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Resumen
En la tomografia computarizada (TC), la deteccidn y correccidn de artificios son procesos
cruciales para obtener imagenes precisas y de alta calidad. Los artificios son anomalias o
distorsiones no deseadas en las imagenes que pueden surgir debido a diversas razones, como
errores técnicos, movimiento del paciente, interferencias electromagnéticas o problemas en el
equipo. La finalidad de este trabajo de profundizacién fue proponer una guia para la deteccion y
correccion de los artificios que se presentan con mas frecuencia en los estudios de tomografia
computarizada. Se propuso un enfoque cualitativo y el analisis de contenido como metodologia
para el analisis de la informacion de acuerdo con las caracteristicas del problema. Una de las
conclusiones mas relevantes a las que se Ilego fue que el haber tenido la experiencia de proponer
una guia dentro del diplomado permitié comprender coémo desde ese espacio académico los
tecndlogos en formacion pueden contribuir al desarrollo de la disciplina con los trabajos de
profundizacion.

Palabras Clave: Tomografia computarizada, Artificios, Deteccion, Correccion



Abstract
In computed tomography (CT), artifact detection and correction are crucial processes for
obtaining accurate, high-quality images. Artifacts are anomalies or unwanted distortions in the
images that may arise due to various reasons, such as technical errors, patient movement,
electromagnetic interference or equipment problems. The purpose of this in-depth work was to
propose a guide for the detection and correction of the most frequently occurring artifacts in
computed tomography studies. A qualitative approach and content analysis were proposed as a
methodology for the analysis of the information according to the characteristics of the problem.
One of the most relevant conclusions reached was that having had the experience of proposing a
guide within the diploma program made it possible to understand how technologists in training
can contribute to the development of the discipline through in-depth work.

Key words: Computed tomography, Artifacts, Detection, Correction.
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Introduccion

Este trabajo de profundizacion trata sobre una propuesta de guia desarrollada para la
deteccion y correccion de artificios en tomografia computarizada. Los artificios son anomalias o
distorsiones no deseadas en las iméagenes que pueden surgir debido a diversas razones, como
errores técnicos, movimiento del paciente, interferencias electromagnéticas o problemas en el
equipo. La guia elaborada puede ser un insumo valioso para las entidades de salud como
hospitales, clinicas o centros de imagenes para que detecten e corrijan con mayor facilidad una
variedad de artificios cuando se hacen estudios con tomografia computarizada. El deseo por
profundizar en este tema se dio por la necesidad de darle tratamiento a las diferentes
circunstancias por las que se pueden presentar los artificios, y es por tal motivo que el objetivo
del presente trabajo fue proponer una guia para la deteccion y correccion de los artificios mas
comunes que se presentan en los estudios de tomografia computarizada. Dentro de la
metodologia se tuvo en cuenta un enfoque cualitativo y el analisis de contenido para poder
analizar la informacion. Dentro del desarrollo de la misma se contemplaron 4 fases que se
articularon con los objetivos especificos planteados.

El documento se compone de 5 apartados a saber; 1, el planteamiento del problema que
refleja el vacio de conocimiento que se encontro. 2, la justificacion donde se evidencio la
importancia y las razones de haber realizado el trabajo sobre la guia para la deteccion y
correccion de artificios. 3, los objetivos, tanto el general como los especificos que representaron
los pasos a seguir para la obtencion del objetivo principal. 4, el marco metodoldgico donde se
describe el enfoque y la técnica utilizada para el analisis. En este mismo se describen las 4 fases
que se tuvieron en consideracion dentro del desarrollo del trabajo. Y 5, las conclusiones a las que

se llegaron al finalizar el trabajo.
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Planteamiento del Problema

La tomografia computarizada (TC) y la radiologia convencional son dos técnicas de
imagen médica que se utilizan para diagnosticar y evaluar diversas condiciones de salud. Aunque
ambas involucran la radiacion ionizante, tienen diferencias significativas en términos de
principios de funcionamiento y aplicaciones. A lo largo de los afios, la tomografia computarizada
y la radiologia convencional han tenido avances significativos:

Antes haciamos solo iméagenes planares, donde se tomaban estudios con fuente de rayos x

que traspasaban el cuerpo humano y se estimulaba una pelicula de acetato impregnada con

una emulsion de plata. La pelicula expuesta a la radiacién se procesaba (revelaba) y

aparecia una imagen en tonos de grises desde el banco al negro la cual interpretabamos. La

imagen se formaba en un solo plano. (IDIME, 2021, p.1)

A pesar de gue existen desigualdades entre ambas técnicas, hay algo muy en comdn entre
ellas y es que la consecucion de iméagenes de calidad es crucial para que el profesional pueda
realizar un diagnostico acertado, preciso; asi como su posible tratamiento sin que haya riesgos de
omitir algun hallazgo que ponga en riesgo la salud del paciente. Los artefactos y artificios son
elementos que se pueden presentar en los estudios de imagenes, ya que dan por la relacion
estrecha que tiene el paciente con los equipos; aunque la omision o no identificacion de ellos
puede afectar significativamente la interpretacion de las imagenes y comprometer la precision
del diagnostico. Patifio, Hernandez y Ortega Santamaria (2013) establecen que, de los diversos
equipos de imagen de diagndstico empleados principalmente en las instituciones de
imagenologia, en algunos se pueden generar diferentes tipos de artefactos y artificios, ya sea en

imagenes mamograficas o de cualquier otro tipo de patologia.
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Un artefacto o artificio se define como una distorsion, adicion o error en una imagen que
no tiene correlato en el sujeto o region anatémica estudiada. Como término, deriva de las
palabras latinas artis (artificial) y actum (efecto), y refiere a un efecto artificial que altera
la calidad y fidelidad de una imagen, pudiendo encubrir una patologia o crear hallazgos

falsos (Arena L & H, Safir, 1995, p.15).

La deteccidn y correccion de artefactos y artificios es un proceso critico y de gran
pertinencia en especial en tomografia computarizada, debido a que permiten lograr diferentes
beneficios, no sélo para los pacientes sino también para la entidad prestadora del servicio. Dentro
de estos beneficios se encuentra por ejemplo la precision diagndstica. La tecnologia
computarizada (TC) es comiunmente empleada para evaluar estructuras anatomicas y detectar
patologias, por lo que la presencia de artefactos y artificios puede distorsionar dicha anatomia y
llevar a diagndsticos incorrectos. Por ende, su deteccidn y correccion son esenciales para
garantizar la precision en la interpretacion de las imagenes y la toma de decisiones clinicas.

Otro beneficio de consideracion para el paciente y la entidad es la reduccion de la
repeticion de estudios. Cuando se detectan artefactos en una imagen de TC, puede ser necesario
repetir el estudio para obtener imagenes de mayor calidad. La deteccion temprana y la correccion
de artefactos ayudan a minimizar la necesidad de repeticiones, lo que reduce la exposicion del
paciente a la radiacion y los costos asociados.

Un ultimo beneficio es la mejora de la confiabilidad y reproducibilidad. La deteccién y
correccion de artefactos contribuyen a la consistencia en la adquisicion de imagenes. Esto es
fundamental para la comparacion de estudios a lo largo del tiempo y para garantizar que los
resultados sean reproducibles, lo que es esencial en el seguimiento de la progresion de

enfermedades y la evaluacion de la eficacia de tratamientos.
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Es por esto que, el detectar los artefactos y los artificios en los estudios de tomografia
computarizada es de gran relevancia porque se podria evitar una simulacion de una condicion
patoldgica. Por todo lo anterior, surge la necesidad de generar una propuesta de guia que aporte
diferentes elementos, medios, formas, mecanismos o estrategias que puedan contribuir a la
deteccion y correccion de artificios en dichos estudios. A raiz de ello surge la siguiente pregunta:
¢Cdémo la construccion de una guia puede contribuir a la deteccidn y correccion de artificios para

mejorar la calidad de los estudios con tomografia computarizada?
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Justificacion

Los exdmenes de tomografia computarizada (TC) se utilizan ampliamente en el
diagnostico médico y las evaluaciones postoperatorias. Dentro de la realizacion de estos estudios
se pueden presentar los artificios, los cuales han degradado considerablemente la calidad de las
imagenes de tomografia computarizada (TC), hasta el punto de hacerlas inutilizables para el
diagndstico.

La necesidad de profundizar en un trabajo con estas caracteristicas surge de la
importancia de generar una propuesta que incluya una guia con métodos, formas y mecanismos
que ayuden a detectar y corregir mas facilmente los artificios que con frecuencia se presentan en
(TC). La propuesta de guia seria un insumo valioso que traeria aportes y beneficios tanto en lo
social como en lo econdmico para los pacientes y las entidades donde se llevan a cabo los
estudios. El detectar y corregir artificios mejoraria la produccion de imagenes de calidad y asi
aumentaria la precision diagnostica para identificar con mayor facilidad condiciones meédicas
graves (OIEA, 2021). Ademas, la calidad de la atencion médica, teniendo en cuenta que la
identificacion y correccion de estos artificios permitiria a los radidlogos y personal médico
obtener imagenes de mayor calidad.

Otro beneficio destacable en términos de Buzug (2008) seria la reduccion en la repeticion
de estudios, lo que evitaria la exposicion excesiva y prolongada del paciente a la radiacion; asi
como la disminucidn de costos para la entidad y la carga de trabajo para el personal médico. A
este punto positivo se une la optimizacion en la calidad de los recursos, ya que estas tecnologias
son técnicas costosas, limitadas en disponibilidad por la necesidad del servicio, lo que ayudaria a
aprovechar al maximo estos recursos. Adicional a lo anterior, se encuentra la mejoria en la

confiabilidad y reproducibilidad, pues la deteccion y correccion de artefactos contribuyen a la
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consistencia en la adquisicion de imégenes. Esto es fundamental para la comparacion de estudios
a lo largo del tiempo y para garantizar que los resultados sean reproducibles, lo que es esencial
en el seguimiento de la progresion de enfermedades y la evaluacion de la eficacia de
tratamientos.

El altimo beneficio, pero no el menos relevante seria la seguridad del paciente, debido a
que la presencia de artificios puede afectar la interpretacion de las imagenes y llevar a decisiones
clinicas erroneas. La deteccion y correccion de estos problemas son esenciales para garantizar la
seguridad del paciente al proporcionar informacién precisa y confiable para la toma de
decisiones médicas. Es por todo lo anterior que el presente trabajo apunta a enfatizar en todos
aquellos elementos que conlleven a la elaboracion de una propuesta de guia que favorezca la
deteccion y correccion de los posibles artificios que se pueden presentar a la hora de realizar
estudios de esa tipologia.

Al realizar un trabajo con estas caracteristicas serian varios los beneficiarios.
Inicialmente, y los mas importantes, los pacientes, ya que ellos obtendrian unos diagndsticos
acertados y sus patologias podrian ser tratadas adecuadamente, ademas de los otros puntos
positivos ya mencionados. Seguidamente, la institucion donde se presten los servicios de
iméagenes, pues se evitarian problemas legales a futuro por una mala lectura de iméagenes y un
diagnostico alejado de la necesidad del paciente, ademas del dinero que se ahorrarian por la
repeticion de estudios en caso de que alguno saliera inadecuado. Finalmente, los desarrolladores
de la propuesta, en razén de que ellos conoceran en su proceso de formacion todos estos métodos

que podrian posteriormente implementar cuando culminen sus estudios en el tecnélogo.



Objetivos

Objetivo General

Proponer una guia para deteccion y correccion de los artificios mas comunes que se
presentan en los estudios de tomografia computarizada.
Objetivos Especificos

Analizar la literatura existente sobre artificios en estudios de tomografia
computarizada.

Analizar las técnicas, herramientas y mecanismos para la deteccidn de artificios en
estudios de tomografia computarizada.

Analizar las técnicas, herramientas y mecanismos para la correccion de artificios en
estudios de tomografia computarizada.

Desarrollar una guia para la deteccion y correccion de los artificios mas comunes que se

presentan en los estudios de tomografia computarizada.

18



19

Marco Teorico

En este apartado se describen los conceptos mas importantes tenidos en cuenta en la
presente propuesta. Los conceptos hacen alusion al inicio de la tomografia computarizada o/y
radiologia convencional y su intima relacion con los artefactos y artificios. Al inicio se ilustra
una breve descripcion sobre la historia de la tomografia computarizada (TC), y un ejemplo de la
misma en comparacion con un modelo més actual. Posteriormente, se exhibe el concepto de
artefactos o artificios y los méas frecuentes que se presentan en estos tipos de estudios
computarizados.
Tomografia Computarizada

Inicialmente, es de resaltar que, de acuerdo con Calzado & Geleijns (2010), la tomografia
computarizada (TC), en 1971 era una modalidad de rayos x que permitia obtener imagenes
Unicamente axiales del cerebro de interés en neurorradiologia. Hoy en dia, con el transcurrir de
los afos, esta se ha trasformado en una técnica mucho mas moldeable a cualquier rama o
disciplina de la medicina (radiologia vascular, traumatologia, cardiologia, entre muchas otras)
con la que se obtienen iméagenes tridimensionales de cualquier area anatémica. La figura 1, que
se presenta a continuacion representa la imagen de una TC cerebral de los origenes de la técnica
en una matriz de 160 x 160 pixeles (izquierda), e imagen de un plano similar obtenida con una
TC actual, en una matriz de 512 x 512 pixeles.

La figura 1 mostrada a continuacion presenta dos ejemplos de imagenes de tomografia

computarizada del cerebro.
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Figura 1

Dos Ejemplos de Imagenes de TC del Cerebro.

Nota. Tomada de revista de fisica médica, 2010,
https://revistadefisicamedica.es/index.php/rfm/article/view/115/115
Artificios

Ahora, es de sux®ma relevancia recalcar que, cuando se hace un diagnéstico por
iméagenes, el obtener resultados de calidad, ya sea en un estudio de tomografia convencional o
radiologia es crucial para determinar un diagnéstico acertado, para establecer diferencias y no
omitir patologias, emitir con seguridad la informacion de un hallazgo y asi poder realizar un
seguimiento adecuado. Es ahi donde la identificacion de artificios o artefactos juega un papel
fundamental dentro de los estudios. Para Stadler, Schima, Ba-Ssalamah, Kettenbach,
Eisenhuber (2007) “un artefacto o artificio se define como una distorsion, adiccion o error en una
imagen que no tiene correlato en el sujeto o regidon anatomica estudiada” p.55.

Segln Boas & Fleischmann (2012) los artificios son el resultado de la interaccion entre el
paciente y el tomografo. Independientemente del origen del artificio, este se puede observar
como rayas, anillos, ruido, bandas blancas y negras superpuestas.

En la figura 2 evidencia un ejemplo de los tipos de artefactos que se pueden dar en

tomografia computarizada.
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Figura 2
Artefactos en TC.

Movimientos del paciente

Presencia de cuerpos extranos/material médico

Errores en las medidas de atenuacion de los rayos X

Endurecimiento del haz de rayos X cuando estos traspasan
al paciente

Efecto de volumen parcial

Ruido (quantum mottle)

Mal funcionamiento de los detectores como consecuencia
de errores de calibracion o balanceo, efectos geométricos

Errores de espiral o '"de remolino”’

Factores ambientales

Nota. Tomado de redalyc.org, 2015, https://www.redalyc.org/articulo.0a?id=382543178003

Al-Shakhrah & Al-Obaidi (2003) afirman que, “los artificios o artefactos se constituyen
como un problema grave en estos tipos de estudios. En ocasiones, pueden llegar a alterar la
interpretacion de las imagenes, simulando una condicion patologica (pitfalls); que si llegase a
presentarse seria necesario repetir el estudio”. Esto generaria diferentes situaciones, entre ellas la
afectacion de la reputacion de la institucion, la inconformidad del paciente, costos adicionales a
la empresa, riesgo de aparicion de reacciones adversas, inseguridad en los diagnosticos, informe
de patologias inexistentes, etc.

Existen diferentes tipos de artefactos o artificios, entre ellos los artificios por
movimiento. Como sefialan Dillesenger & Moerschel (2012), este tipo de artificios se generan
por movimientos del paciente (respiracion, latidos cardiacos, temblor, excitacidn, nerviosismo,
deglucion, peristaltismo, etc.) Generalmente se dan en los escaneos en estudios de térax donde se
necesita mantener la respiracion. A continuacién, se muestra un ejemplo.

La figura 3 muestra un ejemplo de artificio por movimiento. En ella se puede apreciar
que hay una distorsion de la anatomia normal, la cual ocasiona la apariencia de fantasmas o
imagenes que se reiteran en forma difuminada. Estos se pueden percibir como bandas blancas y

negras intercaladas, manchas o lunares negros, perdida de resolucion, desdoblamiento de los
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contornos de las diferentes estructuras o distorsion de la anatomia (Barret & Keat, 2004). La
forma de solucionar este problema es tranquilizando al paciente y al mismo tiempo explicandole
la manera como se desarrollaré el estudio y su duracion. Asimismo, indicando las acciones a
desarrollar si se ejecuta una mala técnica por el movimiento. Cuando se presentan momentos de
excitacion, inestabilidad emocional o pacientes pediatricos, se procederia a utilizar métodos de
inmovilizacion, sedacion o contencion.

Figura 3

TC de Macizo Craneofacial en Ventana Osea, Corte Axial.

= >
Nota. La figura muestra un ejemplo de artificio por movimiento. Tomado de redalyc.org, 2015,
https://www.redalyc.org/articulo.0a?1d=382543178003

Otro ejemplo de artificio es el endurecimiento de haz de rayos. Este se genera por la
absorcidn preferencial de los fotones de baja energia del rayo en los tejidos. El efecto se refleja
mas en areas de gran atenuacion como el hueso (Boas & Fleischman 2012). La figura 4 que se
muestra a continuacion evidencia este tipo de artificio. Para solventar esta dificultad, actualmente
se estan empleando filtros metélicos en la salida de haz de rayos o la correccién matematica de la
curva de atenuacion real con la ideal de un sistema monocromatico (Dillesenger & Moerschel, p.

194, 2012).
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En la figura 4 se detecta un artificio por endurecimiento de haz de rayos al atravesar el
pefiasco. Se pueden visualizar hiperdensidades en topografia de los senos cavernosos (asterisco).
Mas en el caso particular, se pueden apreciar lineas o bandas espiculadas e intercaladas, claras y
oscuras como un amento de sombras espiculadas en el mediastino, la cintura escapular o la base
del créneo. Otra posibilidad para reducir este problema es que el técnico puede aumentar el
kilovoltaje (kv) en las zonas densas, incrementando la dosis de radiacion recibida por el paciente
y para ello se utilizan opciones informaticas que modulan la cantidad de radiacion en funcion de
la formay el espesor del paciente.

Figura 4

TC de Cerebro, Corte Axial.

Nota. Tomado de redalyc.org, 2015,https://www.redalyc.org/articulo.0a?id=382543178003
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Metodologia

En el presente apartado se presenta el enfoque metodoldgico que estd mas en consonancia
con las caracteristicas y naturaleza del vacio de conocimiento identificado. Adicionalmente, se
describe el tipo de andlisis a utilizar para analizar la informacidn; asi como las fases que se
desarrollaran a lo largo del trabajo con sus tareas especificas en cada una de dichas fases.
Enfoque

Inicialmente, es de mencionar que, el enfoque a tener en cuenta es este trabajo de
profundizacion es el cualitativo, pues se adapta facilmente a la naturaleza del problema. ya que
es el que mas se ajusta a las caracteristicas y la naturaleza del problema que se identifico.

Por enfoque cualitativo se entiende al "’procedimiento metodologico que utiliza palabras,

textos, discursos dibujos, graficos e imagenes’ [...] la investigacion cualitativa estudia

diferentes objetos para comprender la vida social del sujeto a traves de los significados

desarrollados por éste” (Mejia, como se cito en Katayama, 2014, p. 43).
Tipo de andlisis
El tipo de andlisis que se pretende realizar a la informacion es el analisis de contenido. Para
Krippendorff (1980), el andlisis de contenido es una técnica de investigacion que utiliza un
conjunto de procedimientos para hacer inferencias reproducibles y validas a partir de un texto (de
los datos al contexto de los mismos. Es por esto que de escogio esta técnica para poder realizar
inferencias sobre la informacion.
Fases

Para el desarrollo del trabajo se propusieron 4 fases a saber: Analisis de la literatura sobre
artificios en estudios de tomografia computarizada; andlisis de las técnicas, herramientas y

mecanismos para la deteccion de artificios en estudios de TM; analisis de las técnicas,
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herramientas y mecanismos para la correccion de artificios en estudios de TM; y, por altimo, el
desarrollo de guia para la deteccion y correccion de artificios en estudios de TM. Dentro de las
fases se establecieron algunas tareas como: Busqueda de literatura, revision de la literatura,
seleccion de las técnicas, herramientas y mecanismos que apuntaran a la deteccion de los
artificios, seleccion de las técnicas, herramientas y mecanismos que apuntaran a la correccion de
los artificios y finalmente, la redaccion de la propuesta de guia para la deteccién y correccién de
artificios en TM. La ejecucion de cada una de estas tareas fue crucial para la consolidacion de la

propuesta de guia que se elaboro.
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Desarrollo del Trabajo

Cuando se comenz6 a consolidar la propuesta se plantearon 4 objetivos especificos, los
cuales cada uno se ve reflejado en las fases del planteamiento metodolégico. Asimismo, dentro
de las fases se propusieron una serie de tareas que cada una de ellas aporto para la obtencion del
objetivo general. Las 4 fases que se establecieron giran en torno a: El analisis de la literatura
existente sobre artificios en estudios de tomografia; el andlisis las técnicas, herramientas y
mecanismos para la deteccion de artificios en estudios de tomografia computarizada; el analisis
de las técnicas, herramientas y mecanismos, en este caso para la correccion de artificios en
estudios de tomografia computarizada; y, para terminar, el desarrollo de una guia para la
deteccion y correccion de los artificios mas comunes que se presentan en los estudios de
tomografia computarizada.
Anélisis de la Literatura sobre Artificios en Estudios de Tomografia Computarizada

En este primer momento, se hizo un analisis exhaustivo de la literatura existente
concerniente a los artificios en los estudios de tomografia computarizada en lo posible en el
contexto colombiano. Para ello se realizé una busqueda detallada de informacidn cientifica en
diferentes bases de datos como Google académico, Scopus y en revistas cientificas electronicas
como Scielo y Redalyc. En muchas de estas fuentes se hallaron trabajos de grado, articulos, tesis
de pre grado y posgrado o monografias desarrolladas sobre el objeto de estudio que trataron de
manera directa o indirecta el tema en cuestion. Luego de haber encontrado la literatura referente
a artificios en tomografia computarizada, hacer la revision, lectura autorregulada y minuciosa de
la misma, se procedio con la clasificacion de la informacion relevante sobre los artificios en este

tipo de estudios para asi iniciar con la construccion de los primeros apartados de la propuesta. A
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continuacion, se muestra una tabla que compila algunos de los ejemplares mas significativos que

se tuvieron en cuenta dentro de la propuesta.

Tabla 1

Literatura encontrada y revisada sobre artificios en TC.

Articulo/tesis Autor/es Objetivo principal
Tomografia A Calzado, J Geleijns (2010)  Revisar la evolucion de la técnica de tomografia
computarizada. computarizada describir lo esencial de los
Evolucion, principios equipos, asi como diferentes alternativas para su

técnicos y aplicacién en diagnostico.
aplicaciones.

Artefactos y P. Sartori, M. Rozowykniat, Describir los artefactos y artificios mas
artificios frecuentes L frecuentes en tomografia computada y

en tomografia

computada y
resonancia
magnética.

Aplicacion para la
reduccion de
artefactos metalicos
en imagenes de TC.

CT artifacts: causes
and reduction
techniques

Common artifacts in
computerized
tomography: A
review

Artifacts in computer
tomography imaging:
how it can really
affect diagnostic
image quality and
confuse clinical
diagnosis?

Siviero, G. Barba, A. Pena, N.
Mayol, D. Acosta, J.Castro,
y A. Ortiz (2015).

Yankiel Aradih Pacheco
chanfrau, Rubén Orozco
Morales, Marlen Pérez Dias

Dominik Fleischmann (2012)

Issa Al-Shakhrah (2003)

Vincentas Veikutis, Tomas
Budrys, Algidas Basevicius,
Saulius Lukosevicius,
Rymante Gleizniene,
Ramunas Unikas, Darijus
Skaudickas (2015)

resonancia magnética.

Caracterizar los principales métodos de
reduccion de artefactos metalicos en imagenes
de tomografia computarizada descritos en la
bibliografia especializada internacional.

Repasar la causa y el aspecto de cada tipo de
artefacto, corregir algunos conceptos erroneos
populares y describir las técnicas modernas de
reduccion de artefactos.

Abordar las causas de los artefactos, sus
efectos en la calidad de la imagen radiografica
y los procedimientos que pueden utilizarse
para reducir la presencia de dichos artefactos.

Presentar una vision general de los artefactos
de TC més comunes y de los métodos para
solucionarlos o rectificarlos.

Nota. La tabla muestra la informacion sobre los diferentes articulos o trabajos que se encontraron

en las bases de datos o web, que luego fueron revisados y analizados en detalle.
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Analisis de las Técnicas, Herramientas y Mecanismos para la Deteccion de Artificios en
Estudios de TM

En este segundo momento, se realizo una seleccion cuidadosa de la literatura encontrada,
pero en esta ocasion acerca de aquellas técnicas, herramientas y mecanismos existentes que se
enfocaran en la deteccion de artificios en estudios de TM. Dicha seleccion se encargd de escoger
en detalle toda aquella informacion que apuntara a la deteccion de los artificios.
Analisis de las Técnicas, Herramientas y Mecanismos para la Correccion de Artificios en
Estudios de TM

En este tercer momento, y en consonancia con el momento anterior, se hizo una seleccion
minuciosa de las técnicas, herramientas y mecanismos que indagaran en esta ocasion, en la
correccion de los artificios que se presentan en estudios de TM, en aras de solucionarlos. Fue
aqui donde ya se comenz6 a establecer con mayor claridad la comparacion entre las técnicas,
herramientas y mecanismos que ayudaran a ambos asuntos, a detectar y corregir los artificios;
situacidon que permitié comprender que ambos eventos deben ir agarrados de la mano si se
quieren solucionar los inconvenientes con los artificios.
Desarrollo de Guia para la Deteccion y Correccion de Artificios en Estudios de TM

En este ultimo momento, se procedio con la redaccion de propuesta de guia utilizando la
literatura encontrada como soporte para describir las técnicas, herramientas y mecanismos que se
podrian utilizar por las instituciones de salud para la deteccion y correccion de los artificios que
con mas frecuencia se observan en los estudios de tomografia computarizada. Durante el proceso
de consolidacion se determind manejar tablas para poder ilustrar los artificios que segun la

literatura son los mas comunes, la manera de detectarlos y corregirlos. La informacion



contemplada dentro de las tablas incluyo imagen de cada artificio y a manera de texto una

descripcion que presentara el artificio como tal, su deteccion y correccion.
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Conclusiones
En este apartado se presentan las conclusiones mas relevantes a las que se llegaron después de
culminar con la propuesta.

En general, con la realizacion de la propuesta sobre la detencion y correccion de artificios
en los estudios en tomografia computariza se obtuvo mas conocimiento a fondo sobre las
ventajas y desventajas de los artificios. Estos a futuro ayudaran en el ejercicio cuando se culmine
el tecndlogo y permitiran reconocer los diferentes artificios que se pueden generar y asi darles
una solucién con el fin de ayudar al médico radidlogo a que de un buen diagnostico para el
paciente y se pueda dar un correcto tratamiento a su patologia.

El tema de los artificios es uno de los mas importantes en todo el desarrollo profesional
de la tecnologia, ya que al saber a profundidad sobre ellos se logra identificar, dar la solucion y
aprobacion de la toma de un estudio exitoso para que sea interpretado por el profesional médico
radiologo.

El haber tenido la experiencia de proponer una guia dentro del diplomado permitié
comprender como desde ese espacio académico los tecnélogos en formacion pueden contribuir al
desarrollo de la disciplina con los trabajos de profundizacion.

Finalmente, se pudo concluir que la propuesta de guia elaborada es s6lo un inicio del
aporte que se le puede hacer a los estudios de tomografia computarizada y que se pueden tener

en consideracion otros tipos de artificios y artefactos en trabajos a futuro.



31

Referencias Bibliograficas

Al-Shakhrah 1., Al-Obaidi T., (2003). Common artifacts in computerized tomography: a review.
Applied Radiology. 2003; 32:25-32.

Arena L, Morehouse H, Safir J. MR (1995). Imaging artifacts that simulate disease: how to
recognize and eliminate them. Radiographics. P.15:1373-
94. http://www.scielo.org.ar/scielo.php?script=sci_arttext&pid=51852-
99922015000400003#ref

Barret J, Keat N (2004). Artifacts in CT: recognition and avoidance. Radiographics. 2004;
24:1679-91

Boas Fe, Fleischman D (2012). CT artifacts: causes and reduction techniques. Imaging Med.
2012; 4:229-40.

Buzug, T. M. (2008). Computed tomografy. From photon statistics to modern cone-beam CT. 1st
Edition, Ed.Springer, p. 526

Calzado A, Geleijns J (2010). Tomografia computarizada. Evolucion, principios técnicos y

aplicaciones. https://revistadefisicamedica.es/index.php/rfm/article/view/115/115

Dillesenger J, Moerschel E (2012). Manual para técnicos radiélogos. Cuando la teoria enriquece
la practica, Buenos Aires: Journal.
IDIME (2021). La evolucién de la radiologia y las imagenes diagnosticas gracias a la

tecnologia. https://www.elespectador.com/contenido-patrocinado/la-evolucion-de-la-

radiologia-y-las-imagenes-diagnosticas-gracias-a-la-tecnologia/

Katayama, R. J. (2014). Introduccion a la investigacion cualitativa. Lima: Fondo Editorial de la

UIGV.


https://revistadefisicamedica.es/index.php/rfm/article/view/115/115
https://www.elespectador.com/contenido-patrocinado/la-evolucion-de-la-radiologia-y-las-imagenes-diagnosticas-gracias-a-la-tecnologia/
https://www.elespectador.com/contenido-patrocinado/la-evolucion-de-la-radiologia-y-las-imagenes-diagnosticas-gracias-a-la-tecnologia/

32

Krippendorff, K. (1980). An introduction to its Methodology. Beverly Hills, CA. Sage

Publications. 1980. P4g. 21

OIEA (2021). Protocolos de control de calidad para radiodiagndsticos en América Latinay el

Caribe. https://www-pub.iaea.org/MTCD/Publications/PDF/TE-1958web.pdf

Patifio, P., Hernandez Restrepo, M. and Ortega Santamaria, J., 2013. Devices in Digital
Mammography. 3764-70. Fecha de consulta: 15 de agosto de 2021.
http://contenido.acronline.org/Publicaciones/RCR/RCR243/07_Artefactos%20en%20ma
mo graf%C3%ADa.pdf

Stadler A, Schima W, Ba-Ssalamah A, Kettenbach J, Eisenhuber E (2007). Artifacts in body MR

imaging: their appearance and how to eliminate them. Eur Radiol. 2007; 17:1242.55.


https://www-pub.iaea.org/MTCD/Publications/PDF/TE-1958web.pdf

Apéndice A

Apéndices

Propuesta de Guia para la Deteccion y Correccion de Artificios
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En este punto del trabajo se describe como se llego a la consolidacion de la propuesta de

guia. Para llegar hasta aqui se analizaron, detallaron y seleccionaron las técnicas, herramientas y

mecanismos que apuntaran a la detencion y la correccion de los artificios que con mayor

frecuencia se presentan en TM. A continuacion, se presentan los artificios mas comunes, su

descripcion, manera como se detectan y como se pueden corregir.

Tabla 2

Artificio de Desborde de Campo o Salida de Campo.

Artificio

Deteccion

Correccion

Descripcion: Se objetivan zonas o areas
hiperdensas en el borde o limite de la imagen.

Este artificio se visualiza cuando la
region a estudiar o el cuerpo del
paciente salen o exceden el campo
de medida (Boas y Fleischmann,
2012).

Se puede evitar adaptando el campo
de medida al volumen corporal del
paciente. En casos de obesidad
puede ser dificil, pero en los nuevos

equipos multicorte existen
soluciones informaticas (algoritmos
de reconstruccion) para
solucionarlo.

Nota. TC de craneo, reconstruccion 3d, en ventana dsea: en el extremo superior de la calota se

evidencia un artificio concéntrico y escalonado (flecha).



Tabla 3

Artificio por Movimiento.
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Artificio

Descripcion: Se producen por movimientos del
paciente (respiracion, latidos cardiacos, temblor,

excitacion, nerviosismo,
peristaltismo).

Deteccion

Correccion

Estos se pueden percibir como
bandas blancas y negras
intercaladas, manchas o lunares
negros, perdida de resolucion,
desdoblamiento de los contornos de
las diferentes estructuras o
distorsion de la anatomia (Barret &
Keat, 2004).

La forma de solucionar este
problema es tranquilizando al
paciente y al mismo tiempo
explicandole la manera como se
desarrollara el estudio y su duracion.
Asimismo, indicando las acciones a
desarrollar si se ejecuta una mala
técnica por el movimiento. Cuando
se presentan momentos de
excitacion, inestabilidad emocional
o pacientes  pediatricos, se
procederia a utilizar métodos de
inmovilizacion, sedacion 0
contencion.

Nota. TC de macizo craneofacial, en ventana osea, corte axial: se observa una distorsion de la

anatomia normal que general la apariencia de fantasmas o imagenes que se reiteran en forma

difuminada.



Tabla 4

Artificio por Endurecimiento de Haz de Rayos.
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Artificio

Deteccion

Correccion

la absorcion

Se genera por
preferencial de los fotones de baja energia del rayo
en los tejidos. Este efecto es mas pronunciado en
areas de gran atenuacion como el hueso y sucede
cuando al atravesar el haz de rayos, las estructuras
encuentran transiciones muy marcadas de espesor
y densidad (Dillesenger y Moerschel, 2012).

Descripcion:

Se pueden apreciar lineas o bandas
espiculadas e intercaladas, claras y
oscuras como un amento de
sombras espiculadas en el
mediastino, la cintura escapular o
la base del craneo.

En los equipos actuales este error
ha desaparecido mediante el uso de
filtros metalicos en la salida del haz
de rayos o la correccion
matematica de la curva de
atenuacion real con la ideal de un
sistema monocromatico. Otra
posibilidad para reducir este
problema es que el técnico puede
aumentar el kilo voltaje (kv) en las
zonas densas, incrementando la
dosis de radiacion recibida por el
paciente y para ello se utilizan
opciones informaticas que modulan
la cantidad de radiacion en funcion
de la forma y el espesor del
paciente.

Nota. TC de cerebro, corte axial: se detecta un artificio por endurecimiento del haz de rayos al

atravesar el pefiasco.



Tabla 5

Artificio por Densidades de las Estructuras del Voxel.
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Artificio Deteccion

Correccion

Suele presentarse en la base del
craneo a nivel de los pefiascos y
en la protuberancia occipital
interna.

Descripcion: Se produce cuando el haz de rayos
atraviesa estructuras heterogéneas y de alta densidad,
dispuestas de forma paralela al eje de giro del sistema.

Para minimizar este problema, se
utilizan cortes de espesor fino y
se elige una seccion de corte
ubicada en el centro del objeto a
evaluar.

Nota. TC de torax con contraste endovenoso, corte axial en ventana mediastino: artificio

generado por el contraste en la region axilar derecha, como consecuencia de un escaneo precoz

(flecha).
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Apéndice B
Video de Sustentacion
En el siguiente enlace podran visualizar un apéndice de categoria audio visual el cual
consta de la participacion de los 5 integrantes del grupo, sustentando brevemente (15min) la
guia propuesta para la deteccion y correccion de artificios en TAC.
Este enlace formado es por medio de la herramienta digital YouTube en la cual se hizo
publico el video final del proyecto.

https://youtu.be/91\VVg4gpePbo?si=YEKESILG1rm4g0Rag



https://youtu.be/9lVg4qpePbo?si=YEkE5ILG1rm4g0Rq

