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La tomografia computa,izada o (TC) Lambicn conoeida como Lomogratia
axial computasizada o(TM'_, cs una Leenica de imagen medica avanzada
que peemite oblene. cockes anatomicos detallados del cuerpo humano
Mcd?antc f.‘ uso dc. mu,os X 5‘5‘.1"\&5 compu‘.a«‘zados éc. thOv\sL«uQC.\o’n
de imdgenes. Deade au '\nk«oaucc‘o'n en la practica clinica en log anos
sckenta la TC Wa .evolucionadeo el diagnostico medico, peemitiendo una
visualizaclon precisa de estoyckuras inkernas que no pueden obac.varse
con cla.idad mediante yna .adiog.a¥ia convencional.
£l p«'\r\c?p'\o basico de Yunclonamiento de la komog.o.sfa aec basa en la
akenyacion dife encial de los cayos X al atiavesa. los diatinkos tcj?dos
del cuevpo. Bl Lubo de rayos X giva al.ededo. del paciente emite
«adiacion desde multiples dr\gu?og,’ mienk.as los delectoses ubicados en el
anillo del Lomoqrafo egist.an la cadiacion cemanenke que at.aviesa el
CUCvPO. Los Lcj\AOﬁ. con Mdsov dcr\s.\clad‘ como c.‘ \\uc_so' oLcnOan mds ‘os
cayos X y apacsecen mds blancos en la imagen, mienkcas que loa Lcj?do-_..
menos densos como los pulmones ac visualizan mda oscyros. fata
info.macion ae procesa mediankte algoritmos computacionales que
ceconst.uyen imdgencs tcansvessales que son los coctes axiales del
cue«po, que pueden visvaliza.se btambicn en plancs covonal, sagital o como
vcconstquC.\oncs t:.\d.\mc“s.\onnics.
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Equipe utilizade en la Lomog«otia compultasizada

£l cqu'\po de Lomogiagfa computav‘zada eatd compueslto por una sesle de
componentkes tecnologicos que l».«a\gajnn en ccmjunlo a.a genecar
imdgenes detalladas del in etor del'euerpo humano. gu diaedo peemite
obtene, cockes anatomicos precisosg, utilizando sayos X ceconsk.yceion
compul.a'?.p_a&o. (ada ur\o.dc; sus c‘cmcntos. cumple una ‘unc‘§p capecitica
que coal.\\,y\,c a |a. adquisicion, procesamiento g visualizacion de las
imdgenes diagnoskicas.
£! componente centeal del Lom63.a$o ca el 3anln.f’ una eat.yctyra elveulas
que a|oja en sy inktecsior al bubeo de cayos X y a log debectorea. Fale anillo
tiene la capacidad de giva. ms.ac\os al.ededo, del paciente durante el

o Q o g L - o L - o o
estudio pe.mitiendo la oblencion de multiples imdgencs desde distintos
angulos. Dent.o del gank.y se encuentian bambicn sistemas ldaes que
ayudan a alineca. al pacienke con exackitud antes del Tnicio del escanco.
Algunos modelos avanzados pecmiten Tneclinar el gant.y, lo cval es uvlil en
cabyudios como losg de evrdaneco o colymna ce_«v?ca" donde ase «cqg‘c_«c_ un
dngulo especial.
£l Slu\;o de «ayos X es el encargado de gencval la «adiacion necesasla pava
adqui-i. las imdgenes. Funciona calentando yn cdtodo que emite




electiones los cuales chocan con yn dnodo meldlico habityalmente de
tungateno acnc«ando hacea de cayos X en forma de abaanltco. fate Lubo
- - °
cata montado dentio del gank.y y gica aliededo. del Pnc\cnlc durankte la
e - o .
explocacion. Sy potencia, medida en Kilovoltios  millampecios s ajuska

’

segun el deea a eatudiar y las cacactecisticas del paciente, de mode que
o - Y ' ==
se log.e yna imagen oplima con la meno, dosis Cos\\;ﬂc de adlacion.
E:\ el ‘?A°o oPut':sLo al Lubo ae encuentian }os.éc ectores, que son
dispositivos diseRados paca caplta. la (adlacion que ha atiavesado al
L3 o e
paciente. falos delectores conviedten los Folones de cayos X en scerales
. ° °
c‘cc'u\cos ch. l\.;tgc 4a0n Pfocc.sadqs P°" |a com ulado«a. n |05 (‘.qu\ (s XN
d L“‘ A d A -| d ‘ d d ro °
mode.nos se ytilizan detectores de estado s0lido, como log de gadolinie
- ° - L
oxidos meltdalicos, que of.ecen mayos senaibilidad y velocidad de
L la ‘L £y Lid 4 i
cespuesta. f£n la bomogratia myltidetectora eatos detectores ae ovganizan
- ° ° e o © o e - o
en "\U”c\P‘Cs filag pasalelas pc«w\\t\c_n‘d_o oc\gu\.\: -_,\mujt.nv:camcnlc vacios
cockeas ¥‘“°‘41 lo ecyal mcjo,a la cesolycion espacial y diaminyye el tiempo
de explocacion.
L) ® -
La camilla moltocizada o mesa de exploracion es el soposte donde ase
e o o L)
coloca al g;>cmc\cf\lur_ ducrante el eatydio. fata camilla ae desplaza hacia
dentso y tyeca del QanLu, de *o.ma precisa y programada, siguiendo
° Y ° ° ’ Y °
inst.ycciones coordinadas con el siaktema computasizado. Sy movimiento
o L ) o < L) o
sinccronizado con el givo del Lubo de cayos X permite vealizar eatydios
) o L) -
helicoidales o eapivales esenciales paca obtene. imdgenes conktinyas y
de alta calidad. Ademds la camilla eatd diserada pava sopostas pesos
abl \ ; W1idad al fente d Le la L d
vacsiables y proporeionar eatabilidad al paciente dycante la toma de
o -
imdgenes.
o e -
La con$\3u¢ac\on del ealtydio se cealiza desade la consola de contsol donde
ik - ] ,
el Leenleo en ?magcno‘oina programa todos los pacrdmelios keenicos del
o - ° 6 - - ° °
escaneco. Deade esta eatacion ae define la «eqion analomica a estudia,
‘ d ‘ L \ d ° d do & - ? | .A d A d & - & eV
e %10501 ¢ 0q COv e_.s' a o \s & v \ac\o°r_\' Qa thOQ\ Qa .c. a qu\s\C\Ov\
y ¢! uso o no de medio de conk.aste. Tambicn Pc«m\l‘.c monitorear al
o o . °
paciente mediante cdmaras y alalemas de aydio paca mantene.
L) o - o
comunicacion dyrante el procedimiento. Eata inte.faz ea ecaenclal pava
3 | : ton del Ludh | idad del L
6a.ant\z_a. a co«ecka ejecucion del esbydio a 3e_?u'\ a el paciente.
o e - .
na vez caplada la tnlormacion po« log dckcciofc_sl os dalos ae envian a
- - o
la computadora de <econslt.uceion, que aplica algoritmos matemdticos pava
Lransformar las serales eléck.tcas en imdgenecs digitales. Ent.e log
metodos mds comunes de ceconsbt.yceion se encuentian la cebioproyeceion
¥o| | o - ° ° | ° olo e
ilk,ada y la ceconaltiyceion Tkesativa, eata vltima ytilizada en equipos
modesnos por sy cadpac'\dnd de +educls avtefaclos y optimiza. la calidad de
e Y -
imagen con meno, dosis de (adiacion. £l siatema fc'm?l.c obltene.
° . o .
imdgenes en go«tcs axlales asal como seconsl.ycciones en planocs cosonal
° - ° e ~ - °
sagital o k.idimensionales vutiles paca la evalyacion anatomica completa.
o o ) e - - o o -
E! procesamiento final 3 la Tntecpretacion medica de las imdgenes s
e e - . - o o
ealiza en la esltacion de Liabajo del radiclogo que consisle en un equipo
- Y o -~ o °
de computo con monitores de alla seaclycion soflwave eapecializado
- o . - .
paca el andlisia de lasg tomogfasla-_,. Deasde es‘ta eablacion el medico
o - ° . P ’ Y e -
«adiclogo puede (evisa. cada co.te aJustof pacameb.os de viayalizacion
o o o
medi. est.uctu.as, cealiza, «ecconal.ycelonea en y 9genesas yn Intorme
° - ° -
dlagnostico. £n hospitales r'\@cic.vnos’ ceata eatacion ayele eata. "
com:cl;oda a 5.\5‘.0.7*\0.5 pAt_S p}CLUvC AcC\-\.\v.\v\S Qnd f_ommunicat?On Ssstc_M.
que permiten almacenar compuctis y consyltas los eatydios de imagen del
o o )
paciente de La.ma digital.




Finalmente en estudios que requiecen visyalizacion vascular o
e - o - o LR ] o - ° o
evalyacion dindmica ae ubtiliza un Tayector aylomalico de medio de
° o
conk.aste el cyal sidointsboa una sus‘tanc?a yodada de manev.a conk.olada
o o -
por via inkiavenocsa. fale digpositive cequla con preciaion el volymen la
g
veloeldad y el momento exacko de la Tnyeceion pemitiendo yna coscecka
° -~ . ’ P
oTac'\t\cac\On de vasos sanguineos en caltyudios como angﬁolomos.ahas. £n
algunos casos tambica se incorporan monitoses de signos vitales pa.a
i o o e - o
pacientes coibicos y sistemas de cedyuceion de dosls que peotegen al
° s ° & e ° A
aciente optimizando la cxfos\cmﬂ a la adiacion.
L) ° o 4 o o
Ex\slcn diver.sos tipos de omog«czt\a computasizada. La TL convencional
° e -
«ealiza costes sccuenciales y es mds |Q“LQ'IO' lo que ha sido desplazada
por kecnologias mds modesnas. La T Wellcorda! o c_sp‘\'al pc«muc un
o - -
escanco conkinyo mienkras la camilla ae myeve genecando imdgencs mds
A ° ° " e ° = °
«apidas y detalladas. La TC myltidelectos o mylkicorte incocpora mulliples
o L)
filasg de deleclores lo que permike obltene. cockes muy $ines
oo - ° e ' ° ° - ®
su\:mﬂ\mct«\cos' \deal pasa eatudics casdiacos vaseculares y oncologicos.
LY ’ .
la TC con contsaste yltiliza auslanclas yodadas J:a'a mejoran la
© o e - o - - e o
v\sua‘\zQC\Ov\ Jc_ vasosg 5nn3u|r\c_05 0130n05 -_,oh 0% y c‘\c«tas ‘c-_,\onc,s. E‘
e o ’ -
conk.aste puede administiarse por via inliavencsa ocal o ceclal
o . ’ ’
dependiendo del drea a estyudian.

Las indicaciones clinicas de la Lomog.afia computacizada son amplias
abascan multiples especialidades. fn ncu¢o|03|'a’ ae utkiliza pava delecltan
Infaclos cecebrales Ce_mouag‘ias, tumores, \\d.occsn"\a, ma&o,mac'\oncs
vasculacses asi como pava evalya, braumalliamos cianecenceldlicos. £n el
to.ax es util pasa dilagnostica. neymonia com leada, tumoses pulmona.es
embolia pulmona, mediante angio=T( cn‘:c.mcfadc_s del mediaatine
leatones costales. A nive!l abdeminal’ cluico indica pa.a apendicitl

tales. do y peluico ae ca paca ape citis
aﬂuda' go!cmst\k\s' Pa°nc«cul\l:\5, a\;sQC5os.’ tumoves hepdlicos o'c.v\alcs,
ginecologicos y usologicos, asi como pasa ITklasis cenal y ealyudio del
.tl«oPc'ﬂ.onco. £n ca.diologia pe.milte evalya. ancuciamas de ao.ta,
cstenosis coronaslas disecciones g malfo.maciones congcnitas. Tambicn
se utiliza en el aialema musculoesqueletico pava detectan f.actyras

comp|ciasl evalya. acticulaciones bLyumores O0acos y paca la plancacion
° S ° r ® ’
quirurgica en octopedia.

La tomos.o.s:l'a Liene multiples vc,dajigs. P.oposciona imdgenecs de alta
o o - e o o
«esolycion en poco kiempo lo cyal eq especialmente util en aityaciones
o o o e o - <
de urgencia. Pe.milte visualizas simylbkdneamente esl.ycturas oscas,
.o Y o] e Y
Lcj‘\dos blandos y vasculases. La go-_.,\\g\hdad de .ecconat.uceciones
o ° ° o el o ° e - - )
multiplanases y biidimensionales Yacilita la intespretacion anatomica 4 la
planecacion quirurgica. Ademds eatd ampliamente disponible en \\o-_,pua es
uvblicos y p«.\vados. ‘
° ° - ) ° & e
E\n embargo tambicn piesenta ﬂ.a.ay&:\h,jw Implica la expoaicion del
o ° e - o ) o
eoc\cnlc a (adiacion tonizanke la cyual es mayo. que en okios eatydios de
imagen como la 'Qd?ogvat\a o el yltrasonide. Lala exposicion debe
. eto d. L OL ° " ° A d ° Y A l ° ° °
uskiticasae mediante csitesios clinicos adecuados siguiendo e peincipio
&LARAG'Lan bajo como sea (azonablemente a'canzab‘c'3- En pacientes con
o o
ale.gia al yodo' o antecedentes de (caccliones adversas al medio de
cont.aste debe valorasse cuidadosamente sy uso. Qt.o Vesgo impo.tante
o o e
Cs |0. ne 'erL’Q '\“Auc\da por c0nt¢aslc cspcc.\almc_nlc en pac\cn ts con
° e o ° ’ e -
insuficlencia (enal previa po. lo que es tyundamental cvalyar la funcion
\ d3 : tnt - de Eit.aeldn al |
cenal con esltudios como crecakinina sc.ica 4 tasa de Filtiacion glomecyla
o e o - o o - o
ankes de la adminiatiacion del contsaate. fn pacientes diabekicos que



conayumen mctso,m'\na’ ae secomienda suspende, el medicamenkto anktes Y

- o
deapuce del eablydio con conkrasle pacva evitar el .leaqo de acidoais

P p 9
- o
lactica.
falre laa conkraindicaciones (elalivas de la T ae encuent.an el
o - L) o . ° ° -

embasazo po. el .leago kevaltogenico de la cadlacion tonizante! la

e e 4 ° -
tnasuliciencla cenal modesada o grave’ y ankecedentes de ale.gia al
contraate yodado. £n eslos casocs, ae pucdc cecurets a eatydios

o )

alkte.nativos como la sesonancia magneltica o el ylkrasonido dependiendo
de la Yndicacion clinica.

La r'cpa'ac'\o'n del paciente pava un estudio de TL inecluye una adecuada
e x .\CQC.\O—'\ dc.‘ p'occa.\m?cnl‘.ol O\Dl'.cnc.\én dc.‘ QOnsC.f\t‘M.\C.v\LO ‘\nsovmaao'
ebi.o de o\ajckos metdlicos y ayuno de cualtco a seis hosas ol se
utiliza.d conkraste. £n algunocs casos se debe suspende. la mel ¥ ocmtad y
solieita, exdmenes de laboratosio po.éx evalya, la ¥ynelon renal.

Ademds de los estudios convencionales la Lomog«n“a computasizada tiene
ap|'\cac‘\onc-_:, avanzadas, como la T de pc«£u5?6n ceebeal que evalva el
NUS" sanguineo en pacienkes con sospecha de tnfa.to cecebrall la
colonoscopia victyal c‘uc pecmite viayaliza. el colon ain necesidad de
endoscopia invasiva: la ca.dio T('_, que cvalva acke.las covonacias
Punelon cacdiaca la TC con «educelion de doals que diaminyye la

‘elo | 3' ‘o Lentendo la calidad dlaqnoaslica mediante
CApos\C\Ov\ e} aQa vagdiaCciOon man [ 9 a
algo.itmos de (econst.yceion itecativa.

En conclusion la tomo .afia computarizada es una hesramienta que ha
cambiado completamente la fo.ma en que los medicos pueden ver lo que
pasa denk.o del cyecpo. Gracias a ella se pueden detectas enfe.medades
dt tOvMQ vdp.\da y 5.\1\ Ltf\tv que. \\Qcc.c c‘\«ugfas ‘r\nc.ctso.«.\ns. Aur\qut‘_
tiene algunos (lesgos como la exposicion a adlacion o .cacciones al
conk.aste eastos se pueden cont.olar a1 el eatyudio eatd bien Tndicado g
el paciente estda bien prepacado. Hoy en dia, la komogra¥ia ase ysa casi en
todas las especialidades medicas y ayuda mucho a toma. decisiones mds
ace.tadas. L2 una keecnologia muy ukil que ha salvade y aigue salvando
Muc\'\as v.\Ao.s.
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