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Introduccion

La pelicula radiogrifica fue el tnico medio de informacion
en mastografia hasta el ano 2000 en que la Federal Drug Ad-
ministration (FDA) aprobo el uso para diagnostico de la mas-
tograffa digital (MD) que permite no solamente la adquisi-
cion, almacenamiento y el envio de imagenes, sino que
ademas permite disociar y optimizar diversas funciones.

Objetivo
Describir el equipo y las ventajas de la MD en base a la ex-
periencia obtenida en nuestro Departamento.

Presentacion del equipo de Mastografia Digital:
1.1 Sistema de rayos X

1.2 Detector digital

1.3 Estacion de adquisicion

1.4 Estacion de diagndstico

1.5 Impresion

1.6 Sistema de archivo local y a distancia

1.1 Sistema de rayos X

El Cabezal del equipo porta un tubo de rayos X de doble
pista (molibdeno/rodio) y rotacién de 360°. Los focos son de
0,3y 0,15 mm.

La pista de rodio (Rh) permite obtener imagenes con me-
jor penetracion y una dosis de radiacion reducida en mamas
densas.

La pista de molibdeno (Mo) brinda imdgenes de excelen-
te contraste en los demdas casos.

1.2 Detector digital
Esta instalado dentro del receptor de imagen, es un panel li-
s0 (19 x 23 cms) de silicio amorfo en el que se deposita yo-

TRABAJOS EN CARTEL.

La mastografia digital’

duro de cesio para maximizar la deteccion de rayos X y la
transmision de fotones luminosos.

El tamano del pixel es de 100 micrones con un coeficien-
te de atenuacion del 87% que equivalen a una matriz de 1
900 x 2 300 pixeles. La conversion en datos numéricos se
realiza a 14 bits, es decir, a mas de 16 000 niveles de grises
(Figura 1y 2).

1.3 Estacion de Adquisicion
Esta estacion de trabajo puede efectuar hasta 30 estudios

en cuatro horas y sus principales funciones son:

a) Acceso a la lista de trabajo del RIS (Radiology Information
System)

b) Adquisicion, procesamiento y revision de imdgenes en
forma casi inmediata para controlar la colocacion de la

Figura 1. Sistema de rayos X con el detector digital.
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mama, la posible borrosidad cinética y para el ajuste del
brillo y el contraste.

©) Gestion de la base de datos
Envio de imdgenes para archivo, revision o impresion
Figura 2.

1.4 Estacion de Diagnostico

Se compone de una unidad central, dos monitores en blan-
co y negro de muy alta resolucion tnicos ( 2 000 x 2 500 pi-
xeles ) aprobados para diagnostico por la FDA, un teclado
especifico con el que se pueden realizar las funciones mas
comunes que permiten al radidlogo la lectura de un estudio,
un teclado alfanumérico y un raton. (Figura 3).
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Caso Clinico No. 1
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Las principales funciones en esta estacion de trabajo son:

Seleccion de imagenes para su revision

Gestion de la base de datos

Transferencia de imagenes a otras estaciones de trabajo

Archivo de imdgenes localmente o en CD grabables.

Comunicacion con el PACS ( Picture Archive Communi-
cation System ) para envio de imagenes y revision de estu-
dios previos para comparacion (Figura 3).

1.5 Sistema de Impresion

Impresora laser de alta resolucion dedicada a mastografia di-
gital que logra la impresion en seco de hasta 40 peliculas por
hora.

Figura 3. Estacion de diagnostico.

1.6 Archivo
Una imagen mastografica ocupa 8 MB. Es posible conservar
en cada una de las estaciones de trabajo 800 imagenes, es
decir, 200 estudios aproximadamente. Se pueden imprimir
imagenes en CD.

El sistema PACS, con el que cuenta nuestro Departa-
mento, permite guardar todas las imigenes de forma
permanente.

Ventajas para los pacientes

1 Examen mds corto por:
a) Revision inmediata de las imagenes.
b) Menor nimero de repeticiones gracias al postpro-
ceso.

2 Disminucion de la radiacion por:
a) Efecto directo del modo AOP (Optimizacion Automati-
ca de Parametros).



b) Efecto indirecto: disminucion considerable de las to-

mas repetidas.

3 Mejor reproductibilidad de los examenes subsecuentes.

Caso clinico No. 1: Proyecciones MLO; Estudio de mama
densa ( BI-RADS 1) adquisicion original.

Caso clinico No. 2. Proyeccion CC. Grupo de microcalci-
ficaciones pleomorficas (BI-RADS 4). Carcinoma in Situ.
a) Adquisicion original. b) Post proceso: amplificacion con
inversion en positivo.

Ventajas para el personal técnico

1 Ausencia de artificios como consecuencia de la de-
saparicion del manejo de los cassettes, limpieza,

cargado y marcado de la pelicula, manejo de los qui-

Caso Clinico No. 1

Caso Clinico No. 3

micos, cuarto oscuro y mantenimiento de las maqui-
nas de revelado.
2 Acceso a la tecnologia digital y al tratamiento de las ima-
genes.
Caso clinico No. 3. Proyecciones MLO y CC: ruptura ex-
tra capsular ( BI-RADS 2); a) Adquisicion original. b) Image-
nes post Proceso.

Cambios y ventajas para el Radidlogo

1 Es necesario el aprendizaje de la lectura y manipulacion
de las imagenes digitales en la consola de diagnostico y
en la pelicula ldser.

2 El algoritmo de compensaciéon espacial permite un
andlisis adecuado de los diversos componentes de

Caso Clinico No. 2

Caso Clinico No.4ayb
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Caso Clinico No. 4 cy d

la mama, desde la piel hasta los musculos pecto-
rales.

3 Posibilidad de postproceso de las imdgenes pero au-
mento en el tiempo de lectura: Modificaciones de las
ventanas de revision, andlisis optimizado de zonas de
densidades diferentes, mediciones, magnificacion global
o focal, inversion en positivo (blanco/negro), anotacio-
nes sobre la pelicula, flechas y sitios de interés (ROD).

4 Opcionalmente Diagndstico Asistido por Computadora.
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Conclusiones
La Mastografia Digital permite:

La adquisicion rapida de imagenes confiables.

Mayor confort para la paciente.

Interpretacion de las imdgenes en la pantalla ayudada
por la posibilidad del postproceso, lo que brinda mayor se-
guridad diagnostica.

Es ideal para el escrutinio, sin embargo, es necesaria una
inversion financiera importante, una reestructuracion de la
unidad y una modificacion de las costumbres de trabajo del
personal técnico y médico.

Se puede pensar que la mastografia digital es una tec-
nologia que sustituird progresivamente a la mastografia
analdgica. Constituye, por sus cualidades intrinsecas y sus
perspectivas de desarrollo, un progreso en términos de re-
productibilidad y de logros diagnésticos.
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