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SOPORTE UNIVERSAL PARA CHASIS
RADIOGRAFICO EN EMULACION VIRTUAL
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Resumen

Introduccion: se realizo un estudio encaminado a la creacion de un soporte para
chasis radiogrdfico de manera virtual. Se identificaron las caracteristicas estruc-
turales que dan estabilidad para la toma de radiografias convencionales, a pa-
cientes que por su estado clinico no deben moverse.

Meétodo: estudio en dos fases: exploratoria, se identificaron materiales y equipos;
experimental, se colocaron a prueba las variables movilidad, resistencia, el angulo
de giro y pliegue del brazo del soporte para chasis.

Resultados: por ensayo y error se realizaron cuatro diserios, hasta lograr uno con
las siguientes caracteristicas: angulo de giro de 180°y pliegue de brazo de 270°.

Conclusion: el soporte puede resolver las necesidades que se presentan al mo-
mento de realizar proyecciones radiologicas en pacientes politraumatizados, en
salas de urgencias o personas con discapacidad motora.

Palabras clave: imagenes de rayos X; radiografia; aluminio; traumatismos;
urgencias; lesiones; pacientes; movimiento.

*  Estudiantes de tecnologia en Radiologia e Imdgenes Diagnésticas, Fundacién Universitaria del Area

Andina, Pereira.
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UNIVERSAL BRACKET FOR CASSETTES
IN VIRTUAL EMULATION

Abstract

Introduction: we conducted a study to support the creation of a radiographic
chassis tour. Have been identified structural features that provide stability for the
taking of radiographs to patients by their clinical status should not be moved.

Method: a study in two phases: exploratory to identify materials and equipment,
experimental, where they were tested the variables of mobility, resistance, the
steering angle and fold created support arm.

Results: by trial and error, four designs, one with features to achieve the follow-
ing characteristics: a rotation angle of 180 degrees and a folding arm 270 °.

Conclusion: the support can meet the needs that arise at the time of radiographic
projections in patients with multiple injuries in emergency rooms or persons with
disabilities.

Keywords: x-ray imaging, radiography, aluminum, trauma, emergency, injury,
patients, moving
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Introduccion

Las salas de rayos x cuentan con ele-
mentos necesarios para la toma de ra-
diografias:  personal  especializado,
equipos, salas de lectura. Al tratar con
pacientes politraumatizados se presentan
situaciones en las cuales deben omitirse
algunas radiografias establecidas en los
protocolos para la atencion de estos pa-
cientes, debido a su estado critico donde
algunos movimientos pueden complicar
la salud del paciente.

El paciente politraumatizado se define
como todo herido con lesiones organi-
cas multiples, producidas en un mismo
accidente y con repercusion circulatoria
y/o ventilatoria, que conlleve riesgo vital.
Los hay leves sin riesgo vital, modera-
dos, pacientes que por sus lesiones deben
ser atendidos entre las 24 y 48 horas de
sufrido el accidente, y graves, son los
pacientes que deben atenderse inmediata-
mente por el riesgo vital.

Cuando se completa el examen fisico, se
aseguran y reevaluan los parametros del
A B C vy la estabilidad del paciente; se
procede a realizar estudios diagnosticos
como radiografias, ecografia abdominal,
tomografias, entre otros.

En los protocolos establecidos para la
atencion de estos pacientes, se incluyen
tres examenes radiograficos obligatorios:
radiografias de columna cervical, torax y
pelvis.

Radiografia de columna cervical (siete
vértebras cervicales y la primera toraci-
ca). Una radiografia de columna cervical
normal no excluye ninguna lesion, por
lo tanto la inmovilizacion cervical debe
mantenerse hasta tener una valoracion es-
pecializada del paciente (3).

Radiografia de torax: se realiza una vez
que se haya completado la resucitacion y
ante la evidencia de neumotorax a tension,
neumotdrax abierto o torax inestable.

Radiografia de pelvis: es de gran ayuda
para comprobar la existencia de lesion
traumatica de la pelvis, cuando el pa-
ciente ha sido victima de trauma cerrado,
especialmente en aquellos casos en los
que no es posible establecer el origen de
un estado hipovolémico o cuando el exa-
men de la pelvis es equivoco (4).

La toma de radiografias se realiza en una
sala de urgencias y se llevan a cabo las
que el paciente permite por su estado.

Para ilustrar lo anterior se pondran a
consideracion los siguientes ejemplos:
en todo examen convencional de urgen-
cias la radiografia antero posterior ‘AP’
es obligatoria, pero no en todos los casos
suficiente, porque no queda en evidencia
si el paciente tiene una fractura. En otros
procesos, sucede que se presenta sobre-
posicion del mismo hueso y no se ob-
serva bien la lesion. En estas situaciones
es de vital importancia la realizacion de
radiografias oblicuas y/o laterales que
aportan la informacion complementaria
al diagnostico radiografico, debido a la
ubicacion de la lesion.

Observaciones como las ya mencionadas,
llevaron a los investigadores a buscar so-
luciones a dichas dificultades u obstacu-
los presentados en la atencion de los pa-
cientes, especificamente en el momento
de realizar la toma de placas radiografi-
cas.

Fue asi como se pens6 en experimentar
la construccion de un soporte con carac-
teristicas que dieran estabilidad al chasis
radiografico para los estudios convencio-
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nales, y brindaran mayor posibilidad al
tecnologo de radiologia en la realizacion
de su trabajo en areas como: urgencias,
Unidades de Cuidado Intensivo y en ge-
neral en aquellas situaciones donde el
trabajo de imaginologia se ve complicado
por las condiciones de los pacientes.

Se propone una investigacion en desa-
rrollo tecnoldgico (5), exploratorio y ex-
perimental, encaminada a crear un sopor-
te para chasis radiografico, con el fin
de ampliar las posibilidades de realizar
proyecciones en las personas que pre-
senten lesiones, traumas o discapacidad
en el cuerpo, y por su estado no pueden
asumir las posiciones necesarias para el
examen radiografico, en donde es de vital
importancia hacer el examen completo,
de tal manera que el médico radidlogo
pueda descartar sospechas en una lesion
traumatica de riesgo vital.

Materiales y métodos

Materiales utilizados: alumino, tornillos
de rosca fina.

Para el disefio, modelado mecanico del
soporte, y para su funcionamiento se
conto con los software Autocad y Solid-
work.

Tipo de estudio: investigacion en desa-
rrollo tecnolégico en dos fases:

Fase exploratoria

Durante esta fase fueron identificados
los materiales adecuados para la crea-
cion del soporte para chasis; se eligio el
aluminio por contar con caracteristicas
como resistencia mecanica, resistencia a
la corrosion, disponibilidad para la solda-
bilidad y el peso, que corresponde a la

tercera parte del peso del hierro (5). Asi
mismo, se exploraron diferentes tornillos
de rosca fina.

Para el registro de las pruebas de los
materiales se utilizo la técnica de obser-
vacion y se sistematizo la informacion en
una ficha registro.

Fase experimental

Una vez identificados los materiales, se
inicio el proceso de construccion del so-
porte de chasis, con el control de variables
en movilidad, resistencia, angulo de giro
y pliegue del brazo. Durante este proceso
fue necesario realizar varios modelos por
ensayo y error. Cada uno aporté elemen-
tos para corregir el modelo, hasta lograr
las caracteristicas esperadas.

La recoleccion de los datos se hizo a
través de la observacion indirecta de ima-
genes en 3D de los diferentes ensayos
realizados en el disefio del chasis. Asi
mismo, el software sistematizo las carac-
teristicas del objeto logrado y evaluo las
probabilidades de error que pudieran pre-
sentarse.

Resultados

Se ensayaron varios disefios para el sopo-
rte, encontrandose aspectos a mejorar,
los cuales contribuyeron a determinar
las caracteristicas que deberia alcanzar el
soporte en su estado final.

A continuacién se exponen cada uno de
los modelos creados con sus errores y al-
cances:

Primer disefo

Una vez realizado el disefio (figura 1)
se observo que carecia de precision, es-
tabilidad, movilidad, resistencia, angulo
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de giro y pliegue del brazo; esto llevo a
pensar en la necesidad de afiadir compo-

nentes en la angulacion del brazo de 360°
giratorios (6).

Figura 1. Primer diseflo de soporte para chasis radiografico.

Segundo disefio

En una segunda prueba (figura 2) se
agregd al soporte una base en tripode; se
evaluo la capacidad en las angulaciones;
se observo dificultad al insertarle la re-

jilla de bucky, por la ubicacion en grados
que se le habia determinado (100 grados
en los ejes X y Y) razon por la cual se es-
tablecio que no cumplia a cabalidad con
los patrones requeridos.

Figura 2. Segundo disefio de soporte para chasis radiografico
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Tercer disefio mejord, pero decaia porque el angulo

para el vertical era de180°, lo cual oca-
siond un roce con los tornillos de la par-
rilla anti difusora.

En este disefio (Figura 3) se cambi6 el
sistema de estabilidad; se asignaron 360°
giratorios; el error de las angulaciones

Figura 3. Tercer diseflo de soporte para chasis radiografico

Cuarto disefio

Se propuso un nuevo disefio (figuras 4, insertd un solo brazo con eje giratorio, un
5,6) con el proposito de mejorar la ver-  angulo de giro de 180° y un pliegue en el
sion anterior (figura 3). Para lograrlo se  brazo de 270°.

Figura 4. Vista anterior del soporte para chasis radiografico creado de manera virtual.

62 Figura 5. Vista posterior del soporte para chasis radiografico creado de manera virtual.
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Figura 6. Vista lateral del soporte para chasis radiografico creado de manera virtual.

Discusién

Las instituciones prestadoras de salud
tienen la obligacion de brindar cuidado de
calidad al usuario; por lo tanto el equipo
debe estar capacitado y con la dotacion
necesaria para proporcionar un alto nivel
de confianza y seguridad en cuanto a la
atencion. En ocasiones se hace necesario
recurrir a métodos artesanales o al inge-
nio del personal de salud, para lograr di-
cho proposito.

Es el caso de la toma de radiografias con-
vencionales en pacientes politraumatiza-
dos de Unidades de Cuidados Intensivos
y personas con discapacidad fisica, cuan-
do su condicién no admite movimientos
para lograr las placas requeridas.

El disefio de soporte para chasis radiogra-
fico creado cuenta con las siguientes ca-
racteristicas:

Su apariencia se asemeja al miembro su-
perior humano (brazo, antebrazo, codo y
mano).

Materiales: aluminio, por su resistencia
mecanica a la corrosion, disponibilidad
para la soldabilidad y poco peso (5),
cualidades que facilitan mas alla de la
construccion del equipo, porque aportan

ventajas para cumplir con las normas de
bioseguridad, y por su peso, permite al
tecnologo rapidez a la hora de moverlo y
ubicarlo frente al paciente.

Se emplearon también cuatro tornillos
en acero inoxidable de rosca fina, ya que
brindan un mejor ajuste y seguridad en el
eje giratorio del chasis.

El disefio tiene dos orificios con torni-
llos de seguridad de Ilave Allen; una, la
cabeza asistida, de tal manera que admita
su articulacion con la plaqueta del chasis
radiografico y permita movimientos de
360° giratorios en proyecciones radio-
logicas, verticales horizontales y trans-
versales.

Otro componente importante en el dise-
o, hace referencia a un brazo articulado
capaz de soportar chasis o pantallas de
hasta 25 Kg en el caso de grandes pan-
tallas, y se articula al el eje giratorio con
precision y estabilidad.

Finalmente, el soporte cuenta con un ele-
mento de sujecion en forma de clipen ‘C’,
que permita resistir el peso del conjunto
articulado entre el brazo y el chasis.

En conclusion, el desarrollo del soporte
puede ser de gran utilidad en servicios de
urgencias y hospitalizacion en Colombia
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en el area de radiologia, ya que facilitaria
el posicionamiento de los chasis al mo-
mento de realizar un examen con un pa-
ciente, porque proporciona angulaciones
y movimientos rotatorios, para lograr las
imagenes de radiologia convencional re-
queridas en cada caso y realizar un buen
diagnostico.

Por lo anterior, se considera que la ex-
periencia del Tecndlogo en Radiologia e
Imagenes Diagndsticas puede interactuar
¢ integrarse con otros campos académi-
cos de manera interdisciplinar.

Para los autores, este proyecto muestra
la necesidad que se tiene en Colombia
de buscar la tecnificacion de practicas
cotidianas de tipo artesanal, en este caso
en el area de la salud, y evolucionar a la
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