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RESUMEN

Desde marzo de 2020, el coronavirus ha causado una gran crisis de salud. El brote de
Covid-19 ha hecho que muchos sistemas de salud colapsen y ha aumentado la
necesidad de equipos médicos para tratar la enfermedad. Es importante que las
personas sospechosas de tener COVID-19 obtengan un diagnostico rapido para poder
aislarse y recibir atencion. Los profesionales de salud pueden usar imagenes de torax
para identificar sintomas. Un sistema computarizado procesa imagenes radiograficas
en 2D y crea una imagen en 3D, ayudando a distinguir COVID-19 de otras infecciones

respiratorias.

Este trabajo describe como se implementd un Tomoégrafo Multicorte TOSHIBA
AQUILION LIGHTNING 160 en el Centro de Diagnostico RESOTEM en Lima. Se
consideraron las especificaciones técnicas del equipo y las caracteristicas del ambiente
para su instalacion. Después, se realizaron pruebas de funcionamiento y se capacito a
los usuarios sobre el manejo y cuidado del equipo. También se cre6 un programa de

mantenimiento preventivo cuatrimestral segun las indicaciones del fabricante.

Palabras clave: Equipos biomédicos, diagndstico, especificaciones técnicas,

Tomografo Multicorte, calidad de image



ABSTRACT

Since March 2020, the coronavirus has caused a major health crisis. The outbreak of
Covid-19 has caused many healthcare systems to collapse and increased the need for
medical equipment to treat the disease. It is important for people suspected of having
COVID-19 to get a quick diagnosis so they can isolate themselves and receive care.
Health professionals can use chest images to identify symptoms. A computerized
system processes 2D radiographic images and creates a 3D image, helping to

distinguish COVID-19 from other respiratory infections.

This paper describes how a TOSHIBA AQUILION LIGHTNING 160 Multislice CT
Scanner was implemented at the RESOTEM Diagnostic Center in Lima. The technical
specifications of the equipment and the characteristics of the environment for its
installation were considered. Functional tests were then performed and users were
trained on the handling and care of the equipment. A four-monthly preventive

maintenance program was also created according to the manufacturer's instructions.

Keywords: Biomedical equipment, diagnosis, technical specifications, Multislice

Tomography, image quality.



INDICE GENERAL

CARATULA i
RESUMEN ii
ABSTRACT iii
LISTA DE FIGURAS vii
LISTA DE TABLAS xi
CAPITULO I: INTRODUCCION 1
CAPITULO II: INFORMACION DEL LUGAR DONDE SE DESARROLLO
LA ACTIVIDAD 2
2.1. STEFANO & MASA S.A.C. 2
2.1.1. Datos Generales 3
2.1.2. Organigrama 4
2.1.3. Servicios 4
2.1.4. Soporte 6
2.1.4.1. Gama Baja 6
2.1.4.2. Gama Media 7
2.1.43. Gama Alta 11
2.1.5. Visiony Mision 14
2.1.6. Valores y Objetivos 15
2.1.7. Cartera de Clientes 16
2.1.8. Marcas de Proveedores 17
2.2. PERIODO DE DURACION DE LA ACTIVIDAD 17
2.3. CORREO ELECTRONICO DEL PROFESIONAL A CARGO 17
CAPITULO III: DESCRIPCION DE LA ACTIVIDAD 18
3.1. ORGANIZACION DE LA ACTIVIDAD: RESOTEM PERU S.A.C. 18
3.1.1. Datos Generales 19



3.1.2.
3.1.3.

3.1.3.1.

Sedes:
Servicios:

Laboratorio clinico

3.1.3.2. Ecografia

3.1.3.3. Rayos X

3.1.3.4. Tomografia

3.1.3.5. Resonancia Magnética

3.2. FINALIDAD Y OBJETIVOS DE LA ACTIVIDAD

3.2.1
3.2.2.
3.2.3.
3.2.4.
3.2.5.

Finalidad

Objetivos

Problema General
Problemas Especificos

Justificacion e importancia de la investigacion

Justificacion Social:

Justificacion Técnica:

3.3. METODOLOGIA

3.3.1.
3.3.2.

Bases teoricas

Marco Conceptual

3.4.2.1. Tubo de Rayos X

3.4.2.2. Tomografia Axial Computarizada (TAC)

3.4.2.3. CT marca TOSHIBA modelo AQUILION LIGHTNING

34. PROCEDIMIENTO

34.1. TRASLADO DEL CT TOSHIBA AQUILION LIGHTNING

3.4.1.1. PUNTO DE INICIO

3.4.1.2. Punto de Llegada

3.4.1.3. Trayectoria

19
20
20
21
21
22
24
25
25
26
26
27
27
27
27
28
28
29
29
32
34
41
41
41
41
42

3.4.2. Desmontaje, Montaje y Start-up del CT Toshiba Aquilion Lightning 43

3.5.2.1. Plano del ambiente de sala de exploracion y Consola del Operador

43

3.5.2.2. Diagrama general del cableado

3.5.2.3. Protocolo de Instalacion

44
46



Vi

3.5.2.4. Partes del CT— TOSHIBA — AQUILION LIGHTNING 47

3.5. RESULTADO DE LA ACTIVIDAD 53
CAPITULO IV: DISCUSION DE RESULTADOS 58
4.1. DESCRIPCION DE LA IMPLEMENTACION 58
CAPITULO V: CONCLUSIONES 59
CAPITULO VI: RECOMENDACIONES 60
CAPITULO VII: BIBLIOGRAFIiA 61
ANEXOS 65

ANEXO 01: INFORME TECNICO DE DESMONTAJE Y TRASLADO DE EQUIPO TOMOGRAFO
MARCA TOSHIBA MODELO AQUILION LIGHTNING 65

ANEXO 02: INFORME TECNICO DE MONTAJE, INSTALACION Y START-UP DE EQUIPO

TOMOGRAFO MARCA TOSHIBA MODELO AQUILION LIGHTNING 66
ANEXO 03: EVIDENCIA DEL DESMONTAJE DEL TOMOGRAFO 67
ANEXO 04: EVIDENCIA DEL TRASLADO DEL TOMOGRAFO 69

ANEXO 05: EVIDENCIA DE LA INSTALACION Y START-UP DEL TOMOGRAFO 71



LISTA DE FIGURAS

Figura 1. Logo de STEFANO & MASA S.A.C

Figura 2 Ubicacién de la empresa STEFANO & MASA S.A.C de STEFANO & MASA S.A.C
Figura 3 Organigrama de STEFANO & MASA S.A.C

Figura 4 Ecografo Us Sequoia

Figura 5 Rx Axiom Multix MT

Figura 6 MM Mammomat Inspiration Prime

Figura 7 Ax Arcadis Varic

Figura 8 Densitdmetro HOLOGIC Explorer

Figura 9 CT Definition AS

Figura 10 NM E.CAM

Figura 11 MR Magnetom Essenza

Figura 12 Angidgrafo Artis Zee

Figura 13 Cartera de clientes de Stefano & Masa S.A.C

Figura 14 Marcas de proveedores de Stefano & Masa S.A.C

Figura 15 Logo de RESOTEM

Figura 16 Laboratorio clinico

Figura 17 Ecografia 5D

Figura 18 Rayos X

Figura 19 Tomografia cerebral

Figura 20 Resonancia de pie

Figura 21 Representacion simplificada de la fuente de generacion en el tubo
Figura 22 Representacion simplificada de la fuente de generacidn en el tubo
Figura 23 Tubo de rayos X con dnodo rotatorio

Figura 24 Tipo de exdmenes en CT

Figura 25 Funcionamiento de Gantry de un CT

vii

10

11

12

12

13

14

16

17

18

20

21

22

23

25

30

31

31

32

33


file:///C:/Users/cesar/Downloads/TSP%20MIGUEL%20ANGEL%20TORRES%20MARTINEZ_FINAL_CORREGIDO_ULTIMO.docx%23_Toc216797889
file:///C:/Users/cesar/Downloads/TSP%20MIGUEL%20ANGEL%20TORRES%20MARTINEZ_FINAL_CORREGIDO_ULTIMO.docx%23_Toc216797890
file:///C:/Users/cesar/Downloads/TSP%20MIGUEL%20ANGEL%20TORRES%20MARTINEZ_FINAL_CORREGIDO_ULTIMO.docx%23_Toc216797891
file:///C:/Users/cesar/Downloads/TSP%20MIGUEL%20ANGEL%20TORRES%20MARTINEZ_FINAL_CORREGIDO_ULTIMO.docx%23_Toc216797892
file:///C:/Users/cesar/Downloads/TSP%20MIGUEL%20ANGEL%20TORRES%20MARTINEZ_FINAL_CORREGIDO_ULTIMO.docx%23_Toc216797893
file:///C:/Users/cesar/Downloads/TSP%20MIGUEL%20ANGEL%20TORRES%20MARTINEZ_FINAL_CORREGIDO_ULTIMO.docx%23_Toc216797894
file:///C:/Users/cesar/Downloads/TSP%20MIGUEL%20ANGEL%20TORRES%20MARTINEZ_FINAL_CORREGIDO_ULTIMO.docx%23_Toc216797895
file:///C:/Users/cesar/Downloads/TSP%20MIGUEL%20ANGEL%20TORRES%20MARTINEZ_FINAL_CORREGIDO_ULTIMO.docx%23_Toc216797896
file:///C:/Users/cesar/Downloads/TSP%20MIGUEL%20ANGEL%20TORRES%20MARTINEZ_FINAL_CORREGIDO_ULTIMO.docx%23_Toc216797897
file:///C:/Users/cesar/Downloads/TSP%20MIGUEL%20ANGEL%20TORRES%20MARTINEZ_FINAL_CORREGIDO_ULTIMO.docx%23_Toc216797898
file:///C:/Users/cesar/Downloads/TSP%20MIGUEL%20ANGEL%20TORRES%20MARTINEZ_FINAL_CORREGIDO_ULTIMO.docx%23_Toc216797899
file:///C:/Users/cesar/Downloads/TSP%20MIGUEL%20ANGEL%20TORRES%20MARTINEZ_FINAL_CORREGIDO_ULTIMO.docx%23_Toc216797900
file:///C:/Users/cesar/Downloads/TSP%20MIGUEL%20ANGEL%20TORRES%20MARTINEZ_FINAL_CORREGIDO_ULTIMO.docx%23_Toc216797901
file:///C:/Users/cesar/Downloads/TSP%20MIGUEL%20ANGEL%20TORRES%20MARTINEZ_FINAL_CORREGIDO_ULTIMO.docx%23_Toc216797902
file:///C:/Users/cesar/Downloads/TSP%20MIGUEL%20ANGEL%20TORRES%20MARTINEZ_FINAL_CORREGIDO_ULTIMO.docx%23_Toc216797903
file:///C:/Users/cesar/Downloads/TSP%20MIGUEL%20ANGEL%20TORRES%20MARTINEZ_FINAL_CORREGIDO_ULTIMO.docx%23_Toc216797904
file:///C:/Users/cesar/Downloads/TSP%20MIGUEL%20ANGEL%20TORRES%20MARTINEZ_FINAL_CORREGIDO_ULTIMO.docx%23_Toc216797905
file:///C:/Users/cesar/Downloads/TSP%20MIGUEL%20ANGEL%20TORRES%20MARTINEZ_FINAL_CORREGIDO_ULTIMO.docx%23_Toc216797906
file:///C:/Users/cesar/Downloads/TSP%20MIGUEL%20ANGEL%20TORRES%20MARTINEZ_FINAL_CORREGIDO_ULTIMO.docx%23_Toc216797907
file:///C:/Users/cesar/Downloads/TSP%20MIGUEL%20ANGEL%20TORRES%20MARTINEZ_FINAL_CORREGIDO_ULTIMO.docx%23_Toc216797908
file:///C:/Users/cesar/Downloads/TSP%20MIGUEL%20ANGEL%20TORRES%20MARTINEZ_FINAL_CORREGIDO_ULTIMO.docx%23_Toc216797909
file:///C:/Users/cesar/Downloads/TSP%20MIGUEL%20ANGEL%20TORRES%20MARTINEZ_FINAL_CORREGIDO_ULTIMO.docx%23_Toc216797910
file:///C:/Users/cesar/Downloads/TSP%20MIGUEL%20ANGEL%20TORRES%20MARTINEZ_FINAL_CORREGIDO_ULTIMO.docx%23_Toc216797911
file:///C:/Users/cesar/Downloads/TSP%20MIGUEL%20ANGEL%20TORRES%20MARTINEZ_FINAL_CORREGIDO_ULTIMO.docx%23_Toc216797912

Figura 26 Procedimiento de un examen TAC

Figura 27 Reconstruccién de un CT

Figura 28 Instalacion de laminas de plomo en las paredes

Figura 29 Estructura de las paredes de la sala de exploracion

Figura 30 Puerta de la sala de exploracion

Figura 31 Composicion de la puerta de la sala de exploracion

Figura 32 Valores permitidos de pozo a tierra de los equipos biomédicos
Figura 33 Ubicacién del punto de inicio del traslado

Figura 34 Ubicacién del punto de llegada del traslado

Figura 35 Ubicacién del punto de llegada del traslado

Figura 36 Esquema de interrelaciones de las areas

Figura 37 Plano del ambiente de sala de exploracién y consola del operador

Figura 38 Cableado del tablero eléctrico

Figura 39 Diagrama del cableado general del CT — TOSHIBA — AQUILION LIGHTNING

Figura 40 Cableado general interno del tomdégrafo Aquilion Lightning
Figura 41 Proceso de instalacion del tomégrafo Aquilion Lightning

Figura 42 Unidad Gantry del CT — TOSHIBA — AQUILION LIGHTNING

Figura 43 Partes de la unidad Gantry del CT — TOSHIBA — AQUILION LIGHTNING

Figura 44 Diagrama de bloques del CT — TOSHIBA — AQUILION LIGHTNING

Figura 45 Etiqueta del CXB-500B

viii

33

34

37

38

38

39

40

41

41

42

43

44

44

45

45

47

47

49

Figura 46 Pernos de montaje en la unidad gantry del CT — TOSHIBA — AQUILION LIGHTNING

Figura 47 Mesa de pacientes del CT — TOSHIBA — AQUILION LIGHTNING

Figura 48 Unidad de distribucion CT — TOSHIBA — AQUILION LIGHTNING

Figura 49 Consola NAVI BOX CT — TOSHIBA — AQUILION LIGHTNING

Figura 50 Tablero eléctrico del CT — TOSHIBA — AQUILION LIGHTNING

Figura 51 Soporte del fantoma

Figura 52 Fantoma

Figura 53 Fantoma y soporte del fantoma
Figura 54 Ingreso del fantoma al gantry

Figura 55 Centrado del fantoma con el gantry

49

50

51

52

53

53

54

54

55

55


file:///C:/Users/cesar/Downloads/TSP%20MIGUEL%20ANGEL%20TORRES%20MARTINEZ_FINAL_CORREGIDO_ULTIMO.docx%23_Toc216797913
file:///C:/Users/cesar/Downloads/TSP%20MIGUEL%20ANGEL%20TORRES%20MARTINEZ_FINAL_CORREGIDO_ULTIMO.docx%23_Toc216797914
file:///C:/Users/cesar/Downloads/TSP%20MIGUEL%20ANGEL%20TORRES%20MARTINEZ_FINAL_CORREGIDO_ULTIMO.docx%23_Toc216797915
file:///C:/Users/cesar/Downloads/TSP%20MIGUEL%20ANGEL%20TORRES%20MARTINEZ_FINAL_CORREGIDO_ULTIMO.docx%23_Toc216797916
file:///C:/Users/cesar/Downloads/TSP%20MIGUEL%20ANGEL%20TORRES%20MARTINEZ_FINAL_CORREGIDO_ULTIMO.docx%23_Toc216797917
file:///C:/Users/cesar/Downloads/TSP%20MIGUEL%20ANGEL%20TORRES%20MARTINEZ_FINAL_CORREGIDO_ULTIMO.docx%23_Toc216797918
file:///C:/Users/cesar/Downloads/TSP%20MIGUEL%20ANGEL%20TORRES%20MARTINEZ_FINAL_CORREGIDO_ULTIMO.docx%23_Toc216797919
file:///C:/Users/cesar/Downloads/TSP%20MIGUEL%20ANGEL%20TORRES%20MARTINEZ_FINAL_CORREGIDO_ULTIMO.docx%23_Toc216797920
file:///C:/Users/cesar/Downloads/TSP%20MIGUEL%20ANGEL%20TORRES%20MARTINEZ_FINAL_CORREGIDO_ULTIMO.docx%23_Toc216797921
file:///C:/Users/cesar/Downloads/TSP%20MIGUEL%20ANGEL%20TORRES%20MARTINEZ_FINAL_CORREGIDO_ULTIMO.docx%23_Toc216797922
file:///C:/Users/cesar/Downloads/TSP%20MIGUEL%20ANGEL%20TORRES%20MARTINEZ_FINAL_CORREGIDO_ULTIMO.docx%23_Toc216797923
file:///C:/Users/cesar/Downloads/TSP%20MIGUEL%20ANGEL%20TORRES%20MARTINEZ_FINAL_CORREGIDO_ULTIMO.docx%23_Toc216797924
file:///C:/Users/cesar/Downloads/TSP%20MIGUEL%20ANGEL%20TORRES%20MARTINEZ_FINAL_CORREGIDO_ULTIMO.docx%23_Toc216797925
file:///C:/Users/cesar/Downloads/TSP%20MIGUEL%20ANGEL%20TORRES%20MARTINEZ_FINAL_CORREGIDO_ULTIMO.docx%23_Toc216797926
file:///C:/Users/cesar/Downloads/TSP%20MIGUEL%20ANGEL%20TORRES%20MARTINEZ_FINAL_CORREGIDO_ULTIMO.docx%23_Toc216797927
file:///C:/Users/cesar/Downloads/TSP%20MIGUEL%20ANGEL%20TORRES%20MARTINEZ_FINAL_CORREGIDO_ULTIMO.docx%23_Toc216797928
file:///C:/Users/cesar/Downloads/TSP%20MIGUEL%20ANGEL%20TORRES%20MARTINEZ_FINAL_CORREGIDO_ULTIMO.docx%23_Toc216797929
file:///C:/Users/cesar/Downloads/TSP%20MIGUEL%20ANGEL%20TORRES%20MARTINEZ_FINAL_CORREGIDO_ULTIMO.docx%23_Toc216797930
file:///C:/Users/cesar/Downloads/TSP%20MIGUEL%20ANGEL%20TORRES%20MARTINEZ_FINAL_CORREGIDO_ULTIMO.docx%23_Toc216797931
file:///C:/Users/cesar/Downloads/TSP%20MIGUEL%20ANGEL%20TORRES%20MARTINEZ_FINAL_CORREGIDO_ULTIMO.docx%23_Toc216797932
file:///C:/Users/cesar/Downloads/TSP%20MIGUEL%20ANGEL%20TORRES%20MARTINEZ_FINAL_CORREGIDO_ULTIMO.docx%23_Toc216797933
file:///C:/Users/cesar/Downloads/TSP%20MIGUEL%20ANGEL%20TORRES%20MARTINEZ_FINAL_CORREGIDO_ULTIMO.docx%23_Toc216797933
file:///C:/Users/cesar/Downloads/TSP%20MIGUEL%20ANGEL%20TORRES%20MARTINEZ_FINAL_CORREGIDO_ULTIMO.docx%23_Toc216797934
file:///C:/Users/cesar/Downloads/TSP%20MIGUEL%20ANGEL%20TORRES%20MARTINEZ_FINAL_CORREGIDO_ULTIMO.docx%23_Toc216797935
file:///C:/Users/cesar/Downloads/TSP%20MIGUEL%20ANGEL%20TORRES%20MARTINEZ_FINAL_CORREGIDO_ULTIMO.docx%23_Toc216797936
file:///C:/Users/cesar/Downloads/TSP%20MIGUEL%20ANGEL%20TORRES%20MARTINEZ_FINAL_CORREGIDO_ULTIMO.docx%23_Toc216797937
file:///C:/Users/cesar/Downloads/TSP%20MIGUEL%20ANGEL%20TORRES%20MARTINEZ_FINAL_CORREGIDO_ULTIMO.docx%23_Toc216797938
file:///C:/Users/cesar/Downloads/TSP%20MIGUEL%20ANGEL%20TORRES%20MARTINEZ_FINAL_CORREGIDO_ULTIMO.docx%23_Toc216797939
file:///C:/Users/cesar/Downloads/TSP%20MIGUEL%20ANGEL%20TORRES%20MARTINEZ_FINAL_CORREGIDO_ULTIMO.docx%23_Toc216797940
file:///C:/Users/cesar/Downloads/TSP%20MIGUEL%20ANGEL%20TORRES%20MARTINEZ_FINAL_CORREGIDO_ULTIMO.docx%23_Toc216797941
file:///C:/Users/cesar/Downloads/TSP%20MIGUEL%20ANGEL%20TORRES%20MARTINEZ_FINAL_CORREGIDO_ULTIMO.docx%23_Toc216797942

Figura 56 Registro del paciente (fantoma)

Figura 57 Examen en curso (1/2)

Figura 58 Examen en curso (2/2)

Figura 59 Examen culminado

Figura 60 Informe técnico de desmontaje y traslado del CT

Figura 61 Informe técnico del montaje, instalacién y start-up del CT

Figura 62 Preparativos para el desmontaje del CT

Figura 63 Desmontaje del area del operador

Figura 64 Desconexion de cables en general del CT

Figura 65 Desmontaje de unidad de distribucién y mesa de pacientes del CT
Figura 66 Desmontaje completo del CT

Figura 67 Retiro del CT de RESOTEM sede Surquillo

Figura 68 Traslado del CT de RESOTEM sede Surquillo a su sede de Miraflores
Figura 69 Ingreso del CT a RESOTEM sede Miraflores

Figura 70 Ingreso del CT a RESOTEM sede Miraflores

Figura 71 Nivelacidn respecto al piso

Figura 72 Anclaje de la mesa de pacientes

Figura 73 Conexionado entre la mesa de pacientes y la unidad gantry
Figura 74 Anclaje de unidad gantry (2/2)

Figura 75 Anclaje de unidad gantry (1/2)

Figura 76 Ajuste de conexion del STARTER en la unidad gantry

Figura 77 Ruteo de cables en la fuente de poder de la unidad gantry
Figura 78 Ruteo de cables en general en la parte rotacional de la unidad gantry
Figura 79 Ruteo de cables en la parte estacionaria de la unidad gantry
Figura 80 Ruteo de cables en la unidad de distribucion (1/2)

Figura 81 Ruteo de cables en la unidad de distribucion (2/2)

Figura 82 Secuencia de encendido de la unidad gantry (1/2)

Figura 83 Secuencia de encendido de la unidad gantry (2/2)

Figura 84 Secuencia de encendido por la parte del computador (1/2)
Figura 85 Secuencia de encendido por la parte del computador (2/2)

Figura 86 Verificacion de alineamiento entre la mesa de pacientes y el gantry

56

56

57

57

65

66

67

67

68

68

68

69

69

70

70

71

71

71

72

72

73

73

75

76

76

76

77

77

77

78


file:///C:/Users/cesar/Downloads/TSP%20MIGUEL%20ANGEL%20TORRES%20MARTINEZ_FINAL_CORREGIDO_ULTIMO.docx%23_Toc216797943
file:///C:/Users/cesar/Downloads/TSP%20MIGUEL%20ANGEL%20TORRES%20MARTINEZ_FINAL_CORREGIDO_ULTIMO.docx%23_Toc216797944
file:///C:/Users/cesar/Downloads/TSP%20MIGUEL%20ANGEL%20TORRES%20MARTINEZ_FINAL_CORREGIDO_ULTIMO.docx%23_Toc216797945
file:///C:/Users/cesar/Downloads/TSP%20MIGUEL%20ANGEL%20TORRES%20MARTINEZ_FINAL_CORREGIDO_ULTIMO.docx%23_Toc216797946
file:///C:/Users/cesar/Downloads/TSP%20MIGUEL%20ANGEL%20TORRES%20MARTINEZ_FINAL_CORREGIDO_ULTIMO.docx%23_Toc216797947
file:///C:/Users/cesar/Downloads/TSP%20MIGUEL%20ANGEL%20TORRES%20MARTINEZ_FINAL_CORREGIDO_ULTIMO.docx%23_Toc216797948
file:///C:/Users/cesar/Downloads/TSP%20MIGUEL%20ANGEL%20TORRES%20MARTINEZ_FINAL_CORREGIDO_ULTIMO.docx%23_Toc216797949
file:///C:/Users/cesar/Downloads/TSP%20MIGUEL%20ANGEL%20TORRES%20MARTINEZ_FINAL_CORREGIDO_ULTIMO.docx%23_Toc216797950
file:///C:/Users/cesar/Downloads/TSP%20MIGUEL%20ANGEL%20TORRES%20MARTINEZ_FINAL_CORREGIDO_ULTIMO.docx%23_Toc216797951
file:///C:/Users/cesar/Downloads/TSP%20MIGUEL%20ANGEL%20TORRES%20MARTINEZ_FINAL_CORREGIDO_ULTIMO.docx%23_Toc216797952
file:///C:/Users/cesar/Downloads/TSP%20MIGUEL%20ANGEL%20TORRES%20MARTINEZ_FINAL_CORREGIDO_ULTIMO.docx%23_Toc216797953
file:///C:/Users/cesar/Downloads/TSP%20MIGUEL%20ANGEL%20TORRES%20MARTINEZ_FINAL_CORREGIDO_ULTIMO.docx%23_Toc216797954
file:///C:/Users/cesar/Downloads/TSP%20MIGUEL%20ANGEL%20TORRES%20MARTINEZ_FINAL_CORREGIDO_ULTIMO.docx%23_Toc216797955
file:///C:/Users/cesar/Downloads/TSP%20MIGUEL%20ANGEL%20TORRES%20MARTINEZ_FINAL_CORREGIDO_ULTIMO.docx%23_Toc216797956
file:///C:/Users/cesar/Downloads/TSP%20MIGUEL%20ANGEL%20TORRES%20MARTINEZ_FINAL_CORREGIDO_ULTIMO.docx%23_Toc216797957
file:///C:/Users/cesar/Downloads/TSP%20MIGUEL%20ANGEL%20TORRES%20MARTINEZ_FINAL_CORREGIDO_ULTIMO.docx%23_Toc216797958
file:///C:/Users/cesar/Downloads/TSP%20MIGUEL%20ANGEL%20TORRES%20MARTINEZ_FINAL_CORREGIDO_ULTIMO.docx%23_Toc216797959
file:///C:/Users/cesar/Downloads/TSP%20MIGUEL%20ANGEL%20TORRES%20MARTINEZ_FINAL_CORREGIDO_ULTIMO.docx%23_Toc216797960
file:///C:/Users/cesar/Downloads/TSP%20MIGUEL%20ANGEL%20TORRES%20MARTINEZ_FINAL_CORREGIDO_ULTIMO.docx%23_Toc216797961
file:///C:/Users/cesar/Downloads/TSP%20MIGUEL%20ANGEL%20TORRES%20MARTINEZ_FINAL_CORREGIDO_ULTIMO.docx%23_Toc216797962
file:///C:/Users/cesar/Downloads/TSP%20MIGUEL%20ANGEL%20TORRES%20MARTINEZ_FINAL_CORREGIDO_ULTIMO.docx%23_Toc216797963
file:///C:/Users/cesar/Downloads/TSP%20MIGUEL%20ANGEL%20TORRES%20MARTINEZ_FINAL_CORREGIDO_ULTIMO.docx%23_Toc216797964
file:///C:/Users/cesar/Downloads/TSP%20MIGUEL%20ANGEL%20TORRES%20MARTINEZ_FINAL_CORREGIDO_ULTIMO.docx%23_Toc216797965
file:///C:/Users/cesar/Downloads/TSP%20MIGUEL%20ANGEL%20TORRES%20MARTINEZ_FINAL_CORREGIDO_ULTIMO.docx%23_Toc216797966
file:///C:/Users/cesar/Downloads/TSP%20MIGUEL%20ANGEL%20TORRES%20MARTINEZ_FINAL_CORREGIDO_ULTIMO.docx%23_Toc216797967
file:///C:/Users/cesar/Downloads/TSP%20MIGUEL%20ANGEL%20TORRES%20MARTINEZ_FINAL_CORREGIDO_ULTIMO.docx%23_Toc216797968
file:///C:/Users/cesar/Downloads/TSP%20MIGUEL%20ANGEL%20TORRES%20MARTINEZ_FINAL_CORREGIDO_ULTIMO.docx%23_Toc216797969
file:///C:/Users/cesar/Downloads/TSP%20MIGUEL%20ANGEL%20TORRES%20MARTINEZ_FINAL_CORREGIDO_ULTIMO.docx%23_Toc216797970
file:///C:/Users/cesar/Downloads/TSP%20MIGUEL%20ANGEL%20TORRES%20MARTINEZ_FINAL_CORREGIDO_ULTIMO.docx%23_Toc216797971
file:///C:/Users/cesar/Downloads/TSP%20MIGUEL%20ANGEL%20TORRES%20MARTINEZ_FINAL_CORREGIDO_ULTIMO.docx%23_Toc216797972
file:///C:/Users/cesar/Downloads/TSP%20MIGUEL%20ANGEL%20TORRES%20MARTINEZ_FINAL_CORREGIDO_ULTIMO.docx%23_Toc216797973

Figura 87 Prueba de funcionamiento (1/3)

Figura 88 Prueba de funcionamiento (2/3)

Figura 89 Prueba de funcionamiento (3/3)

Figura 90 Equipo operativo

Figura 91 Protocolo de Medicién del Sistema de Puesta a Tierra (RESOTEM)

Figura 92 Licencia del IPEN

78

79

79

79

80

81


file:///C:/Users/cesar/Downloads/TSP%20MIGUEL%20ANGEL%20TORRES%20MARTINEZ_FINAL_CORREGIDO_ULTIMO.docx%23_Toc216797974
file:///C:/Users/cesar/Downloads/TSP%20MIGUEL%20ANGEL%20TORRES%20MARTINEZ_FINAL_CORREGIDO_ULTIMO.docx%23_Toc216797975
file:///C:/Users/cesar/Downloads/TSP%20MIGUEL%20ANGEL%20TORRES%20MARTINEZ_FINAL_CORREGIDO_ULTIMO.docx%23_Toc216797976
file:///C:/Users/cesar/Downloads/TSP%20MIGUEL%20ANGEL%20TORRES%20MARTINEZ_FINAL_CORREGIDO_ULTIMO.docx%23_Toc216797977
file:///C:/Users/cesar/Downloads/TSP%20MIGUEL%20ANGEL%20TORRES%20MARTINEZ_FINAL_CORREGIDO_ULTIMO.docx%23_Toc216797978
file:///C:/Users/cesar/Downloads/TSP%20MIGUEL%20ANGEL%20TORRES%20MARTINEZ_FINAL_CORREGIDO_ULTIMO.docx%23_Toc216797979

LISTA DE TABLAS

Tabla 1 Datos Generales de la empresa Stefano & Masa S.A.C.

Tabla 2 Marcas y Modelos de Ecografos

Tabla 3 Marcas y Modelos de Rayos X

Tabla 4 Marcas y Modelos de Mamografos

Tabla 5 Marcas y Modelos de Arcos en C

Tabla 6 Marcas y Modelos de Densitometros

Tabla 7 Marcas y Modelos de Tomoégrafos computarizados

Tabla 8 Marcas y Modelos de Camaras Gamma

Tabla 9 Marcas y Modelos de Resonadores Magnéticos

Tabla 10 Marcas y Modelos de Angiografos

Tabla 11 Datos Generales de la empresa RESOTEM PERU S.A.C
Tabla 12 Especificaciones del CT — Toshiba — Aquilion Lightning
Tabla 13 Condiciones ambientales del CT - Toshiba - Aquilion Lightning
Tabla 14 Condiciones eléctricas del CT - Toshiba - Aquilion Lightning

Tabla 15 Relacion de conexiones del tomografo Aquilion Lightning

Xi

o o0 3 W



CAPITULO I:
INTRODUCCION

En la especialidad de imagenologia, la tomografia es una técnica de diagndstico
por imagenes altamente efectiva. La Tomografia Computarizada (CT) es el proceso de
obtencion de imégenes, de la estructura interna de un 6rgano o sistema de interés de
un cuerpo por secciones en forma no invasiva Es uno de las principales areas del
diagnoéstico radioldgico, que presenta numerosos desafios y oportunidades para

tecndlogos médicos, médicos e ingenieros biomédicos.

Para observar con detalle las diversas estructuras internas del cuerpo, como el
sistema 0seo, tejidos blandos, tejidos duros y otros érganos, es necesario utilizar rayos
X de baja intensidad para realizar varias secciones axiales del area de interés del
paciente. La intensidad del haz de rayos X, que se hace atravesar el volumen de dicha
zona de interés del cuerpo a ser estudiado, va siendo atenuados debido a que parte de
ella es absorbida conforme atraviesan las diversas estructuras anatomicas del cuerpo,
cada una con su propia densidad y coeficiente de absorcion, presentan variaciones en
su composicion. Por ejemplo, la densidad del tejido adiposo es distinta a la del tejido
muscular y del tejido 6seo, lo que provoca que el indice de penetracion de los rayos X
varie. Esta diferencia se refleja en el procesamiento de las imagenes en escala de grises,

mostrando las distintas densidades de estos tejidos.

Una vez que una determinada intensidad de haz de rayos X atraviesa el tejido
de interés del paciente, esta sufre una atenuacion cuya intensidad saliente varia de
acuerdo a la densidad de tejido atravesado, la que es captada por detectores Opticos
que la transforman en sefales eléctricas. Cada uno de estos dispositivos detectores
dispone de su propio canal, a través del cual envian la sefial convertida, que luego sera

procesada, reconstruida y almacenada.



CAPITULO II:
INFORMACION DEL LUGAR DONDE SE DESARROLLO LA
ACTIVIDAD

2.1. STEFANO & MASA S.A.C.

STEFANO & MASA S.A.C. es una compaiiia especializada en brindar servicios
a instituciones de salud, especialmente enfocada En la comercializacion y soporte
técnico de equipos de radiodiagndstico avanzados. Su equipo estd conformado por
profesionales con una so6lida experiencia, muchos de ellos provenientes de grandes
empresas multinacionales y proveedores locales de equipos médicos. Los técnicos
poseen un amplio conocimiento en la puesta en marcha, reparacion y servicio de
mantenimiento de equipos biomédicos. Ademads, la empresa posee las licencias
requeridas para importar, exportar y comercializar repuestos originales. Entre sus
actividades principales se incluyen la representacion, venta y distribucion de diversas
marcas reconocidas como SWISSRAY, ANGELL y FUJIFILM, junto con servicios
especializados de asesoria, capacitacion y actualizacion tecnoldgica en el ambito de

equipamiento médico hospitalario. (MASA, s.f.)

Figura 1.
Logo de STEFANO & MASA S.A.C

St

S.A.C.




Nota. Adaptado de Stefano & Masa [Imagen], por Kevin Figueroa, 2024

(https://stefanoymasa.com.pe/).

Todos

los derechos

reservados [2024] por

licenciatario. Adaptado con permiso del autor.

2.1.1. Datos Generales

Tabla 1

Datos Generales de la empresa Stefano & Masa S.A.C.

Datos generales de la empresa

Razén Social

R.U.C.

Tipo de Contribuyente
Inicio de actividades
Direccion del

Domicilio Fiscal
Gerente General

Correo Electréonico

STEFANO & MASA S.A.C.
20540726788

Sociedad Anénimo Cerrado
01/11/2014

Calle Los Poetas 325 Dpto. 3 Urb Matellini

- Chorrillos - Lima, Chorrillos 15054
Miguel Angel Sayritupac Araujo

m.sayritupac @stefanoymasa.com

Figura 2

Ubicacion de la empresa STEFANO & MASA S.A.C de STEFANO & MASA

(=]
a

Q

Nota. Adaptado de Stefano & Masa SAC [Mapa], por Google Maps, 2024
(https://maps.app.goo.gl/UupNShpBSUZETpVbA). Todos los derechos reservados

[2024] por licenciatario. Obra de dominio publico.
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2.1.2. Organigrama

Figura 3
Organigrama de STEFANO & MASA S.A.C

of O ORGANIGRAMA DE STEFANO&MASA SAC
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2.1.3.Servicios

Mantenimiento Preventivo

»  El mantenimiento se realiza en intervalos que suelen ser de 6 meses a 1

afo, o segun las necesidades especificas del cliente y las condiciones del



area. Su objetivo es examinar y prevenir fallos en los componentes que
suelen desgastarse, para llevar a cabo su reparacion o sustitucion. (Rey
Sacristan, 2014)

»  Generalmente, se reemplazan repuestos comunes que ya han mostrado
signos de desgaste. Al finalizar el mantenimiento, se deja un informe
firmado con la fecha del servicio realizado y la de la proxima intervencion
necesaria, y en algunos casos, se colocan sellos de garantia.

»  En equipos como los tomografos, existen parametros especificos que
deben ser obligatoriamente monitoreados. Un ejemplo son los "scan
seconds" del tubo de rayos X, que indican la vida util del componente y

son datos importantes que el cliente debe conocer.

Mantenimiento Correctivo

»  El mantenimiento correctivo se refiere a las acciones que se deben tomar
cuando un equipo presenta fallas o deja de funcionar por completo. En este
tipo de servicio, generalmente se requiere la reparacion o sustitucion de
componentes defectuosos.

»  Es crucial identificar de manera precisa el repuesto defectuoso, ya que,
debido a la complejidad de los equipos, puede haber confusiéon en su
funcionamiento. Una vez realizado el mantenimiento correctivo, es
necesario efectuar pruebas de funcionamiento con una fantoma o realizar
estudios con un paciente, ademas de verificar el equipo durante una
evaluacion o diagnostico si ha habido alguna manipulacion.

»  Ademas, se actualiza el registro con la fecha del mantenimiento correctivo
y se colocan sellos de garantia en los repuestos que han sido reparados o
reemplazados. llama mantenimiento correctivo al trabajo a realizar cuando
un equipo se encuentra con limitaciones o totalmente inoperativo. En este

servicio usualmente es necesario el cambio o reparacion de repuestos.

Evaluacion y Diagndstico



»  Cuando el equipo experimenta fallas, ya sean ocasionales o recurrentes, se
realiza una evaluacion para determinar las acciones correctivas necesarias.
»  Estas evaluaciones son detalladas, ya que, en funcién de los resultados, se

decide si es necesario realizar un mantenimiento correctivo.

Desmontajes, Traslado, Montaje y Puesta en Marcha

»  Este servicio generalmente requiere esfuerzo fisico y ciertos
conocimientos sobre el funcionamiento del equipo. Ademas, se necesitan
herramientas adicionales como gatos, palancas, martillos, taladros, entre
otros, si es necesario.

»  Para el traslado, se utilizan camiones con plataforma o gruas. Este tipo de
trabajo suele tomar hasta una semana, dependiendo de la complejidad del

equipo.

2.1.4.Soporte

La empresa STEFANO & MASA S.A.C. estd en la capacidad de brindar
requerimientos de servicio, equipamiento y repuestos originales de las diferentes
marcas transnacionales como: Siemens, General Electric, Philips, Toshiba, Angell,

Zoncare, entre otras. A los siguientes equipos:

2.1.4.1. Gama Baja

Entre los equipos biomédicos de diagndstico por imagen de gama baja,

encontramos: Ecografos y las estaciones de trabajo.



Tabla 2
Marcas y Modelos de Ecografos

ECOGRAFOS
Marca Modelo
SIEMENS Acuson
GENERAL ELECTRIC Family: Voluson, LOGIQ
MINDRAY Family DC
TOSHIBA Xario, NEMIO
PHILIPS Family EPIQ

Figura 4
Ecografo Us Sequoia

Nota. Adaptado de Sistema de ultrasonido ACUSON Sequoia [Imagen], por Siemens
Healthineers, 2024 (https://www.siemens-healthineers.com /latam/ultrasound/new-era-
ultrasound/acuson-sequoia). Todos los derechos reservados [2024] por licenciatario.

Adaptado con permiso del autor.

2.1.4.2. Gama Media

Entre los equipos biomédicos de diagndstico por imagen de gama media,

encontramos: Rayos X, Mamografos, Arcos en C, Densitometros.



Tabla 3
Marcas y Modelos de Rayos X

RAYOS X

Marca Modelo
SIEMENS Axiom (Multix MT, Iconos R200)
GENERAL ELECTRIC Brivo DR, Brivo F, MPH, Precision
ECORAY %%%I\?iew@ Dual Detector, HF525
PHILIPS 1())lll)ltsimus 50, Junto DRF
Figura 5
Rx Axiom Multix MT

<=
— .

Nota. Adaptado de AXIOM Multix M [Imagen], por Siemens,
2009(https://www.intemed.com.ar/Pdfs/AXIOM %20Multix%20M_B.pdf).
Todos los derechos reservados [2024] por licenciatario. Adaptado con permiso

del autor.



Tabla 4
Marcas y Modelos de Mamografos

MAMOGRAFOS
Marca Modelo
SIEMENS Mammomat
Senographe (Pristina, Essential,
GENERAL ELECTRIC Crystal
Nova)
HOLOGIC Mamogrago M-IV, Selenia
Dimemsions
Figura 6

MM Mammomat Inspiration Prime

F—

Nota. Adaptado de Mammomat Inspiration PRIME Edition [Imagen], por
Siemens, 2024 (https://www.siemens-healthineers.com/latam/mammography
/digital-mammography/mammomat-inspiration-prime). Todos los derechos

reservados [2024] por licenciatario. Adaptado con permiso del autor.



Tabla 5

Marcas y Modelos de Arcos en C

10

ARCOS EN C
Marca Modelo
SIEMENS Arcadis Varic, Arcadis Avantic,
Siremobil
PHILIPS BV Endura, Bv Pulsera, BV Vectra
GENERAL ELECTRIC OEC Brivo
Figura 7
Ax Arcadis Varic
- e—
- T
/ Z s
£ ’2’ = -— —(_ Iy
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Nota. Adaptado de ARCADIS Varic eco [Imagen], por Siemens, 2024
(https://www.siemens-healthineers.com/latam/refurbished-systems-medical-
imaging-and-therapy/surgical-c-arms ecoline/arcadis-varic-eco). Todos los

derechos reservados [2024] por licenciatario. Adaptado con permiso del autor.

Tabla 6

Marcas y Modelos de Densitometros

DENSITOMETROS
Marca Modelo
HOLOGIC Explorer, Discovery WI
GENERAL ELECTRIC Aria, Prodigy, Lunar iDXA
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Figura 8
Densitometro HOLOGIC Explorer

Nota. Adaptado de Densitometro de Columna HOLOGIC EXPLORER [Imagen],
por Electromedical, 2024 (https://www.electromedical.net/ densitometro-de-
columna-hologic-explorer-p-1-50-16/). Todos los derechos reservados [2024]

por licenciatario. Adaptado con permiso del autor.

2.1.4.3. Gama Alta

Entre los equipos biomédicos de diagndstico por imagen de gama alta,
encontramos: Angiografo, Tomdgrafo Computarizado, Resonador Magnético,

Camara Gamma.

Tabla 7

Marcas y Modelos de Tomografos computarizados

TOMOGRAFO COMPUTARIZADO

Marca Modelo
Somatom (Emotion, Definition AS, GO UP, GO
SIEMENS NOW, GO TOP)
Hispeed Dual, Brightspeed Edge, Brivo CT385,
GENERAL Lightspeed, Optimus CT660
ELECTRIC
TOSHIBA Asteion S4, Activion, Aquilion

PHILIPS MX16, Ingenuity Flex, Ingenuity Family
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Figura 9
CT Definition AS
-
- ———
\_ﬁ = =

Nota. Adaptado de SOMATOM Definition AS [Imagen], por Siemens, 2024
(https://www.siemens-healthineers.com/en-us/computed-tomography/ecoline-
refurbished-systems/somatomdefinitionas). Todos los derechos reservados

[2024] por licenciatario. Adaptado con permiso del autor.

Tabla 8

Marcas y Modelos de Camaras Gamma

CAMARA GAMMA
Marca Modelo
SIEMENS E.CAM, Symbia E, Symbia T, C
CAM
GENERAL ELECTRIC Millennium MPR, Millennium
MG
PHILIPS Genesys Epic, Skylight, Vertex
Plus
Figura 10
NM E.CAM

Nota. Adaptado de Siemens E.Cam [Imagen], por Catalyst Medtech, 2024
(https://catalystmedtech.com/equipment/e-cam/). Todos los derechos reservados [2024]

por licenciatario. Adaptado con permiso del autor.
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Tabla 9

Marcas y Modelos de Resonadores Magnéticos

RESONADOR MAGNETICO
Marca Modelo
Magnetom Essenza 1.5T, Magnetom Avanto 1.5T,
SIEMENS Magnetom Verio 3.0T
Signa Profile HD 0.2T, Signa Explorer 1.5T, Signa
GENERAL ELECTRIC Creator 1.5T, Optima MR360 1.5T
HITACHI Airis Vento O5 0.3T, Oasis 1.2T, Echelon Smart 1.5T
PHILIPS Ingenia 1.5T, Ingenia Elition 3.0T, Prodiva 1.5T
Figura 11
MR Magnetom Essenza
M —
-
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o

Nota. Adaptado de MAGNETOM ESSENZA [Imagen], por Siemens, 2024
(https://www.siemens-healthineers.com/vn/magnetic-resonance-imaging/0-35-
to-1-5t-mri-scanner/magnetom-essenza). Todos los derechos reservados [2024]

por licenciatario. Adaptado con permiso del autor.

Tabla 10
Marcas y Modelos de Angiografos

ANGIOGRAFO

Marca Modelo
SIEMENS Artis

Innova IGS 540, Discovery IGS 730,
GENERAL ELECTRIC Optima 1320

PHILIPS Allura
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Figura 12

Angidgrafo Artis Zee

Nota. Adaptado de Artis zee con PURE [Imagen], por Siemens, 2024
(https://www.siemens-healthineers.com/latam/angio/artis-interventional-

angiography-systems/artis-zee). Todos los derechos reservados [2024] por

licenciatario. Adaptado con permiso del autor.

2.1.5. Vision y Mision

Vision

% Ser una empresa lider dedicada a la prestacion de servicios y venta de
equipos médicos a nivel nacional e internacional, ofreciendo los mejores
productos al mercado y brindando un excelente servicio, logrando la

confianza y satisfaccion de nuestros clientes.

Mision

+* Brindar soluciones tecnoldgicas y venta de equipos biomédicos en todo el

territorio nacional, mediante servicios personalizados, especializados,
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seguros y con los mejores precios del mercado, respaldados por elevados

estandares de calidad con personal altamente competente.

2.1.6. Valores y Objetivos

Valores

Los valores fundamentales en los que se rige Stefano & Masa son:

a) Transparencia:

Es un valor central en nuestra empresa. Nos dedicamos a actuar con
claridad, honestidad y responsabilidad en todas nuestras decisiones y
acciones. Buscamos establecer relaciones de confianza tanto con nuestro
equipo interno como con nuestros clientes y colaboradores. Estamos
convencidos de que la transparencia es esencial para fortalecer la confianza,
promover la integridad y asegurar el crecimiento sostenible de nuestra

organizacion.

b) Calidad:

Brindar servicios y productos de excelente calidad, empleando
equipos y materiales confiables y resistentes, con el objetivo de alcanzar la

excelencia en cada detalle de nuestro trabajo.

¢) Honestidad:

Es un principio clave en nuestra empresa. Valoramos la integridad y
la sinceridad en todas nuestras interacciones y actividades. Fomentamos una
comunicacion abierta, transparencia y el respeto a altos estandares éticos en

cada una de nuestras acciones y decisiones. Estamos convencidos de que la
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honestidad es fundamental para establecer relaciones fuertes y de confianza,

tanto dentro como fuera de nuestra organizacion.

d) Trabajo en equipo:

Creemos en el poder de la colaboracion, la comunicacion abierta y el
respeto mutuo. Al promover un entorno de trabajo colaborativo, nuestro
objetivo es fomentar el éxito conjunto y el desarrollo personal de nuestros

empleados.

Objetivos

% Reconocer a nivel internacional a los principales fabricantes de equipos
biomédicos con tecnologia avanzada, que ofrezcan productos de alta
calidad y un excelente servicio.

¢+ Familiarizarse con las distintas entidades encargadas de la salud en nuestro
pais, para satisfacer sus necesidades y proporcionar un servicio de primer
nivel.

¢ Promover y fortalecer el sistema de salud a nivel nacional.

2.1.7. Cartera de Clientes

Figura 13
Cartera de clientes de Stefano & Masa S.A.C

mEsSalud
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2.1.8. Marcas de Proveedores

Figura 14

Marcas de proveedores de Stefano & Masa S.A.C
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2.2. Periodo de Duracion de la Actividad

El desarrollo de la actividad inicio el dia Dos de Septiembre del Dos mil
Veintiuno (02/09/2021) y culminé el dia Dos de Octubre del Dos mil Veintiuno
(02/10/2021).

2.3. Correo Electronico del Profesional a Cargo

% Personal: Miguel Angel Torres Martinez
% Cargo: Supervisor de Servicio Técnico

% Correo Electronico: m.torres@stefanoymasa.com
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CAPITULO III:
DESCRIPCION DE LA ACTIVIDAD

3.1. Organizacién de la actividad: RESOTEM PERU S.A.C.

RESOTEM somos un grupo de profesionales médicos que nos impulsa una
vision para transformar la atencion médica global. Nuestra mision nos mueve hacia
adelante a diario, brindamos soluciones esenciales a nuestra red global de socios y una

atencion excepcional a cada paciente:

Evaluar las lesiones internas después de un accidente.
Identifique la ubicacion de tumores benignos o malignos.

Evaluar el deterioro 6seo por osteoporosis.

YV V VYV V

Realizar quimio embolizacion para administrar medicamentos contra el

cancer directamente en un tumor

El centro de diagnéstico RESOTEM ubicado en Av. Aramburu 884, distrito de
surquillo, Lima, no cuenta con un area de tomografia especializada para el diagndstico
por imagenes. Ademas, durante la pandemia y la necesidad de poder brindar una mejor
atencion al paciente con diagnosticos mas exhaustivos que puedan ayudar a identificar
lesiones inclusive para el tratamiento de pacientes diagnosticados con la COVID 19,
son las problematicas relevantes y suficientes para sustentar la implementacion un
tomodgrafo Multicorte y buscar una mejor resolucion de imagen y estudios de distintos
sistema organicos del cuerpo como el sistema pulmonar, sistema cardiovascular,
sistema excretor, entre otros, lo que contribuye a obtener un diagndstico mas oportuno.

(RESOTEM, s.f)

Figura 15
Logo de RESOTEM
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CENTRO DE DIAGNOSTICO

Excelencia 48%—en Diagnosticos

EM

Nota. Adaptado de Centro de diagnostico RESOTEM [Imagen], por RESOTEM, 2024
(https://resotem.com.pe/). Todos los derechos reservados [2024] por licenciatario.

Adaptado con permiso del autor.

3.1.1. Datos Generales

Tabla 11

Datos Generales de la empresa RESOTEM PERU S.A.C

Datos generales de la empresa

Razo6n Social
Nombre Comercial
R.U.C.

Fecha de Inscripcién
Tipo

Actividad Comercial

Gerente General

RESOTEM PERU S.A.C.

Resotem

20551924051

10/04/2014

Sociedad Anonima Cerrada

Otras actividades relacionadas con Salud
Humana

Quito Rodriguez, Ramiro Luis

3.1.2. Sedes:

» Av. Aramburu Nro. 884 / Lima - Lima — Surquillo
» Industrial Lote. 20 Mz. C / Lima - Lima - Independencia

» Av. Honorio Delgado Nro. 327 Ingenieria / Lima - Lima - San Martin De

Porres
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» Jr. Jose Mariano De Arce Nro. 117 / Lima - Lima - Pueblo Libre
(Magdalena Vieja)

» Av. San Felipe Nro. 198 Los Patricios / Lima - Lima - Jesus Maria

» Av. Tupac Amaru Nro. 198 / Lima - Lima - Comas

» Av. Petit Thouars Nro. 4422 / Lima - Lima - Miraflores

» Cal. - Los Productores Lote. 4 Mz. D / Lima - Lima - Santa Anita

» Lote. 11 Mz. C5 / Prov. Const. Del Callao - Prov. Const. Del Callao-

Ventanilla

3.1.3.S8ervicios:

3.1.3.1. Laboratorio clinico

Proporciona evidencia en diversos campos como microbiologia,
virologia, serologia, inmunologia, toxicologia, hematologia, coagulacion,

analisis de orina, parasitologia, citometria de flujo y biologia molecular.

Figura 16

Laboratorio clinico

Nota. Adaptado de Centro de diagnostico RESOTEM [Imagen], por RESOTEM,
2024 (https://resotem.com.pe/). Todos los derechos reservados [2024] por

licenciatario. Adaptado con permiso del autor.
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3.1.3.2. Ecografia

Proporciona servicios de ultrasonido en diversas areas, incluyendo partes
blandas, obstetricia, genética, morfologica, mama y tiroides. Ademas, ofrecen
una modalidad avanzada de ecografia 5D que captura el movimiento del bebé,

permitiendo una visualizacion detallada y en colores reales.

Figura 17
Ecografia 5D

F- 1 1 <IN

Nota. Adaptado de Centro de diagnéstico RESOTEM [Imagen], por RESOTEM,
2024 (https://resotem.com.pe/). Todos los derechos reservados [2024] por

licenciatario. Adaptado con permiso del autor.

3.1.3.3. Rayos X

RESOTEM ofrece servicios de radiografias digitales. Un médico radidlogo
certificado interpreta todos los examenes, y los resultados se envian de manera
rapida a las instalaciones para facilitar el inicio inmediato de la atencion de

seguimiento.
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Figura 18
Rayos X

Nota. Adaptado de Centro de diagndstico RESOTEM [Imagen], por RESOTEM,
2024 (https://resotem.com.pe/). Todos los derechos reservados [2024] por

licenciatario. Adaptado con permiso del autor.

3.1.34. Tomografia

Estas maquinas fusionan una serie de RX para crear una imagen detallada
de una region especifica del cuerpo, como el cerebro, el torax o una pierna. La
experiencia en la realizacion e interpretacion de tomografias computarizadas

puede contribuir a obtener un diagndstico preciso y temprano de una condicidén
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médica. Ademas, se llevan a cabo procedimientos guiados por tomografia
computarizada, como biopsias o drenajes de fluidos, que ofrecen una alternativa

conveniente a las intervenciones quirdrgicas invasivas y dolorosas.

Los técnicos altamente capacitados en tomografia computarizada colaboran
estrechamente con los radidlogos para diversas finalidades, como evaluar lesiones
internas tras un accidente, identificar tumores benignos o malignos, valorar el
deterioro 6seo debido a la osteoporosis, y detectar embolias pulmonares o calculos

renales.

Figura 19

Tomografia cerebral

Nota. Adaptado de Centro de diagnostico RESOTEM [Imagen], por RESOTEM,
2024 (https://resotem.com.pe/). Todos los derechos reservados [2024] por

licenciatario. Adaptado con permiso del autor.



24

3.1.3.5. Resonancia Magnética

Disponen de un avanzado Resonador Magnético Marca General Electric
Signa de 1,5 tesla, una tecnologia lider en el mercado. La resonancia magnética
es una técnica de diagndstico por imdgenes que emplea un campo magnético y
ondas de radio para generar imagenes detalladas de los 6rganos y tejidos del

cuerpo.

La seguridad es esencial en los procedimientos de resonancia magnética. Le
recomendamos que se comunique con nuestra oficina de resonancia magnética

antes de su cita si presenta alguno de los siguientes antecedentes:

» Uso de marcapasos.

» Implante de valvula cardiaca artificial.

» Historial de cirugia cardiaca o cerebral.

» Exposicion a objetos metalicos.

» Presencia de implantes, tales como metalicos, electronicos o magnéticos,

entre otros.

Realizamos una amplia variedad de estudios detallados de diversas partes

del cuerpo humano, que incluyen:

» Colangioresonancia.

» Estudios de torax.

» Resonancias cerebrales.

» Angioresonancia con contraste.

» Espectroscopia.

» Mamografias.

» Exploraciones abdominales completas.
» Resonancias de rodillas.

» Imagenes de pies, entre otros.
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Figura 20

Resonancia de pie

Nota. Adaptado de Centro de diagnostico RESOTEM [Imagen], por RESOTEM,
2024 (https://resotem.com.pe/). Todos los derechos reservados [2024] por

licenciatario. Adaptado con permiso del autor.

3.2. Finalidad y Objetivos de la Actividad

3.2.1. Finalidad

La finalidad de esta actividad es implementar un tomografo Multicorte

TOSHIBA modelo AQUILION LIGHTNING 160 para mejorar la atencion a pacientes
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afectados por la COVID-19. Esta necesidad surge debido al aumento de pacientes en

estado critico a causa de la enfermedad.

3.2.2. Objetivos

Objetivo General

Desarrollar el proceso de implementacion de un tomoégrafo multicorte en el
centro de diagnéstico RESOTEM, sede Lima, asegurando el cumplimiento de los
requerimientos técnicos, normativos, de instalacion y de operacion necesarios para su

correcto funcionamiento clinico.

Objetivos Especificos

» Identificar y analizar las caracteristicas técnicas, funcionales y normativas
que deben considerarse para la implementacion de un sistema de
tomografia multicorte en un centro de diagndstico por iméagenes.

» Determinar los requerimientos técnicos necesarios para la implementacion
del tomodgrafo multicorte, incluyendo infraestructura, condiciones
eléctricas, ambientales, proteccion radiologica y compatibilidad con los
sistemas del Centro de Diagndstico RESOTEM.

» Ejecutar y validar la instalacion fisica del tomografo multicorte mediante
la realizacion de pruebas operativas y funcionales, verificando su correcto
desempefio y cumplimiento de los estandares de seguridad y calidad en el

Centro de Diagnéstico RESOTEM, sede Lima.

3.2.3. Problema General

(Como realizar la implementacion de un equipo biomédico Tomodgrafo

Multicorte en el centro de diagndstico RESOTEM sede Lima?
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3.2.4. Problemas Especificos

» (Qué caracteristicas deben tenerse en cuenta para la implementacion de un
sistema de Tomografia Multicorte?

» (Cémo determinar los requerimientos técnicos requeridos para la
implementacion de un sistema de Tomografia Multicorte?

» (Coémo realizar la instalacion fisica y realizar las pruebas operativas de un
sistema de Tomografia Multicorte en el Centro de Diagndstico

RESOTEM, en Lima?

3.2.5. Justificacion e importancia de la investigacion

Justificacion Social:

El desarrollo de la implementacion de un Tomdgrafo Multicorte, ayudard de
manera significativa a los pacientes que requieren una atencion especializada en el

Area de Diagnostico por Imdgenes, pues permitird mejorar su atencion y tratamiento.

Justificacion Técnica:

La incorporacion de este tomografo Multicorte permitira que el Centro de
Diagnostico RESOTEM disponga de un equipo de ultima tecnologia, con una
plataforma interactiva que proporciona imagenes de alta resolucion. A diferencia de
una radiografia tradicional, el tomdgrafo genera imagenes de cortes en secciones
individuales o agrupadas, lo que facilita la creacion de una imagen 3D del paciente.

Esta imagen muestra tanto el esqueleto como los organos y tejidos, permitiendo
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resaltar areas de interés, ya sea tejido duro (huesos) o tejido blando (6rganos y
musculos). Ademas, ofrece al médico la posibilidad de identificar anormalidades con
mayor precision. Entre sus ventajas, destaca la capacidad de rotar la imagen 3D en
cualquier direcciéon o visualizar los cortes de manera secuencial, lo que facilita

localizar el 4rea exacta donde se encuentra el problema. (Llangari Cepeda, 2001)

3.3. Metodologia

3.3.1.Bases teoricas

Gonzales (2022), en su trabajo de Suficiencia Profesional “Patrones
caracteristicos de covid-19 en tomografia de torax, evaluacion de un caso del hospital
RDCQ Daniel A. Carrién”. Para obtener el grado de Titulo profesional de Licenciado
en Tecnologia Médica — Especialidad Radiologia en la Universidad Peruana Los
Andes, expone que, La tomografia computarizada (TC) de los pulmones presenta una
sensibilidad muy alta, alcanzando hasta el 98%, y una especificidad del 25%, lo que
ayuda a reducir los falsos negativos que pueden surgir en las pruebas de PCR-RT. Por
esta razon, se concluye que la TC es una herramienta valiosa para los diagnosticos
tempranos, el seguimiento de la evolucion clinica y la evaluacion de la gravedad de

este tipo de enfermedades.

Moscol (2023), en su tesis “Hallazgos pulmonares detectados por tomografia
computada durante la primera ola del COVID 19. Lima 2021”. Para obtener el Titulo
Profesional de Licenciado en Tecnologia Médica — Especialidad de Radiologia en la
Universidad Nacional Federico Villarreal, expone que, es necesario utilizar la
tomografia computarizada como herramienta de diagndstico para confirmar la

sospecha clinica, considerando los sintomas y su duracion.
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3.3.2.Marco Conceptual

3.4.2.1. Tubo de Rayos X

Produce la radiacion ionizante requerida y se asemeja a un tubo de
radiografia convencional. El anodo debe tener una capacidad calorifica superior
a 500.000 Unidades Hounsfield (UH), y en los tubos especificamente disefiados
para tomografia computarizada (TAC), esta cifra puede llegar a alcanzar los
2.000.000 UH. Para una mejor disipacion del calor, se emplean rotores de alta
velocidad. La experiencia ha demostrado que el tubo de rayos X es la principal
causa de fallos en los equipos de TAC, asi como la principal limitacion para

realizar examenes secuenciales de manera frecuente. (Chimbo, 2013)

Dentro del tubo, se encuentran dos electrodos ubicados a una distancia
especifica entre si, fabricados con materiales especiales y resistentes al calor

debido a las elevadas temperaturas generadas en su interior. (Avila, 2022)

Estos electrodos son conocidos como catodo (electrodo negativo) y anodo
(electrodo positivo). Cuando se polarizan, se crea un campo eléctrico que acelera
los eclectrones, los cuales estan concentrados en forma de nube alrededor del
filamento situado en el catodo. (Ramirez Giraldo, Arboleda Clavijo, &

McCollough, 2008)

Al completarse el circuito, los electrones son dirigidos con gran velocidad
y energia hacia el anodo, donde impactan y generan la liberacion de fotones que
producen radiaciones de alta energia y variadas longitudes de onda. (Gonzélez

Vasquez, 2011)

De esta manera, se obtiene una pequena fraccion tutil de rayos X,
aproximadamente el 1%, que sale del tubo a través de una ventana y filtros. El
restante 99% de la radiacion, que no tiene la energia suficiente para ser dirigida

al paciente, se disipa en forma de calor, especialmente en el area del &nodo dentro
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del tubo, debido a la colisién y desaceleracion de los electrones. (Juan Carlos

Ramirez Giraldo, 2008)

Figura 21

Representacion simplificada de la fuente de generacion en el tubo

electrones
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Nota. Tomado de Sintesis y caracterizacion de nanoestructuras tipo cobre-
selenio obtenidas mediante las técnias de microondar y mecanosintesis (p. 42),

por A.J. G. Duxtan, 2020. Rev. Soc. Quim. Peru.

Existen dos tipos de anodos, el primero es el anodo fijo, que permanece
inmovil cuando los electrones impactan sobre €l. El segundo, mas comun en los
tomografos modernos, es el &nodo giratorio. Este consiste en un disco de entre 7
y 15 cm de diametro que, rota a altas velocidades, variando entre 3000 y 12000
revoluciones por minuto, dependiendo de los materiales con los que se fabrique.

(Banos, s.f)

El &nodo giratorio tiene una mayor superficie de contacto, lo que permite
un mayor niumero de colisiones con los electrones acelerados, generando asi una

mayor cantidad de rayos X de alta intensidad. Ademas, su capacidad de rotar le
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permite disipar el calor con mayor eficacia, lo que aumenta su durabilidad y

prolonga su vida ttil. (Espitia Mendoza, Mejia Melgarejo, & Arguello, 2016)

Figura 22

Representacion simplificada de la fuente de generacion en el tubo
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RAYOS X

Nota. Tomado de Principio de Funcionamiento de la Tomografia Axial

Computarizada, por Chimbo, F. A, 2013, Universidad del Azuay.

Figura 23

Tubo de rayos X con dnodo rotatorio
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Nota. Tomado de Principio de Funcionamiento de la Tomografia Axial

Computarizada, por Chimbo, F. A., 2013, Universidad del Azuay.

3.4.2.2. Tomografia Axial Computarizada (TAC)

Es una técnica de diagnostico médico que posibilita la visualizacion del interior
del cuerpo humano mediante cortes transversales milimétricos a lo largo del eje de la

cabeza a los pies, utilizando rayos X. (Geido)

La tomografia siempre se obtiene en plano axial, por eso se le conoce como

Tomografia Axial Computarizada.

Figura 24

Tipo de exdmenes en CT

Nota. Tomado de Manual Prdctico de Tomografia TAC-TACH-TEM-TCMD, por
Gonzilez Vasquez, J., 2011, FTM.
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Las iméagenes son generadas a partir del mismo principio que los rayos X:

1. Se genera rayos X mediante un tubo en rotacion.

2. Los rayos X atraviesan el cuerpo de forma helicoidal mientras el paciente avanza

a través del Gantry.
3. Los detectores recolectan los rayos X que no han sido atenuados.
4. Laimagen se genera a partir de voxeles del paciente (pequefias secciones clibicas

de tejido), que luego se convierten en pixeles visualizados en la pantalla. (Franco

Ferreira, 2008)

Figura 25

Funcionamiento de Gantry de un CT
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Nota. Tomado de Manual Prdctico de Tomografia TAC-TACH-TEM-TCMD, por
Gonzélez Vasquez, J., 2011, FTM.

Figura 26

Procedimiento de un examen TAC

Nota. Tomado de Manual Practico de Tomografia TAC-TACH-TEM-TCMD, por
Gonzalez Vasquez, J., 2011, FTM.
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Figura 27

Reconstruccion de un CT

0.5 mm

Nota. Tomado de Manual Prdctico de Tomografia TAC-TACH-TEM-TCMD, por
Gonzélez Visquez, J., 2011, FTM.

3.4.2.3. CT marca TOSHIBA modelo AQUILION LIGHTNING

El tomoégrafo Multicorte de la marca TOSHIBA modelo AQUILION
LIGHTNING 160 esta disefiado para operar confiable y eficientemente, para
obtener imagenes de alta calidad que pueden facilitar un diagnéstico y

tratamiento mas rapido. (TOSHIBA, 2015)

Este equipo estd disefiado para el escaneo del cuerpo humano a escala
completa y también proporciona la posibilidad de generar de 40-80 y hasta 160
cortes sin necesidad de reemplazar algin hardware. Ademas de sus potentes
capacidades técnicas, el tomografo es todavia bastante compacto y ocupa tan
poco como 9,8 metros cuadrados y una amplia abertura de 78 cm en el gantry y
un ancho en la mesa de 47cm que permite la exploracion de los pacientes de

mayor peso. (TOSHIBA , 2015)

Ademas, la mesa de paciente puede bajar hasta 312mm de altura lo que

permite que los pacientes de silla de ruedas se acomoden facilmente. Este
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sistema Aquilion Lightning 160 asegura una alta velocidad de reconstruccion de

hasta 50 imagenes/seg con un espesor minimo de 0.5mm. (CANON, 2017)

a) Especificaciones del equipo

De acuerdo al manual de servicio del fabricante se indican las

especificaciones del equipo: (TOSHIBA, 2015)

Tabla 12
Especificaciones del CT — Toshiba — Aquilion Lightning

ESPECIFICACIONES DEL EQUIPO

pureVISION detector technology

Detector
80 filas de 0.5mm
Tiempo de rotacion 0.6 /0.5 seg
Generador 50.4 KW /112 KW
Gantry equivalente con AIDR 3D
Apertura del centro del
78 cm
gantry
Angulacion +/- 30°
Mesa de Paciente Carg’a rpaxnna 300 kg (600 Ibs)
Rango maximo de Scan 150 — 200 cm
Velocidad de Helicoidal 20 fps / 50 fps
reconstruccion
. Field Of View (FOV) 500 mm
Reconstruccion e, . .
Reconstruccion interactiva AIDR 3D mejorado
Calidad de imagen Resolucion espacial 20.0 Ip/cm a MTF 0%

Nota. Adaptado de SERVICE MANUAL 1 FOR TOSHIBA SCANNER
AQUILION LIGHTNING (2D201-236EN*A) (2015).

b) Condiciones ambientales.

Para el correcto funcionamiento del equipo el ambiente debe estar a una

temperatura adecuada segun las caracteristicas del equipo (TOSHIBA, 2015).
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Tabla 13
Condiciones ambientales del CT - Toshiba - Aquilion Lightning

Condiciones ambientales

Temperatura de la Humedad

Sala Unidad sala relativa
- Gantry
- Mesade 18 °C 2 28°C
paciente donde el valor 40% a 80%
Sala de exploracion CON BOX medio es20°Ca26 Sin .
- Distribuidor condensacién
de potencia )
40% a 80%
Sala de control - o ° Sin
STNAVIBOX 16°Ca28°C condensacion

Nota. Adaptado de SERVICE MANUAL 1 FOR TOSHIBA SCANNER AQUILION
LIGHTNING (2D201-236EN*A) (2015).

¢) Condiciones eléctricas

La alimentacién del equipo debe cumplir con los parametros y
requisitos técnicos establecidos por el fabricante en sus especificaciones

eléctricas (TOSHIBA, 2015).

Tabla 14
Condiciones eléctricas del CT - Toshiba - Aquilion Lightning

Condiciones eléctricas

Numero de fases Trifasico

Linea de Voltaje AC 380V, 400V, 415V, 440V, 460V, 480V
Frecuencia 50 Hz 0 60 Hz

Potencia 72 KVA

Fluctuacion de tension debido a una

variacion en la carga 5% o menos

Fluctuacion de tension sin carga 5% a 10%

Variacion del voltaje de Linea +10% o menos

Nota. Adaptado de SERVICE MANUAL 1 FOR TOSHIBA SCANNER AQUILION
LIGHTNING (2D201-236EN*A) (2015).
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d) Ambiente del equipo

El ambiente o area de trabajo en la sala de tomografia debe brindar
proteccion radioldgica de acuerdo a la normativa determinada por el Instituto

Peruano de Energia Nuclear.

Respecto a las paredes, aunque existen varios tipos de materiales, la
eleccion de un material en particular obedece a cuestiones de seguridad
radiologica, estabilidad estructural, cargas de trabajo, costos; obviamente con
cualquiera de ellos se debe obtener niveles de radiacion permitidos siendo lo
mas utilizados: planchas de plomo, concreto y ladrillo, paredes de yeso,

mayolicas, baritina. (TOSHIBA, 2015)

Los espesores a considerar son los siguientes: plomo (2cm), concreto

(5cm), ladrillo (10cm).

Figura 28

Instalacion de Idminas de plomo en las paredes

> Lamina de plomo

e

Clavos o tornillos

Instalacion de plomo

Nota. Tomado de Instituto Peruano de Energia Nuclear (s.f), por Instituto

Peruano de Energia Nuclear.
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Figura 29
Estructura de las paredes de la sala de exploracion

Ladrillo

Concreto
+

Baritina

Concreto

Empleo de la baritina

Nota. Tomado de Instituto Peruano de Energia Nuclear (s.f), por Instituto

Peruano de Energia Nuclear.

En cuanto a las puertas, los materiales utilizados pueden variar en su
composicion. Es esencial realizar una inspeccion detallada y evaluar si se
requiere agregar proteccion adicional. En muchos casos, es necesario instalar

placas de blindaje extra tanto en las puertas como en sus marcos.

Figura 30

Puerta de la sala de exploracion

Nota. Tomado de Instituto Peruano de Energia Nuclear (s.f), por Instituto

Peruano de Energia Nuclear.
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Figura 31
Composicion de la puerta de la sala de exploracion

Lamina de plomo

Nota. Tomado de Instituto Peruano de Energia Nuclear (s.f), por Instituto

Peruano de Energia Nuclear.

En cuanto a las ventanas radio protectoras, se emplean diversos
materiales, siendo crucial que estos sean resistentes y mantengan su

transparencia Optica a lo largo del tiempo. (TOSHIBA, 2015)

e Vidrio emplomado: Se encuentra disponible en distintos espesores,
ajustandose a los requisitos especificos de blindaje. Este material se
clasifica segin la equivalencia en milimetros de plomo (Pb), lo que
determina su capacidad de proteccion radioldgica.

e Placas de vidrio: Utilizadas principalmente en entornos con niveles bajos
de radiacion. Se compone generalmente de dos 0 més ldminas de vidrio de
s de pulgada de grosor, dispuestas para ofrecer una proteccion Optima
contra la radiacion.

e Acrilico plomado: Este material consiste en acrilico transparente
impregnado con plomo, disponible en diferentes espesores como 0.5, 0.8,
1.0 y 1.5 mm de plomo equivalente. Su uso es comun en areas donde se

requiere visibilidad junto con proteccion contra la radiacion.
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e) Pozo a tierra

La Direccion General de Infraestructura, Equipamiento vy
Mantenimiento (DGIEM) del Ministerio de Salud ha propuesto una guia
técnica para el mantenimiento de pozos a tierra en los establecimientos de
salud. Esta guia tiene como proposito definir los procedimientos minimos
para llevar a cabo el mantenimiento preventivo y correctivo de los sistemas
de puesta a tierra, regulando las actividades relacionadas con los pozos a tierra
en dichos establecimientos. En conformidad con el Decreto Legislativo N°
1161, que regula las funciones del Ministerio de Salud, se aprobd, mediante
el articulo 1, la guia técnica para pozos a tierra en centros de salud,
recomendando su aplicacion. Ademas, se establece que la resistencia maxima
permisible del sistema de puesta a tierra dependerd de las aplicaciones

especificas para las cuales se utilice el sistema.

En nuestro caso, el valor de pozo a tierra es de 1.08 ohmios.

Figura 32

Valores permitidos de pozo a tierra de los equipos biomédicos

Centro Quirirgico 5.0 Chmics, ‘I
Cuidados Infensivos - UCH, "_5‘0 Ohmigs,
Emergencia 5.0 Ohmles. ]
Salas de Partos. i 6.0 Ohmios.
Neonalologia 5,0 Ohmios.
Laboraterics, ) TOhmio-s.-_
Banco de Sangre. ) -_5 0 OI;HE" l
-l-?adio\ogia ¥ Rayos X - £.0 Obirnics.

Unidad de Tomagrafia. 3.0 Ohmios. T
Unidad d Resonancia Magnéfica. 5‘.0 Ohmigs.

. ééntm de Cémpute, 5.0 Ohmios
Medicina.l;\sica_ y Rehabiftacian. 5.0 Ohmios,
Esterfizacion. 6.0 Ohmios. ]
Casa de Fuerza (con sistemas de confrol elecuénic;) 5.0 Chmios,

_C-asa de Fuerza y Sub estacion eldcirica exlstents ) _16 [.].Ohm\os o
Ascensor ) 5,0 Chrios.
Slsterna Informaticos de comunicacion _50 ;Jl;m\os.
Lavenden.a - ‘ 5‘07 (ﬁns n

Nota. Tomado de Decreto Legislativo N° 1161 (2013), Ministerio de Salud

del Perua.
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3.4. Procedimiento

3.4.1. Traslado del CT Toshiba Aquilion Lightning

3.4.1.1. Punto de Inicio

El traslado del CT marca TOSHIBA modelo AQUILION LIGHTNING
se dio inicio en la sede RESOTEM de Surquillo (Jr, Sta. Rosa 790, Surquillo
15047).

Figura 33

Ubicacidn del punto de inicio del traslado

Nota. Adaptado de RESOTEM-SURQUILLO [Mapa], por Google Maps,
2024 (https://maps.app.goo.gl/T6DCGVMnm6oéwIMWQHS). Todos los

derechos reservados [2024] por licenciatario. Obra de dominio publico.

3.4.1.2. Punto de Llegada

El traslado del CT marca TOSHIBA modelo AQUILION LIGHTNING
culminé en la sede RESOTEM de Miraflores (Av. Petit Thouars 4422, Miraflores
15046)

Figura 34

Ubicacion del punto de llegada del traslado
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Nota. Adaptado de RESOTEM-MIRAFLORES [Mapa], por Google Maps, 2024
(https://maps.app.goo.gl/Y INxNfvbm3WQCx1s7).

los

Todos derechos
reservados [2024] por licenciatario. Obra de dominio publico.

3.4.1.3. Trayectoria

La trayectoria del traslado del CT fue de 1.6 Km, con un tiempo estimado de
media hora.

Figura 35

Ubicacion del punto de llegada del traslado

RESOTEM - Ao
MIRAFLORES

01p3d S

e

Nota.

QpRdVES

Adaptado de

Ruta

[Mapa], por Google Maps,
(https://maps.app.goo.gl/Jf7fryZ90oon3dxFD6). Todos los derechos reservados

2024
[2024] por licenciatario. Obra de dominio publico.
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3.4.2. Desmontaje, Montaje y Start-up del CT Toshiba Aquilion Lightning

3.5.2.1. Plano del ambiente de sala de exploracion y Consola del Operador

La sala de exploracion esta destinada a realizar estudios a los pacientes
utilizando radiografias. Durante el procedimiento, el paciente debe acostarse en
la mesa, que se desplazara dentro del gantry, el cual emite rayos X. (TOSHIBA,
2015)

En la sala de control es el area donde los especialistas (tecnologos de
rayos X) desempefian su labor durante la aplicacion de rayos X. (Escuela

Andaluza de Salud Publica)

a) Esquema de interrelaciones de las areas

Figura 36
Esquema de interrelaciones de las dreas

[r— AREARACO MGG

AREAHOSPTALEACON
SADE m

i3
'+ orsont 7 CONTRO OO
AREA AGENCIS

Nota. Tomado de Espacios Asistenciales, de Tomografia Computarizada, s.f.,

Escuela Andaluza de Salud Publica.
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b) Plano de distribucion

Figura 37

Plano del ambiente de sala de exploracion y consola del operador
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Nota. Tomado de Manual de instalacion del CT — TOSHIBA — AQUILION
LIGHTNING (2015).

3.5.2.2. Diagrama general del cableado

Figura 38

Cableado del tablero eléctrico
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Nota. Tomado de INSTALLATION MANUAL FOR TOSHIBA SCANNER
AQUILION LIGHTNING (2C201-249EN*B) (2015).



Figura 39

Diagrama del cableado general del CT — TOSHIBA — AQUILION LIGHTNING
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Nota. Tomado de INSTALLATION MANUAL FOR TOSHIBA SCANNER
AQUILION LIGHTNING (2C201-249EN*B) (2015).

Figura 40

Cableado general interno del tomdgrafo Aquilion Lightning
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Nota. Tomado de INSTALLATION MANUAL FOR TOSHIBA SCANNER
AQUILION LIGHTNING (2C201-249EN*B) (2015).



Tabla 15

Relacion de conexiones del tomografo Aquilion Lightning
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Relacion de conexiones del tomodgrafo

5 .
C1:ble Conectado a (1) Conectado a (2) Es%;:g:lt:(dm)
E00 Tablero eléctrico Unidad de distribucion 9
EO1 Unidad de distribucion Gantry 11
E02 Consola CON BOX Unidad de distribucion 14
P00 Tablero eléctrico Unidad de distribucion 9
PO1 Unidad de distribucion Consola CON BOX 14
P03 Unidad de distribucion Gantry 11
P04 Gantry Consola CON BOX 14
S01 Consola CON BOX Gantry 14
S02 Consola CON BOX Gantry 14
Gantry 14
S03 Consola CON BOX Speaker (S-room) 14
Speaker (C-room) 11
S05 Consola CON BOX Gantry 14
S06 Consola CON BOX Gantry 14
FCEOl  Gantry Mesa de paciente -
FCP47 g;rll;[g“/lc NIN340 / Mesa de paciente -
FCP48 g;rll;[g“/lc NIN340 / Mesa de paciente -
FCS14  Gantry /CNN342 Mesa de paciente -
FCS15  Gantry /CNN342 Mesa de paciente -
FCS46  Gantry Foot-switch -
CP001  Consola CON BOX Consola STNAVI BOX 25
CP002 Consola CON BOX Consola STNAVI BOX 25
CS001  Consola CON BOX Consola STNAVI BOX 25
CS103  Consola CON BOX Consola STNAVI BOX 25

Nota. Adaptado de INSTALLATION MANUAL FOR TOSHIBA SCANNER
AQUILION LIGHTNING (2C201-249EN*B) (2015).

3.5.2.3. Protocolo de Instalacion

Se utilizara un protocolo para la instalacion del CT — Toshiba —

Aquilion Lightning: (TOSHIBA, 2015)



Figura 41

Proceso de instalacion del tomdgrafo Aquilion Lightning

Nota. Tomado de MAINTENANCE AND INSPECTION MANUAL FOR

TOSHIBA SCANNER AQUILION LIGHTNING (2Y201-100EN*A) (2015).

3.5.2.4. Partes del CT — TOSHIBA — AQUILION LIGHTNING

a) Unidad Gantry

Figura 42
Unidad Gantry del CT — TOSHIBA — AQUILION LIGHTNING

Nota. Tomado de SERVICE MANUAL 1 FOR TOSHIBA SCANNER
AQUILION LIGHTNING (2D201-236EN*A) (2015).

47
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Figura 43
Fartes de la unidad Gantry del CT — TOSHIBA — AQUILION LIGHTNING

X-ray tube

X-ray beam control
mechanism control
unit

DAS

Nota. Tomado de SERVICE MANUAL 1 FOR TOSHIBA SCANNER
AQUILION LIGHTNING (2D201-236EN*A) (2015).

Figura 44
Diagrama de bloques del CT — TOSHIBA — AQUILION LIGHTNING

Electrical
Component
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System
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|
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GCIFA-D Jff GCIFA-D Iﬂl
:
POWER CONT [| MHR |1 MHR |3 [ssini _L R
Console Sencor | [SROMI]  Couych

Nota. Tomado de SERVICE MANUAL [ FOR TOSHIBA SCANNER
AQUILION LIGHTNING (2D201-236EN*A) (2015).

» El tubo de rayos X “CXB-500B”

Esta descripcion general muestra la placa que contiene la serie del

tubo, marca, modelo, especificaciones técnicas con las cuales trabaja el

tubo de rayos X (TOSHIBA, 2015)
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Figura 45
Etiqueta del CXB-5008
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MADE IN JAPAN MZF-HL0)

Nota. Tomado de PARTS LIST FOR WHOLE-BODY X-RAY CT
SCANNER AQUILION LIGHTNING (2F201-096EN*A) (2015).

» OIL COOLER
» AC/CONTROL
» DAS

» DETECTOR

» HV/INVERTER
» STARTER

Ubicacion de los pernos de montaje en la unidad gantry

Figura 46
Pernos de montaje en la unidad gantry del CT — TOSHIBA — AQUILION LIGHTNING
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mounting bolts mounting bolts
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e\
ey 1 ¥~ Rotation base
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‘ rﬁ'ﬁ«/ X CJ MAIN FRAME side
ADASLAL : .
V. 1% ':‘-“N/ '/ bearing retainer

Power cylinder bracket

mounting bolts s ;
Power cylinder shaft —__

retaining plate ",*,xﬁ
mounting bolts

mounting bolts

4|1

Pillos block mounting bolts~" |

ACICONT mouning bolts —

STARTER mounting bolts | *
&l

= DAS.PSU-ASSY mounting bolts
> Detector mounting bolts

R,POWER ASSY mounling bolts

Nota. Tomado de SERVICE MANUAL 1 FOR TOSHIBA SCANNER AQUILION
LIGHTNING (2D201-236EN*A) (2015).
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b) Mesa de Pacientes

Su funcidn principal es que el paciente se desplace por adentro del

gantry.

El conjunto mecénico se divide en el tablero de la mesa, la base donde
se coloca al paciente, el soporte superior que sostiene el tablero de la mesa,
y la configuracion del eje y las tijeras que permiten elevar y descender toda

la mesa. (TOSHIBA, 2015)

Figura 47
Mesa de pacientes del CT — TOSHIBA — AQUILION LIGHTNING

Patient suppart device
mounting position

Footswitch

DOWN

Nota. Tomado de OPERATION MANUAL FOR TOSHIBA SCANNER AQUILION
LIGHTNING (2B201-750EN*C) (2015).
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¢) Unidad de distribucion

Transforma el voltaje de la linea y distribuye una parte del voltaje de la
fuente de alimentacion a diferentes subsistemas. También incluye la seccion
fija del generador. Los interruptores de ethernet, tanto internos como

externos, estan ubicados dentro de la unidad de distribucion.

Figura 48
Unidad de distribucion CT — TOSHIBA — AQUILION LIGHTNING
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Nota. Tomado de OPERATION MANUAL FOR TOSHIBA SCANNER
AQUILION LIGHTNING (2B201-750EN*C) (2015).

d) Consola NAVI BOX

Ofrece la interfaz de usuario y las conexiones de hardware para el
gantry, el sistema de reconstruccion de imdagenes y los dispositivos
periféricos. Se emplea para gestionar la exploracién y la computadora

encargada de la reconstruccion de imagenes. (TOSHIBA, 2015)
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Figura 49
‘Consola NAVI BOX CT — TOSHIBA — AQUILION LIGHTNING

AQUILION LIGHTNING (2B201-750EN*C) (2015).

e) Tablero Eléctrico

Es un gabinete que contiene varios componentes esenciales para
garantizar el funcionamiento seguro y eficiente de una instalacion eléctrica.
Estos componentes incluyen dispositivos para la conexion, el control, la
operacion, la proteccion, la medicion, la sefalizacion y la distribucion de

energia.

Como centro de control de la instalacion, el panel permite la distribucion
de electricidad a diferentes circuitos y equipos. Ademas, ofrece la capacidad
de monitorear y proteger la instalacion mediante interruptores, fusibles, relés

y medidores.



Figura 50
Tablero eléctrico del CT — TOSHIBA — AQUILION LIGHTNING

3.5. Resultado de la actividad

Prueba de Calidad de Imagen con Fantoma

1. Anclamos el soporte de la fantoma en la mesa de pacientes

‘Figura 51

Soporte del fantoma
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3. Insertamos la fantoma en el soporte

Figura 52

Fantoma

Figura 53

Fantoma y soporte del fantoma
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4. Centramos la fantoma dentro del gantry

Figura 54

Ingreso del fantoma al gantry

Figura 55

Centrado del fantoma con el gantry
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5. Registro de examen

Figura 56

Registro del paciente (fantoma)

6. Examen

Figura 57

Examen en curso (1/2)

56



Figura 58

Examen en curso (2/2)

Figura 59
Examen culminado
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CAPITULO IV:
DISCUSION DE RESULTADOS

4.1. Descripcion de la implementacion

Para implementar un tomodgrafo multicorte, es crucial considerar diversos
aspectos, tales como: el tablero eléctrico, la acometida, el entorno de instalacion, las
paradas de emergencia, la luminaria de radiacion y asegurarse de que el laborador que

realice el trabajo cuente con su certificado de IPEN, entre otros.

El traslado del equipo se realizd utilizando un embalaje que incluia carton,
stretch film y paletizado, junto con una gria y tres ayudantes, como se puede ver en la

Figura 68.

Para la alineacion de la mesa del paciente y el gantry del equipo, se emple6 un

nivel laser, como se aprecia en la Figura 71.

Para fijar el equipo, se utilizaron pernos de anclaje y un nivel colocado seglin

la Figura 72.

En este informe, hemos documentado el proceso de instalacion del equipo,
como se ve en la Figura 41, las conexiones necesarias en el tomégrafo que se observan

en la Figura 40 y la distribucion del entorno mostrada en la Figura 37.

Una vez que todas las conexiones estan correctamente realizadas, se procede a

realizar la prueba de calidad utilizando una fantoma como se aprecia en la Figura 59.
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CAPITULO V:
CONCLUSIONES

» Es fundamental llevar a cabo el mantenimiento o la revision periddica del
sistema de puesta a tierra para asegurar la proteccion del equipo,
comprobando el nivel de resistencia conforme a las normativas técnicas

vigentes para instituciones hospitalarias.

» Es importante realizar el mantenimiento preventivo al tomografo cada 6
meses como minimo para prevenir posibles fallas y garantizar un

rendimiento 6ptimo del equipo.

» Si el equipo presenta fallas, es importante realizar un mantenimiento
correctivo lo mas antes posibles, para evitar la inoperatividad total y

definitiva del equipo.

» La disposicion de las estructuras en la instalacion del tomografo se llevo a
cabo de acuerdo con las instrucciones del manual de servicio del modelo
TOSHIBA AQUILION LIGHTNING. Se verificaron las distancias

minimas en relacidon con el nivel del area.
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CAPITULO VI:
RECOMENDACIONES

» La verificacion del pozo a tierra debe ser realizada por profesionales
certificados y calificados, utilizando equipos especializados para medir la
resistencia del sistema. Este proceso, que se recomienda realizar anualmente,

asegura la integridad y eficacia del sistema de tierra.

» Se debe crear un checklist detallando las actividades preventivas que realizara
el personal especializado en estos equipos de alta gama, se debe mantener un
registro exhaustivo por cada mantenimiento preventivo culminado. Es muy

importante revisar los scand seconds para prever problemas con el tubo de RX.

» En los servicios correctivos del tomodgrafo, es imperativo utilizar
exclusivamente piezas originales de la marca TOSHIBA. Ademas, se requiere
que el personal encargado del servicio posea una capacitacion avanzada y sea
especialista en estos equipos de alta gama. Esta medida garantiza la integridad
del tomografo y asegura un servicio de calidad, respaldado por profesionales

altamente calificados y conocedores de la tecnologia especifica de TOSHIBA.

» Si se realizan cambios en el entorno que alberga el tomoégrafo, es necesario
llevar a cabo evaluaciones adicionales para garantizar que se sigan cumpliendo

las recomendaciones establecidas en cuanto a distancias y seguridad.
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ANEXOS

ANEXO 01:

Informe técnico de desmontaje y traslado de equipo tomografo marca

TOSHIBA modelo Aquilion Lightning

Figura 60

Informe técnico de desmontaje y traslado del CT
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ANEXO 02:
Informe técnico de montaje, instalacion y start-up de equipo tomografo
marca TOSHIBA modelo Aquilion Lightning

Figura 61

Informe técnico del montaje, instalacion y start-up del CT
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ANEXO 03:
Evidencia del desmontaje del tomégrafo

Figura 62

Preparativos para el desmontaje del CT

Figura 63

Desmontaje del drea del operador
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Figura 64

Desconexion de cables en general del CT

Figura 65

Desmontaje de unidad de distribucion y mesa de pacientes del CT

Figura 66

Desmontaje completo del CT
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ANEXO 04:
Evidencia del traslado del tomégrafo
Figura 67
Retiro del CT de RESOTEM sede Surquillo

Figura 68

Traslado del CT de RESOTEM sede Surquillo a su sede de Miraflores
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Figura 69
Ingreso del CT a RESOTEM sede Miraflores

Figura 70
Ingreso del CT a RESOTEM sede Miraflores
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ANEXO 05:
Evidencia de la instalacion y start-up del tomégrafo

Figura 71

Nivelacidn respecto al piso

Figura 73

Conexionado entre la mesa de pacientes y la unidad gantry

Figura 72

Anclaje de la mesa de pacientes
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Figura 75
Anclaje de unidad gantry (1/2)

Figura 74
Anclaje de unidad gantry (2/2)




Figura 76
Ajuste de conexion del STARTER en la unidad gantry
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Figura 77

Ruteo de cables en la fuente de poder de la unidad gantry
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Figura 78

Ruteo de cables en general en la parte rotacional de la unidad gantry
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Figura 79

Ruteo de cables en la parte estacionaria de la unidad gantry
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Figura 80
Ruteo de cables en la unidad de distribucion (1/2)

Figura 81

Ruteo de cables en la unidad de distribucion (2/2)

Figura 82
Secuencia de encendido de la unidad gantry (1/2)
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Figura 83
Secuencia de encendido de la unidad gantry (2/2)

Figura 84

Secuencia de encendido por la parte del computador (1/2)

Figura 85

Secuencia de encendido por la parte del computador (2/2)




Figura 86

Verificacion de alineamiento entre la mesa de pacientes y el gantry
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Figura 87

Prueba de funcionamiento (1/3)




Figura 88

Prueba de funcionamiento (2/3)

Figura 89

Prueba de funcionamiento (3/3)

Figura 90

Equipo operativo
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Figura 91

Protocolo de Medicion del Sistema de Puesta a Tierra (RESOTEM)
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PROTOCOLO DE MEDICION DEL SISTEMA DE PUESTA
| A TIERRA

Sollcitante; Sefano & Masa SAC
Rue: 20520726756

Directldn: Av. Petit Thouars 4422, Mirafiores 15046

Objativo: Evaluadon dal estado del pozo 3 tlema (reslstencla de dispersion)- Coma
componenie o2 elslema de protecclon de puesta 3 fema

Descripelan: Sl slstema de puesta & ema para & local eskd constiulda por 2 pogas,
QUE S& ENCUENIA ULCIdD 2N el primer pisa del looal, Unlcasa 2n & margen derecho del
local de Imagenes g2l cantre RESOTEM

»  Calas de registros de POLITILENG y plsos creundanias de tama de cultho
«  Electmga de varilla g2 cobre electrolficn de 53 de diametrn enlzzado PH-P2

*  Coneglores g2 cobre fpo soldadura Isolemmica enlazato con cable de 25mm de
cobre

EQUIPD EMPLEADO
* Telurdmetrs digital MARCA KYDRITSLL

*  MODELC: 4105 A
»  Rangos: 20 OHMICE, 200 CHMIOS, 2000 CHMIOS

SISTEMA DE MEDICION EMPLEADD
Metodo de calda de potendda can 3 elechrodos confarme anoma YEZ
MEDICIONES

MEDICION DE POZ0 A TIERRA ES 1.08 OHMIOS

P1-P2 (UBICADD AL MARGEN DERECHO DEL LOCAL SONMECTADC EN EL TABLERD
GEMERAL DE TOMOGRAFD DEL AREA DE IMAGEMES)

CONCLUSHONES:

LO% WALORES MEDIDOS ESTAN CONFORME L2 ESTABLECE EL COMGD
MACICNAL DE ELECTRICIDAD TOMD W, CAP 3 ENCIZD 3, §, 9.3 (RESISTENCIA DE
ELECTRODDS ARTIFICIALES)
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