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Resumen

El objetivo de este proyecto de investigacion es conocer el uso de las fantomas en
mamografia, que son simuladores que imitan las caracteristicas de los senos y permiten la
evaluacion de la dosis de radiacion y la calidad de imagen en los equipos de mamografia. Para
ello, se realizard una revision bibliogréafica exhaustiva de estudios previos que hayan utilizado
distintos tipos de fantomas en mamografia para poder evaluar los resultados en la calidad de
imagen y dosis de radiacion. Si hablamos del cancer podemos decir que el de mama es una de las
enfermedades més usuales a nivel mundial, donde el sexo femenino tiene una mayor prevalencia
al desarrollo de esta enfermedad. EI cancer de mama se puede tratar si es detectado a tiempo, los
diferentes tipos de exdmenes que se han venido desarrollando con el tiempo como lo es desde la
mamografia hasta la radioterapia. (Yoichi, 2006)

El estudio mamografico es de gran importancia para poder detectar el cancer de mama, y
de esta manera poder reducir la tasa de morbimortalidad, hay que tener en cuenta que cuando la
mama es muy densa se puede limitar la capacidad de lograr una imagen clara de los tejidos
mamarios, también se puede ver afectada la calidad de una mamografia en mujeres con
implantes o con senos altamente densos. Lo cual es problematico debido a que mujeres con senos
mas densos son mas propensas a desarrollar cancer, por medio de la creacion y uso de los
fantomas se ha podido llegar a maximizar el contraste de lesiones y micro calcificaciones en
tejido mamario denso. El resultado de este proyecto ayudara a determinar la eficacia del uso de
los fantomas en mamografia, y contribuira a mejorar la calidad tanto de las imagenes como de
los equipos mamogréaficos y la precision de descubrir a tiempo el cancer de mama, lo que a su
vez contribuird optimizar la calidad de vida y la salud de las mujeres. En definitiva, se espera que

este proyecto de investigacion sea una herramienta valiosa que permita perfeccionar la atencién



y deteccion precoz de cancer de mama por medio de la tecnologia mamografica en los diferentes
entes prestadores de la salud. (Vispa, Sani, & Paoli, 2019)

Palabras Clave: Fantomas, dosimetro, mamografia, cAncer de mama, radiodiagnostico



Abstract

The objective of this research project is to evaluate the use of phantoms in
mammography, which are simulators that imitate the characteristics of the breasts and allow the
evaluation of radiation dose and image quality in mammography equipment. For this, an
exhaustive bibliographical review of previous studies that have used different types of phantoms
in mammography will be carried out in order to evaluate the results in image quality and
radiation dose. If we talk about cancer, we can say that breast cancer is one of the most frequent
diseases worldwide, where the female sex has a higher prevalence of developing this disease.
Breast cancer can be treated if it is detected early, the different types of examinations that have
been developed over time, such as from mammography to radiotherapy. (Yoichi, 2006)

The mammographic study is of great importance to be able to detect breast cancer, and in
this way to be able to reduce the morbidity and mortality rate, it must be taken into account that
when the breast is very dense, the ability to obtain a clear image of tissues can be limited.
mammograms, the quality of a mammogram may also be affected in women with implants or
with highly dense breasts. Which is problematic because women with denser breasts are more
prone to developing cancer, through the creation and use of phantoms it has been possible to
maximize the contrast of lesions and microcalcifications in dense breast tissue. The results of this
project will make it possible to determine the effectiveness of the use of phantoms in
mammography, and will contribute to improving the quality of both images and mammographic
equipment and the precision of detecting breast cancer on time, which in turn will contribute
improve the quality of life and health of women. In short, this research project is expected to be a
valuable tool that will improve care and early detection of breast cancer through mammaographic

technology in the different healthcare providers. ( Vispa, Sani, & Paoli, 2019)
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Introduccion

Los primeros médicos radidlogos utilizaron los rayos X para ubicar objetos extrafios
dentro del cuerpo humano, el uso de esta nueva técnica permitia a los cirujanos identificarlos y
extraerlos de forma segura sin causar un dafio considerable al tejido. Una de las caracteristicas
mas importantes que deben tener los equipos de radiodiagnéstico, es que las iméagenes obtenidas
sean lo més claras y nitidas posibles para poder distinguir las estructuras anatémicas ayudando al
especialista a brindar una valoracion y resultado dx idoéneo. Lo mas importante que se debe tener
en cuenta en el sistema de iméagenes por rayos X es que se pueda realizar un control y evaluacién
en la calidad de la imagen, se debe tener presente los ajustes de Kv, mA 'y tiempo de exposicion.
Hay otros factores que podemos encontrar que se relacionan con la calidad de la imagen como lo
es el tamafio del punto focal, la resolucion espacial, el coeficiente de contraste, el coeficiente de
sefial ruido, entre tejidos, los cuales estan preestablecidos por el sistema de imagenes del equipo,
hoy en dia para poder determinar estos parametros se realizan estudios no invasivos por medio
de fantomas (Gomez, 2016)

Los fantomas para decirlo de una manera coloquial son maniquis, disefiados con
materiales muy similares a la densidad de los tejidos del ser humano, permitiendo ser una guia en
el campo de la radiologia para analizar y examinar exhaustivamente la calidad de imagen en las
mamaografias. Este patron es una herramienta importante para asegurar que las imagenes
empleadas sean de maxima calidad y permitan el rastreo precoz de masas mamarias. ( Stoyko &
Bliznakova , 2019)

La introduccion de fantomas en mamografia ha sido fundamental para mejorar la
precision y la exploracion temprana de cancer de seno. Gracias a su anatomia realista, los

técnicos radiélogos pueden simular con precision la composicién del tejido mamario, lo que les
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permite ajustar los pardmetros del equipo de rayos X para conseguir imagenes de alta calidad. (
Vispa, Sani, & Paoli, 2019)

La semiologia de la mama se refiere al estudio de los signos y sintomas relacionados con
las enfermedades y alteraciones mamarias. La exploracién y evaluacién adecuada de la mama es
fundamental para detectar anomalias, como tumores, quistes u otras afecciones. A continuacion,
se describiré algunos aspectos importantes de la semiologia de la mama:

Inspeccion: La inspeccion visual de las mamas es el primer paso en la evaluacion. Se
busca cualquier cambio en el tamafio, forma, simetria o coloracion de la piel. Se observa si hay
deformidades, retracciones o cambios en los pezones. También se presta atencion a la presencia
de masas visibles o cualquier secrecion anormal.

Palpacion: La palpacion de las mamas se realiza para detectar la presencia de masas,
areas endurecidas o quistes. Se pueden utilizar diferentes técnicas, como el método circular,
lineal o en cuadrantes, para explorar cuidadosamente toda la superficie de la mama y las areas
circundantes, incluyendo los ganglios linfaticos de la axila.

Autoexamen de mama: Se alienta a las mujeres a realizar un autoexamen de mama
regularmente para detectar cambios en sus propias mamas. Esto implica la inspeccion visual y la
palpacion de las mamas en busca de masas, dolor, cambios en la textura o cualquier otra
anomalia. El autoexamen de mama no es un sustituto de la evaluacion médica, pero puede ser
atil como una medida de deteccion temprana.

Mamografia: La mamografia es una técnica de imagen que utiliza rayos X de baja dosis
para obtener imagenes de las mamas. Es una herramienta importante para la deteccién temprana
del cancer de mama y otras afecciones. Las mamografias suelen realizarse como parte de un

programa de deteccion rutinario en mujeres de cierta edad o en aquellas con factores de riesgo.
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Comparativa del tejido mamario y las fantomas
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Glandulas mamarias: El tejido mamario
contiene glandulas mamarias, también conocidas
como glandulas lactantes o alveolos, que son
responsables de producir la leche materna durante la
lactancia.

Conductos lactiferos: Los conductos
lactiferos son tubos delgados que se ramifican a
través del tejido mamario y transportan la leche
desde las glandulas mamarias hasta los pezones.

Tejido adiposo: El tejido mamario también
contiene tejido adiposo, que es tejido graso. El tejido
adiposo proporciona soporte y proteccion a las
glandulas mamarias.

Ligamentos de Cooper: Los ligamentos de
Cooper son fibras de tejido conectivo que se
extienden a través del tejido mamario y ayudan a
mantener la forma y la estructura de los senos.

Irrigacion sanguinea: El tejido mamario esta
bien vascularizado, lo que significa que tiene una
buena irrigacion sanguinea. Esto es esencial para
suministrar oxigeno y nutrientes a las células del
tejido mamario, incluidas las glandulas mamarias.

Susceptibilidad a enfermedades: El tejido
mamario también puede verse afectado por diversas
enfermedades, como el cancer de mama y los quistes
mamarios. La deteccion temprana y el seguimiento
médico regular son importantes para la salud

mamaria. (Calderén, 2018)

Las primeras fantomas de mama con
caracteristicas fisicas permitieron la simulacién de
diferentes tipos de tejido mamario y el mejoramiento de
las propiedades de las imagenes mamograficas.

Las fantomas digitales comenzaron a utilizarse
en la mamografia digital. Estas fantomas permitieron la
valoracion de la calidad de las imagenes digitales y la
estandarizacion de los equipos de mamografia digital.

Fantomas de entrenamiento: estos maniquies se
utilizan para entrenar al personal médico y técnico en la
realizacion de mamografias. Estos pueden estar hechos
de materiales como plastico, goma o silicona.

Fantomas de calibracién: se utilizan para
asegurar que el equipo de mamografia esté funcionando
correctamente y para calibrar el equipo para producir
imagenes precisas. Estos pueden estar hechos de
materiales como acrilico, aluminio o materiales
compuestos.

Fantomas de acreditacion: como mencionamos
anteriormente, se utilizan para evaluar la calidad de las
iméagenes adquiridas por el equipo y la habilidad del
personal técnico y médico en la realizacion e
interpretacion de las imagenes. Estos pueden estar hechos
de materiales que simulan la densidad y la composicion
de las mamas, como plasticos especiales, goma o
silicona, y pueden contener objetos simulados como
cuentas de metal para simular calcificaciones. (Simbafia,
2015)

Nota. Tomado de Calderén (2018), Simbafia (2015)

Ademas, el uso de Fantomas en la formacion de los técnicos radidlogos y los médicos

especialistas es primordial para perfeccionar la calidad y la eficacia de la interpretacion de las
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imagenes mamogréaficas. Esto puede conducir a una deteccidn precoz del cancer de seno, lo que
puede mejorar significativamente la tasa de supervivencia de las pacientes. ( Stoyko &
Bliznakova , 2019)

En resumen, los Fantomas en la mamografia han sido un gran progreso en la lucha
continua contra el cancer de seno, y su uso continuo es fundamental para garantizar la deteccion
temprana y la precision en la interpretacion de las imagenes mamogréficas. ( Vispa, Sani, &

Paoli, 2019)
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Planteamiento del Problema

La mamografia tradicional emplea el uso de la radiacion ionizante, la cual se ha ido
limitando por el desarrollo de nuevas tecnologias y equipos de radiodiagnéstico que cuentan con
alta resolucion. Por otra parte, el estudio mamogréafico por ultrasonido, no ha presentado
contraindicaciones por ser una tecnologia de baja resolucién, lo cual da origen al desarrollo de
una técnica diagndstica complementaria, llamada tomografia dptica, por medio de esta
tecnologia se logra obtener datos metabdlicos, que ayudan a clasificar los tipos de lesiones
presentes. Este nuevo avance tecnoldgico, genera una localizacién temprana de masas o0 nddulos
cancerigenos en las mamas de las mujeres, aumentando asi la tasa de supervivencia y mejorando
la evaluacion de los tratamientos de dicha enfermedad. (Pardin, 2022)

Se debe tener presente que la anatomia del tejido mamario puede variar de una mujer a
otra, ya sea por la edad, por el tamafio y etapa del desarrollo en que se encuentre; por lo cual para
poder obtener imagenes de calidad se deben realizar pruebas previas con diferentes fantomas
para medir las técnicas de exposicion a radiaciones ionizantes en los diferentes tejidos mamarios
y comprobar el adecuado funcionamiento del equipo. (Bustamante, 2017)

Los fantomas son utilizados en la técnica de mamografia porque permiten no irradiar a
seres humanos, con el fin de seguir investigando, ya que cuando el cancer inicia es muy
silencioso y dificil de detectar lesiones de tamafio milimétrico. Un fantoma es un objeto que se
realiza con materiales que simulan la anatomia humana y contiene elementos radiopacos y radio
Iucidos. Los diferentes componentes utilizados en la fabricacion de los fantomas se seleccionan
para tener una densidad y composicion similar a la de los tejidos humanos. (Pardin, 2022)

En el caso de la mamografia, se utilizan fantomas para determinar la dosis de radiacion

utilizada la cual en una mamografia por cada seno es de aproximadamente 0,4 milisieverts (mSv)
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y que la técnica sea adecuada, para que en futuros procedimientos se tengan parametros seguros
y confiables.

Actualmente existen dos clases de fantomas los cuales son los digitales y los fisicos, los
computacionales o digitales se fundamentan en modelos matematicos que representan la
interaccion de los rayos X con los 6rganos y tejidos, mientras que los fantomas fisicos estan
elaborados de elementos y materiales cuyas densidades son similares a las de los tejidos,
teniendo una limitacién, la cual es su incapacidad para reproducir completamente la diversidad
de los tejidos con respecto a su forma, tamafio, detalle y composicion de la anatomia humana.
Los fantomas primarios de seno fueron usados en los estudios investigativos y en seguimientos
mamograficos, para realizar los controles estos fantomas estaban compuestos de glandula
mamaria humana o tejido de animal congelado, el cual era recogido de las mastectomias que se
realizaban en aquellos tiempos. Esta clase de fantomas no funciond por mucho tiempo, ya que
por las condiciones de la manipulacion y adquisicion era complicado porque estas muestras se
contaminaban de microorganismos (hongos y bacterias), haciendo que el tiempo fuese limitado.
Por esto los cientificos deciden revisar y analizar diferentes tipos de materiales cuyas
propiedades fuesen los mas parecidas y semejantes a la glandula mamaria. El
polimetilmetacrilato (PMMA) es uno de los elementos que finalmente se concluyo que era el
mejor para simular el tejido mamario respecto a las propiedades de densidad, por lo cual ha sido
a lo largo de la historia el mas empleado para el control dosimétrico y también para examinar
minuciosamente la calidad de las imagenes mamograficas (Bustamante, 2017).

Al observar la implementacion de los fantomas mamograficos a nivel internacional
podemos ver gque, en Chile al evaluar el estudio para determinar la dosis glandular media en el

examen de mamografia con la implementacion de los fantomas, puesto como lo menciona (Séez)



18

lo que se busca es “‘Determinar la dosis glandular media (DGM) en el examen de mamografia en
distintos centros de la ciudad de Santiago’’ para evaluar la calidad de la imagen mamografica, y
contar con pardmetros y estandares de calidad que contribuyan al deteccion de patologias en la
mama, pues el cancer de mama representa un problema serio de salud en Chile, ya que constituye
la segunda causa de muerte por cancer en la mujer chilena (Vargas, 2014).

Para Argentina mediante la ‘‘Guia de controles de calidad minimos para equipos
digitalizados (CR)’’ se puede evidenciar que el uso de los fantomas en el estudio de mamografia
y su forma de uso es evaluado con un control semanal para el poder establecer la calidad del
monitor y la calidad de la imagen con lo que busca es dar controles de calidad a equipos e
imagenes que contribuyan al diagndstico médico de las patologias de cancer en la mama
(Gémez, 2016).

En México se realizé un estudio en el Modelado 3D de un Fantoma de Mama con
Iméagenes Térmicas (Anaya Pérez), para este caso se emplea un modelo de fantoma en el cual se
busca tener estandares de calidad para a futuro realizar e implementarlo en la obtencién de
informacion y asi velar por los controles de calidad de equipos e imagenes (Anaya Pérez &
Flores Ochoa, 2020).

Por otra parte en Colombia la implementacion de fantomas se ha evidenciado que el uso
se hace a partir de los estandares de calidad (OIEA, 2011) impartido de otros paises y aplicados
en el pais, donde su uso se puede apreciar en la investigacion realizada por la Universidad de los
Andes con la ‘‘Optimizacion de mamografias para tejido mamario denso’’ la cual implementa el
fantoma de acreditacion de la ACR, para aumentar el descubrimiento de microcalcificaciones en
imagenes mamograficas en mamas que presenten una alta consistencia o con implantes

(siliconas) de mama, puesto que a la hora cuando se requiere estudiar un tejido denso se hace
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mas dificil el analisis de las mamografias ya que las mamas muy densas pueden tener un riesgo
de cancer mas alto, el cual no se puede detectar en las mamografias’ de igual manera en el
territorio colombiano la Asociacion Colombiana de Radiologia acogi6 a las Normas basicas de
Seguridad NBS 115 del OIEA y sus protocolos (OIEA, 29 de septiembre de 1997) para
establecer y efectuar que las instituciones realicen en control de calidad para el estudio de

mamografia de la mano con la implementacion de fantomas. (Garcia Loaiza, 2022)
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Justificacion

El presente proyecto nace a partir de la idea de investigar la historia, el progreso y los
adelantos tecnoldgicos que han venido sucediendo desde 1923, cuando se hicieron las primeras
pruebas con fantomas de residuos mamogréaficos, los cuales constituyen los llamados ensayos no
invasivos, que han permitido a lo largo de la historia evaluar y mejorar las técnicas de calidad de
las iméagenes producidas por los equipos de mamografia, sin poner en peligro la salud de los
pacientes, aqui podremos evaluar las razones por las que una investigacion no invasiva con
fantomas en mamografia es importante. (Yoichi, 2006)

La radiacion innecesaria en la mama puede conllevar ciertos riesgos para la salud. Aqui
hay algunos de ellos: Mayor riesgo de cancer: La exposicion innecesaria a la radiacion puede
aumentar el riesgo de desarrollar cancer de mama. Aunque la radiacion en dosis bajas es
generalmente segura, la acumulacion de exposiciones innecesarias puede aumentar el riesgo a
largo plazo. Dafio a los tejidos: La radiacion puede dafiar los tejidos sanos de la mama, lo que
puede provocar cambios en las células y aumentar el riesgo de problemas futuros, como fibrosis
0 cambios en la estructura del tejido mamario. Aumento de la exposicion acumulativa: Las dosis
repetidas de radiacion innecesaria pueden contribuir a una exposicion acumulativa a lo largo del
tiempo. Esto es especialmente relevante si se han realizado multiples procedimientos de imagen
que involucran radiacion, como mamografias o tomografias computarizadas. (Esteban, 2005)

Al realizar una investigacion no invasiva con fantomas, no se expone a los pacientes a la
radiacion ionizante innecesaria ya que con estos se logra establecer los parametros técnicos para
el control de la calidad de la imagen y del equipo. Esto ayuda a reducir el riesgo de efectos
secundarios en los pacientes, lo que es especialmente importante en la mamografia, ya que los

investigadores pueden comparar diferentes técnicas de imagen y asi evaluar su eficacia en la
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deteccion temprana del cancer de mama. Con la implementacion de los fantomas se logra el
desarrollo de nuevas técnicas de imagen para la mamografia. (Bustamante, 2017)

Teniendo en cuenta los diferentes tipos de investigaciones podemos conocer las
caracteristicas de los diferentes tipos de fantomas y su uso en mamografia, lo cual permite el
disefio de nuevas técnicas de evaluacion de la calidad de imagen, mejorando asi la precision del
diagndstico y la dosis de radiacion, los fantomas también se utilizan para evaluar las dosis de
radiacion a la que se puede exponer al paciente durante el examen de mamografia. Es importante
conocer las caracteristicas de los diferentes tipos de fantomas para poder seleccionar el méas

adecuado para medir la dosis de radiacion de manera precisa. (Gomez, 2016)
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Objetivos

Objetivo General

Reconocer las caracteristicas y la implementacion del uso de los fantomas en el estudio
de mamografia para la deteccion temprana del cancer de mama.
Objetivos Especificos

Revisar los tipos de fantomas fisicos y digitales que permiten la simulacion de los rayos
X con los érganos y tejidos mamarios.

Reconocer los diferentes materiales usados para simular la anatomia de la mama.

Establecer la importancia de los fantomas y mejoramiento en la calidad de la imagen.
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Marco Teorico

Cuando se descubrieron los Rayos X en 1895, por el fisico Wilhelm Rdntgen, se iniciaron
maltiples investigaciones buscando la manera de estudiar toda la anatomia humana mediante la
creacion de diferentes maquinas radioldgicas. Es por eso que en afio 1923 el cirujano Albert
Salomon, es quien propone y estudia por primera vez, el tejido de mastectomias a través de los
rayos X, y empiezas a definir las caracteristicas imageneologicas de las células cancerigenas,
como lo son unos puntos en el centro de las masas, que hoy lo definimos como calcificaciones o
las formas de las lesiones, lo que hoy en dia se definen como lesiones espiculadas. Esto ha
permitido que cuando se ven estas caracteristicas por mamografia o ecografia, lo cual se
clasifican por Birads permitiéndonos iniciar una ruta rapida de diagndstico a través de la biopsia
mamaria con aguja Tru-cut, para determinar el paso a seguir, ya que solo a través de la patologia
se determina si la masa o nddulo es maligna o benigna. (Davalos & Maybeli , 2013)

El uso de los fantomas en mamografia se remonta a las primeras décadas de la radiologia,
cuando se empezaron a utilizar los rayos X para la deteccion y localizacion del cancer de mama.
A continuacion, se muestra una breve historia del uso de los fantomas en mamografia: Década de
1920: Los rayos X empezaron a utilizarse para la deteccion del carcinoma de mama. En esta
época, los equipos de radiologia no estaban estandarizados y la calidad de las imagenes era muy
variable. Década de 1940: Los primeros fantomas para la mamografia fueron desarrollados por el
fisico britanico Charles Vernon Chester. Estos fantomas consistian en placas de aluminio con
objetos de plastico que simulaban las estructuras de la mama. Los fantomas permitieron la
estandarizacion de los equipos de mamografia y el perfeccionamiento en la calidad de las
iméagenes. Década de 1950: Los primeros estudios de dosimetria en mamografia fueron

realizados utilizando fantomas. Los investigadores utilizaron los fantomas para medir la dosis de
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radiacion que recibian las pacientes durante los examenes de mamografia y determinar los
niveles seguros de exposicion a la radiacion. Década de 1970: Los primeros fantomas de mama
con caracteristicas fisicas realistas fueron desarrollados por el Dr. John Wolfe en Estados
Unidos. Estos fantomas permitieron la simulacion de diferentes tipos de tejido mamario y el
mejoramiento de las propiedades de las imagenes mamograficas. Década de 1990: Los fantomas
digitales comenzaron a utilizarse en la mamografia digital. Estos fantomas permitieron la
valoracion de la calidad de las imagenes digitales y la estandarizacién de los equipos de
mamografia digital.

En resumen, el uso de los fantomas en mamografia se ha desarrollado a lo largo del
tiempo y ha permitido mejorar la calidad de las imagenes, la estandarizacion de los equipos y la
reduccion de los niveles de exposicion a la radiacion. Los fantomas han sido un instrumento
clave en el avance de la mamografia y siguen siendo fundamentales en la evaluacion y mejora de
las técnicas de imagen en la actualidad. (Yoichi, 2006)

La técnica radioldgica que se usa en mamografia es particularmente compleja por la
estructura mamaria, ya que este tejido estd compuesto por tejido conectivo, glandular y adiposo;
la mama varia de mujer a mujer y dependiendo la edad. En las técnicas de estudios
mamograficos se hace complejo medir las dosis efectivas directamente sobre una region u
organo del cuerpo del paciente en particular. Es por esta razon que se hace necesario acudir a
prototipos (basados en aproximaciones anatomicas de las partes del cuerpo que se quieren
estudiar) las dosis efectivas se estudian por medio del uso de fantomas, permitiendo el calculo de
cantidades y magnitudes relevantes desde un punto de vista dosimétrico. (Gémez, 2016)

Uno de los métodos mas usados es el de Montecarlo por medio de multiples simulaciones

usando los fantomas que se utilizan para establecer los coeficientes que mejoran las mediciones
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dosimétricas. Las diferentes metodologias para evaluar las dosis en los 6rganos, han mejorado
desde la implementacién y uso de los fantomas que son creados de forma similar con el tejido
que contienen los érganos del cuerpo, estos simuladores se crean con una anatomia parecida a la
del cuerpo humano creando una dosis efectiva. (Villarreal Uzcategu & Bricefio Polacre, 2020)

Como lo establece la Organizacion Mundial de la Salud (OMS), el cancer de mama es
una de las patologias méas comunes que padecen las mujeres alrededor del mundo, siendo los
tumores malignos la segunda causa de muerte, por la alta tasa de incidencia, se ha comenzado a
realizar grandes esfuerzos con el fin de conseguir un diagndstico temprano para esta enfermedad,
empezando por reemplazar la tecnologia de los mamaégrafos anal6gicos por los digitales, lo que
conlleva a la elaboracion de protocolos que garanticen la calidad de la imagen y la buena
operacion del mamégrafo. (OMS, 2021)

El Organismo Internacional de Energia Atomica (OIEA), establece los parametros y
procedimientos para la elaboracion en controles de calidad en los mamografos digitales, los
fantomas que se usan para establecer los controles de calidad deben estar certificados como es el
caso del fantoma Normi Mam Digital, este se utiliza para ejecutar pruebas de acreditacion y el
cumplimiento de calidad en la imagen, cuyo proposito es establecer que las dosis de radiacion
sean lo mas mas bajas posibles en los equipos mamograficos digitales. (Calderdn, 2018)
Calidad de Imagen

Dentro de los consensos cientificos se viene desarrollando un conjunto de medidas que
ayuden de manera mas efectiva a reducir la tasa de muerte por cancer de mama, cuyo objetivo
principal es la deteccion y el diagnostico temprano de esta patologia en los estadios iniciales para
asi poder perfeccionar el Diagnostico, procedimiento y tratamiento de la enfermedad. El area de

mamografia busca evaluar la buena calidad de imagen para poder brindar un diagnostico
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estructural y anatomico de las diferentes lesiones que se pueden encontrar en los tejidos
mamarios. La evolucidn tecnolédgica ha llevado a la digitalizacion de la radiologia, lo cual
permite que las imagenes de mamografia sean de mejor calidad, Esto resultd en una mayor tasa
de deteccion de cancer en comparacion con la mamografia tradicional. Sin embargo, el equipo no
es inmune a las fallas, por lo que se hace obligatorio determinar los parametros que permitan
valorar la calidad de la imagen. (Calderdn, 2018)
Tipos de Fantomas Utilizados en Estudios Mamogrdficos

Existen diferentes tipos de fantomas utilizados en estudios mamograficos, y los
materiales utilizados para construirlos pueden variar segun su proposito y el nivel de realismo
requerido. A continuacion, se presentan algunos tipos comunes de fantomas utilizados en
estudios mamograficos y los materiales utilizados para construirlos: Fantomas de entrenamiento:
estos maniquies se utilizan para entrenar al personal médico y técnico en la realizacion de
mamografias. Estos pueden estar hechos de materiales como plastico, goma o silicona. Fantomas
de calibracion: se utilizan para asegurar que el equipo de mamografia esté funcionando
correctamente y para calibrar el equipo para producir imagenes precisas. Estos pueden estar
hechos de materiales como acrilico, aluminio o materiales compuestos. Fantomas de
acreditacion: como mencionamos anteriormente, se utilizan para evaluar la calidad de las
imagenes adquiridas por el equipo y la habilidad del personal técnico y médico en la realizacion
e interpretacion de las imagenes. Estos pueden estar hechos de materiales que simulan la
densidad y la composicion de las mamas, como plasticos especiales, goma o silicona, y pueden
contener objetos simulados como cuentas de metal para simular calcificaciones. Fantomas para
investigacion: estos maniquies se utilizan en estudios de investigacion para evaluar nuevas

técnicas de imagen y para evaluar la eficacia de los nuevos procedimientos para el manejo cancer
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de mama. Estos pueden estar hechos de materiales mas avanzados, como materiales compuestos
con propiedades similares a las del tejido mamario humano.

En general, las materias primas utilizadas en la construccion de los fantomas para los
estudios mamograficos deben ser duraderos, no toxicos, no reactivos a la radiacion y capaces de
imitar de forma realista la densidad y la composicion de los senos humanos (Simbafia, 2015). La
Comision Internacional de Unidades Radioldgicas describe a los fantomas como un objeto que se
realiza con materiales que puedan simular las propiedades de los tejidos humanos, como la relacion
entre las radiaciones ionizantes, los materiales y las dosis dosimétricas de radiacion. En los
fantomas que se utilizan en mamografia encontramos dos grandes grupos estos son: Fantomas
mamograficos no compresibles y comprensibles, los cuales cuentan con subcategorias en donde
se explica en qué procedimiento se usa y sus respectivos materiales.

Fantomas Mamograficos no Compresibles. Estos son disefiados con elementos como el
polimetilmetacrilato (PMMA) y se utilizan para realizar controles de calidad en los que se
incluyen la dosis adquirida en el estudio de mamografia, el analisis de calidad de las imagenes
obtenidas, la valoracion de la resolucion del sistema, y control automatico de exposicion.
Ademas de la dosis media glandular del seno. Cuando se va a realizar evaluacion de dosimetria
se usan varias placas con espesores diferentes de PMMA que desempefian la funcion de
fantomas.

Fantomas de seno no compresibles empleados en mamografia. Fantoma de acreditacion
ACR (Colegio Americano de Radiologia): Se utilizan para comprobar que el dispositivo de
mamografia ejecute los indicadores determinados por (MQSA). Son maniquies disefiados para
valorar la calidad de la imagen y la precision de los equipos utilizados en la realizacion de

mamografias. Los Fantomas de acreditacion ACR se utilizan en el proceso de acreditacion del
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Colegio Americano de Radiologia, que es un programa voluntario que acredita y evalta la
calidad de los servicios de imagenes médicas. La evaluacion incluye la revision de la calidad de
las imagenes producidas por el equipo y la evaluacion de las habilidades del personal técnico y
médico en la realizacion e interpretacion de las imagenes.

Este fantoma tiene forma de tabla hecha por polimetilmetacrilato el cual tiene fibras
cilindricas de nylon de diferentes tamafios que simulan calcificaciones y discos de bajo contraste
que aparentan masas cancerigenas, cuenta con estructuras que simbolizan el parénquima
mamario formado por un cincuenta por ciento de tejido adiposo y un cincuenta por ciento de
tejido glandular) este fantoma permite simular la atenuacion radiografica de la mama. Su funcion
principal es valorar las principales caracteristicas que se presentan dentro de la imagen
mamografica teniendo en cuenta la correlacion entre el contraste y la sefial ruido que nos genera
una densidad optica.

Figura 1

Imagenes de Fantomas de seno no compresibles empleados en mamografia

Nota. Tomado de instituto Balseiro de Bariloche (Imagen), por Mgter Rosana

Pirchio, 2017,https://ricabib.cab.cnea.gov.ar/671/1/1 Bustamante.pdf

CDMAM (Contrast detail mammography): es una técnica de evaluacion de la calidad
de imagen en mamografia que se utiliza para medir la capacidad de un sistema de mamografia

para detectar lesiones de diferentes tamafos y contrastes. La técnica consiste en utilizar un
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fantoma especial, llamado fantoma CDMAM, que contiene una serie de pequenas esferas de
diferentes tamafos y contrastes, simulando la presencia de lesiones en diferentes etapas de
desarrollo. Estas esferas se colocan en una matriz y se utilizan para evaluar la resolucion
espacial, la sensibilidad al contraste y la deteccion de artefactos del sistema de mamografia.

El fantoma CDMAM se utiliza para medir el umbral minimo de deteccion, que se define
como el tamafio de la esfera mas pequena que se puede detectar con una sensibilidad especifica.
Se mide el nimero de esferas detectadas en una imagen de mamografia y se compara con el
numero esperado de esferas detectadas. Si el numero detectado es menor que el nimero
esperado, esto indica que la calidad de imagen del sistema es insuficiente.

La CDMAM se ha convertido en una herramienta importante en la evaluacion de la
calidad de imagen en mamografia y se utiliza ampliamente en todo el mundo para mejorar la
deteccion temprana del cancer de mama. La técnica ha sido adoptada por muchas organizaciones
de control de calidad y acreditacion de mamografia, como el Colegio Americano de Radiologia
(ACR) y la Federacion Internacional de Organizaciones de Control de Calidad de Mamografia
(IQC).

Figura 2

Imagen de Tipo de fantoma CDMAM (Contrast detail mammography)
_—

Nota. Tomado de instituto Balseiro de Bariloche (Imagen), por Mgter Rosana

Pirchio, 2017,https://ricabib.cab.cnea.gov.ar/671/1/1 Bustamante.pdf
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NORMI PAS: El fantoma NORMI PAS es un tipo de fantoma diseiiado para evaluar la
calidad de imagen de los sistemas de tomo sintesis de mama, siguiendo los estandares
establecidos en la norma internacional NORMI PAS. El fantoma NORMI PAS contiene una serie
de objetos que simulan las caracteristicas anatomicas de la mama y las lesiones tumorales. Estos
objetos estan disefiados para proporcionar informacion sobre la resolucion espacial, el contraste
y la calidad de imagen en general del sistema de tomo sintesis de mama. El fantoma NORMI
PAS se utiliza para realizar pruebas de control de calidad en los sistemas de tomo sintesis de
mama, para garantizar que los sistemas cumplan con los requisitos minimos de calidad de
imagen establecidos por la norma. La utilizacion del fantoma NORMI PAS es una herramienta
importante para la certificacion y acreditacion de los centros de diagndstico de mama, ya que
garantiza que los sistemas de tomo sintesis de mama utilizados en estos centros cumplan con los
estandares internacionales de calidad de imagen para la deteccion temprana del cancer de mama.
Figura 3

Imagen del tipo de fantoma NORMI PAS

Nota. Tomado de instituto Balseiro de Bariloche (Imagen), por Mgter Rosana

Pirchio, 2017, https://ricabib.cab.cnea.gov.ar/671/1/1 Bustamante.pdf

TMIST (Tomosynthesis Mammographic Imaging Screening Trial): El fantoma

TMIST es un tipo de fantoma diseniado especificamente para el estudio que evalta la efectividad
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de la tomo-sintesis de mama en comparacion con la mamografia tradicional en la deteccion
temprana del cancer de mama, este fantoma simula una mama con diferentes caracteristicas
anatdmicas y lesiones tumorales, con el objetivo de evaluar la capacidad de los sistemas de tomo
sintesis de mama para detectar lesiones tempranas. El fantoma se utiliza para realizar pruebas de
control de calidad en los sistemas de tomo sintesis de mama con el fin de garantizar que los
sistemas TMIST cumplan con los requisitos minimos de calidad de imagen y proporcionen los
resultados precisos y fiables. En resumen, el fantoma TMIST es un componente esencial para los
estudios de mamografia, ya que ayuda a garantizar que los sistemas de tomosintesis de mama
utilizados cumplan con los requisitos minimos de calidad de imagen los cuales proporcionan
resultados precisos y fiables en la deteccion temprana del cancer de mama.

Figura 4

Imagen de tipo de fantoma TMIST (Tomosynthesis Mammographic Imaging Screening Trial)

Nota. Tomado de instituto Balseiro de Bariloche (Imagen), por Mgter Rosana
Pirchio, 2017, https://ricabib.cab.cnea.gov.ar/671/1/1 Bustamante.pdf
BR3D-CIRS (Computarized Imaging Reference System): El fantoma BR3D-CIRS es

un tipo de fantoma utilizado en la evaluacion de sistemas de tomosintesis de mama, fue
producido por la compaiia CIRS (Computerized Imaging Reference Systems) y esta disefiado
para simular las caracteristicas de la mama humana, incluyendo la densidad, el grosor y las

lesiones tumorales. Este fantoma es utilizado en pruebas de calidad de imagen en sistemas de
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tomosintesis de mama, y se utiliza para evaluar la capacidad de los sistemas para detectar
lesiones tempranas y para proporcionar imagenes de alta calidad. El BR3D-CIRS simula una
mama realista con diferentes caracteristicas anatomicas, incluyendo areas de alta densidad y baja
densidad, que son importantes para evaluar la calidad de imagen del sistema de tomosintesis.

El BR3D-CIRS también cuenta con una serie de objetos que simulan las caracteristicas
de las lesiones tumorales, como los nddulos y las calcificaciones. Estos objetos se utilizan para
evaluar la capacidad del sistema de tomosintesis para detectar lesiones tempranas y para
proporcionar imagenes de alta calidad que son precisas y confiables con respecto a la deteccion
temprana del cancer de mama.

Figura 5

Imagen de tipo de fantoma BR3D-CIRS (Computarized Imaging Reference System)

Nota. Tomado de instituto Balseiro de Bariloche (Imagen), por Mgter Rosana

Pirchio, 2017, https://ricabib.cab.cnea.gov.ar/671/1/1 Bustamante.pdf

Fantomas Compresibles. Imitan las propiedades mecénicas inherentes del tejido
mamario en términos de flexibilidad y, a menudo, son antropomorficos, disefiados para parecerse
a una forma de mama estandar. Actualmente se utilizan para la formacion en extraccion de
biopsias y para evaluar los cambios en las propiedades de la imagen mamografica, como el
contraste y la SNR, durante la carga de compresion mecédnica. Estos modelos de senos se

desarrollan sobre la base de polimeros flexibles, generalmente hidrogeles con diferentes
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composiciones y concentraciones. En general, el equipo de investigacion utiliz6 alcohol
polivinilico (PVAL) como polimero debido a sus propiedades mecanicas y atenuacion de rayos X
similar al tejido mamario.

Fantoma de Entrenamiento para Biopsia Estereotdctica CIRS (Computarized Imaging
Reference System). El fantoma de entrenamiento para biopsia estereotactica CIRS es un modelo
de entrenamiento utilizado por los profesionales médicos para practicar la técnica de biopsia
estereotactica en el tratamiento del cancer de mama. La biopsia estereotactica es una técnica de
diagnostico que utiliza imdgenes de rayos X y un sistema de coordenadas para guiar una aguja
hacia una lesion sospechosa de cancer en la mama. La fantoma de entrenamiento de CIRS simula
con precision el tejido mamario humano y proporciona una representacion realista de las
caracteristicas de la mama, lo que permite a los profesionales médicos practicar y mejorar sus
habilidades en un entorno seguro antes de realizar una biopsia en pacientes reales. Esta
herramienta es importante porque la biopsia estereotactica es un procedimiento invasivo que
puede ser dificil y arriesgado para los pacientes. Al permitir que los profesionales practiquen en
un entorno controlado, la fantoma de entrenamiento ayuda a mejorar la precision y eficacia de la
técnica y reduce el riesgo de complicaciones para el paciente.

Figura 6
Imagen de fantoma de entrenamiento para biopsia estereotactica CIRS (Computarized Imaging

Reference System)

Nota. Tomado de instituto Balseiro de Bariloche (Imagen), por Mgter Rosana

Pirchio, 2017, https://ricabib.cab.cnea.gov.ar/671/1/1 Bustamante.pdf
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Fantoma con PVAL. Una fantoma con PVAL es un modelo de entrenamiento utilizado en
la formacion de profesionales médicos para el uso de la termografia. La termografia es una técnica
de diagnostico que utiliza camaras infrarrojas para medir la temperatura de la piel y otros tejidos
del cuerpo, lo que puede indicar la presencia de lesiones o enfermedades. La PVAL es un material
de referencia de baja emisividad que se utiliza en las pruebas de termografia para asegurar la
precision y la estabilidad de las mediciones.

La fantoma con PVAL es una herramienta de entrenamiento que simula el tejido humano
y esté disefiada para incluir una fuente de calor y un sensor de temperatura, asi como una capa de
PVAL de referencia. Los profesionales médicos pueden practicar la técnica de termografia en la
fantoma, lo que les permite desarrollar sus habilidades en un entorno seguro y controlado antes
de aplicar la técnica en pacientes reales. La utilizacion de la fantoma con PVAL es importante
para asegurar que los profesionales médicos adquieran las habilidades necesarias para utilizar la
termografia de manera precisa y fiable. Ademas, la técnica de termografia puede ser 1til en el
diagnostico de una amplia gama de afecciones, desde lesiones deportivas hasta enfermedades
cardiovasculares y cancer, lo que hace que el uso de la fantoma con PVAL sea una herramienta
valiosa en la formacion médica.

Figura 7

Imagen de Resultados de la evolucion de un fantoma PVAL

Coefilente de emwacin e fom)

Nota. Tomado de instituto Balseiro de Bariloche (Imagen), por Mgter Rosana

Pirchio, 2017,https://ricabib.cab.cnea.gov.ar/671/1/1 Bustamante.pdf
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Fantoma con implantes de silicona y artefactos (Silva et al). La fantoma con implantes
de silicona y artefactos es un modelo de entrenamiento utilizado en la formacion de profesionales
médicos para la realizacion de imagenes médicas en pacientes que han sido sometidos a cirugia
de implantes de silicona y presentan artefactos en las imagenes. La fantoma fue desarrollada por
Silva et al. y consiste en un modelo de seno femenino que ha sido modificado con la adicién de
implantes de silicona y objetos que simulan artefactos en las imagenes, como clips quirtrgicos y
marcadores de sutura. El modelo se utiliza para simular los desafios que pueden presentarse en la
realizacion de imagenes médicas en pacientes con implantes de silicona y artefactos, y para
ensenar a los profesionales médicos a identificar y reducir estos artefactos en las imagenes.

La utilizacion de la fantoma con implantes de silicona y artefactos es importante porque
la presencia de implantes de silicona puede dificultar la visualizacion de las estructuras internas
del seno en las imagenes médicas, y los artefactos pueden interferir con la precision y fiabilidad
de las imagenes. Los profesionales médicos que utilizan la fantoma pueden mejorar sus
habilidades para identificar y reducir estos artefactos, lo que puede conducir a una mayor
precision en el diagnostico y tratamiento de enfermedades mamarias en pacientes con implantes
de silicona. (Bustamante, 2017)

Figura 8

Imagen de Fantoma con implantes de silicona y artefactos (Silva et al)

Nota. Tomado de instituto Balseiro de Bariloche (Imagen), por Mgter Rosana

Pirchio, 2017,https://ricabib.cab.cnea.gov.ar/671/1/1 Bustamante.pdf
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Densidades Radioldgicas en Mamografia

Las densidades radioldgicas en mamografia se refieren a la apariencia de los tejidos
mamarios en las imagenes radiograficas. Los tejidos mamarios pueden tener diferentes
densidades, lo que puede influir en la deteccion y diagndstico del cancer de mama. Este tipo
estudio es realizado por radiografias en las que podemos encontrar densidades radioltucidas
(color negro) y radiopacas (color blanco), por lo que se logra observar tejido graso y tejido
fibroglandular de las mamas. En la mamografia, los tejidos mamarios se clasifican en cuatro
categorias de densidad radiolégica: Densidad radioldgica baja, los tejidos mamarios son
principalmente grasos y se presentan como areas negras en la imagen. Densidad radioldgica
media, los tejidos mamarios tienen una combinacion de grasa y tejido glandular, lo que se
presenta como areas grises en la imagen. Densidad radiologica alta, los tejidos mamarios tienen
una mayor proporcion de tejido glandular y menos grasa, lo que se presenta como areas blancas
en la imagen. Densidad radioldgica extrema, los tejidos mamarios tienen una gran cantidad de

tejido glandular y muy poca grasa, lo que se presenta como areas muy blancas en la imagen.
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Figura 9

Imagen de los Tipos de Densidades Radiogrdficas en Mamografia

Nota. Tomado de revista de senologia y patologia mamaria de Barcelona

(Imagen),2014,https://www.elsevier.es/es-revista-revista-senologia-patologiamamaria--131-

articulo-la-densidad-mamaria-una-aproximacion-
S0214158214000140#:~:text=La%20densidad%20mamogr%C3%A1fica%20se%20ha,detectar
%20c%C3%A Incer%20en%20una%20mamograf%C3%ADa

La densidad radiologica en mamografia es importante porque los tumores y lesiones
mamarias son mas dificiles de detectar en los tejidos con mayor densidad. Los cadnceres de mama
son mas comunes en mujeres con mayor densidad mamaria y pueden ser mas dificiles de detectar
en estas pacientes. Por lo tanto, la densidad radioldégica mamografia puede ser un factor
importante en la decision de los profesionales médicos para recomendar otras pruebas de
diagndstico, como la resonancia magnética o la ecografia.

Cuando existe dudas del tejido mamario visualizado se puede complementar con
ecografia de seno, la cual no tiene contraindicacion ya que la ecografia no tiene radiaciones
ionizantes, siendo estos dos estudios la posibilidad de detectar masas o nddulos, muchas veces en
un estudio se identifican y en el otro no. Cuando por imagen no es posible definir su etiologia, el
médico radidlogo sugerira una biopsia para mayor claridad. Es mejor pecar en exceso y dar un

diagndstico acertado. (Servier, 2004) (Bustamante, 2017)
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Beneficios

Una parte importante de la recuperacion y un tratamiento victorioso del cancer de mama
es la deteccion temprana; por tal motivo la tecnologia junto con la medicina trabaja dia a dia en
ensayos no invasivos para lograr su deteccion precoz. Por eso la implementacion del fantoma de
mama ha sido disefiado para probar el funcionamiento de un sistema de mamografia por medio
de una evaluacion cuantitativa de pequenas estructuras similares a las que se detectan
clinicamente; de manera tal que no esté irradiando personas, sino materiales similares.

Los objetos del interior del fantoma simulan calcificaciones, calcificaciones fibrosas en
conductos y masas tumorales. Los objetos de prueba del interior del fantoma se concentran en
tamafios que van desde aquellos que deben ser visibles en cualquier sistema a los que seran mas
dificiles de ver incluso en los mejores sistemas de mamografia, este mismo proporciona una
simulacion realista de las imagenes de mama, con lo cual se ha desarrollado para probar y
optimizar la dosis absorbida por un paciente, la calidad de la imagen.

La efectividad y los beneficios del tamizaje mamografico en mujeres con antecedentes
familiares o sin ellos, ha permitido que el cancer de mama se detecte en una etapa temprana, por
lo cual se ha reducido la mortalidad hasta en un 30 %. (Pardin, 2022)

Resultados de Otras Investigaciones
Indicadores de Calidad de Imdgenes Digitales en Programas de Control de Calidad en
Mamografia

La evaluacion de la representacion del fantoma es una planificacion integral para equipos
radiograficos. Para llevar a cabo un diagnostico apropiado en radiodiagnostico se deben poder
distinguir del fondo objetos de pequefio contraste y didmetro. Esta tesis desarrollé un estudio

para observar la representacion digital de un fantoma mamografico utilizando sistemas con
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procesamientos automaticos en dispositivos de mamografia tradicionales y sistemas de
mamografia radiografica digital. La utilizacion de los sistemas digitales ha ayudado
significativamente a la obtencion directa de la imagen, con equipos de revelado tradicionales.

Este estudio nos permite obtener datos puntuales sobre las propiedades de los fantomas,
las cuales son dificiles de adquirir por su diminuta proporcion y adecuado contraste. La
conclusion de esta investigacion es que la variedad de indicadores describa objetivamente la
calidad de la imagen del fantoma de referencia. Estos indicadores se utilizan para distinguir las
diferencias de las imdagenes adquiridas en las diferentes salas de mamografia y para evaluar la
transformacion temporal de la calidad de imagenes adquiridas por un centro mamografico
especifico.

Con la obtencion de los resultados ya encontrados, las conclusiones del trabajo se pueden
resumir posteriormente en las siguientes fases: En la mamografia tradicional con respecto a los
efectos pasados, podemos ver que los algoritmos aplicados en el presente estudio se basan sobre
métodos con la ayuda de procesos automaticos particularmente adaptados para el estudio de la
reproduccion digitalizada del fantoma de mamografia, hallando diferentes partes de los fantomas
de forma adecuada. Permite también comparar diferentes imagenes con una representacion
estandar adquirida en calidad del equipo mamografico, que se establece como referencia. Con la
ayuda de la comparacion es posible conocer si estas imagenes presentan diferencias relevantes en
las areas observadas respecto a la imagen estandar, lo que permite concluir sobre el
funcionamiento del mamografo. Los datos conseguidos de la valoracion de los diversos datos
que describen uno a uno los componentes de prueba que se necesitan en gran medida para las

condiciones de creacion de la imagen (digitalizacion).
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Debido a que la determinacion optica a la que es digitalizado el fantoma, afecta la
obtencion de resultados mas exactos, especialmente al calcular el corte de precision en el rango
horizontal y vertical. Para hacer comparaciones, las reproducciones relevantes deben adquirirse
con las mismas capacidades de escaneo. Esta claro que la imagen tomada para la comparacion se
puede parametrizar mediante un método y algoritmos suficientemente desarrollados y se puede
utilizar para determinar la evaluacion de certificacion de calidad de la reproduccion solicitada.
Los umbrales de deteccion de materiales de prueba adquiridos por algoritmos automatizados
suelen ser muy similares a los umbrales establecidos por un espectador experimentado;
especialmente si no se utilizan lupas para la visualizacién. Ademads de asegurar que el analisis de
la reproduccion digitalizada del fantoma posibilita determinar pardmetros de calidad,
especialmente variables relacionadas con las densidades adecuadas a parametros geométricos
(resolucidn, detectabilidad de objetos diminutos). Por esta razon, es que se debe "calibrar" el
escaner en unidades de densidad Optica. Las técnicas radiograficas utilizadas con el fin de
obtener imagenes de control con fantomas deben obtenerse en calidad de las caracteristicas del
sistema de digitalizacion (escaner), que hacen diferir en otros experimentos de control de
calidad. Los factores evaluados en una imagen digital difieren de los evaluados en una imagen de
rayos X, por lo que su valor de referencia y limite de tolerancia debe ajustarse de acuerdo con la
sensibilidad del parametro y los requisitos o caracteristicas del equipo de mamografia.

El método desarrollado en dispositivos de mamografia digital es con dispositivos de
reproduccion digital, que excluye el paso de digitalizacion, simplificando el desarrollo y
reduciendo la disminucion de senal antes del procesamiento. Por tanto, permite caracterizar
automaticamente los factores de calidad de la reproducciéon mamografica del fantoma, lo que

hace que sea posible su utilizacion en programas de control de calidad para equipar equipos
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mamograficos con equipos digitales. Sin embargo, podemos notar que los factores de contraste
son muy parecidos en ambos casos, no siendo asi en los parametros de reproduccion.

Con esto podemos argumentar que el fantoma CIRS-11A SPO1 es adecuado para
caracterizar imagenes digitalizadas en mamografia tanto convencional como digital. Aunque la
resolucion de la imagen es mucho mayor en la mamografia tradicional que en la mamografia
digital, ya que el contraste siempre es minimo. Esto significa que, aunque en la mamografia
digital no se pueden detectar pequefias microcalcificaciones, las pruebas de contraste, tanto en
grupos de micro calcificaciones, en el rango de densidad de referencia, como en masas de bajo
contraste, son mucho mejores que los resultados obtenidos de imagen digitalizada de dispositivos
convencionales. Otro resultado que debemos destacar es que los dispositivos digitales utilizados
tienen mejores propiedades a bajos kilo voltajes, ya que permite reducir las dosis administradas
al paciente. Estas ventajas, combinadas con un mayor rango dinamico, pueden hacernos pensar
que los dispositivos tradicionales deben ser reemplazados para promover la transicioén a
dispositivos digitales. Por todas estas razones, la evolucién tecnoldgica tradicional a la digital
debe hacerse de manera responsable.

Las técnicas radiograficas utilizadas para obtener imagenes de control con fantomas
pueden obtenerse ya que difieren especificas pruebas para evaluar el control de calidad.

(Esteban, 2005)

Caracterizacion de Micro calcificaciones de Carcinoma Mamario a partir de
Detecciones Simuladas en Fantomas con Parametros Conocidos. En este estudio, se busca
simular una mamografia con un fantoma que representa una referencia de tejido mamario y
desarrolla un algoritmo para interpolar imagenes de un modelo de tejido mamario con lesiones de

interés para encontrar y clasificar posibles lesiones mamarias sobre un fantoma desconocido, que
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se visualiza simultdneamente con la imagen del fantoma de referencia. Para ello, se utilizé un
método de segmentacion de patrones utilizando la transformada de Hough para extraer las
caracteristicas de los objetos detectados, lo que permite la interpolacion simultanea de imagenes.

Gracias a los resultados de este estudio, fue posible aplicar una simulacién fisica
unificada de un estudio de caso de rayos X de diagnostico de cancer de mama utilizando el
software GATE para crear un algoritmo para el desarrollo de imagenes médicas y su deteccion
mecanica de calcificaciones subyacentes en la mamografia convencional. Este algoritmo muestra
una precision del 89 % en imagenes reales, lo que es comparable a los algoritmos de aprendizaje
automatico para detectar calcificaciones en el tejido mamario. Con base en los resultados
alcanzados en este trabajo, se propone probar los algoritmos de deteccion e interpolacion en una
base de datos de mamografia real para evaluar su desempefio en aplicaciones médicas
relacionadas como el diagnostico de cancer de mama y sintomas tempranos para la prevencion,
por ejemplo, la deteccion temprana de microcalcificaciones de hidroxiapatita en el tejido
mamario. En base a los resultados anteriores, se decide construir un modelo de interpolacién
diferente que tenga en cuenta el coeficiente de atenuacion para diferentes porcentajes de tejido
adiposo, el cual llega a ser beneficioso para examinar la existencia de micro calcificacion sobre
medios distintos y ver la dependencia de la medida del detector con respecto a esta nueva
caracteristica. Ademas, se espera que la precision de este método aumente en las funciones
utilizadas, permitiendo la creacion de un algoritmo que evalte los bordes de estas calcificaciones
a través de la transformacion de Hough, que también tiene en cuenta el sistema de clasificacion
BI-RAD y puede utilizarse para clasificar las microcalcificaciones benignas y malignas. Ademas,
se sugiere utilizar una base de datos como WBC (Wisconsin Breast Cancer) para crear un

algoritmo de aprendizaje automatico y redes neuronales para clasificar las calcificaciones
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detectadas a partir de las caracteristicas extraidas por los algoritmos presentados, lo que permite
ser una herramienta de gran ayuda para diagnosticar el cancer de mama. (Romero, 2021)

Disminucion de la Dosis de Radiacion en el Radiodiagnéstico. La medicion radiologica
de dosis de radiacion en el radiodiagndstico, analiza a partir de imdgenes obtenidas la morfologia
con radiaciones ionizantes. Se evidencia que la gran parte de la poblacion recibe dosis de
radiacion debido a procedimientos diagndsticos.

La tomografia computarizada (TC), representa alrededor del 4% de los examenes
radioldgicos, en los que se puede administrar una dosis colectiva al 40% de los habitantes. El uso
adecuado de la dosis de radiacion es especialmente fundamentalmente para los menores porque
tienen un riesgo mayor de desarrollar cancer que los adultos. La finalidad de este estudio es
promover la concientizacion a los tecnologos de radiologia sobre la reduccion y utilizacion de
la dosis de radiacion diagnostica en las instalaciones que utilizan equipos de radiacion ionizante
(rayos X); empleando los principios basicos de proteccion radiologica, midiendo la dosis
efectiva (u otras dosis) y comparando los resultados obtenidos por diferentes métodos con los
niveles de referencia de diagnostico establecidos por organismos internacionales, aunque la
exposicion asociado a la investigacion radioldgica es minima que la exposicion natural, por
pequetio que sea, no puede aceptarse a menos que aporte un beneficio al paciente. En radiologia
diagnostica debe usarse la terminacion de los niveles de referencia para minimizar las diferencias
de practica entre instituciones y promover intervalos y tasas de dosis seguras para todos los
protocolos. Se deben seguir los principios éticos en la proteccion radiologica evitando un

aumento injustificado de los procedimientos realizados.
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Finalmente, el objetivo del presente andlisis es prevenir que las dosis irrazonables en cada
uno de los estudios radiograficos no aumenten indebidamente el riesgo de radiacion de la
poblacion ( Ramos & Villarreal, 2013).

Control de Calidad de Imagen y Dosimetria, para Mamografia Digital, Utilizando el
Fantoma Normi Mam Digital. El propdsito de esta investigacion es presentar los efectos de
dosimetria y calidad de imagen aplicados al equipo Normiun 17, para mamografia digital.
Asimismo, el desarrollo utilizado en este estudio es una técnica que permite utilizar diferentes
fantomas en el comercio, ya que Costa Rica no cuenta con una normatividad especifica para el
uso de fantomas utilizado mamografia de este pais.

Este método se ajusta a las necesidades y facilidad de los diferentes centros de salud. En
base al efecto de las pruebas revisadas, se llega a la conclusion que las dos mamografias digitales
del Hospital San Juan de Dios evaluadas en este estudio cumplen tanto con el criterio de
tolerancia como con el de calidad de imagen destinadas a examinar en equipos de mamografia
convencionales. (Calderon, 2018)

Evaluacion de la Dosis Glandular Promedio en Mamografia: una Comparacion de la
Dosis Medida con la Dosis Estimada. La técnica radiologica de la mamografia es un estudio
especialmente complejo a la estructura de la mama ya estd consta de tres tipos de tejido: tejido
adiposo, tejido conjuntivo y tejido glandular; los cuales se distribuyen en el pecho sin seguir una
formula especifica, variando del tipo de mujer en funcién de la edad. También debemos tener en
cuenta la diferencia de grosor mamario entre la parte correspondiente al pezon y la parte proxima
a la mama (Controller of Quality in Mammography, 2006). Los factores descritos en la

radiografia convencional también se aplican a la mamografia, hay pardmetros que difieren en
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este caso por la naturaleza del tejido involucrado, la naturaleza de la imagen. La dosis glandular
media es una variable que nos permite evaluar la dosis de radiacion en la mama (célula de dosis).

La mayoria de los dispositivos también tienen cuestionarios que seleccionan los
parametros de la técnica radiografica segun se prefiera la reduccion de la dosis, la calidad de la
imagen o el equilibrio. Mediante el ajuste de la exposicion rapida, se puede seleccionar la
combinacion espectral de anodofiltro mas adecuada segun las caracteristicas del torax de rayos X
y los requisitos de calidad de imagen establecidos por el usuario del dispositivo. Una forma de
estimar la dosis efectiva en radiologia es tener un conocimiento previo de las cantidades
operativas medibles que se han definido a lo largo del tiempo en cada radiologia. Estas
proporciones son inicialmente muy utiles para optimizar los procesos de cada practica.

Cabe resaltar que la utilizacion de los fantomas con anatomia similar a la del paciente
ayuda a la administracién de una dosis efectiva, cuya anatomia es representativa de un paciente

“general”. ( Villarreal Uzcategu & Bricefio Polacre, 2020)
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Marco Conceptual

Qué son los Fantomas: Los fantomas son dispositivos realizados en diferentes materiales
los cuales se asimilan a las diferentes densidades de los tejidos organicos que forman el cuerpo,
estos estan con el fin de analizar las caracteristicas de absorcion y la dispersion que tienen los
rayos X al interactuar con el tejido humano y de igual manera ver como pueden variar en las
diferentes tecnologias de radiodiagndstico, por esta razén los fantomas se usan para realizar los
calculos dosimétricos y la respectiva evaluacion de la imagen, ayudando a reducir las multiples
tomas radiograficas y optimizando la imagen obtenida, teniendo presente que siempre cumpla
con el criterio de calidad y que sea diagndstica.

Los estudios efectuados con los diferentes tipos de fantomas sirven para crear protocolos
y llevar a cabo programas de control de calidad en todos los servicios de radiodiagnostico del
pais incluyendo los de Medicina Nuclear.

Dosimetria: Esta se encarga de medir y prevenir el exceso de la dosis absorbida de
radiacion ionizante de los tejidos o materiales expuestos a esta.

Dosimetria de area: establece la dosis equivalente ambiental en zonas de control donde
hay trabajadores expuestos a radiacion ionizante como en el area de estudios radiologicos.

Dosimetria Personal: evalta las radiaciones producidas de fuentes externas del organismo
del ser humano, por medio del dosimetro personal, el cual mide la dosis equivalente personal del
tecnologo para su cuidado. (Ramos & Villarreal, 2013)

Multimetro: Es un objeto que se utiliza para cuantificar diversos valores eléctricos, entre
los cuales estan la resistencia (ohmios), el voltaje y la corriente (amperios). Este también permite
definir los estandares para los especialistas de las industrias electronicas y eléctricas. (Calderoén,

2018)
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Radiodiagnéstico: Es el conjunto de examenes radiologicos utilizados para obtener
imagenes y detectar anomalias al interior del cuerpo humano, algunas técnicas conocidas son la
tomografia, la fluoroscopia, la mamografia, entre otros, estas permiten definir diagnosticos y
orientar distintos tratamientos segln el caso. (Organismo Internacional De Energia Atomica,
2020).

Mamografia: Es la técnica por excelencia para deteccion precoz de cancer de seno, este
examen usa rayos X para visualizar el tejido mamario. Se considera que debe ser un examen
rutinario anual para las mujeres mayor de 50 afios o0 menos edad, si es el caso de tener
antecedentes familiares o ya haber tenido antecedente de Cancer. (Instituto Nacional De Cancer,
2021)

PMMA: Es un material plastico a base de polimero que se obtiene de la polimerizacion
del monomero metilmetacrilato; que es transparente y brillante, debido a sus caracteristicas de
transparencia y resistencia es muy utilizado para construir los fantomas. (Esteban, 2005)

Cancer de mama: Es una enfermedad de las células del seno, que se propagan sin control,
pueden iniciar en tres diferentes zonas como son los lobulillos, el tejido conectivo y los conductos.
Es una de las enfermedades que predomina en las mujeres y de rapido desarrollo, por tal motivo
se trabaja constantemente en tratamientos preventivos. (Palmero Picazo & Juarez Aguilar, 2021)

Radiologia: Es una especialidad dentro del campo de la medicina, en la cual que se obtiene
imagenes radioldgicas de diferentes modalidades, para diagnostico y prevencion de enfermedades.
(Davalos & Maybeli , 2013)

Biopsia Tru-cut: Es un procedimiento realizado mediante una aguja gruesa para extraer

tejido mamario de una zona sospechosa visualizada en una imagen radiologia, se obtiene una



muestra de alguna masa o lesion, con el fin de llevarla a patologia y definir su etiologia, para

definir el tratamiento a seguir. (American Cancer Society, 2023)
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Marco Legal

Como se propuso desde el inicio en la presente tematica, en base al uso de la radiacion
ionizante se implementa la normatividad vigente, las cuales regulan, rigen y se implementan los
controles de calidad para cada uno de los equipos que usan radiacion ionizante que se utilizan en
los servicios de radiodiagndstico.

El proposito de estas normas legales es proporcionarles a los servicios en calidad de
medicina y a las entidades prestadoras de salud los procesos de licenciamiento de practicas
médicas que implementen la radiacion ionizante, teniendo presente los parametros establecidos
en las directrices nacionales e internacionales sobre proteccion radiologica, calidad de la imagen
y funcionamiento de los equipos.

Dentro de las Normas Encontramos

Res. 4816 de 2008 “Por la cual se reglamenta el Programa Nacional de Tecnovigilancia™.
Res. 2003 de 2014 del Ministerio de Salud y Proteccion Social (MSPS): “Por la cual se definen
los procedimientos y condiciones de inscripcion de los Prestadores de Servicios de Salud y de
habilitacion de servicios de salud”

Res. 482 de 2018, “Por la cual se reglamenta el uso de equipos generadores de radiacion
ionizante, su control de calidad, la prestacion de servicios de proteccion radiologica, y se dictan
otras disposiciones”. Esta es un ordenamiento emitido por el M.S.P.S de Colombia, el cual
establece los estandares y los requisitos que se deben cumplir para el control de calidad de los
equipos de diagndstico por imagenes médicas que implementen rayos X en el pais. Esta
resolucion se destina para los equipos de emision de radiacion ionizante (rayos X), TC, RM,

Mamografia y equipos de Medicina Nuclear.
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Entre las Disposiciones de la Resolucion, se Incluyen los siguientes Puntos

Los equipos de diagndstico por imagenes deben someterse a pruebas de control de
calidad periodicas, de acuerdo con los protocolos establecidos por el fabricante y las normas
internacionales.

Los profesionales encargados del control de calidad deben contar con la formacion y
capacitacion necesarias para realizar las pruebas de manera efectiva.

Las instituciones de salud que posean equipos de diagnostico por imagenes deben llevar
un registro detallado de las pruebas que se realizan para el control de calidad realizadas y sus
respectivos resultados obtenidos.

Las instituciones de salud deben garantizar que los equipos de diagndstico por imagenes
sean operados por personal capacitado y que los pacientes sean sometidos a la menor cantidad de
radiacion posible, de acuerdo con los protocolos establecidos.

En resumen, la Resolucion 482 de 2018 busca establecer las medidas que avalen la
calidad y lo correspondiente a la seguridad de los equipos de diagndstico por iméagenes en
Colombia, asi como la formacién de los trabajadores encargados de su operacion, vigilancia y

mantenimiento. (Ministerio De Salud Y Proteccion Social, 2018)
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Metodologia

Hipotesis

La teoria de los fantomas en estudios diagnosticos de mamografia se basa en el uso de
modelos de tejido sintético que imita las caracteristicas del seno de la mujer, para estimar la
calidad de imagen y el rendimiento de los equipos de mamografia. Los fantomas se utilizan
para realizar pruebas de calidad de imagen y para asegurar que los equipos de mamografia estén
calibrados adecuadamente, antes de trabajar con pacientes reales. Los usos de los fantomas en
estudios diagnosticos de mamografia son fundamentales para garantizar la calidad y precision de
los resultados de la prueba, lo que puede mejorar la capacidad de rastro temprano del cancer de
seno y reducir la necesidad de aquellas pruebas invasivas. (Calderon, 2018)
Tipo de Investigacion

Investigacion cualitativa, descriptiva y explicativa, ya que esta investigacion se basa en
fuentes de caracter documental y bibliografico como son libros, articulos, ensayos y fuentes
indexadas que nos permite indagar las causas y caracteristicas de las diferentes patologias
mamarias siendo vigiladas o controladas a través de los estudios mamograficos en un intervalo
de tiempo definido por el médico tratante.

Area de Estudio. Esta investigacion se desarrollara mediante la investigacion cualitativa
teniendo como base principal documental con fuentes primarias.
Variable. Edad, Etapa hormonal, Patologias hereditarias, De Origen genético
Tratamiento Hormonal Instrumento. Diferentes tipos de fuentes de investigacion como

literatura gris, articulos cientificos, tesis y fuentes indexadas. ( Vispa, Sani, & Paoli, 2019)
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Desarrollo del Proyecto

Los diferentes fantomas mamograficos que han sido disefiados se realizan con el fin de
testear diferentes materiales, dosis de radiacion, calibracion de los equipos mamograficos y la
calidad de imagen, todo lo que encierra el funcionamiento del sistema mamografico. Ademas de
trabajar continuamente en la deteccion temprana de la enfermedad mas temida y concurrente en
los senos, el cancer.

Los objetos internos puestos en los fantomas mamograficos simulan masas tumorales,
calcificaciones ductales y microcalcificaciones. También contiene zonas de densidades Opticas
respectivo a tejido mamario y graso. ( Vispa, Sani, & Paoli, 2019)

Para que todos estos planes realizados sean efectivos con el fin de hallar el cancer de seno
en forma temprana, se debe asegurar al maximo adquirir imagenes tomograficas de alta calidad y
optimizar la dosificacion de la radiacion. Un control de calidad completo incluye el correcto
funcionamiento del equipo de rayos X, las peliculas radiograficas y el revelado, actualmente la
digitalizacion de la imagen, para obtener una buena calidad de imagen se utilizan los fantomas de
referencia.

Luego de obtener estas imagenes, pasaran a ser evaluadas y su respectivo estudio estara a
cargo de un radidlogo, quien sera el encargado de identificar las patologias como lo son las
calcificaciones y microcalcificaciones que pueden estar presentes en el estudio de mamografia.
Con la evaluacion se podra determinar la fase de la enfermedad, la cual es importante para poder
entender y para proceder de manera adecuada y hallar un tratamiento.

A lo largo de la historia desde 1920 los fantomas se han vuelto una parte esencial de la
medicina junto con los sistemas médicos, ya se para la calibracion de los equipos, la absorcion de

la radiacion en los tejidos o para actividades de andlisis y estudio, especialmente los fantomas
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mamograficos mantienen un control en el diagnostico y en la terapia manteniendo la resolucion
del sistema, artefactos en la imagen, contraste y controles de exposicion.

Es entonces en 1960 cuando empiezan a mostrarse elementos mas veraces al proceder del
tejido humano y mediante esto iniciaron a construir fantomas mas refinados; por lo que la ciencia
en la construccion de fantomas va de la mano con el avance tecnoldgico de los programas
informaticos de imagenes médicas.

Dependiente de la finalidad en que se va utilizar los fantomas encontramos varios tipos
en el comercio:

Fantomas de calibracion: como su nombre lo indica son para la calibracion de los
equipos, refiriéndose a los detectores y la informacion enviada para la formacion de las imagenes
electronicas.

Fantomas de imagen: Son los usados para fijar la calidad de la imagen.

Dentro de estos encontramos los ya mencionados.

Fantomas de referencia: los empleados para calcular la dosis de radiacion, las diferentes
densidades entre otras medidas, se definen segin la modalidad a utilizar.

Fantomas estandar: Son los usados para la comparacion de varias condiciones de
radiacion.

Fantomas antropomorficos: son los que poseen el tamaiio y la similitud de los elementos
del cuerpo humano o una parte especificamente del mismo.

Para el caso de este proyecto, los fantomas mamograficos se han venido disefiando en
diferentes materiales tales como, cera, acrilico, geles y resina para simular piezas que representen

los quistes, tumores y micro calcificaciones y otros logros del cancer de seno. En el caso de los
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fantomas de radioterapia se emplean para calcular la dosis y la disposicion de la radicacion entre
otros indicadores del tratamiento; se han construido en materiales de acrilico, acero y plomo.
Aun no existe un parametro definido indicativo para definir la calidad de imagen en la
técnica de mamografia. Varios de los estudios empleados se fundamentan en objetos de
diferentes contrastes y tamafio. En Europa son utilizados métodos de puntuacion basado en los
objetos vistos en el test de diferentes tipos de fantomas, de forma que se obtiene un nimero o
puntuacioén de lo visualizado para el estudio de la calidad de la imagen mamografia, tal como se
muestra en la siguiente figura.
Figura 10

Imagen de métodos de puntuacion para el estudio de la calidad de la imagen mamografia
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Nota. Tomado de instituto Balseiro de Bariloche (Imagen), por Mgter Rosana

Pirchio, 2017, https://ricabib.cab.cnea.gov.ar/671/1/1 Bustamante.pdf Fantomas empleado

regularmente en Europa en pro de la valoracion de calidad de la imagen mamografica


https://ricabib.cab.cnea.gov.ar/671/1/1Bustamante.pdf
https://ricabib.cab.cnea.gov.ar/671/1/1Bustamante.pdf
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Figura 11

Imagen del Fantoma MTM 100
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Nota. Tomado de instituto Balseiro de Bariloche (Imagen), por Mgter Rosana
Pirchio,2017,https://ricabib.cab.cnea.gov.ar/671/1/1 Bustamante.pdf

En el caso del fantoma Medi Teste (MTM 100), determina la calidad de imagen, a través

de la observacion visual de una persona especializada en mamografias. El sistema de puntuacion
define que, para cada grupo de figuras, se elige el nimero de figuras visibles. Segin una tabla ya
esta establecida se aprecia el grado de visibilidad de la figura menos observada y se establece la
puntuacién en funcion de lo més notorio. Luego se suman los puntajes parciales de masas, fibras
y micro calcificaciones, y el total de la puntuacién debe ser mayor o igual a 20 para aceptar que
la imagen es de una calidad permisible.

Otro fantoma usado en el continente Europeo es el RMI 156 ACR, emplea objetos como
son: 6 fibras, 5 grupos de microcalcificaciones con 6 microcalcificaciones y 5 masas circulares,
ellos tienen diametros decrecientes. Luego se realiza la revision visual por un especialista en la
modalidad mamografia y el método de puntuacion se fundamente en la suma de las puntuaciones

de los filamentos de las fibras, de las lesiones o micro calcificaciones.


https://ricabib.cab.cnea.gov.ar/671/1/1Bustamante.pdf
https://ricabib.cab.cnea.gov.ar/671/1/1Bustamante.pdf
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El fantoma CD-MAM, esta compuesto por unos discos de diferentes grosor y didmetro.
Lo establecido para determinar la calidad de la imagen se define en el logro de un parametro
llamado IQF.

El fantoma FER, su composicion es por diferentes detalles. Este método permite definir
la calidad de imagen, mediante la asignacion de un ntimero 1, cuando el detalle esta visto
completamente, o un (0,5) cuando esta visualizado parcialmente, o (0) cuando el detalle no es
visto. La inspeccion visual la realiza un experto en imagenes mamograficas.

El fantoma Acreditacion Mamografia 18-220 contiene objetos en el cual se puede simular
indicaciones, , extensiones fibrilares en tejido adiposo, calcificaciones puntuales y masas
tumorales, fantoma el cual contribuye a que se cumpla con la Mammography Quality Standards
Act “Ley De Estandares De

Calidad De Mamografia” (MQSA) y cumpla con el control de calidad de colegio
Americano de Radiologia (ACR), este permite determinar si un mamo grama permite detectar
pequetias estructuras que son valiosas en la deteccion precoz del cancer de mama. El fantoma
cuenta con elementos de distintos tamafos, desde algunos que deberian ser visibles por cualquier
sistema, hasta aquellos objetos que serian dificiles de ver incluso en el mejor sistema
mamografico.

No obstante, hay muchos fantomas mamograficos por mencionar, algunos atin ya no
estan en el comercio, otros siguen siendo muy utilizados y mejorados segun la observacion de los
expertos con el fin de detectar masas milimétricas o microcalcificaciones que nos permitan
detectar el cancer de seno en una etapa muy precoz para que el tratamiento sea efectivo y lo mas
rapido posible. Siendo la mamografia la técnica por excelencia para deteccion del cancer y unos

de los signos mas frecuentes y visibles que encontramos son las microcalcificaciones que son
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pequeios puntos de calcio acumulados y absorben mas los rayos X que los otros tejidos de la
mama. Ademads de la escala de grises visualizada la cual permite ver cuanto estan formadas las
masas o quistes. Lo que da una alerta al médico para iniciar un estudio exhaustivo con el fin de
determinar si es cancer o no la masa visualizada en la mamografia de tamizaje, la cual esta
indicada en mujeres a los 40 afios con antecedentes o por criterio médico o a los 50 afios por
rutina anual.

Alin mas importante por destacar y en lo que se trabaja mucho mediante publicidad es el
autoexamen, ya que cada mujer debe conocerse sus senos y detectar algiin cambio, abultamiento
o anomalia que le permita consultar rapidamente al especialista e iniciar la ruta integral contra el

cancer del seno. (Campayo, 2005)
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Conclusiones

Los fantomas son objetos de simulacion disefiados para imitar la densidad y estructura
del tejido mamario humano. En la deteccion del cancer de mama, los fantomas pueden ser
utilizados como una herramienta 1til para evaluar la calidad de la imagen y la precision del
diagnostico. (Calderdn, 2018)

A través de la investigacion, se ha demostrado que el uso de fantomas en mamografia
puede mejorar la calidad de las imagenes y la precision del diagnostico, lo que puede resultar en
una deteccion mas temprana del cancer de mama y, en tltima instancia, en una mejora en los
resultados del tratamiento.

Sin embargo, es importante destacar que los resultados de los estudios sobre el uso de
fantomas en mamografia pueden variar segln el tipo de fantoma utilizado y la experiencia del
radidlogo en su interpretacion. ( Vispa, Sani, & Paoli, 2019)

En conclusion, los fantomas son una herramienta valiosa en la deteccion del cancer de
mama a través de la mamografia. Su uso puede mejorar la calidad de las imégenes y la precision
del diagnostico, lo que puede tener un impacto significativo en la deteccion temprana del cancer
de mama y en la mejora de los resultados del tratamiento. Es importante seguir investigando en
este tema para mejorar aun mas la deteccion del cancer de mama y la calidad de vida de las
pacientes. (Calderon, 2018)

En definitiva podemos ver que a lo largo de la historia desde el descubrimiento de los
rayos X, la ciencia y la tecnologia, no han parado de investigar y avanzar en ensayos no
invasivos, que buscan siempre disminuir las tasas de mortalidad, sobre todo en la enfermedad
contra el cancer de seno, es por ello que los fantomas se han convertido en un elemento

fundamental, ya que la creacion de las diferentes clases de fantomas, permiten calibrar los
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equipos, manejar diferentes densidades, ayuda al mejoramiento de la calidad de imagen y a
medir la dosis de radiacion; Ademas de utilizar materiales diminutos que permiten cada vez
simular el tejido mamario, graso y diferentes masas o lesiones de pequefio calibre, lo cual ha
ayudado aun mas, que el cancer se ha detectado precozmente, esto es clave para obtener un
diagndstico asertivo y el inicio rapido del tratamiento segun el tipo de cancer y el estadio del
mismo.

Atln hay mucho por descubrir, se continian creando diferentes fantomas para cada
especialidad en el area de radiologia. Son ilimitados los ensayos, ya que, al no ser invasivos, no
estamos perjudicando a ningln ser vivo. Esto le da una gran ventaja a la ciencia, a la medicina y
a la tecnologia para seguir investigando y obteniendo excelentes resultados que ayuden a la
humanidad.

Se evidencio que el uso de fantomas mamograficos es a nivel global ya que los beneficios
que estos traen para realizar pruebas tanto para la calibracion de equipos, dosis maximas y
minimas de radiacidon que permitan estudiar las mamas con precision y poder visualizar las
diferentes masas y calcificaciones por mas minimamente pequefias que sean, estos estudios de
investigacion no invasiva ayudan de manera significativa a la evolucion tecnologica, cientifica y
médica a mejorar los diagndsticos y tratamientos empleados en las diferentes patologias que
puede llegar a presentar la glandula mamaria, reduciendo asi la mortalidad en mujeres con cancer

de mama.
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