del
sistema de cableado.

Tabla 2-4 Datos de la prueba Inspeccion visual del cableado del equipo

EVALUACION FRECUENCIA

BUEN ESTADO 10

MAL ESTADO 0

Realizado por: David Moreno

Inspeccidn visual del cableado del equipo
120%

100% -

80% -

60% -

40% -

20% -

0% -
Buen estado Mal estado

Gréfico 2-4. Diagrama de barras de la Inspeccion visual del cableado del equipo
Realizado por: David Moreno

Evaluacion: En las diez pruebas realizadas se comprobd visualmente que el sistema de
cableado del equipo, incluyendo los cables de conexion a tierra, se encuentran en buen estado y

no se observa ningln dafio fisico en los mismos.
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Inspeccidn visual del receptor de imagen

El proceso permitié examinar visualmente el estado del receptor de imagen comprobando que

este no presente ningun tipo de vibraciones.

Tabla 3-4 Datos de la prueba Inspeccion visual del receptor de imagen

EVALUACION FRECUENCIA

BUEN ESTADO 10

MAL ESTADO 0

Realizado por: David Moreno

Inspeccion visual del receptor de imagen
120%

100% -

80% -

60% -

40% -

20% -

0% -
Buen estado Mal estado

Gréfico 3-4. Diagrama de barras de la Inspeccion visual del receptor de imagen
Realizado por: David Moreno

Evaluacion: Se realizd la evaluacion por diez dias laborables y en todas las pruebas, al
encenderse el equipo, el receptor de imagen no muestra presencia de ningun tipo de vibraciones.
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Inspeccion visual del panel de control

Se realiz6 una inspeccion para comprobar que el panel de control del equipo funciona

correctamente, seleccionando distintos valores de mAs, kV, tamafio de punto focal, densidad.

Tabla 4-4 Datos de la prueba Inspeccion visual del panel de control

EVALUACION FRECUENCIA

BUEN ESTADO 10

MAL ESTADO 0

Realizado por: David Moreno

Inspeccion visual del panel de control

120%

100%

80% -

60% -

40% -

20% -

0%
Buen estado Mal estado

Gréfico 4-4. Diagrama de barra de la Inspeccion visual del panel de control
Realizado por: David Moreno

Evaluacion: Se realizo la evaluacion por diez dias laborables, en todas las pruebas se comprobé
que el panel de control del equipo funciona correctamente al elegir distintos valores y no se
encontrd ningin problema en la integridad fisica del panel de control ni en cada uno de los

comandos.
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Verificacion de partes moviles del equipo de rayos X

Se evallo el estado funcional de las distintas partes moviles del equipo, para descartar

irregularidades en las funciones mecénicas de los mismos.

Tabla 5-4 Datos de la prueba Verificacion de partes moviles del equipo de rayos X

EVALUACION FRECUENCIA

BUEN ESTADO 10

MAL ESTADO 0

Realizado por: David Moreno

Verificacion de partes moviles del equipo
120%

100% -

80% -

60% -

40% -

20% -

0% -
Buen estado Mal estado

Gréfico 5-4. Verificacion de partes mdviles del equipo
Realizado por: David Moreno

Evaluacion: En las diez pruebas realizadas, se comprob6 que el movimiento del cabezal y

brazo del equipo es correcto y no se observd la presencia de ninguna irregularidad.
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Comprobacién de componentes del cabezal

Mediante este proceso se evalué el funcionamiento de los componentes del cabezal: lampara y

colimadores mediante la manipulacion de los mismos.

Tabla 6-4 Datos de la prueba comprobacion de componentes del cabezal

EVALUACION FRECUENCIA

BUEN ESTADO 10

MAL ESTADO 0

Realizado por: David Moreno

Comprobacion de componentes del cabezal

120%

100% -

80% -

60% -

40% -

20% -

0% -
Buen estado Mal estado

Gréfico 6-4. Diagrama de barras de la Comprobacion de componentes del cabezal
Realizado por: David Moreno

Evaluacion: En las diez pruebas realizadas, se comprob6 que el foco funciona correctamente,
se enciende y no se observa ninguna anomalia en la intensidad de la luz. Los colimadores

funcionan correctamente al ser manipulados abriendo y cerrando el campo de luz.

47



Inspeccidn fisica de la camilla

En esta prueba se descartd posibles dafios en la superficie y en las funciones mecénicas de la

camilla.

Tabla 7-4 Datos de la prueba Inspeccion fisica de la camilla

EVALUACION FRECUENCIA

BUEN ESTADO 10

MAL ESTADO 0

Realizado por: David Moreno

Inspeccion fisica de la camilla
120%

100% -

80% -

60% -

40% -

20% -

0% -
Buen estado Mal estado

Gréfico 7-4. Diagrama de barras de la Inspeccion fisica de la camilla
Realizado por: David Moreno

Evaluacion: En las diez pruebas realizadas, se observé que la camilla no presenta dafios ni

irregularidades tanto en su estado fisico como en sus funciones mecéanicas.
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4.1.2.2 Pruebas Mensuales

Radiacidn de fuga

En esta prueba se midio la radiacion de fuga generada en el tubo de rayos X. Se obtuvo en total

dos mediciones, una al inicio de cada mes, obteniendo los resultados siguientes:

Tabla 8-4 Valores obtenidos de la Radiacion de Fuga

Mes Valor de radiacion de fuga obtenido
Julio 0,165 mSv/h
Agosto 0,173 mSv/h

Realizado por: David Moreno

e Julio: En el mes de Julio el detector midié un valor de 165 pSv/h y se realizo la
siguiente conversion para compararlo con el rango de tolerancia:

165 pSv/hx —SYM o 165 msv/n
HSV/h X 3500 nsvym — 2165 mSv/

e Agosto: En el mes de Agosto el detector midié un valor de 173 uSv/h y se realizo la
siguiente conversion para compararlo con el rango de tolerancia:

173 usv/hx VMo 3 msu/m
HSV/hX 1600 psvyn -~ 173 mSv/

Evaluacion:
En ambos casos, los valores medidos estan dentro de la tolerancia establecida (1 mSv/h), por lo

tanto el equipo cumple con la prueba de radiacién de fuga.

Radiacion Dispersa

En esta prueba se midid la radiacion dispersa resultante de la interaccion de los rayos X del haz
primario con el fantoma. Se obtuvo en total dos mediciones, una al inicio de cada mes,

obteniendo los siguientes resultados:
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Tabla 9-4 Valores obtenidos de la Radiacion de Dispersa

Mes Valor de radiacion de fuga obtenido
Julio 0,071 mSv/h
Agosto 0,069 mSv/h

Realizado por: David Moreno

e Julio: En el mes de Julio el detector midi6 un valor de 71 uSv/h y se realiz6 la siguiente

conversién para compararlo con el rango de tolerancia:

71 uSv/hx — VM6 071 msv/h
HSV/hX 1600 psvym — 2071 mSv/

e Agosto: En el mes de Agosto el detector midié un valor de 69 uSv/h y se realizé la

siguiente conversion para compararlo con el rango de tolerancia:

69 uSv/hx —2YM 6 069 msu/n
HSV/h X 3500 wsvym — 2069 mSv/

Evaluacion:
En ambos casos, los valores medidos estan dentro de la tolerancia establecida (1 mSv/h), por lo

tanto el equipo cumple con la prueba de radiacién de fuga.

Control automatico de la exposicion (CAE)

Se evaluo el sistema CAE del equipo en dos diferentes ocasiones, obteniendo los siguientes

resultados:

Tabla 10-4 Valores obtenidos del Control automatico de la exposicién en el mes de Julio

Exposicién # | Dosis obtenida (mSv/h)
1 0,92
2 0,94
3 0,87
4 0,91

Realizado por: David Moreno
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_ 092+094+087+091
X = 2 =091

= 0,029

J(o,()z —0,91) + (0,94 — 0,91)2 + (0,87 — 0,91)2 + (0,91 — 0,91)2
0O =
3

-, _ 0029
V=091

x100 = 3,187%

Tabla 11-4 Valores obtenidos del Control automatico de exposicion en el mes de Agosto

Exposicién # | Dosis obtenida (mSv/h)
1 0,88
2 0,90
3 0,93
4 0,90

Realizado por: David Moreno

_ 088+090+093+0,90
X = 2 = 0,903

= 0,0206

\/(0,88 —0,903)2 + (0,90 — 0,903)2 + (0,93 — 0,903)2 + (0,90 — 0,903)?
o=
3

~0,0206
~ 0,903

x100 = 2,284%

Evaluacion:

En las dos pruebas realizadas en los meses de julio y agosto se obtuvo un coeficiente de
variacion que se encuentra dentro de la tolerancia (10%), por lo tanto el funcionamiento del

control automatico de exposicion del equipo es satisfactorio.
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CAE: Compensacion para diferentes tensiones

Tabla 12-4 Valores obtenidos de la Compensacién para diferentes tensiones en el mes de Julio

Exposicion # | Dosis obtenida (mSv/h) | Diferencia respectoax = 0,91
1 0,75 17,58%
2 0,77 15,39%
3 0,86 5,5%
4 0,90 1,1%

Realizado por: David Moreno

Tabla 13-4 Valores obtenidos de la Compensacidn para diferentes tensiones en el mes de

Agosto
Exposicion # | Dosis obtenida (mSv/h) | Diferencia respecto ax = 0,903
1 0,82 9,19%
2 0,83 8,08%
3 0,89 1,44%
4 0,95 5,21%

Realizado por: David Moreno

Evaluacion: Los valores de dosis obtenidos no difieren en mas del 20% respecto a los valores
promedio de la prueba del CAE anterior, por lo tanto, el control automatico de exposicion del
equipo funciona satisfactoriamente en el parametro de compensacion para diferentes tensiones.

CAE: Compensacion para diferentes espesores

Tabla 14-4 Valores obtenidos de la Compensacion para diferentes espesores en el mes

de Julio
Exposicion # | Dosis obtenida (mSv/h) | Diferencia respectoax = 0,91
1 0,93 2,2%
2 0,93 2,2%
3 0,95 4,4%
4 0,96 5,5%

Realizado por: David Moreno
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Tabla 15-4 Valores obtenidos de la Compensacion para diferentes espesores en el mes de

Agosto
Exposicion # | Dosis obtenida (mSv/h) | Diferencia respecto ax = 0,903
1 0,92 1,88%
2 0,92 1,88%
3 0,92 1,88%
4 0,93 2,99%

Realizado por: David Moreno

Evaluacion: Los valores de dosis obtenidos no difieren en mas de 20% respecto a los valores
promedio obtenidos en la primera prueba del CAE, por lo tanto, el control automético de
exposicion del equipo funciona satisfactoriamente respecto del parametro de compensacion para
diferentes espesores.

4.1.2.3 Pruebas Semestrales

Exactitud y reproducibilidad del tiempo de exposicion

Se evalu6 la exactitud del tiempo de exposicion comparando el tiempo seleccionado en el panel
de control del equipo y el tiempo medido mediante un medidor de tiempo de exposicion

obteniendo los siguientes resultados:

Tabla 16-4 Valores obtenidos de tiempo de exposicion en el mes de Julio

Tiempo seleccionado Tiempo medido Porcentaje de diferencia
20 ms 19 ms 5%
100 ms 97 ms 3%
400 ms 383 ms 4,25%
700 ms 672 ms 4%
1s 942 ms 5,8%

Realizado por: David Moreno
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Tabla 17-4 Valores obtenidos del tiempo de exposicion en el mes de Agosto

Tiempo seleccionado Tiempo medido Porcentaje de diferencia
20 ms 19 ms 5%
100 ms 95 ms 5%
400 ms 375 ms 6,25%
700 ms 677 ms 3,29%
1s 946 ms 5,4%

Realizado por: David Moreno

Evaluacién:

Se realiz6 la prueba dos veces, en cada una se obtuvo 5 valores de tiempo medido los cuales se
mantuvieron dentro de la tolerancia al ser comparados con los tiempos seleccionados en el panel
de control del equipo, por lo tanto, el equipo cumple con la prueba de exactitud y
reproducibilidad del tiempo de exposicidn.

Indicador de la distancia foco-detector de imagen

En esta prueba se evalu6 el indicador de la distancia foco-detector de imagen utilizando un

medidor de distancia a laser, obteniendo los siguientes resultados:

Tabla 18-4 Valores obtenidos de la distancia foco-detector de imagen

Distancia medida Diferencia respecto al valor indicado en el
equipo
100,02 cm 0,02 cm

Realizado por: David Moreno

Evaluacion: La diferencia entre el valor teérico y el valor obtenido de la medicion es 0,02 cm,
muy por debajo del valor maximo tolerable (2cm) por lo que se concluye que el indicador de

distancia foco-detector de imagen funciona correctamente.
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Verificacion de la perpendicularidad del haz de rayos X
En esta prueba se verifica que el haz de rayos X sea perpendicular respecto a la camilla y
detectores para evitar cualquier tipo de distorsién en las dimensiones de la imagen final. Se

obtuvieron los siguientes resultados:

Tabla 19-4 Valores obtenidos de la verificacion de la perpendicularidad del haz rayos X

Valor medido Porcentaje de diferencia respecto al

didmetro del hueco de la ldamina

5,18cm 3,6%

Realizado por: David Moreno

518cm —5cm
Diferencia = x100 = 3,6%
5cm

Evaluacioén: El porcentaje de diferencia calculado entre los dos valores es 3,6%, valor menor al
maximo tolerable de 4% por lo que se concluye que la caracteristica de perpendicularidad del
haz de rayos X es correcta y cumple con su funcion.

Alineacion de campo de luz-campo de radiacién-campo de registro

En esta prueba se evalud la alineacion de los distintos campos en busca de discrepancias entre

los mismos obteniendo los siguientes resultados:
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Tabla 20-4 Valores obtenidos de la Alineacion de campo de luz-campo de radiacion-campo de

registro
Dimensién medida Valor obtenido Discrepancia
Superior 40,2 cm 0,2cm
) Inferior 40,2 cm 0,2cm
Rectangulo
) Derecho 30,3 cm 0,3cm
interno
Izquierdo 30,3 cm 0,3cm
Distancia Superior 51cm 0,1cm
entre bordes Inferior 5,1cm 0,1cm
de las zonas Derecho 5,1cm 0,1cm
irradiadas Izquierdo 5,1cm 0,1cm

Realizado por: David Moreno

Evaluacion: En cada medicién y comparacion entre el campo de luz y campo de radiacion se
encontraron discrepancias, sin embargo, estas discrepancias se encuentran dentro de la
tolerancia, por lo tanto, el equipo de rayos X cumple con la prueba de alineacién de campo de

luz-campo de radiacién-campo de registro.

Filtracion: Capa Hemirreductora

En esta prueba se evalud la calidad del haz de radiacion, ademas se verificé la correcta filtracion

del tubo de rayos X obteniendo los siguientes resultados:

Tabla 20-4 Valores obtenidos de la prueba de Filtracion: Capa Hemirreductora

Dosis sin filtro: 2,47 Sv
Grosor del filtro Dosis con filtro Grosor total
1,2 mm 1,52 Sv 1,2 mm
1,4 mm 1,32 Sv 2,6 mm
1,6 mm 1,1Sv 4,2 mm

Realizado por: David Moreno

Evaluacion: La medida del grosor total de los filtros cuando se obtuvo un valor de dosis
superior a la mitad del valor inicial medido en la exposicidn sin filtro fue de 4,2 mm, valor
superior al valor minimo permitido de 2,5 mm por lo tanto se concluye que la filtracion del tubo

de rayos X es correcta, ademas de que se verificd la calidad del haz de radiacion.
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Remanencia de la imagen previa

En esta prueba se verificO que no existe ningun tipo de vestigio de imagenes previas al

momento de obtener una imagen radiografica.
Evaluacion: En la imagen final no se observé ningln tipo de vestigio de la imagen anterior, la

imagen resultante se encontrd perfectamente uniforme por lo tanto ningln tipo de calculo extra

fue necesario.

Uniformidad de la imagen y artefactos en la imagen

Se verificaron distintos parametros de la calidad de la imagen, ademas se evalu6 la posible
presencia de artefactos en la imagen.

Evaluacion: La imagen se observd totalmente nitida sin ningun tipo de artefacto en la misma.
Los bordes del objeto metalico estaban bien definidos y se diferenciaban del resto de la imagen,
por lo tanto, se concluye que la prueba de uniformidad de imagen se cumple satisfactoriamente.
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CONCLUSIONES

e Se realiz6 una revision bibliogréfica de protocolos nacionales e internacionales de control
de calidad en equipos de radiologia, lo cual permitié contar con una guia para elaborar el
Protocolo de Control de Calidad del equipo de rayos X SIEMENS Multix Swing del
departamento de Imagenologia del Hospital de Oncologia SOLCA Chimborazo.

e Se reviso las caracteristicas técnicas del equipo de rayos X SIEMENS Multix Swing del
departamento de Imagenologia del Hospital de Oncologia SOLCA Chimborazoy en el
transcurso de esta actividad se realizd una seleccidn de las pruebas de control de calidad que

son aplicables al equipo.

e Se desarrollaron las pruebas de control de calidad a aplicarse al equipo de rayos X
SIEMENS Multix Swing del Departamento de Imagenologia del Hospital de Oncologia
SOLCA Chimborazo.

e Se disefid y elaboré el protocolo de control de calidad en base a los pardmetros de los
protocolos revisados y tomando en consideracion también las normas 1SO 9000:2008 y
14000 para el equipo de rayos X digital SIEMENS Multix Swing en funcion de la necesidad
del Hospital de oncologia SOLCA Chimborazo con el propdsito de comprobar que el
equipo funciona en dptimas condiciones.

e Se implementd el protocolo de control de calidad al equipo de rayos X SIEMENS Multix
Swing del Departamento de Imagenologia del Hospital de Oncologia SOLCA Chimborazo.

e El andlisis y evaluacion de los resultados obtenidos en la implementacion del protocolo de
control de calidad del equipo de rayos X SIEMENS Multix Swing arrojo los siguientes
resultados:

o Todas las comprobaciones visuales: inspeccion de la instalacion, receptor de
imagen, panel de control, cableado del equipo, verificacion de partes mdviles,
comprobacion de componentes del cabezal e inspeccién fisica de la camilla, fueron
evaluadas con un estado de funcionamiento “bueno”.

o Las pruebas realizadas de radiacion de fuga y radiacion dispersa dieron como
resultado valores de tasas de dosis promedio de 0,169 mSv/h y 0,07 mSv/h
respectivamente, valores que estdn debajo muy por debajo del valor maximo

permisible de 1mSv/h.
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Las pruebas correspondientes a Control Automatico de Exposicion CAE, dieron
como resultado un valor de coeficiente de variacion promedio de 2,74% el cual es
menor al valor maximo permisible de 10%, con lo que se comprobd un correcto
funcionamiento del CAE del equipo de rayos X. De igual manera en las pruebas de
CAE de compensacion para diferentes tensiones y compensacion para diferentes
espesores se obtuvo diferentes valores de porcentaje de discrepancia, los cuales en
general estuvieron debajo del valor de tolerancia maximo de 20%.

En las pruebas geométricas, se obtuvo un valor medido en la prueba de distancia
foco-detector de imagen de 5,18 cm con un porcentaje de diferencia de 3,6%,
comprobando que se encuentra debajo del valor maximo permisible de 4%. En la
prueba de alineacion de campo de luz-campo de radiacidn-campo de registro se
obtuvo diferencias entre 0,1 cm y 0,3 cm los cuales en su totalidad se encuentran
debajo del valor maximo permisible de 1cm.

En las pruebas de exactitud del tiempo de exposicion, los porcentajes de diferencia
entre el tiempo seleccionado en la consola del operador y el tiempo medido, se
encuentran en el rango de 3% - 5,8%, valores que en su totalidad son inferiores al

maximo valor permisible de 10%.

59



RECOMENDACIONES

Se recomienda a los directivos del Hospital de oncologia SOLCA Chimborazo fomentar
y apoyar la aplicacion de la totalidad el protocolo de control de calidad implementado
para el equipo de rayos X digital Siemens Multix Swing para comprobar el correcto
funcionamiento de cada uno de sus parametros y componentes, garantizando 6ptimos
resultados en la toma de imagenes de radiodiagnostico y a la vez asegurando la
proteccion del personal ocupacionalmente expuesto, publico y pacientes.

Se recomienda reportar al personal administrativo del Hospital y al servicio técnico de
Siemens cualquier valor obtenido fuera del rango de tolerancias al aplicar las pruebas
del protocolo, lo que permitira corregir a tiempo las anomalias detectadas con la
aplicacién del protocolo de control de calidad implementado.

Se recomienda una capacitacion constante en la ejecucién de las pruebas de control de
calidad al personal encargado del Departamento de Imagenologia, lo que permitira
lograr la aplicacion precisa del protocolo implementado.
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ANEXOS

Anexo A. Preparacion de los materiales




Anexo C. Posicionamiento del cabezal para la prueba de radiacion de fuga

Anexo D. Acumulacién de cajas vacias en la sala de rayos X, como consecuencia se califica
como “malo” en una de las pruebas de inspeccion y evaluacion de la instalacion.




Anexo E. Medicion de la distancia foco-detector en la prueba de Indicador de la distancia foco-
detector de imagen.

Anexo F. Dosis registrada por el dosimetro en las distintas pruebas efectuadas
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Anexo G. Hojas de registro
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HOSPITAL DE ONCOLOGIA SOLCA CHIMBORAZO

RIOBAMBA- ECUADOR

REGISTRO DEL CONTROL DE CALIDAD DEL EQUIPO DE RAYOS X SIEMENS MULTIX SWING

PRUEBAS DIARIAS

DATOS
INFORMATIVOS

Fecha:

Informe No.-

Responsable:

Firma de
responsabilidad:

INSPECCION Y EVALUACION VISUAL DE LA INSTALACION

ESTADO OBSERVACIONES:
MALO [J BUENO [
INSPECCION VISUAL DEL RECEPTOR DE IMAGEN
ESTADO OBSERVACIONES:
MALO [J BUENO [J
INSPECCION VISUAL DEL PANEL DE CONTROL
ESTADO OBSERVACIONES:
MALO [J BUENO [
INSPECCION VISUAL DEL CABLEADO DEL EQUIPO
ESTADO OBSERVACIONES:
MALO [J BUENO |
VERIFICACION DE PARTES MOVILES DEL EQUIPO DE RAYOS X
ESTADO OBSERVACIONES:
MALO [J BUENO [
COMPROBACION DE COMPONENTES DEL CABEZAL
ESTADO OBSERVACIONES:
MALO [J BUENO [
INSPECCION FiSICA DE LA CAMILLA
ESTADO OBSERVACIONES:
MALO O BUENO [J
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HOSPITAL DE ONCOLOGIA SOLCA CHIMBORAZO

RIOBAMBA- ECUADOR

REGISTRO DEL CONTROL DE CALIDAD DEL EQUIPO DE RAYOS X SIEMENS MULTIX SWING

PRUEBAS MENSUALES

DATOS
INFORMATIVOS

Fecha:

Informe No.-

Responsable:

Firma de
responsabilidad:

RADIACION DE FUGA

TASA DE DOSIS MEDIDA [mSv/h]

OBSERVACIONES:

RADIACION

DISPERSA

TASA DE DOSIS MEDIDA [mSv/h]

OBSERVACIONES:

CONTROL AUTOMATICO DE EXPOSICION (CAE) Repetibilidad

EXPOSICION TASA DE DOSIS Coeficiente | OBSERVACIONES:
MEDIDA [mSv/h] | de Variacion
1
2
3
4
5
X del CAE =
CAE Compensacion para diferentes tensiones
EXPOSICION TASA DE DOSIS Comparacion | OBSERVACIONES:
MEDIDA [mSv/h] con x del CAE
1
2
3
4
CAE Compensacion para diferentes espesores
EXPOSICION TASA DE DOSIS | Comparacion | OBSERVACIONES:

MEDIDA [mSv/h]

con x del CAE

AN -




oL

HOSPITAL DE ONCOLOGIA SOLCA CHIMBORAZO

RIOBAMBA- ECUADOR

REGISTRO DEL CONTROL DE CALIDAD DEL EQUIPO DE RAYOS X SIEMENS MULTIX SWING

PRUEBAS SEMESTRALES

DATOS Fecha:

Informe No.-

INFORMATIVOS Responsable:

Firma de
responsabilidad:

Indicador de la distancia foco-detector de imagen

Distancia medida

Diferencia r
indicado

especto al valor
en el equipo

OBSERVACIONES:

Verificacion de la perpendicularidad del haz de rayos X

Valor medido

Porcentaje

de diferencia

respecto al diametro del hueco

de la lamina

OBSERVACIONES:

Alineacion de campo de luz-campo de radiacion-campo de registro

Dimension medida Valor Discrepancia
obtenido
Superior
Inferior
Rectangulo
. 9 Derecho
interno
Izquierdo
Superior
Distancia
entre Inferior
bordes de Derecho
las zonas Izquierdo
irradiadas g

OBSERVACIONES:




Exactitud y Reproducibilidad del tiempo de Exposicion

Porcentaje de OBSERVACIONES:

Diferencia

Tiempo
Medido

Tiempo
Seleccionado

20 ms

100 ms

400 ms

700 ms

1s

Capa Hemirreductora

Dosis sin filtro:

Grosor del filtro Dosis con filtro Grosor total

OBSERVACIONES:

Remanencia de la imagen previa

Existencia de algun vestigio de la imagen anterior OBSERVACIONES:

Sl NO [
Uniformidad de la imagen y artefactos en la imagen
Nitidez de la imagen OBSERVACIONES:
BUENO [ | MALO |

Presencia de artefactos

SI O

NO [J




