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RESUMEN

Los equipos portatiles de rayos X han demostrado ser una herramienta indispensable en el
diagnostico médico, permitiendo la realizacion de estudios radioldgicos en diversos entornos
clinicos, desde salas de emergencia hasta unidades de cuidados intensivos. Su movilidad y
facilidad de uso los convierten en una solucion eficiente para situaciones donde los pacientes no
pueden ser trasladados a areas de radiologia convencionales. El presente trabajo de investigacion
se centro en la creacion de una guia didactica para el uso de equipos portatiles de rayos X bajo el
disefio de pagina WEB, dirigida a estudiantes de la Licenciatura en Radiologia e Imagenes
Diagnosticas. La investigacion responde a la necesidad de abordar las deficiencias formativas
identificadas en el manejo de estos dispositivos, cada vez mas esenciales en entornos clinicos
diversos. La guia integré tanto aspectos tedricos como practicos, proporcionando un recurso
educativo completo que facilitara la comprension y el uso seguro y eficaz de los equipos portatiles
de rayos X. Se aplicd una metodologia basada en la revision documental, apoyada en fuentes
bibliograficas confiables para el desarrollo del contenido. A través de un analisis exhaustivo de la
literatura, se identificaron los fundamentos tedricos necesarios para garantizar un aprendizaje
significativo en el uso de estos equipos. Los resultados destacaron la importancia de contar con
recursos digitales accesibles, como paginas web, que proporcionaran informacion detallada sobre
el uso seguro y eficiente de los equipos portatiles de rayos X, facilitando el acceso continuo a
informacion actualizada para los estudiantes y profesionales. Finalmente, el estudio concluy6 con
recomendaciones para la implementacion de la pagina web y subraya la importancia de su uso
continuo en el &mbito educativo.

Palabras clave: Radiologia, rayos x, equipos portatiles de rayos x, formacidén en imagenes

diagnosticas, guia didactica.
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ABSTRACT
Portable X-ray equipment has proven to be an indispensable tool in medical diagnostics,

enabling radiological studies in various clinical settings, from emergency rooms to intensive care
units. Their mobility and ease of use make them an efficient solution for situations where patients
cannot be transferred to conventional radiology areas. This research focused on the creation of a
didactic guide for the use of portable X-ray equipment in paging WEB, aimed at students of the
bachelor’s degree in Radiology and Diagnostic Imaging. The study addresses the need to tackle
the identified educational deficiencies in the handling of these devices, which are increasingly
essential in diverse clinical environments. The guide integrated both theoretical and practical
aspects, providing a comprehensive educational resource that facilitates the understanding and safe
and effective use of portable X-ray equipment. A methodology based on documentary review was
applied, supported by reliable bibliographic sources for content development. Through an
exhaustive literature analysis, the theoretical foundations necessary to ensure meaningful learning
in the use of these devices were identified. The results highlighted the importance of having
accessible digital resources, such as websites, that provide detailed information on the safe and
efficient use of portable X-ray equipment, facilitating continuous access to updated information
for students and professionals. Finally, the study concluded with recommendations for the
implementation of the website and emphasized the importance of its continuous use in the
educational field.

Keywords: Radiology, X-rays, portable X-ray equipment, diagnostic imaging training,

didactic guide.
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INTRODUCCION

La Radiologia ha experimentado avances significativos desde el descubrimiento de los
rayos X en 1895, convirtiéndose en una herramienta esencial para el diagnostico médico. A lo largo
de los afios, la evolucion tecnologica ha permitido la creacion de equipos portatiles de rayos X,
que ofrecen mayor flexibilidad y accesibilidad en diversos entornos clinicos, desde emergencias
hasta unidades de cuidados intensivos. Estos dispositivos no solo han revolucionado la manera en
que se realiza el diagnéstico por imagenes, sino que también han mejorado la capacidad de
respuesta médica en situaciones criticas, proporcionando imagenes precisas en tiempo real.

A pesar de los beneficios que ofrecen los equipos portatiles de rayos X, su uso presenta
desafios, especialmente en el ambito educativo. La falta de guias didacticas especificas para el
manejo de estos equipos ha generado una necesidad urgente de desarrollar recursos educativos que
aborden tanto los aspectos tedricos como practicos del uso de estos dispositivos. Esta investigacion
se enfoca en la creacion de una guia didactica para los estudiantes de la Licenciatura en Radiologia
e Imagenes Diagnosticas, con el objetivo de mejorar su formacion en el uso seguro y efectivo de
equipos portatiles de rayos X.

En el Capitulo 1, se plantea el problema de investigacion, describiendo la importancia de
desarrollar una guia didactica para el uso de equipos portatiles de rayos X. Este capitulo aborda la
necesidad de un recurso educativo que combine teoria y practica, y que responda a las carencias
identificadas en la formacion actual de los estudiantes.

El Capitulo 2 presenta el marco tedrico, que incluye una revision exhaustiva de los

conceptos y teorias relevantes para la investigacion. Este capitulo proporciona el contexto



necesario para entender la evolucion de la tecnologia de rayos X y su aplicacion en el ambito
médico, asi como la importancia de las guias didacticas digitales en la educacion superior.

En el Capitulo 3, se describe el marco metodoldgico utilizado para desarrollar la guia
didactica. Este Capitulo detalla el enfoque y los métodos de investigacion aplicados, incluyendo
la revision documental y el andlisis cualitativo de fuentes secundarias para garantizar la relevancia
y precision del contenido de la guia.

En el Capitulo 4, se presentan y analizan los resultados obtenidos durante la investigacion.
Este capitulo incluye una discusion sobre la efectividad de la guia desarrollada bajo el disefio de
una pagina WEB y su potencial impacto en la formacion de los estudiantes de radiologia.

Por ultimo, se presentan las conclusiones, recomendaciones y la matriz bibliografica,
donde se resumen los hallazgos clave, se sugieren mejoras y se detallan las referencias utilizadas
a lo largo del estudio. La matriz bibliografica es de particular importancia, ya que ofrece una
organizacion detallada y estructurada de las fuentes consultadas, facilitando su verificacion y
permitiendo un acceso mas eficiente a la informacion relevante, lo cual es esencial para futuros

trabajos de investigacion y para la consulta académica.



CAPITULO 1
EL PROBLEMA DE INVESTIGACION



Capitulo 1: Problema de investigacion

Esta seccion es fundamental, ya que define y describe el problema especifico que la
investigacion busca abordar; no solo se identifica el problema, sino que también se justifica la
necesidad de su estudio. A continuacion, se desarrolla el planteamiento del problema para esta
tesis, en el cual se exponen las razones por las cuales es necesario crear una guia didactica para el

uso de equipos portatiles de rayos X.

1.1.  Problema De Investigacion

En 1895, Wilhelm Conrad Roentgen, fisico alemén, realizd un descubrimiento que
revolucionaria la medicina: los rayos X. Mientras experimentaba con tubos de rayos catédicos en
su laboratorio, Roentgen not6 un brillo inesperado en una pantalla recubierta de bario platino-
cianuro. Este descubrimiento permitié la visualizacién de estructuras internas del cuerpo humano
sin necesidad de cirugia, marcando el nacimiento de la radiologia moderna. La primera imagen de
rayos X que captur6 fue la mano de su esposa, donde se podian ver claramente los huesos y su
anillo de bodas. Este avance abri6 nuevas posibilidades para el diagnostico médico y sigue siendo
fundamental en la practica médica hoy en dia (Teeb, 2024).

Desde el descubrimiento de los rayos X, la tecnologia ha avanzado significativamente,
pasando de los voluminosos equipos fijos a sistemas portatiles altamente sofisticados. Estos
equipos portatiles han sido disefiados para ser ligeros, faciles de transportar y operar, lo que los
hace ideales para su uso en entornos clinicos diversos, como emergencias, unidades de cuidados
intensivos y atencion domiciliaria. Los dispositivos modernos emplean tecnologia de iméagenes

digitales, lo que permite la adquisicion inmediata de imagenes y la posibilidad de manipular y



transmitir las imagenes electronicamente, mejorando la eficiencia y la precision del diagndstico
(Niisslin, 2020).

En la actualidad, el mercado de dispositivos portatiles de rayos X estd en crecimiento,
valorado en aproximadamente USD 6.7 mil millones en 2022 y proyectado para alcanzar los USD
15.1 mil millones para 2032, con un crecimiento anual compuesto del 8.6%. Este crecimiento esta
impulsado por los avances tecnoldgicos en los dispositivos de rayos X, la creciente prevalencia de
enfermedades cronicas y el aumento en la cantidad de procedimientos de diagndstico por
imagenes. Los dispositivos portatiles de rayos X son cada vez mas populares debido a su capacidad
para ofrecer una calidad de imagen superior y una mayor conveniencia en comparacion con los
dispositivos fijos tradicionales (GMI, 2023).

La tecnologia portatil de rayos X se ha consolidado como una herramienta indispensable
en diversos entornos clinicos, destacandose por su versatilidad y su capacidad para proporcionar
imagenes diagnosticas en situaciones de emergencia, asi como en pacientes con movilidad
reducida. Sin embargo, la ausencia de guias didacticas especificas para el manejo y uso de estos
equipos ha derivado en importantes desafios para los estudiantes durante sus practicas clinicas.

Especificamente, se identificaron deficiencias en la comprension de los principios teoricos,
dificultades en el manejo seguro y efectivo del equipo, y una escasa familiaridad con las
recomendaciones de proteccion radiologica. Estas limitaciones no solo afectan el desempefio
académico de los estudiantes, sino que también incrementaban el riesgo de errores diagnosticos,
lo cual compromete la seguridad del paciente. Ante la carencia de un material didactico que integre
de manera efectiva los aspectos teoricos y practicos del uso de los equipos portatiles de rayos X,
se dificulta el fortalecimiento de los conocimientos y habilidades necesarias para un desempefio

clinico adecuado.



Dada esta situacion, la investigacion se planted como objetivo principal la creacion de una
guia didactica que, abordando tanto los fundamentos tedricos como los aspectos practicos, facilitar
a los estudiantes de la Licenciatura en Radiologia e Imagenes Diagnosticas de la Universidad
Santander un recurso confiable para mejorar su preparacion en el uso de equipos portatiles de rayos

X.

1.1.1. Formulacion Del Problema

En consecuencia, se formula la siguiente pregunta de investigacion: ;Qué contenidos y
enfoques didacticos son indispensables para la elaboracion de una Guia para Equipos Portatiles de
rayos X para estudiantes de Licenciatura en Radiologia e Imagenes Diagndsticas de la Universidad

Santander de Panama?

1.2.  Justificacion

La implementacién de una guia didactica especifica para el uso y manejo del equipo portatil
de rayos X en la Licenciatura en Radiologia e Imagenes Diagnoésticas de la Universidad Santander
resultd fundamental para satisfacer las necesidades formativas de los futuros profesionales en este
campo. La tecnologia de rayos X portatil ha desempefiado un papel crucial en diversos entornos
clinicos, incluyendo emergencias, unidades de cuidados intensivos y quir6fanos, donde la
precision y rapidez en la obtencion de imagenes diagnosticas son esenciales para la toma de
decisiones médicas y la seguridad del paciente.

Se identifico una notable carencia de recursos didacticos especificos que abordaran de
manera integral, tanto los aspectos teoricos como practicos del manejo de estos equipos. Esta

deficiencia se reflejo en las dificultades que enfrentaron los estudiantes durante sus practicas



clinicas, especialmente en lo referente a la operacion segura y efectiva de los dispositivos, asi como
en el cumplimiento de las normas de proteccion radiologica. En respuesta a esta problematica, la
investigacion desarrolld una guia didactica que cubriera estos aspectos criticos, con el objetivo de
facilitar el aprendizaje y fortalecer las competencias técnicas de los estudiantes.

El valor de esta investigacion radicod en su capacidad para mejorar significativamente la
formacion académica y practica de los estudiantes, garantizando una comprension adecuada de los
principios radiologicos y su correcta aplicacion en escenarios clinicos bajo informacion contenida
en un disefio de pagina WEB. Ademas, la guia didactica proporciona un recurso estandarizado que
permite a los instructores asegurar una formacion homogénea y de alta calidad en el uso de equipos
portatiles de rayos X.

Se subraya que los beneficiarios directos de esta investigacion son los estudiantes de la
Licenciatura en Radiologia e Imagenes Diagndsticas de la Universidad Santander, quienes
disponen ahora de un recurso integral para optimizar su preparacion en las practicas clinicas. De
manera indirecta, los pacientes se continuaran beneficidandose mediante diagndsticos mas precisos
y seguros, derivados de la mejor preparacion técnica de los futuros licenciados en radiologia.
Asimismo, la guia tiene el potencial de ser adoptada por otras instituciones educativas, extendiendo
su impacto y contribuyendo al mejoramiento de la formacion en radiologia a nivel general.

En conclusion, esta investigacion se justificd por su capacidad para cubrir un vacio critico
en la formacion en radiologia, mejorar la calidad de la educacidon en este campo y contribuir a la

seguridad del paciente en el contexto clinico.



1.3.

1.3.1.

Objetivos

Objetivo General

Crear una Guia para Equipos Portatiles de rayos X para la Licenciatura en Radiologia e

Imagenes Diagnosticas de la Universidad Santander de Panama.

1.3.2.

1.4.

Objetivos Especificos

Identificar fundamentos tedricos para un desarrollo significativo de una guia didactica
sobre el uso y manejo del equipo portatil de rayos x para estudiantes de la licenciatura de
radiologia e imagenes diagnosticas.

Definir contenidos de la guia bajo principios didacticos sobre el uso y manejo del equipo
portatil de rayos X.

Realizar disefio de una pagina WEB que contenga una guia para el manejo del equipo

portatil de rayos X bajo principios de aprendizaje significativo.

Delimitacion

La delimitacion de una investigacion se refiere al proceso de definir los limites y el alcance

del estudio, especificando las areas que seran abordadas y aquellas que se excluiran. Asimismo,

establece los pardmetros que guiaran el desarrollo de la investigacion, asegurando que los objetivos

sean alcanzables y que los resultados obtenidos sean relevantes y aplicables en el contexto

propuesto (Bryman, 2016).

Ademas, ayuda a evitar la confusion y la sobrecarga de informacion al clarificar lo que es

pertinente para el estudio. Al definir claramente los limites de la investigacion, se mejora la validez



interna del estudio y se asegura que las conclusiones sean precisas y aplicables al contexto
delimitado. Asimismo, la delimitacion ofrece una guia clara tanto para el investigador como para
los lectores del estudio, permitiendo una mejor comprension del alcance y las limitaciones del
trabajo (Uwe, 2022).

En este contexto, la investigacion se delimité temporalmente al primer semestre del afio
2024, periodo durante el cual se desarroll la creacion de la guia didactica, practica y de facil
acceso, para el uso de equipos portatiles de rayos X. Esta guia se elabor¢ utilizando informacion
verificada y actualizada, garantizando asi la relevancia y precision del contenido.
Conceptualmente, la investigacion se centrd en el desarrollo de una guia didactica, que abordd
tanto los aspectos teoricos como practicos del uso de los equipos portatiles de rayos X, en linea
con los objetivos especificos establecidos previamente. La poblacion objeto de estudio incluyo a
los estudiantes de la mencionada licenciatura que se encontraban en fases avanzadas de su
formacion, especificamente aquellos que estaban realizando précticas clinicas, ya que ellos fueron

los principales beneficiarios.

1.5. Delimitacion de linea y sub-linea de investigacion

Linea: Incorporacion TIC en el proceso de ensefianza.

Sub linea: Incorporacion de estrategias TIC mediadas por la virtualidad en la educacion superior.
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Capitulo 2: Marco Teorico

El Marco Teorico es una seccion fundamental, este apartado recopila y sintetiza los
conceptos, teorias, y antecedentes relevantes que respaldan la investigacion. A continuacion, se
desarrollaran los conceptos clave y teorias que sustentan esta investigacion, proporcionando un

contexto adecuado para la comprension del problema de estudio.

2.1.Marco Historico

El Marco Historico en una investigacion se encarga de contextualizar temporalmente el
problema de estudio, ofreciendo una vision evolutiva de los fendémenos o elementos investigados.
En los siguientes puntos, se presentara un recorrido detallado por la evolucion de los rayos X y los
equipos portatiles, desde su descubrimiento hasta su estado actual, subrayando los hitos mas

relevantes en su desarrollo.

2.1.1. Rayos X

Los rayos X, descubiertos en 1895 por el fisico aleman Wilhelm Conrad Rontgen,
representan uno de los avances mas significativos en la historia de la ciencia y la medicina. Durante
sus experimentos con tubos de rayos catddicos, Rontgen observo una radiacion desconocida que
era capaz de atravesar materiales solidos y proyectar imagenes de las estructuras internas en una
pantalla fluorescente. Este fenomeno, inicialmente misterioso, permitid por primera vez la
visualizacion no invasiva del interior del cuerpo humano, marcando el nacimiento de la radiografia

médica y abriendo nuevas posibilidades en el diagndstico clinico (Glasser, 2012).
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El impacto del descubrimiento de los rayos X en las ciencias médicas fue inmediato y
revolucionario. La capacidad de esta nueva tecnologia para revelar estructuras internas del cuerpo
sin necesidad de cirugia permitié a los médicos diagnosticar fracturas dseas, localizar balas en
soldados heridos y detectar diversas patologias con una precision hasta entonces inalcanzable. En
pocos afios, las imagenes radiograficas se convirtieron en una herramienta indispensable en los
hospitales de todo el mundo, transformando la practica médica y reduciendo significativamente la
mortalidad en procedimientos quirurgicos al proporcionar informacion crucial sobre la anatomia
interna del paciente antes de la intervencion (Kevles).

El funcionamiento de los rayos X se basa en la generacion de radiacion electromagnética
de alta energia, capaz de atravesar diversos materiales. En un equipo de rayos X, un tubo de rayos
catddicos produce esta radiacion al acelerar electrones mediante una diferencia de potencial y
dirigirlos hacia un blanco metalico, generalmente de tungsteno. Cuando los electrones impactan
contra el blanco, se genera radiacion X, que se proyecta hacia el cuerpo del paciente. Al atravesar
el cuerpo, los rayos X son absorbidos en diferentes grados por los tejidos dependiendo de su
densidad, lo que permite capturar imagenes de las estructuras internas en una placa o detector
digital (Bushong, 2020).

Desde su descubrimiento, la tecnologia de los rayos X ha experimentado una evolucion
considerable. Inicialmente, los equipos eran voluminosos y requerian tiempos de exposicion
prolongados, lo que limitaba su uso. Con el avance de la tecnologia, los equipos de rayos X se
volvieron mas compactos y eficientes, reduciendo tanto el tiempo de exposicion como la dosis de
radiacion necesaria. Ademas, la digitalizacion ha permitido el desarrollo de sistemas de radiografia
digital que ofrecen imagenes de mayor calidad con una exposicion reducida, y ha facilitado el

almacenamiento y la transmisioén electronica de las imagenes. Estos avances han ampliado
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significativamente las aplicaciones de los rayos X en la medicina moderna, incluyendo la
radiografia, la tomografia computarizada (TC) y la fluoroscopia (Govinda, 2017).

Actualmente, la radiologia, que incluye el uso de rayos X, representa una parte integral del
diagndstico médico. Se estima que mas del 70% de las decisiones clinicas en los hospitales se
basan en resultados de imagenes médicas, siendo los rayos X una de las modalidades mas utilizadas
debido a su costo relativamente bajo y su capacidad diagnodstica. Seglin datos recientes, se realizan
mas de 3.6 mil millones de exdmenes radiograficos cada afio en todo el mundo, lo que subraya su
importancia en el sistema de salud global. Ademas, los avances en la radiologia han llevado a una
disminucion del 20-30% en las tasas de mortalidad en ciertos tipos de cancer, gracias a la deteccion
temprana facilitada por las imagenes radiograficas (Bindman et al., 2013).

Con el progreso tecnoldgico, los equipos de rayos X han evolucionado hacia versiones
portatiles, que son herramientas esenciales en situaciones de emergencia y en la atencion a
pacientes con movilidad reducida. Estos equipos portatiles permiten realizar estudios radiograficos
en ubicaciones fuera del entorno hospitalario tradicional. Esta flexibilidad ha mejorado
significativamente la capacidad de diagnostico en situaciones criticas, permitiendo una

intervencion médica mas rapida y eficiente.

2.1.2. Equipos portatiles de rayos X

Los equipos portatiles de rayos X, disefiados para ofrecer una solucion flexible y accesible
en entornos clinicos diversos, surgieron como una respuesta a la necesidad de realizar diagnosticos
in situ, especialmente en situaciones donde el traslado de los pacientes a una sala de Radiologia
convencional no es factible. Esta tecnologia comenz6 a desarrollarse significativamente durante la

Primera Guerra Mundial, cuando se requerian soluciones méviles para atender a soldados heridos
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en el campo de batalla. Marie Curie fue pionera en este campo al introducir las primeras unidades
moviles de rayos X, conocidas como "Petites Curies", que revolucionaron el diagnoéstico médico
en situaciones de emergencia (Kevles).

En el mercado de equipos portatiles de rayos X, la tendencia actual muestra un crecimiento
acelerado no solo en términos de valor, sino también en adopcion tecnologica. Se proyecta que el
nimero de wunidades vendidas globalmente aumentara significativamente, pasando de
aproximadamente 22,000 unidades en 2022 a mas de 45,000 unidades para 2030. Este incremento
se debe a la creciente necesidad de soluciones de diagnostico rapido y eficiente en areas rurales y
en paises en desarrollo, donde la infraestructura para grandes equipos fijos es limitada. Ademas,
la mejora en la calidad de imagen y la reduccion en las dosis de radiacion han hecho que estos
dispositivos sean preferidos en procedimientos médicos que requieren movilidad y rapidez,
consolidandose como herramientas criticas en la medicina de emergencia (GMI, 2023).

Ademas de su portabilidad, estos equipos ofrecen ventajas significativas frente a los
sistemas de rayos X fijos. Su movilidad permite realizar exdmenes radiograficos directamente
junto al paciente, evitando la necesidad de transporte en situaciones criticas. Asimismo, la
tecnologia digital integrada en los modelos modernos permite la obtencion de iméagenes de alta
calidad que pueden ser transmitidas y evaluadas inmediatamente, optimizando el proceso
diagnostico y la toma de decisiones clinicas. Sin embargo, aunque presentan claros beneficios, los
equipos portatiles de rayos X también enfrentan limitaciones, como su menor capacidad de
penetracion en comparacion con los sistemas fijos, lo que puede afectar la calidad de las imagenes
en pacientes con mayor densidad corporal o en estudios mas complejos. Ademas, el uso de estos

dispositivos en entornos no controlados requiere precauciones adicionales para minimizar la
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exposicion a la radiacion, tanto para el personal como para los pacientes presentes (Shimadzu,
2024).

Mirando hacia el futuro, la evolucion de los equipos portatiles de rayos X se perfila como
un campo de innovacidén continua. Se espera que los avances en la miniaturizacion permitan
desarrollar dispositivos aun mas ligeros y faciles de transportar, sin sacrificar la calidad de las
imagenes obtenidas. Ademads, la incorporacion de inteligencia artificial en estos equipos podria
transformar radicalmente el diagndstico radiologico, facilitando la interpretacion automatica de
imagenes con mayor precision y reduciendo el margen de error humano. En conjunto, estos
desarrollos no solo mejoraran la seguridad y eficacia de los diagndsticos, sino que también
ampliaran el uso de los equipos portatiles en una gama mas amplia de aplicaciones clinicas,
incluyendo pediatria y geriatria (Fujiflim, 2023).

En el mercado global de equipos portatiles de rayos X, algunas compaifiias lideres han
marcado tendencia gracias a su innovacion tecnolodgica y su capacidad para responder a las
demandas del sector de la salud. Siemens Healthineers, por ejemplo, es una de las empresas
pioneras en la fabricacion de dispositivos radiologicos, ofreciendo soluciones avanzadas que
combinan imagenes de alta calidad con la optimizacion de la dosis de radiacion. Esta firma
alemana ha desarrollado dispositivos portatiles que no solo mejoran el diagndstico, sino que
también priorizan la seguridad del paciente, algo crucial en la medicina actual (Siemens-
Healthineers, 2022).

Por otro lado, GE Healthcare, con sede en Estados Unidos, también se destaca por su gama
de equipos portatiles de rayos X, reconocidos por su tecnologia de imagenes digitales de alta
precision. Los modelos de GE se caracterizan por su facilidad de uso y por estar disefiados para

entornos de atencion médica de alta demanda, como las salas de emergencia y cuidados intensivos.
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Su sistema AMX 240 es un ejemplo de innovacién en radiologia portatil, que combina iméagenes
en tiempo real y una interfaz intuitiva que facilita su operacion (General Electric Company, 2020).

Entre los fabricantes asiaticos, Canon Medical Systems ha logrado establecerse como una
fuerza importante en la produccion de equipos portatiles de rayos X. La compaiiia japonesa ha
desarrollado dispositivos con tecnologia avanzada que permiten obtener imagenes radioldgicas
detalladas con una dosis minima de radiacién. Ademas, Canon ha apostado por la digitalizacion
de sus dispositivos, lo que optimiza los tiempos de diagnostico y reduce los errores humanos
durante la captura de imagenes radiologicas (Canon Medical Systems, 2024).

Uno de los modelos mas destacados en el sector de equipos portatiles de rayos X es el
MobileDaRT Evolution MX8, fabricado por Shimadzu Corporation. Esta empresa japonesa es
reconocida mundialmente por su innovacion y calidad en el desarrollo de tecnologia médica
avanzada. El MobileDaRT Evolution MX8 ha marcado un punto de inflexion en la radiologia
portatil al ser uno de los equipos mas avanzados en cuanto a facilidad de uso y precision

diagnostica (Shimadzu Corporation., 2022).

2.1.2.1.MobileDaRT Evolution MX8

La historia del MobileDaRT Evolution refleja el constante avance de la tecnologia en el
campo de la radiologia. Desde su primera version, el dispositivo ha pasado por varias
actualizaciones tecnoldgicas, lo que ha permitido a Shimadzu mantenerse a la vanguardia en la
industria. El MobileDaRt Evolution MX8 ha integrado diversas innovaciones técnicas y
tecnolodgicas que lo posicionan como uno de los sistemas de rayos X modviles mas avanzados del
mercado. Una de sus caracteristicas destacadas es la incorporacion de detectores de panel plano

que ofrecen imagenes de alta calidad con una menor dosis de radiacion para los pacientes. Estos
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detectores permiten realizar estudios mas precisos y seguros, especialmente en entornos clinicos
complejos como unidades de cuidados intensivos y salas de operaciones, donde la exposicion a la
radiacion debe ser minima. Ademas, el equipo cuenta con una gran capacidad de almacenamiento
de imagenes, lo que facilita la comparacion y revision de estudios en tiempo real, permitiendo una
toma de decisiones mas rapida y efectiva en situaciones criticas.

Otra innovacién importante es su sistema de movilidad optimizado, que incluye un brazo
telescopico con un rango de extension de hasta 120 cm. Esto permite posicionar el equipo de
manera precisa alrededor del paciente, incluso en espacios reducidos. Adicionalmente, el
MobileDaRt Evolution MX8 incorpora un disefio de columna colapsable que mejora la visibilidad
del operador durante el traslado del equipo, reduciendo el riesgo de colisiones y mejorando la
maniobrabilidad en pasillos estrechos. La rapidez en la verificacion de imagenes, que se puede
realizar en tan solo dos segundos después de la exposicion, también representa un avance
significativo para su uso en emergencias y entornos quirurgicos.

Ademas, el sistema cuenta con una serie de opciones de conectividad, como la integracion
con monitores externos y la capacidad de enviar iméagenes de manera inalambrica a otros
dispositivos, facilitando la colaboracion entre equipos médicos. La interfaz de usuario intuitiva,
con una pantalla tactil de 19 pulgadas, permite una navegacion rapida y sencilla a través de los
menuds, mejorando la eficiencia operativa del equipo. Todas estas caracteristicas hacen del
MobileDaRt Evolution MX8 una herramienta versatil y altamente adaptable a distintas
necesidades clinicas.

Por otra parte, el MobileDaRt Evolution MX8 ha sido disefiado con distintas versiones para
adaptarse a una amplia variedad de necesidades clinicas. Estas versiones, conocidas como tipo C,

tipo S, tipo K y tipo V, no representan modelos diferentes, sino configuraciones especificas del
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mismo modelo base que se ajustan a usos clinicos particulares. Cada una de estas configuraciones
ha sido optimizada para cumplir con requisitos especificos, como la deteccion de objetos retenidos,
la realizacion de estudios de larga longitud o la radiografia digital dindmica, asegurando asi que el
equipo pueda ofrecer soluciones precisas y efectivas en diversos entornos médicos.

Las configuraciones del MobileDaRt Evolution MX8 son establecidas de fabrica y
adaptadas seglin las necesidades especificas del cliente durante el proceso de adquisicion. Aunque
es posible realizar ajustes menores y actualizaciones de software en el entorno hospitalario, las
caracteristicas principales de cada tipo (C, S, K y V) no se pueden modificar significativamente
después de la entrega del equipo. Esta personalizacion inicial permite a las instituciones de salud
seleccionar la configuracion que mejor se ajuste a sus requerimientos clinicos, garantizando asi un
rendimiento Optimo y eficiente del sistema desde su instalacion.

Es asi, como la configuracién tipo C del MobileDaRt Evolution MX8 est4 disefiada para
optimizar la visualizacion de objetos retenidos en el cuerpo mediante el uso del sistema Smart DSI
(Detection Support with Image processing). Este tipo de configuracion es especialmente 1til en
entornos quirurgicos y de cuidados intensivos, donde es crucial la rapida identificacion de agujas
quirurgicas, gasas con hilos radiopacos y otros cuerpos extrafios. El sistema Smart DSI utiliza
tecnologia avanzada de procesamiento de imagenes, basada en inteligencia artificial, para resaltar
las areas que podrian contener estos objetos, facilitando la labor del personal médico durante
procedimientos postoperatorios.

Ademas, el tipo C incluye una funcion de control automatico de exposicion que ajusta la
dosis de radiacion en tiempo real segiin la densidad del area a examinar, garantizando una
exposicion minima y segura para el paciente. Esta configuracion también soporta una variedad de

tamanos de detectores de panel plano, que pueden ser intercambiados facilmente para adaptarse a
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distintas aplicaciones clinicas. Esto hace que el tipo C sea una eleccion flexible y eficiente para
hospitales que requieren un sistema de radiografia mévil con alta capacidad de adaptacion.

Por su parte, el tipo S estd enfocado en aplicaciones quirurgicas que requieren la captura
de imagenes de areas extendidas, como la columna vertebral completa o el cuerpo entero de nifios.
Este sistema incorpora un detector de longitud larga que permite realizar radiografias en una sola
toma, eliminando la necesidad de unir multiples imagenes. Esta caracteristica es particularmente
util para verificar la alineacién en procedimientos quirdrgicos complejos y para la evaluacion
postoperatoria de pacientes pediatricos. Ademas, la columna colapsable del tipo S facilita su
manejo en salas de operaciones donde el espacio es limitado.

La configuracion tipo S también incluye opciones avanzadas de posicionamiento, como el
"Inch-Mover", que permite ajustes precisos del equipo sin necesidad de moverlo alrededor del
paciente. Esto mejora la precision de la exposicién y minimiza el tiempo de preparacion para el
personal médico. Su capacidad de almacenamiento de hasta 3500 iméagenes y la posibilidad de
utilizar detectores inaldmbricos compartidos entre multiples unidades lo convierten en una
solucion eficiente y practica para entornos quirdrgicos que demandan alta movilidad y rapidez en
la verificacion de imagenes.

A su vez, la configuracion tipo K se destaca por su capacidad de realizar radiografia digital
dindmica, lo que le permite capturar secuencias de imagenes de alta resolucion en movimiento.
Esta funcionalidad es especialmente ttil para estudios secuenciales y el analisis de movimientos,
como la evaluacion del pulmon en pacientes con dificultad respiratoria. El sistema soporta una
frecuencia de cuadro de hasta 15 fps y una duracion maxima de exposicion de 20 segundos,
proporcionando informacion detallada y precisa del area en estudio. Ademas, el tipo K cuenta con

la tecnologia Intelligent-Grid™, que elimina la necesidad de utilizar rejillas fisicas para reducir la
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dispersion de radiacion, facilitando la obtencion de imagenes de alta calidad con menor exposicion
al paciente.

Otra caracteristica del tipo K es su disefio robusto y resistente a impactos, ideal para
entornos hospitalarios exigentes como las unidades de cuidados intensivos y las salas de
emergencia. Este modelo también incluye una amplia gama de opciones de conectividad y una
capacidad de almacenamiento de hasta 5500 imagenes, lo que garantiza un flujo de trabajo
ininterrumpido en situaciones de alta demanda clinica. La versatilidad del tipo K permite su uso
tanto para procedimientos convencionales como para estudios avanzados que requieren analisis
dindmicos detallados.

Finalmente, la configuracion Tipo V se caracteriza por el uso de detectores sin vidrio de
alta resolucion, disefiados para ofrecer imagenes detalladas con una excelente calidad. Estos
detectores tienen un tamafio de pixel pequefio, de 99 micrometros, lo que permite capturar
imagenes con gran precision y definicion. Ademas, son ligeros, con un peso de solo 2.4 kg, lo que
reduce la carga fisica sobre los tecnologos radiologicos y mejora la resistencia a caidas
accidentales. Esta configuracion también es resistente al agua y al polvo, con una clasificacion
IP67, lo que la hace adecuada para su uso en entornos clinicos exigentes y condiciones dificiles.

El tipo V incluye caracteristicas como la correccion de dispersion basada en software, que
permite realizar radiografias sin necesidad de utilizar rejillas, facilitando el manejo de los
detectores de panel plano. También cuenta con un disefio de columna colapsable que mejora la
maniobrabilidad del equipo, haciéndolo ideal para rondas hospitalarias diarias y entornos con
espacio limitado. Esta configuracion se enfoca en maximizar la funcionalidad y la movilidad del
equipo, al tiempo que proporciona una capacidad de almacenamiento de hasta 2500 iméagenes en

la unidad principal.
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En Panama, el MobileDaRT Evolution ha comenzado a formar parte de los recursos
tecnologicos de instituciones clave del sector salud. Segin una noticia reciente publicada por la
Caja de Seguro Social de Panama, el Complejo Hospitalario recibié nuevos equipos portatiles de
rayos X, incluyendo el modelo MobileDaRT Evolution MX8 de Shimadzu. Estos equipos han sido
adquiridos con el objetivo de mejorar la atenciéon médica en el pais, permitiendo una mayor
precision diagnostica en areas criticas como la sala de emergencias y la unidad de cuidados
intensivos (CSS, 2023).

El hecho de que el MobileDaRT Evolution MX8 haya sido seleccionado para formar parte
del equipamiento del Complejo Hospitalario refleja su importancia en el sector de la salud. Este
modelo ofrece una combinacion de tecnologia avanzada y facilidad de uso que responde a las
necesidades de los profesionales médicos en entornos de alta demanda. Ademas, su integracion en
los hospitales panamefios permitira mejorar la calidad del diagnéstico y tratamiento de los
pacientes, reduciendo el tiempo de espera y facilitando una atencién mas eficiente.

La seleccion del MobileDaRT Evolution como el equipo a destacar en este estudio se debe
a su reciente incorporacion en hospitales clave de Panama, tal como lo reporta la Caja de Seguro
Social en su comunicado oficial. Este equipo no solo cumple con los mas altos estandares
internacionales de calidad y seguridad, sino que también ha sido disefiado para optimizar el flujo
de trabajo en situaciones de alta demanda clinica. Por esta razon, es pertinente enfocar este analisis
en su impacto dentro del sistema de salud panamefio.

En conclusion, la reciente adquisicion de equipos como el MobileDaRT Evolution MX8
en el Complejo Hospitalario de la Caja de Seguro Social no solo responde a una necesidad de
actualizacion tecnologica, sino que también refleja un compromiso por parte del sistema de salud

panamefio de proporcionar equipos de alta calidad para mejorar los diagnosticos clinicos. Este
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equipo ha sido elegido debido a su versatilidad, su facilidad de uso, y su capacidad para
proporcionar imagenes en tiempo real, lo que justifica su relevancia en el contexto hospitalario de

Panama.

2.1.3. Guias didacticas digitales en el area de Radiologia

2.1.3.1.Nocion General

Las guias didacticas digitales son recursos educativos en formato electronico que recopilan
informacion estructurada y detallada sobre un tema especifico, disefiados para ser accesibles desde
dispositivos digitales como computadoras, tabletas y teléfonos inteligentes. Estas guias permiten
la inclusion de contenido multimedia, como videos, imagenes interactivas y enlaces a recursos
adicionales, facilitando una experiencia de aprendizaje mas dindmica y adaptada a las necesidades
del usuario. A diferencia de las guias impresas, las guias digitales pueden actualizarse de manera
continua, incorporando las Gltimas investigaciones y avances (Haleem et al., 2022).

La importancia de las guias digitales en el proceso de ensenanza radica en su capacidad
para adaptarse a diferentes estilos de aprendizaje y proporcionar acceso flexible a la informacion.
Estas guias permiten a los estudiantes interactuar con el contenido a su propio ritmo y en el
momento que les resulte mas conveniente, lo que es crucial en un entorno educativo cada vez mas
digitalizado. Ademas, la inclusion de elementos interactivos, como simulaciones y evaluaciones
automatizadas, contribuye a un aprendizaje mas profundo y significativo, facilitando la
comprension de conceptos complejos y mejorando la retencion de la informacion.

En el ambito de la ensefianza médica, la aplicacion de las Tecnologias de la Informacion y

la Comunicacién (TIC) ha revolucionado la forma en que se imparte y adquiere el conocimiento.

22



Las TIC han permitido la creacion de entornos de aprendizaje altamente interactivos, donde los
estudiantes pueden acceder a simulaciones clinicas, participar en debates en linea, y visualizar
procedimientos médicos a través de videos tutoriales. Este enfoque no solo facilita el acceso a
recursos educativos actualizados y de alta calidad, sino que también promueve un aprendizaje mas
colaborativo y centrado en el estudiante, mejorando la eficacia del proceso educativo (Liu et al.,
2016).

En el area de Radiologia, las guias digitales se han convertido en herramientas
fundamentales para la formacion y manejo de equipos radioldgicos. Estas guias ofrecen un
seguimiento exhaustivo sobre el uso, mantenimiento y protocolos de seguridad de los equipos,
integrando contenido multimedia que incluye videos explicativos, imagenes de alta resolucion y
simulaciones interactivas. Esta combinacion de recursos permite a los estudiantes y profesionales
de la salud adquirir un conocimiento practico y detallado, lo que reduce la posibilidad de errores
operativos y mejora la seguridad del paciente. Ademas, las guias digitales en Radiologia estan cada
vez mas integrados con plataformas de e-learning, lo que permite una actualizacidén constante del
contenido y facilita el acceso a las tltimas innovaciones y mejores practicas en el campo (Akoob

et al., 2022).

2.1.3.2.Antecedentes

En primer lugar, Cura Rodriguez (2024), en su estudio titulado "Guia en redes sociales de
radiologia. ;Hacia un nuevo paradigma en educacion médica?" (Social Networks in Radiology:
Toward a New Paradigm in Medical Education?), evalud el papel de las redes sociales como una
alternativa o complemento a los métodos tradicionales de transmision del conocimiento cientifico

en medicina, especificamente en radiologia. En cuanto a la metodologia, el autor realiza un analisis
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critico de las diferentes plataformas de redes sociales, como Twitter, Instagram, Facebook,
LinkedIn, YouTube, y TikTok, y como estas pueden ser utilizadas como herramientas educativas
a pesar de su naturaleza informal. Es importante destacar que cada plataforma tiene fortalezas y
debilidades unicas que deben ser comprendidas para su uso efectivo en la educacion médica.

Entre las principales conclusiones, el autor subraya que, aunque las redes sociales ofrecen
oportunidades significativas para la formaciéon médica debido a su accesibilidad y capacidad de
facilitar discusiones en tiempo real, también presentan desafios, como la complejidad en la
navegacion y la ineficiencia del sistema de busqueda basado en hashtags. Por lo tanto, el estudio
propone que los servicios de Radiologia adopten una estrategia educativa formal para el uso de
redes sociales, integrando grupos focales bien capacitados y herramientas de revision sistematica
para asegurar la calidad del contenido compartido.

En segundo lugar, Wade et al (2024), en su estudio titulado "What works in radiology
education for medical students: a systematic review and meta-analysis" (;Qué funciona en la
educacion radiologica para estudiantes de medicina: una revision sistematica y un meta-analisis),
se propusieron comparar el impacto de diferentes métodos de ensefianza en radiologia (aprendizaje
activo versus pasivo, eLearning versus ensefianza tradicional presencial) sobre los conocimientos
y habilidades radioldgicas de los estudiantes de medicina. En cuanto a la metodologia, los autores
realizaron una revision sistematica y un metaanalisis, buscando en las bases de datos PubMed y
Scopus articulos publicados en inglés durante un periodo de 15 afios, hasta junio de 2021, que
compararan cuantitativamente la efectividad de los programas de educacion radiologica en
pregrado. Evaluaron la calidad de los estudios utilizando el Medical Education Research Study
Quality Instrument (MERSQI) y realizaron analisis de meta-regresion para identificar fuentes de

heterogeneidad.
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Es importante destacar que, aunque no se detectaron diferencias significativas en la
efectividad de los métodos de educacion radioldgica, el andlisis tematico sugiere que el aprendizaje
activo produce mayores ganancias de conocimiento en comparacion con el aprendizaje pasivo, y
que el eLearning es al menos equivalente a la ensefianza tradicional presencial. Por consiguiente,
los autores concluyen que es necesario un mayor grado de estandarizaciéon en el disefo e
implementacion de intervenciones educativas en radiologia para identificar los aspectos del disefio
educativo que son 6ptimos para el aprendizaje.

En tercer lugar, Henkel et al (2024), en su estudio titulado "Utilizing Learning Analytics in
Radiology: A Pilot Study of an e-Learning Platform in Medical Student Education" (Utilizacion
de analisis de aprendizaje en radiologia: un estudio piloto de una plataforma de aprendizaje
electronico en la educacion de estudiantes de medicina), investigaron como las herramientas de
analisis de aprendizaje pueden mejorar la educacion radioldgica en estudiantes de medicina. En
cuanto a la metodologia, los autores implementaron una plataforma interactiva de e-learning
llamada rapmed.net, disefiada para utilizar herramientas de analisis de aprendizaje en la educacioén
radioldgica. Evaluaron las habilidades de reconocimiento de patrones de estudiantes de segundo
afio de medicina mediante métricas de tiempo para resolver casos, puntajes dice y puntajes de
consenso, ademas de evaluar sus habilidades de interpretacion a través de preguntas de opcion
multiple. Es importante destacar que las evaluaciones se realizaron antes y después de un bloque
de radiologia pulmonar para examinar el progreso del aprendizaje.

Entre los principales resultados, los autores concluyen que las herramientas de anélisis de
aprendizaje permiten una comprension mas profunda de las habilidades radiologicas de los
estudiantes y abren el camino hacia un enfoque educativo basado en datos, lo cual es fundamental

para mejorar los resultados en la atencion médica.
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Por otra parte, Harder et al (2016), en su estudio titulado "The Importance of Human-
Computer Interaction in Radiology E-learning" (La importancia de la interacciéon humano-
computadora en el e-learning de radiologia), evaluaron el surgimiento de las posibilidades de
interaccion con imdagenes en los programas de e-learning de radiologia y su impacto en los
resultados de aprendizaje y en las perspectivas de estudiantes y docentes de medicina. En cuanto
a la metodologia, los autores realizaron una revision sistematica de la literatura, buscando en bases
de datos como PubMed, EMBASE, Cochrane, ERIC, y PsycInfo. Articulos relevantes fueron
seleccionados e incluidos si evaluaban herramientas de e-learning en radiologia para estudiantes
de medicina. Es importante destacar que se incluyeron 19 articulos en la revision, de los cuales
siete evaluaron programas de e-learning con posibilidades de interaccion con imagenes. Los
estudiantes percibieron estos programas como una adicion util al aprendizaje con imagenes
impresas y efectivos para el aprendizaje de la anatomia 3D.

Entre las principales conclusiones, se encontrd que tanto los programas de e-learning con
cOmo sin interaccidon con imagenes mejoran el conocimiento y las habilidades radiolédgicas, siendo
en general bien recibidos por los estudiantes en términos de facilidad de uso, calidad de imagen, y
nivel de dificultad apropiado. En conclusion, la inclusion del e-learning en la educacion médica
de pregrado puede mejorar significativamente el conocimiento radiologico y las habilidades de
interpretacion de imagenes. No obstante, las diferencias en los resultados de aprendizaje entre el
e-learning con y sin posibilidades de interaccion con imagenes deben ser objeto de investigaciones
futuras.

Finalmente, Garrido et al (2022), en su estudio titulado "Imagenologia digital como recurso
didactico en el aprendizaje significativo de las Ciencias Médicas", se propusieron describir las

caracteristicas principales de los medios de ensefianza, destacando el uso de la imagen radiologica
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digital como un recurso didéctico clave en la educacion médica. En cuanto a la metodologia, los
autores realizaron una revision exhaustiva de la literatura més reciente y relevante sobre el tema,
utilizando palabras clave en espafiol e inglés para asegurar una amplia cobertura de los avances en
la ensefianza a través de imagenes digitales.

Entre las principales conclusiones, el estudio subraya que las imagenes digitales, al ser
utilizadas con fines educativos, no solo reflejan la modernizacion de los recursos didacticos, sino
que también se han convertido en una herramienta indispensable para comunicar y enseiar
conceptos médicos complejos de manera eficaz. En consecuencia, los autores sugieren que la
integracion de imagenes digitales en el curriculo médico debe ir acompafada de una formacion
adecuada en su manejo, para maximizar su impacto en el aprendizaje de los estudiantes.

En contraste con los estudios previos incluidos en el marco referencial, nuestra
investigacion se distingue principalmente por su enfoque practico en la creacién de una guia
didactica especifica para el uso de equipos portatiles de rayos X. Mientras que otros trabajos, como
el de Cura Rodriguez, exploran el uso de plataformas digitales y redes sociales como herramientas
educativas, nuestro estudio se orienta hacia la produccion de un recurso técnico y aplicable
directamente en la practica clinica. Esta diferenciacion subraya la intencion de nuestro proyecto
de proporcionar una herramienta tangible que apoye la formacion de estudiantes en el manejo
seguro y eficaz de equipos médicos, alejandose del ambito tedrico o de la experimentacién con
nuevas plataformas educativas.

De igual manera, nuestro estudio comparte ciertos objetivos con los trabajos de Wade y
Henkel al buscar la optimizacion de la educacion en radiologia mediante la implementacion de
metodologias basadas en evidencia. Aunque ambos estudios se centran en la comparacion de

métodos de ensefianza y en el uso de analisis de aprendizaje, respectivamente, nuestro enfoque se
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dirige hacia la elaboracion de un material educativo que complemente y fortalezca la formacion
practica de los estudiantes. De este modo, nuestra investigacion contribuye al avance de la
educacion radioldgica desde una perspectiva aplicada, abordando directamente las necesidades

formativas en un entorno clinico.
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2.2.Marco Referencial

El marco referencial constituye un compendio de conceptos, teorias, antecedentes y
enfoques tedricos que sustentan y orientan el desarrollo de una investigacion. Este marco acta
como una guia indispensable para el investigador, facilitando la contextualizacion del trabajo
dentro del panorama académico y cientifico vigente (Schanzer, 2014). El propdsito central del
presente marco referencial es estructurar un contexto tedrico y conceptual que no solo fundamente,

sino que también dirija de manera coherente el desarrollo integral de la investigacion.

2.2.1. Fisica Basica

Los equipos de rayos X portatiles, al igual que los sistemas convencionales, funcionan
utilizando los principios de la fisica de la radiacion electromagnética. La produccion de rayos X
se basa en la aceleracion de electrones a través de un tubo de rayos X, donde se aplica un alto
voltaje entre el catodo y el anodo. Este proceso genera un haz de electrones que impacta contra un
material de alto numero atémico, generalmente tungsteno, en el &nodo. Al colisionar, los electrones
son frenados de manera abrupta, produciendo radiacion en forma de rayos X mediante el proceso
conocido como radiacién de frenado. Adicionalmente, se genera radiacidn caracteristica, donde la
energia especifica de los electrones que desplazan a otros electrones en los atomos del material
objetivo emite rayos X a energias definidas (Mahesh, 2013).

La fisica detras de los equipos portatiles de rayos X implica también el manejo preciso de
la energia de los rayos X producidos. Los pardmetros de operacion como el kilovoltaje (kV)
determinan la energia maxima de los rayos X, que afecta tanto la penetracion de la radiacion en
los tejidos del cuerpo como el contraste de la imagen obtenida. Un kilovoltaje mas alto permite

mayor penetracion, siendo util en la visualizacion de estructuras mas densas como huesos, mientras
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que un kilovoltaje mas bajo es adecuado para visualizar tejidos blandos. La cantidad de corriente
eléctrica (medida en miliamperios, mA) influye directamente en la cantidad de rayos X generados,
afectando la intensidad del haz y, por ende, la claridad de la imagen. Estos principios fisicos son
cruciales para la operacion eficiente de los equipos portatiles, especialmente cuando se considera
la necesidad de minimizar la dosis de radiaciéon mientras se mantiene una calidad de imagen
adecuada (Ou et al., 2021).

Una distincion importante entre los equipos portatiles y los tradicionales en términos de
fisica radica en la capacidad de adaptacion a diferentes condiciones operativas. En los equipos
portatiles, la precision en el control de la dosis de radiacion es fundamental, debido a la proximidad
del operador y las limitaciones del entorno en el que se utilizan, como habitaciones de pacientes o
unidades de cuidados intensivos. Los avances en los generadores de alta frecuencia permiten a
estos dispositivos generar rayos X con menor fluctuacion de energia, lo que mejora la consistencia
y la calidad de la imagen, incluso en condiciones de uso variable. Esto es crucial desde el punto
de vista de la fisica, ya que asegura que los principios fundamentales de produccion de imagenes
radiograficas se mantengan eficaces, mientras se adaptan a las exigencias de la portabilidad (Yang-
Sub et al., 2015).

Las caracteristicas de los equipos de rayos X portatiles pueden diferir dependiendo del
fabricante y de las distintas opciones que ofrece un mismo proveedor.

El MobileDaRt Evolution MXS8 utiliza los principios fundamentales de la radiacion
electromagnética para la generacion y captura de imagenes diagnosticas. En este, la radiacion de
rayos X generada es modulada y controlada de manera precisa mediante un generador de alta
frecuencia, lo que permite la variacion de parametros como el kilovoltaje (kVp) y la corriente del

tubo (mA). Estos ajustes determinan la energia y cantidad de fotones de rayos X que se producen,
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adaptando la exposicion a las caracteristicas especificas de cada paciente y tipo de estudio.
Ademas, la correccion de dispersion (Scatter Correction) juega un papel crucial en la mejora de la
calidad de imagen. Esta técnica, basada en principios avanzados de fisica de la radiacion, utiliza
algoritmos para filtrar el ruido causado por la radiacidon dispersa, lo que se traduce en un mejor
contraste y nitidez de las imagenes sin necesidad de utilizar una rejilla fisica que absorba la
radiacion dispersa. Este avance es especialmente relevante en aplicaciones clinicas donde la
precision y la claridad de la imagen son esenciales para un diagnostico certero.

La incorporacion de detectores de panel plano sin vidrio en las versiones S, K y V del
MobileDaRt Evolution MX8 demuestra un uso eficiente de la fisica de la radiacion
electromagnética. Estos detectores estan disefiados para convertir la radiaciéon de rayos X en
sefiales eléctricas mediante la interaccion directa con materiales semiconductores, como el selenio
amorfo, que tienen la capacidad de absorber fotones de alta energia y liberar electrones en
respuesta. Esto se observa en el uso de materiales como el silicio amorfo y el selenio, que
convierten directamente la radiacion de rayos X en cargas eléctricas, permitiendo la creacion de

imagenes digitales con alta resolucion.

2.2.2. Proyeccion de rayos X

En los equipos portatiles de rayos X, la proyeccion del haz de rayos X es un proceso critico
que ha sido optimizado para funcionar eficientemente en una variedad de entornos clinicos, donde
la movilidad y la adaptabilidad son esenciales. A diferencia de los sistemas fijos, que operan en
condiciones controladas con ajustes predeterminados, los equipos portatiles deben ser versatiles y
capaces de ajustarse rapidamente a diferentes posiciones del paciente y escenarios clinicos. Esto

se logra mediante la implementacion de colimadores ajustables, que permiten modificar la forma

31



y el tamafio del haz de rayos X para dirigir la radiacién de manera precisa hacia la region anatémica
de interés. Esta precision es fundamental para minimizar la exposicion a la radiacion en dreas no
deseadas, mejorando al mismo tiempo el contraste de la imagen y la calidad diagnoéstica (Cé et al.,
2024).

Ademas, la proyeccion del haz en equipos portatiles requiere una estabilidad de voltaje
excepcional dentro del tubo de rayos X, lo cual es necesario para asegurar una emision consistente
de rayos X. Dado que estos equipos pueden ser utilizados en entornos donde las condiciones de
energia no son siempre estables, los generadores de alta frecuencia desempenan un papel crucial
en mantener un suministro de voltaje constante. Esta estabilidad garantiza que el haz proyectado
mantenga la uniformidad necesaria para producir imagenes claras y precisas, independientemente
de las variaciones en el entorno operativo. Esta tecnologia avanzada permite que los equipos
portatiles sean efectivos en aplicaciones que van desde emergencias hasta el uso en cuidados
intensivos, donde la confiabilidad y la calidad de la imagen son fundamentales para el diagnostico
rapido y preciso (Samei et al., 2015).

A su vez, la eficacia de la proyeccion de rayos X en estos dispositivos también depende de
la integracion de sistemas de control automatizado que regulan tanto la dosis como la calidad de
la radiacion emitida. Estos sistemas utilizan algoritmos avanzados que ajustan automéaticamente
los parametros del haz en funcion de las caracteristicas especificas del paciente y la region
anatémica a examinar, asegurando que se utilice la menor dosis posible sin comprometer la calidad
de la imagen. Este nivel de control es especialmente relevante en entornos clinicos sensibles, como
pediatria o cuidados intensivos, donde la precision en la proyeccion y la seguridad del paciente

son prioridades absolutas.
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El MobileDaRt Evolution se destaca por su capacidad de controlar la proyeccion del haz
de rayos X de manera precisa gracias a un sistema avanzado de colimacion ajustable. Esto permite
que el operador dirija el haz solo a la zona de interés, reduciendo la exposicion innecesaria a las
areas adyacentes. Este ajuste se realiza a través de colimadores ubicados en la parte frontal y
posterior del equipo, lo que facilita la modificacion de los parametros sin necesidad de reposicionar
al paciente. Esta caracteristica es especialmente util en situaciones criticas, como en UCI o en
pacientes inmovilizados, donde el tiempo y la precision son fundamentales para obtener imagenes
de calidad.

Ademas, el equipo mantiene un voltaje constante durante el proceso de proyeccion, lo que
asegura la uniformidad en la calidad de las imagenes, independientemente de las condiciones del
entorno. Este aspecto es crucial cuando se realizan estudios en areas quirurgicas o en pacientes que
requieren un monitoreo continuo. El MobileDaRt Evolution estd disefiado para facilitar la
adquisicion rapida de imagenes con tiempos de exposicidon minimos, lo que no solo mejora la
eficiencia operativa, sino que también protege al paciente al minimizar la dosis de radiacion.

Otra funcion destacada del MobileDaRt Evolution MX8 es la capacidad de realizar
radiografias en serie, disponible en la version tipo K. Esta tecnologia permite la adquisicion de
imagenes secuenciales, generando un bucle cinematico (cine loop) que facilita el monitoreo
dindmico de movimientos internos del cuerpo, como la funcién pulmonar en pacientes con
dificultades respiratorias. Esta caracteristica, combinada con la capacidad de deteccion de objetos
retenidos en el cuerpo, como se encuentra en la version tipo C con la tecnologia Smart DSI, brinda
un soporte adicional para la seguridad del paciente durante y después de procedimientos
quirargicos. Estas funcionalidades avanzadas, que no se encuentran comunmente en otros

dispositivos moéviles de rayos X.
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2.2.3. Partes del equipo

Los equipos portatiles de rayos X estdn compuestos por varias partes fundamentales que
permiten su funcionamiento eficiente en entornos clinicos variados. El tubo de rayos X es el
componente central donde se genera la radiacion. Este tubo contiene un catodo y un anodo; el
catodo emite electrones que son acelerados hacia el anodo, donde se produce la radiacion de rayos
X mediante el proceso de frenado de los electrones. La calidad y durabilidad del tubo son cruciales
para garantizar la produccion de imagenes nitidas y seguras (Hutchison, 2023).

Otra parte clave es el generador de alta frecuencia, que proporciona la energia necesaria
para el funcionamiento del tubo de rayos X. Este generador es responsable de mantener un voltaje
constante, lo que asegura una emision estable de rayos X. Ademas, los generadores en los equipos
portatiles estan disefiados para ser compactos y eficientes en términos de consumo energético, lo
que permite su uso en entornos donde la energia puede ser limitada o inestable (Primedeq, 2022).

El detector digital es la parte del equipo donde se captura la imagen resultante de la
exposicion a los rayos X. En los equipos modernos, estos detectores suelen ser de panel plano, lo
que permite la conversion directa de los rayos X en sefiales digitales. Esto no solo facilita la
obtencion de imagenes de alta resolucion en tiempo real, sino que también reduce la necesidad de
manejo fisico de las imdgenes, como era necesario en los sistemas basados en peliculas
radiograficas (Wellman, 2023).

Una de las caracteristicas mas destacadas del MobileDaRt Evolution MX8 es la columna
telescopica colapsable, que permite ajustar la altura del tubo de rayos X seglin las necesidades del
usuario, mejorando la visibilidad durante el transporte y permitiendo su uso en espacios reducidos,
como en las unidades de cuidados intensivos o quirdéfanos. Esta columna cuenta con multiples

botones “All Free” distribuidos alrededor del equipo, los cuales liberan los bloqueos
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electromagnéticos del brazo telescopico y la columna de manera simultanea, permitiendo un
posicionamiento sencillo desde cualquier direccion. Esta funcionalidad facilita el ajuste rapido y
preciso del equipo sin la necesidad de moverse alrededor de la cama del paciente, optimizando el
flujo de trabajo en situaciones de emergencia.

El equipo estd equipado con un monitor de pantalla plana de 19 pulgadas, que permite la
verificacion rapida de imagenes en menos de cinco segundos después de la exposicion. Ademas,
el disefio del monitor permite la conexioén con una pantalla secundaria para compartir las imagenes
con el equipo médico, mejorando la colaboracion en el diagnostico y tratamiento. La unidad
principal cuenta con un compartimento de almacenamiento seguro para los detectores de panel
plano, equipado con una funciéon de bloqueo para prevenir el robo de estos detectores, lo que
aumenta el nivel de seguridad del equipo. Este compartimento también permite la carga directa de
los en la unidad principal, simplificando la logistica y asegurando que los detectores estén siempre
listos para su uso.

El sistema de colimacion y control de irradiacion del MobileDaRt Evolution MX8 esta
disefiado para facilitar su uso desde ambos lados del equipo. Los botones de control del colimador
y de la lampara de posicionamiento se encuentran en la parte frontal y posterior, permitiendo al
tecnologo ajustar el campo de irradiacion sin necesidad de moverse a otra posicion. Ademas, el
equipo puede estar equipado con un control remoto IR o un interruptor manual inalambrico para
la exposicion, lo que permite al operador realizar exposiciones de manera remota y segura,
reduciendo el riesgo de exposicion innecesaria.

Dentro del equipo, se encuentra el sistema de control del colimador, que ajusta el campo
de irradiacion de manera precisa, optimizando la proyeccion de los rayos X segun el area de interés.

Este control se realiza mediante una interfaz intuitiva que permite modificar el campo de
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exposicion sin necesidad de intervencidon manual directa sobre el colimador, mejorando la
eficiencia y reduciendo el riesgo de errores.

El MobileDaRt Evolution MX8 cuenta con un generador de alta frecuencia como nticleo
de su sistema interno. Este generador transforma la energia eléctrica en pulsos de alta frecuencia,
proporcionando una corriente continua estable al tubo de rayos X. Esta estabilidad es fundamental
para asegurar una emision uniforme de rayos X y mantener la calidad de imagen constante durante

cada exposicion.

2.2.4. Proteccion radiologica

La proteccion radioldgica en el uso de equipos portatiles de rayos X es de vital importancia
debido a la naturaleza moévil y flexible de estos dispositivos. A diferencia de los equipos fijos que
operan en entornos controlados, los equipos portatiles se utilizan en una variedad de situaciones
clinicas donde las condiciones pueden variar considerablemente. Por esta razon, es fundamental
que se implementen medidas rigurosas de proteccion radioldgica para minimizar la exposicion
tanto del paciente como del personal médico (HealthManagement, 2017).

Una de las principales estrategias para mejorar la proteccion radiologica es el uso de
colimadores que permiten ajustar el tamafio y la forma del haz de rayos X, limitando la exposicion
unicamente a la zona de interés. Ademas, los generadores de alta frecuencia de estos equipos estan
disefiados para optimizar la dosis de radiacion, asegurando que se utilice la menor cantidad posible
de radiacion sin comprometer la calidad de la imagen. Esta optimizacion es esencial en entornos
como unidades de cuidados intensivos y pediatricas, donde la proteccion radiologica es

especialmente critica (Bomer et al., 2013).
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Otra medida importante es la incorporacion de barreras moviles y protectores personales
para el personal médico, que deben utilizarse siempre que se operen equipos portatiles en areas
abiertas o con proximidad a otros pacientes y personal. Estas barreras y protectores son cruciales
para reducir la exposicion a la radiacion dispersa, que puede afectar a personas que no estan
directamente involucradas en el procedimiento radiolégico (AliMed, 2024).

El MobileDaRt Evolution ha sido disenado para maximizar la proteccion radiologica tanto
del paciente como del operador. Uno de los mecanismos mas efectivos para lograr esto es la
colimacion ajustable, que permite enfocar el haz de rayos X en la zona anatomica de interés,
evitando la exposicién innecesaria a otras areas del cuerpo. Este control preciso reduce
considerablemente la cantidad de radiacion dispersa, lo que es crucial en pacientes pediatricos o
en aquellos que requieren estudios frecuentes. Ademas, el equipo cuenta con advertencias
integradas que alertan al operador sobre cualquier irregularidad en la exposicion.

El MobileDaRt Evolution MX8 cuenta con una serie de caracteristicas técnicas y
tecnolodgicas disefiadas para optimizar la proteccion radioldgica tanto del paciente como del
operador. En términos de dosimetria, el equipo muestra el Producto Dosis Area estimado antes de
cada exposicion, lo que permite al operador ajustar la dosis de radiacion de acuerdo con el tamafio
y las caracteristicas del paciente, reduciendo la exposicion innecesaria. Esta informacion es
almacenada para un analisis posterior, facilitando el monitoreo y la gestion de la dosis acumulada
durante los procedimientos diagnosticos.

Ademas, el equipo esta disefiado para minimizar la exposicion a radiacion blanda que no
contribuye a la formacion de la imagen. Esto se logra mediante la instalacion de un filtro pediatrico
en el colimador, que corta los rayos X de baja energia antes de que lleguen al paciente. Este filtro

es especialmente util en la realizacion de estudios en neonatos o niflos pequeios, donde la
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sensibilidad a la radiacion es mayor y se requiere una proteccion adicional para evitar dosis
innecesarias. El sistema también soporta la instalacion de filtros adicionales que optimizan la
calidad de la imagen mientras se reduce la exposicion, asegurando asi un equilibrio entre seguridad
y calidad diagnostica.

La estructura interna del equipo incluye un sistema de correccion de dispersion basada en
software, que elimina el ruido causado por la dispersion de los rayos X al atravesar tejidos densos.
Esta tecnologia permite la realizacion de radiografias sin la necesidad de una rejilla fisica, lo que
simplifica la operacion del equipo y reduce la exposicion del paciente al eliminar la necesidad de
aumentar la dosis para compensar la absorcion en la rejilla. Esto resulta en imagenes con un mejor
contraste y claridad, esenciales para un diagndstico preciso y seguro.

Aparte de las funciones del equipo, se recomienda el uso de delantales plomados y pantallas
protectoras moviles para proteger tanto al personal como a los pacientes que se encuentren en el
area de exposicion. El MobileDaRt Evolution cumple con los mas altos estdndares de seguridad
radioldgica, asegurando que las dosis de radiacion se mantengan dentro de los niveles aceptables.
Esto es particularmente importante en unidades de cuidados intensivos y areas quirdrgicas, donde

la exposicion a la radiacion debe ser controlada rigurosamente.

2.2.5. Bioseguridad

La bioseguridad es un aspecto fundamental en la operacioén de equipos portatiles de rayos
X, especialmente debido a su uso en entornos clinicos donde la exposicion a patdgenos es una
preocupacion constante. Dado que estos equipos se mueven frecuentemente entre diferentes areas
del hospital, es crucial implementar protocolos estrictos de limpieza y desinfeccion para prevenir

la transmision de infecciones (ISRRT, 2024).
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Uno de los desafios en la bioseguridad de los equipos portatiles de rayos X es la limpieza
de los detectores digitales y las superficies de contacto del equipo. Estos componentes deben
desinfectarse regularmente con productos que no dafien los materiales pero que sean eficaces
contra una amplia gama de patdgenos, incluidos virus y bacterias resistentes a antibioticos.
Ademas, es esencial que el personal médico esté capacitado en la correcta utilizacion de equipos
de proteccion personal durante la operacion y limpieza del equipo para evitar la contaminacion
cruzada.

Ademas de la limpieza regular, los equipos portatiles de rayos X deben estar disefiados con
superficies lisas y resistentes a los productos de limpieza para facilitar su desinfecciéon y minimizar
el riesgo de acumulacién de patdogenos. La bioseguridad también implica el manejo adecuado de
desechos generados durante el uso de estos equipos, asegurando que se sigan los protocolos
establecidos para la disposicion de materiales contaminados y la limpieza posterior al uso (ISRRT,
2024).

La bioseguridad en el uso del MobileDaRt Evolution es un aspecto clave, especialmente
en entornos hospitalarios donde el riesgo de contaminacion cruzada es alto. El equipo esta disefiado
con superficies lisas y resistentes que facilitan su limpieza y desinfeccion. Esta caracteristica es
especialmente importante en areas criticas como las UCI y quir6fanos, donde los pacientes son
mas susceptibles a infecciones. Para mantener la bioseguridad, se recomienda la limpieza regular
de los detectores y las superficies externas del equipo con desinfectantes apropiados.

Desde un punto de vista técnico, la bioseguridad del MobileDaRt Evolution MX8 se
sustenta en varias caracteristicas disefladas para minimizar el riesgo de contaminacion y facilitar
la limpieza y desinfeccion del equipo en entornos clinicos. Una de las principales caracteristicas

es la resistencia al polvo y al agua del detector de panel plano, que cumple con la norma IP67. Esta
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proteccion evita la entrada de liquidos y particulas en los componentes internos del detector,
asegurando su funcionamiento Optimo incluso en condiciones adversas, como en salas de
operaciones o en areas de cuidados intensivos donde el control de infecciones es critico.

El disefio del MobileDaRt Evolution MX8 también incorpora surcos especificos en la
estructura del equipo para sostener el FPD de manera vertical mientras se coloca una cubierta
estéril. Esto permite cubrir el dispositivo de manera eficiente sin comprometer su manejo,
facilitando la adherencia a protocolos estrictos de bioseguridad. Adicionalmente, la pantalla tactil
de 19 pulgadas tiene una superficie completamente plana que permite una limpieza rapida y
efectiva, reduciendo el riesgo de contaminacion cruzada y asegurando un entorno seguro para el
paciente y el operador.

El equipo esta disefiado para soportar cargas y presiones accidentales gracias a su carcasa
resistente a los impactos, lo que protege los componentes internos de dafios y facilita su
desinfeccion. Esta caracteristica, junto con la facilidad de conexién a monitores externos para
compartir imagenes sin contacto directo con el equipo, contribuye a un entorno mas seguro y
controlado, especialmente en areas donde la asepsia es fundamental, como en las unidades de

cuidados intensivos neonatales y quir6fanos.

2.2.6. Buena Ergonomia

La ergonomia es un aspecto crucial en el disefio y operacion de los equipos portatiles de
rayos X, ya que estos dispositivos deben ser manejados de manera eficiente y segura por el
personal médico en diversas condiciones clinicas. Un disefio ergonémico adecuado contribuye no
solo a la comodidad del operador, sino también a la precision y seguridad en la realizacion de

procedimientos radiologicos (Demetria, 2020).
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Una de las principales consideraciones ergonémicas en estos equipos es el peso y la
maniobrabilidad. Los equipos portatiles deben ser lo suficientemente ligeros para ser transportados
facilmente entre diferentes areas del hospital, pero también lo suficientemente robustos para
garantizar la estabilidad durante su uso. El disefio debe permitir que el operador pueda mover y
posicionar el equipo con un esfuerzo minimo, reduciendo asi el riesgo de lesiones
musculoesqueléticas (GE-HealthCare, 2021).

Otro aspecto ergondémico importante es la accesibilidad de los controles. Los equipos deben
estar equipados con interfaces de usuario intuitivas que faciliten la rapida configuracion y ajuste
de los parametros de exposicion, como el kV y el mA. Ademas, los controles deben estar colocados
de manera que el operador pueda acceder a ellos sin necesidad de realizar movimientos repetitivos
o incomodos, lo que ayuda a reducir la fatiga durante largas jornadas de trabajo (Konica Minolta,
2021).

Finalmente, la adaptabilidad del equipo a diferentes posiciones de trabajo es crucial. Los
equipos portatiles de rayos X deben poder ajustarse en altura y angulo para adaptarse a una
variedad de procedimientos y posiciones del paciente. Esta flexibilidad no solo mejora la
comodidad del operador, sino que también garantiza que las imagenes obtenidas sean de alta
calidad, independientemente de las condiciones del entorno.

El disefio ergondomico del MobileDaRt Evolution esta pensado para facilitar su uso en
entornos clinicos complejos, donde la maniobrabilidad y la comodidad del operador son
esenciales. Una de sus principales innovaciones es la columna telescopica colapsable, la cual
permite ajustar la altura del tubo de rayos X, mejorando significativamente la visibilidad frontal
durante el transporte y la maniobrabilidad del equipo en espacios reducidos, como salas de

cuidados intensivos o quir6fanos. Este disefio de baja altura y perfil curvo proporciona una
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experiencia de conduccion natural y comoda, reduciendo la carga fisica sobre el operador y
facilitando la navegacion en areas congestionadas.

El equipo estd equipado con un sistema de asistencia de movimiento optimizado, que
ofrece una conduccion suave y responsiva. Este sistema de asistencia motorizada facilita los
desplazamientos en todas las direcciones, asegurando un control preciso al moverse hacia adelante,
detenerse o cambiar de direccion rapidamente. Ademads, el MobileDaRt Evolution MX8 cuenta
con multiples botones "All Free" distribuidos estratégicamente alrededor del equipo, los cuales
liberan simultaneamente los bloqueos electromagnéticos del brazo telescopico y la columna,
permitiendo un posicionamiento rapido y preciso desde cualquier direccion. Esta caracteristica
minimiza la necesidad de realizar esfuerzos repetitivos o maniobras incomodas por parte del
operador, mejorando la eficiencia del trabajo y reduciendo la fatiga.

Otra caracteristica destacada es la adaptabilidad de la altura del mango, que se puede ajustar
facilmente para adaptarse a la preferencia y comodidad del operador. Esta flexibilidad, junto con
el disefo de perfil bajo y los controles de colimador ubicados en ambos lados del equipo, permite
ajustar el campo de irradiacion de manera intuitiva y sin necesidad de desplazarse alrededor del
paciente. Ademads, el equipo puede equiparse con un control remoto inalambrico para la
exposicion, lo que facilita el uso del dispositivo sin contacto directo y en condiciones donde la
proximidad al paciente es limitada. Estos elementos de disefio ergondémico no solo mejoran la
operatividad del equipo, sino que también contribuyen a un entorno de trabajo mas seguro y

eficiente.
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2.2.7. Cuidados Del Equipo

El cuidado adecuado de los equipos portatiles de rayos X es esencial para asegurar su
longevidad y funcionalidad optima. Estos equipos son una inversion significativa para las
instituciones médicas, y su correcto mantenimiento puede prevenir fallas que podrian afectar la
calidad de la atencion médica y la seguridad del paciente. Uno de los aspectos mas criticos en el
cuidado de estos equipos es el mantenimiento regular del tubo de rayos X. Este componente es
fundamental para la generacion de imagenes y estd sujeto a desgaste con el tiempo. El
mantenimiento preventivo incluye la inspeccion y, cuando sea necesario, la recalibracion del tubo
para asegurar que esté funcionando dentro de los parametros especificados. Ademas, los sistemas
de refrigeracion del tubo deben revisarse periddicamente para evitar el sobrecalentamiento, que
podria reducir la vida util del equipo (Selby, 2020).

El cuidado de los detectores digitales también es crucial. Estos detectores son sensibles y
deben manipularse con cuidado para evitar dafios que podrian afectar la calidad de la imagen. Se
recomienda limpiar regularmente las superficies del detector con productos apropiados que no
causen abrasiones. Ademds, es importante seguir protocolos especificos de almacenamiento
cuando los detectores no estan en uso, para protegerlos de impactos y el almacenamiento adecuado
de los detectores digitales es crucial. Estos detectores deben mantenerse en entornos controlados
que minimicen la exposicion a la humedad y el polvo, factores que podrian afectar su sensibilidad
y precision. Ademas, es esencial realizar calibraciones periddicas del sistema para asegurar que
los detectores contintien proporcionando imagenes de alta calidad y que el equipo funcione
correctamente en su conjunto (Hutchison C. , 2022).

Igualmente, el personal debe estar capacitado en técnicas adecuadas de manejo para evitar

golpes y dafios mecéanicos. Ademads, se recomienda utilizar fundas protectoras y carros de
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transporte disefiados especificamente para estos equipos, lo que asegura que se mantengan en
Optimas condiciones durante su uso y almacenamiento.

El mantenimiento del MobileDaRt Evolution MXS8 incluye procedimientos técnicos
especificos que garantizan la precision y seguridad en su operacion diaria. Una parte fundamental
del mantenimiento es la verificacion periodica del sistema de colimacion y ajuste del haz de rayos
X, que asegura que la irradiacion se mantenga dentro de los parametros especificos para cada tipo
de estudio. Esto implica calibrar los limites del campo de radiacion y asegurarse de que el
colimador esté alineado correctamente con el tubo de rayos X, lo cual es critico para evitar la
exposicion innecesaria a la radiacion fuera del area de interés y mantener la calidad de la imagen.

Otro aspecto importante es el mantenimiento del generador de alta frecuencia, que requiere
monitoreo regular para detectar posibles fluctuaciones en el suministro de energia al tubo de rayos
X. Cualquier desviacion en la salida de voltaje puede afectar la calidad de las imagenes y la
seguridad del paciente, por lo que se recomienda realizar pruebas de consistencia y estabilidad del
generador, asi como la inspeccién de los circuitos de modulacidon de pulsos que regulan la emision
de rayos X. Ademas, es esencial verificar el estado de los cables de conexion y los conectores del
generador para evitar posibles fallos eléctricos.

El cuidado de las baterias del equipo es también un componente crucial del mantenimiento.
El MobileDaRt Evolution MX8 utiliza baterias recargables que deben ser inspeccionadas
regularmente para garantizar su correcta capacidad de carga y autonomia. Se recomienda realizar
ciclos de carga completos para evitar la degradacion prematura de las celdas, asi como limpiar los
contactos de las baterias y sus compartimentos para prevenir problemas de conexion. Estas
medidas aseguran que el equipo esté siempre listo para su uso en situaciones de emergencia,

evitando interrupciones en el servicio debido a fallos en el suministro de energia interna.
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2.2.8. Equipo Portitil De Rayos X En Areas Clinicas

El MobileDaRt Evolution MX8 esta disefiado para ofrecer una movilidad eficiente y segura
en diversos entornos clinicos, adaptandose a las necesidades especificas de cada area. En unidades
de urgencias y cuidados intensivos (UCI), la columna telescopica colapsable facilita la
maniobrabilidad del equipo en espacios reducidos, permitiendo ajustar la altura para mejorar la
visibilidad frontal durante el transporte. Esto es particularmente util al moverse entre camas y
equipos médicos, minimizando la necesidad de reposicionar al paciente o retirar dispositivos
adjuntos. Ademas, el sistema de asistencia motorizada optimizada proporciona un control suave y
preciso en todas las direcciones, lo que permite maniobrar con facilidad en corredores estrechos y
alrededor de otros equipos médicos, garantizando un desplazamiento fluido y seguro en situaciones
criticas.

En el entorno quirtirgico, el MobileDaRt Evolution MX8 se destaca por su disefio de perfil
bajo, que permite un acceso sin obstrucciones al area de operaciones sin interferir con el campo
estéril. La integracion de controles "All Free" en el colimador y la columna permite liberar
simultaneamente los bloqueos de posicion, facilitando el ajuste rapido y preciso del equipo sin
necesidad de realizar maniobras complicadas. Esto es esencial durante procedimientos donde el
tiempo de ajuste es limitado y la precision es crucial. Adicionalmente, el equipo incluye un
parachoques de tacto suave que detiene automaticamente el movimiento ante cualquier presion,
protegiendo tanto al equipo como a los profesionales de la salud de posibles accidentes.

En pediatria, el MobileDaRt Evolution MX8 estd optimizado para realizar estudios sin
necesidad de mover al paciente. Su capacidad para adaptarse a los espacios confinados de las
incubadoras y la facilidad de uso del detector de panel plano (FPD) dentro de bandejas

especializadas, minimiza el estrés en pacientes neonatales y asegura la obtencion de imagenes de
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alta calidad con la minima manipulacién. La maniobrabilidad del equipo y la capacidad de operar
en areas con restricciones de espacio permiten un uso eficiente en todas las etapas de atencion
pediatrica, desde la unidad neonatal hasta las salas de pediatria general, ofreciendo una solucion

integral para la imagenologia en este grupo de pacientes.

2.2.9. Estudios que se realizan con un equipo portatil de rayos X

Los equipos portatiles de rayos X son herramientas versatiles y esenciales en una variedad
de entornos clinicos, permitiendo la realizacion de estudios diagnosticos en pacientes que no
pueden ser trasladados facilmente a una sala de radiologia. Uno de los usos mas comunes de estos
equipos es en unidades de cuidados intensivos (UCI), donde los pacientes pueden estar demasiado
criticos para ser movidos. Los estudios de torax son particularmente frecuentes en estas unidades,
permitiendo la deteccidon de patologias como neumonia, derrame pleural, o la verificacion de la
colocacioén correcta de dispositivos médicos (Baratella et al., 2021).

Ademas de su uso en cuidados intensivos, los equipos portatiles de rayos X son
fundamentales en salas de emergencia y quir6fanos. En las salas de emergencia, estos equipos se
utilizan para realizar radiografias rapidas que permiten el diagnostico inmediato de fracturas,
traumas toracicos, y otras condiciones agudas. En el entorno quirargico, los rayos X portatiles se
utilizan para guiar procedimientos, como la insercion de clavos intramedulares en fracturas oseas
o la colocacion de dispositivos de fijacion en la columna vertebral. La capacidad de obtener
imagenes en tiempo real es crucial para asegurar la precision de estos procedimientos (GE-
Healthcare, 2021).

El MobileDaRt Evolution es ideal para realizar estudios radioldgicos en pacientes que no

pueden ser trasladados a una sala de rayos X convencional. Entre los estudios mas comunes
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realizados con este equipo estan las radiografias de torax, abdomen y extremidades. Estas
imagenes son esenciales para el diagnostico de condiciones como neumonias, fracturas y derrames
pleurales. Gracias a su disefio portatil, el equipo se puede desplazar facilmente hasta el paciente,
lo que es fundamental en unidades de cuidados intensivos y quiréfanos, donde la movilidad del
paciente estd comprometida.

El MobileDaRt Evolution MX8 permite realizar una variedad de estudios diagnosticos
especificos en diversos entornos clinicos, aprovechando sus caracteristicas técnicas avanzadas y
su disefio adaptable. En el contexto de salas de urgencias, el equipo se utiliza principalmente para
la realizacion de radiografias rapidas, necesarias para la evaluacion inmediata de pacientes con
trauma, fracturas, hemorragias internas o condiciones agudas que requieren una rapida
intervencion. La capacidad del sistema para verificar la imagen en menos de cinco segundos
después de la exposicion permite a los médicos tomar decisiones rapidas y continuar con el
tratamiento sin demoras significativas.

En las unidades de cuidados intensivos (UCI), el MobileDaRt Evolution MX8 es ideal para
la monitorizacion continua de pacientes criticos. Gracias a su brazo telescopico de 120 cm y su
diseiio de perfil bajo, el equipo puede realizar estudios de radiografia toracica, abdominal y de
extremidades sin necesidad de mover al paciente, lo que es crucial en casos de ventilacion
mecanica o soporte vital. La capacidad de almacenamiento de hasta 2500 iméagenes en la unidad
principal facilita la comparacion de estudios a lo largo del tiempo, permitiendo una evaluacion
detallada de la evolucion del paciente.

En Pediatria y cuidados neonatales, el equipo estd optimizado para minimizar la exposicion
a radiacion en pacientes jovenes y fragiles. Los filtros pediatricos en el colimador reducen la

radiacion innecesaria, y el disefio compacto del detector permite realizar estudios dentro de las
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bandejas de las incubadoras, evitando el traslado de neonatos y reduciendo el estrés y el riesgo de
complicaciones. Esto es fundamental para la realizacion de radiografias en neonatos con
condiciones respiratorias o para el seguimiento de desarrollos patoldgicos en recién nacidos.

En las salas de operaciones, el MobileDaRt Evolution MX8 se utiliza para confirmar la
correcta colocacion de implantes y dispositivos médicos durante los procedimientos quirirgicos,
asi como para verificar la presencia de objetos retenidos. Su capacidad para realizar radiografias
dindmicas en tiempo real permite observar el movimiento de dispositivos implantados o el
funcionamiento de érganos internos durante y después de la cirugia, ofreciendo un soporte critico

para el equipo quirurgico en la toma de decisiones intraoperatorias.

2.2.10. Imagenes De Referencias

El MobileDaRt Evolution MX8 se destaca por su capacidad avanzada para la visualizacion
precisa de dispositivos médicos como catéteres, tubos endotraqueales y sondas en diversos
entornos clinicos. Este equipo utiliza un detector de panel plano (FPD) sin vidrio con un tamafo
de pixel de 99 micrometros, lo que permite capturar imagenes de alta resolucion y nitidez. Gracias
a esta tecnologia, es posible identificar claramente la ubicacion y trayecto de los catéteres
intravasculares, asegurando su correcta colocacion y evitando complicaciones como dobleces o
desplazamientos no deseados. Asimismo, el equipo facilita la verificacion de la posicion adecuada
de los tubos endotraqueales, observando su ubicacion a unos 2-3 cm por encima de la carina, un
aspecto crucial en pacientes con ventilacion mecanica en unidades de cuidados intensivos. La
capacidad de realizar estas evaluaciones sin necesidad de trasladar al paciente es una ventaja

significativa en términos de seguridad y comodidad.
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En comparacion con los equipos de rayos X tradicionales, el MobileDaRt Evolution MX8
ofrece una versatilidad superior al permitir la obtencidon de imagenes directamente en la cama del
paciente, sin requerir su desplazamiento a una sala de radiologia fija. Ademas, la resolucion y
claridad del detector de panel plano del MobileDaRt Evolution MX8 superan a las de los sistemas
convencionales, permitiendo una visualizacion detallada de dispositivos médicos finos, como las
sondas nasogastricas, cuya posicion puede ser verificada con precision en cada radiografia.

Otra ventaja significativa del MobileDaRt Evolution MX8 es su capacidad para adaptarse
a las necesidades especificas de los pacientes pediatricos y neonatales. Equipado con filtros
especializados en el colimador, el equipo puede reducir la exposicion a rayos X de baja energia,
protegiendo a estos pacientes vulnerables de dosis innecesarias de radiacion. Este nivel de
adaptabilidad y seguridad no se encuentra en los equipos tradicionales de rayos X, que a menudo
carecen de las opciones de ajuste personalizadas necesarias para optimizar la dosis y calidad de
imagen en pacientes pediatricos. En resumen, el MobileDaRt Evolution MX8 no solo mejora la
eficiencia y calidad de los estudios diagnoésticos, sino que también eleva el estandar de atencion

en la practica clinica diaria.
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2.3.Marco Legal

El marco legal aborda el conjunto de normativas, leyes, y regulaciones aplicables al tema
de estudio. Este apartado se enfoca en analizar y explicar las disposiciones legales que enmarcan

el uso de tecnologias, practicas o procedimientos dentro del contexto investigado.

2.3.1. Normativa Internacional

El uso de equipos portatiles de rayos X esta regulado a nivel internacional para garantizar
la seguridad tanto de los pacientes como del personal médico. Organizaciones como la
Organizacion Internacional de Energia Atomica (IAEA) y la Comision Internacional de Proteccion
Radiolégica (ICRP) han establecido directrices fundamentales que regulan la dosis de radiacion
permitida, la proteccion radioldgica y la formacion requerida para los operadores de estos equipos.
Por ejemplo, la IAEA, a través del International Basic Safety Standards (BSS), proporciona un
marco integral que sirve de referencia para los paises que buscan establecer o reforzar sus
regulaciones nacionales en este campo. Estas directrices son esenciales para garantizar un uso
seguro y eficaz de la tecnologia radioldgica en todo el mundo (International Atomic Energy
Agency, 2014).

En el contexto de la Union Europea, el uso de equipos radioldgicos estd normado por la
Directiva 2013/59/Euratom, conocida también como la Directiva BSS de Euratom. Esta directiva
establece normas bésicas de seguridad para la proteccion contra los peligros derivados de la
exposicion a radiaciones ionizantes, abarcando desde la justificacion de las practicas que implican
radiacion hasta la optimizacion de la proteccion y la limitacion de las dosis para pacientes y
trabajadores (European Commission, 2014). Por su parte, en los Estados Unidos, la Food and Drug

Administration (FDA) es la entidad encargada de regular el disefo, la fabricacion y la distribucion
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de dispositivos médicos, incluidos los equipos de rayos X portatiles. A través del Code of Federal
Regulations (CFR), Titulo 21, la FDA establece normativas detalladas que abarcan desde la
calibracion de los equipos hasta los requisitos de etiquetado, asegurando asi su seguridad y eficacia

en el uso clinico (FDA, 2018).

2.3.2. Legislacion Nacional

En Panama, el uso de equipos portatiles de rayos X esta regulado por el Ministerio de Salud
(MINSA), que ha establecido normativas y directrices especificas para garantizar el uso seguro de
radiaciones ionizantes en el ambito médico. EI MINSA, a través del Departamento de Salud
Radiologica, supervisa el cumplimiento de las normativas internacionales adaptadas al contexto
nacional, asegurando que los equipos de rayos X cumplan con los estdndares de seguridad
vigentes. Entre las regulaciones nacionales, se destaca la exigencia de capacitacion continua para
el personal que opera estos equipos, asi como la obligatoriedad de realizar inspecciones periddicas
para verificar que los dispositivos se mantengan en condiciones Optimas y no representen un riesgo
para la salud publica.

Es relevante destacar que la Ley 53 de 2009 de Panamé actualiza y regula de manera
especifica el ejercicio de la profesion de Tecndlogo en Radiologia e Imagenes. Esta ley no solo
redefine los requisitos y categorias profesionales dentro del campo de la radiologia, sino que
también establece la necesidad de contar con un titulo técnico o de licenciatura debidamente
reconocido y la obtencion de un certificado de idoneidad expedido por el Consejo Técnico de
Salud. Estas disposiciones aseguran que los profesionales que operan equipos radiologicos en el
pais cumplan con los estdndares necesarios para garantizar la seguridad y eficacia en su uso, lo

que es crucial para la proteccion radiologica de los pacientes y del personal.
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Ademas, la ley introduce mecanismos para la estabilidad laboral y la proteccion de los
derechos de los tecndlogos en radiologia, incluyendo una clasificacion clara de las posiciones de
liderazgo dentro del sector y un marco para la actualizacion periddica de las escalas salariales en
funcion de la experiencia y la formacion continua. Estos elementos son esenciales para mantener
un alto nivel de profesionalismo y motivacion en el campo de la radiologia, asegurando que los
tecndlogos estén adecuadamente equipados y protegidos para desempefar sus funciones en un
entorno que estd en constante evolucion tecnologica y que requiere un estricto cumplimiento de

las normativas de seguridad radiologica.
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CAPITULO 3:
MARCO METODOLOGICO



Capitulo 3: Marco Metodoldgico

En el Marco Metodologico se define el enfoque y los métodos que se utilizaran para
abordar el problema de investigacion. Este Marco proporciona una estructura clara sobre como se
llevara a cabo el estudio, detallando los tipos de investigacion, disefo, fuentes de informacion y
los métodos de analisis que se emplearan para recolectar y analizar los datos. A continuacion, se

presentaran los aspectos clave del marco metodologico de esta investigacion.

3.1.Tipo y diseiio de investigacion

La investigacion se desarrolld bajo Revision Documental.

Este estudio se enmarcd en una investigacion aplicada, cuyo principal objetivo fue
desarrollar un recurso didactico, especificamente una guia practica y accesible para el uso de
equipos portatiles de rayos X, destinada a los estudiantes de la Licenciatura en Radiologia e
Imagenes Diagndsticas de la Universidad Santander. La investigacion aplicada resultd crucial en
este contexto, ya que buscod resolver problemas concretos mediante la creacion de soluciones
practicas (Trochim et al., 2015), en este caso, una guia didactica que facilitara la formacion de los
estudiantes en el uso adecuado de los equipos portétiles de rayos X.

Por otro lado, esta investigacion se definié como descriptiva y documental. En cuanto a la
investigacion descriptiva, su objetivo principal fue describir de manera sistematica las
caracteristicas de un fendmeno o poblacion. No buscd establecer relaciones causales entre
variables, sino mas bien proporcionar un panorama detallado y preciso de lo que se estudiaba. Este
enfoque resultd esencial para el desarrollo de una guia didactica, ya que permitié identificar y
caracterizar los elementos clave que debian incluirse en el recurso formativo (Creswell, 2009).

Asimismo, la investigacion documental se bas6é en la recopilacion, revision y andlisis de
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informacion proveniente de fuentes primarias, tales como libros, articulos cientificos, informes y
otros documentos relevantes (McCulloch, 2020). Este enfoque proporciond un marco teorico
robusto y actualizado, necesario para el desarrollo de la guia.

Finalmente, el disefio de esta investigacion combindé los enfoques descriptivo y
documental. El disefio descriptivo permitié detallar y analizar los aspectos tedricos y practicos
relacionados con el uso de equipos portatiles de rayos X, asegurando que la guia cubriera estos
elementos de manera exhaustiva. A su vez, el enfoque documental facilité la recopilacion y sintesis
de informacion relevante y actualizada, garantizando que la guia didactica respondiera a las
necesidades formativas identificadas y estuviera alineada con los objetivos especificos de la

investigacion.

3.2.Fuentes de informacion

En esta investigacion, se utilizaron exclusivamente fuentes de informacion bibliografica,
las cuales fueron fundamentales para construir el marco tedrico y desarrollar una guia didactica
sobre el uso de equipos portatiles de rayos X. Las fuentes primarias incluyeron la revision
exhaustiva de literatura académica, como articulos cientificos, manuales técnicos, guias de
procedimientos y normativas vigentes relacionadas con la radiologia. Estas fuentes fueron
esenciales para proporcionar una base solida y actualizada para la guia didéctica, asegurando que
el contenido fuera relevante y riguroso.

Creswell, (2009), sefiala que las fuentes literarias son esenciales en la investigacion
documental, ya que permiten al investigador construir un marco tedrico robusto al analizar estudios
previos, guias, manuales y otras publicaciones relevantes. Este enfoque facilita la obtencion de

informacion actualizada y valida la relevancia del contenido desarrollado.

55



Asimismo, se consultaron publicaciones de organizaciones internacionales y profesionales
en el campo de la Radiologia, como la Organizacion Mundial de la Salud (OMS), la Agencia
Internacional de Energia Atomica (AIEA), y asociaciones de Radiologia reconocidas. Estas
organizaciones proporcionaron directrices y estandares que fueron cruciales para asegurar que la
guia se basara en la informacién mas actualizada y relevante.

Ademas, se tomaron en cuenta recursos educativos y bibliograficos disponibles en bases
de datos académicas confiables, como Google Scholar, PubMed, Scielo, y otros repositorios
académicos. En resumen, las fuentes de informacion seleccionadas garantizaron que el contenido
de la guia didactica estuviera fundamentado en conocimientos sélidos y ampliamente reconocidos
en la comunidad académica y profesional, alinedndose con las normas y estandares internacionales

en el ambito de la Radiologia.

3.3.Plan de analisis de resultados

El plan de analisis de resultados es una etapa crucial en la investigacion, ya que determina
como se procesara y evaluard la informacion recopilada para responder a las preguntas de
investigacion y alcanzar los objetivos planteados. En esta investigacion, el analisis de resultados
se llevard a cabo a través de un enfoque cualitativo, dado que el objetivo principal es desarrollar
una guia didactica basado en la revision de literatura secundaria (Patton, 2015).

En primer lugar, se llevo a cabo un andlisis tematico de las fuentes primarias recopiladas,
lo cual implico identificar, organizar y examinar los patrones tematicos que emergieron de la
literatura revisada. Este andlisis permiti6 clasificar la informacion en categorias clave relacionadas

con los aspectos teoricos y practicos del uso de equipos portatiles de rayos X. La codificacion de
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estos temas facilitd la organizacion del contenido de la guia, asegurando que se abordaran todos
los elementos esenciales identificados en la revision de la literatura (Matthew et al., 2013).

Finalmente, los resultados del analisis fueron sintetizados en un formato que facilito la
redaccion de la guia didéctica, destacando los aspectos mas relevantes y practicos para los
estudiantes de la Licenciatura en Radiologia e Imagenes Diagnosticas. Adicionalmente, se presenta
una matriz bibliografica que organiz¢ las referencias utilizadas, facilitando la consulta y validacion
de la informacion recopilada. La sintesis de estos resultados proporciond una base solida para el
desarrollo de un contenido educativo claro, conciso y directamente aplicable en la formacion de
los estudiantes.

El andlisis de resultados se centré6 en la identificacion de patrones tematicos, la
comparacion de practicas internacionales, y la sintesis de la informacion relevante, asegurando que

la guia didactica resultante fuera un recurso integral y de alta calidad.

3.4.Diagrama de flujo de la revision documental

Para estructurar la revision documental llevada a cabo en esta investigacion, se utilizd un
enfoque basado en la identificacion y seleccion de articulos relevantes en bases de datos
académicas de renombre. El proceso siguio diversas etapas, desde la busqueda inicial hasta la
seleccion final de estudios que aportaran valor tedrico y practico al desarrollo de la guia didactica
para equipos portatiles de rayos X.

En el proceso de revision documental, se identificaron inicialmente 65 articulos relevantes
en bases de datos académicas como PubMed, ScienceDirect, Google Scholar y Scielo. Estos
articulos fueron seleccionados en funcion de su relevancia general en la tematica de los equipos

portatiles de rayos X. Posteriormente, se llevo a cabo una revision inicial que consistié en una
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lectura rapida y la eliminacioén de duplicados, aplicando criterios de validez y afio de publicacion,
lo que redujo el numero de articulos a 50. En la siguiente fase, se evaluaron los titulos y resumenes
para determinar su pertinencia especifica respecto a la tematica central, lo que result6 en 35
articulos seleccionados. Luego, se realizd un analisis mas exhaustivo del contenido de cada
estudio, evaluando la calidad metodolégica y la utilidad practica de la informacion proporcionada,
proceso que culmind con la seleccion de 25 articulos. En esta etapa, se aplicaron criterios
especificos de inclusion y exclusion, priorizando aquellos estudios que contribuyeran directamente
a la creacion de una guia didactica sobre el uso de equipos portatiles de rayos X. De este modo,
se seleccionaron 20 articulos que cumplieron con estos requisitos.

Finalmente, se priorizaron los articulos que proporcionaban informacioén detallada y
relevante sobre el modelo y fabricante especifico del equipo de rayos X portatil objeto de estudio,
lo que resultd en una seleccion final de 15 articulos, los cuales constituyeron la base para el
desarrollo y estructuracion de la guia didéactica. Este enfoque riguroso y sistemadtico asegurd que
solo se incluyeran aquellos estudios que aportaran una contribucion significativa y alineada con
los objetivos de la investigacion, garantizando asi la calidad y la pertinencia de la guia.

A continuacién, se presenta un diagrama de flujo que resume las principales etapas del

proceso de revision documental.
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Figura I Diagrama de flujo

B

Fuente: Autores.

3.5.Presentacion de la informacion

La forma en que se presentd la informacion resulté fundamental en esta investigacion, ya
que aseguro que los descubrimientos y resultados se transmitieran de manera clara y comprensible
para los estudiantes de la Licenciatura en Radiologia e Imagenes Diagnoésticas. Con este proposito,
la informacion se estructur6é de manera organizada, permitiendo que los contenidos fueran de facil
comprension y aplicacion.

Se utilizd6 un enfoque metodologico que divididé la guia didactica en secciones bien
definidas, abarcando tanto los fundamentos teéricos como las practicas asociadas al uso de equipos
portatiles de rayos X. Cada una de estas secciones comenzo6 con una introduccion que proporcion6d
el contexto necesario, seguida de ejemplos practicos, diagramas explicativos y resimenes para

facilitar el entendimiento y la puesta en practica de los conocimientos adquiridos.
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De igual manera, se afiadieron graficos, tablas y figuras que ilustraron los conceptos clave
y los procedimientos técnicos esenciales. Estas herramientas visuales contribuyeron a que los
estudiantes comprendieran mejor los procesos y lograran aplicar de manera eficiente las
instrucciones relacionadas con el manejo de los equipos.

Al final de cada seccidon, se presentaron resumenes acompainados de preguntas de
autoevaluacion. Esta estrategia permitid que los estudiantes verificaran su comprension de los
temas abordados y reforzaran los conceptos mas importantes antes de las evaluaciones o las
practicas clinicas, promoviendo un aprendizaje auténomo y eficaz.

La guia es de acceso libre mediante un enlace disponible para estudiantes y profesionales,
asegurando que todos los interesados puedan consultar el material de forma sencilla y gratuita. De
esta manera, se facilita la difusion y el uso de la guia en diversos entornos educativos. En resumen,
la informacion se presenta de forma clara, didactica y accesible, combinando texto, graficos y

herramientas interactivas para optimizar el proceso de aprendizaje de los estudiantes.

3.6.Actividades para mantener aspectos éticos

Los aspectos éticos en la investigacion cientifica se refieren a las normas y principios que
guian la conducta de los investigadores para garantizar la integridad, transparencia y
responsabilidad en el proceso de investigacion. Estos aspectos incluyen la honestidad en la
recoleccion y presentacion de datos, el respeto por los derechos y bienestar de los sujetos
involucrados, la confidencialidad, y la obtencion del consentimiento informado cuando se trata de
investigaciones con seres humanos (Resnik, 2018).

Los principios éticos aseguran que la investigacion se realice de manera justa y respetuosa,

minimizando los riesgos y dafios potenciales. Ademas, la adherencia a estos principios fomenta la

60



confianza publica en la investigacion cientifica y garantiza que los resultados obtenidos sean
validos y utiles para la sociedad (Beauchamp et al., 2019).

En una investigacion descriptiva documental, los aspectos éticos se centran en la correcta
utilizacion y citacion de las fuentes, el respeto por los derechos de autor, la integridad en el analisis
y la interpretacion de los datos, y la transparencia en la presentacion de los hallazgos. Es
fundamental evitar el plagio, asegurando que todas las fuentes utilizadas sean adecuadamente
citadas y que los resultados sean presentados de manera objetiva, sin manipulacion o distorsion de
la informacion (Uwe, 2022).

En el contexto de esta investigacion, que fue de caracter descriptivo y documental, se
aplicaron estrictamente estos aspectos €ticos. Se garantiz6 la correcta citacion de todas las fuentes
utilizadas, respetando los derechos de autor y asegurando la integridad y objetividad en el analisis
de la informacion. Ademads, se mantuvo la transparencia en la presentacion de los resultados,
evitando cualquier forma de manipulacion de los datos. Es importante destacar que esta
investigacion no involucrd la recoleccion de datos de seres humanos, por lo que no fue necesaria
la obtencion de consentimiento informado ni la implementacion de medidas adicionales para la

proteccion de sujetos de estudio.
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Capitulo 4: Presentacion y Analisis de Resultados

4.1.Presentacion de resultados

Figura 2 Seccion de inicio de rayosportatiles.com

RAYOS PORTATILES

Dominlo en radiologia portatil

Creacién De Guia Para Equipos
Portatiles De Rayos X Para La
Licenciatura En Radiologia E
Imégenes Diagnésticas De La
Universidad Santander,
Panama, 2024.

Autores: Héctor Manuel Gonzalez Concepcion, José Luis
Pinder Cardoze, Kevin Alberto Peralta Marin, Stefanny
Lorena Rojer de Gracia, Yahilin Linnette Herrera

Solis. Carlos Torrero. Johana Gutierrez Zehr.

CONTACTANOS

Fuente: rayosportatiles.com

La guia didactica que se presenta en este proyecto ha sido desarrollada con el proposito de
ofrecer un recurso educativo integral sobre el uso de equipos portatiles de rayos X. Este material

estd alojado en el portal web denominado rayosportatiles.com, una plataforma digital que facilita
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el acceso a contenido académico y técnico verificado, destinado principalmente a estudiantes de
radiologia y profesionales de la salud. A través de esta guia, se busca fortalecer las competencias
en el manejo seguro y eficaz de estos dispositivos, iniciando con el andlisis del modelo
MobileDaRt Evolution (Version MX8). Esta plataforma tiene como objetivo contribuir a una
formacion mas solida y actualizada en este campo clave para la practica clinica.

El proyecto rayosportatiles.com es una propuesta innovadora que responde a la necesidad
identificada en el ambito educativo y clinico, donde se observa una carencia de recursos
especializados que integren tanto aspectos tedricos como practicos del manejo de estos
dispositivos. Asi, rayosportatiles.com se plantea como una plataforma digital destinada a
estudiantes de Radiologia y profesionales de la salud, quienes requieren una formacién sélida y
actualizada sobre el uso seguro y eficaz de los equipos portatiles de rayos X en diversos entornos
clinicos.

La pagina web presenta una estructura sencilla y funcional que facilita el acceso a la
informacion. Desde la pagina de inicio, los usuarios encontraran una introduccion clara sobre la
importancia del uso de estos dispositivos, destacando su relevancia en situaciones de emergencia,
cuidados intensivos y quirdfanos, donde la rapidez y calidad de las imagenes radioldgicas son
cruciales. Ademas, la seccion “Nosotros” ofrece una descripcion detallada del equipo responsable
del proyecto, enfatizando su compromiso con la educacion y la mejora continua en el ambito de la
radiologia.

Por otra parte, la plataforma incluira una ventana de publicaciones donde se compartiran
articulos técnicos, tutoriales y guias practicas respaldadas por informacion académica verificable.
Este contenido permitira a los estudiantes y profesionales acceder a recursos actualizados que les

faciliten la comprension y el uso eficiente de los equipos portatiles de rayos X. Adicionalmente,
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se habilitara una ventana de contacto para que los usuarios puedan interactuar con los autores del
proyecto, lo que fomentara un intercambio continuo de conocimientos y experiencias.

A través de la ventana de actualizaciones, se mantendra a los usuarios informados sobre
los ultimos avances tecnologicos y novedades relacionadas con los equipos portatiles de rayos X,
garantizando asi un acceso constante a informacion relevante y actualizada. Esto resulta esencial
para que los futuros radidlogos y profesionales del area puedan mantenerse al dia con las
innovaciones en este campo, fortaleciendo sus competencias y contribuyendo a mejorar la calidad
de atencion médica que ofrecen en sus respectivas instituciones.

En conclusion, rayosportatiles.com se presenta como un recurso didactico integral y
accesible que busca cubrir una necesidad formativa en el uso de equipos de rayos X portatiles,
comenzando con el andlisis detallado del modelo MobileDaRt Evolution MX8. Con su enfoque en
la educacion digital y la aplicacion practica de los conocimientos, esta plataforma promete ser una

herramienta valiosa para estudiantes y profesionales de la radiologia.

4.2.Discusion de resultados

La plataforma rayosportatiles.com ha sido disefiada con el objetivo de proporcionar un
recurso didéactico accesible y actualizado sobre el uso de equipos portatiles de rayos X,
comenzando con el modelo MobileDaRt Evolution (Version MX8). La pagina web se estructura

en cuatro secciones clave, cada una con un rol especifico dentro del portal.
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I. Nosotros

Figura 3 Seccion nosotros de rayosportatiles.com

RAYOS PORTATILES

Dominio en radiologia portatil

NOSOTROS

Somos un equipo de profesionales en Radiologia e Imagenes Diagndsticas
comprometidos con la educacioén y el desarrollo de contenido especializado en
el uso de equipos portdtiles de rayos X. Nuestro objetivo es pro!aorcionur
informacioén técnica, académica y préctica para estudiantes, profesionales de
la salud y cualquier persona interesada en conocer mds sobre el manejo y
aplicacion de esta tecnologia. A través de guias diddacticas, articulos y recursos
educativos, buscamos contribuir a la formacién integral y continua en este
campo, promoviendo el uso adecuado y seguro de los equipos de rayos X
portdtiles en entornos clinicos.

Fuente: rayosportatiles.com.

La seccion "Nosotros" presenta al equipo de profesionales de la salud y estudiantes
proximos a graduarse en la Licenciatura de Radiologia e Imagenes Médicas, quienes estan a cargo
del desarrollo de este proyecto de grado. El equipo, con experiencia adquirida a lo largo de su
formacion académica, se ha comprometido a crear un recurso didactico que apoye la formacion de
futuros profesionales de la salud. A través de esta seccion, se busca generar confianza entre los

usuarios, destacando que el contenido ofrecido en rayosportatiles.com estd respaldado por un
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grupo académico que garantiza la calidad y precision del material, siempre orientado a cubrir las

necesidades educativas y précticas en el uso de equipos portatiles de rayos X.

II. Guia

Figura 4 Seccion guia de rayosportatiles.com

RAYOS PORTATILES
Dominio en rodiologia portét

GUIA

Cada seccion de la guia aborda un aspecto crucial del
uso de equipos portatiles, desde los fundamentos de la
fisica y las partes del equipo, hasta la proteccion
radiolégica, la bioseguridad y la limpieza, las @reas de
trabajo, y los avances en imagenes e innovacion. [Hacer
clic en la imagen]

= FISICA BASICA

4 PARTES DEL EQUIPO

4 PROTECCION RADIOLOGICA
4 BIOSEGURIDAD Y LIMPIEZA
4 AREAS DE TRABAJO

4 IMAGENES E INNOVACION

<4 PASO A PASO

Fuente: rayosportatiles.com
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La seccion "Guia" es el nucleo académico de rayosportatiles.com, donde cada seccion
aborda un aspecto crucial del uso de equipos portatiles, desde los fundamentos de la fisica y las
partes del equipo, hasta la proteccion radioldgica, la bioseguridad y la limpieza, las areas de
trabajo, y los avances en imagenes e innovacion. El contenido esta orientado a estudiantes y
profesionales de la salud que buscan mejorar sus competencias en el manejo de dispositivos como
el MobileDaRt Evolution (Version MX8). Cada publicacion esta respaldada por informacion
verificada y actualizada, proporcionando un recurso confiable y accesible para apoyar el
aprendizaje tedrico y practico en radiologia.

El objetivo de esta seccion es ofrecer un espacio donde los usuarios puedan acceder a
material académico especializado, con énfasis en la correcta aplicacion de las técnicas radioldgicas
y el uso seguro de los equipos portatiles. A medida que la plataforma crece, se actualizaran las
publicaciones para incluir las ultimas novedades y avances en el campo, garantizando asi que el
contenido siempre esté alineado con los requerimientos y tendencias actuales en el area de la

radiologia médica.

I1I. Contactanos
Figura 5 Seccion contdctanos de rayosportatiles.com

CONTACTANOS

cTienes alguna duda o quieres compartir informacion
relevante sobre radiologia movil? Estamos aqui para
ayudarte. Envianos tus preguntas, sugerencias o
contribuciones para su publicacion en nuestra
plataforma.

C D

Fuente: rayosportatiles.com
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La seccion "Contactanos" ofrece a los usuarios un canal directo para comunicarse con el
equipo detrds de rayosportatiles.com. A través de este espacio, estudiantes y profesionales pueden
enviar sus preguntas, sugerencias o comentarios sobre los contenidos publicados en la plataforma.
Nuestro objetivo es fomentar una interaccion continua y productiva con la comunidad de usuarios,
de modo que podamos mejorar constantemente el material didactico y adaptarlo a las necesidades
especificas de quienes lo utilizan. El equipo estd comprometido en ofrecer respuestas oportunas y
relevantes, garantizando que cualquier duda relacionada con el manejo de equipos portatiles de
rayos X sea resuelta con precision. Ademas, el contacto directo permite crear un espacio de
retroalimentacion donde los usuarios pueden contribuir con sus propias experiencias o solicitar

material adicional para mejorar su formacion en radiologia.

IV. Quiz

Figura 6 Seccion quiz de rayosportatiles.com

e— —
Dominio en radiologia portati

QuiIzZz

Esta seccidn estd disenada para evaluar y reforzar los
conocimientos adquiridos sobre el uso y manejo de
equipos de rayos X portdatiles. A través de preguntas
interactivas, los usuarios podran poner a prueba su
comprension sobre temas como la preparacion del equipo,
las medidas de proteccién radiolégicaq, y los
ﬁrocedimientos especificos en diferentes entornos

ospitalarios. Esta herramienta educativa no solo servira
para autoevaluarse, sino también para identificar areas
que necesitan mayor estudio, fomentando asi un
aprendizaje continuo y efectivo en el campo de la
radiologia portatil.

Quiz #1 Historia de los rayos x portatiles. [hacer clic en
texto o imagen]

Fuente: rayosportatiles.com

69



La seccion "Quiz" esta dedicada para evaluar y reforzar los conocimientos adquiridos sobre
el uso y manejo de equipos de rayos X portatiles. A través de preguntas interactivas, los usuarios
podran poner a prueba su comprension sobre temas como la preparacion del equipo, las medidas
de proteccion radiologica, los procedimientos especificos en diferentes entornos hospitalarios. Esta
herramienta educativa no solo servird para autoevaluarse, sino también para identificar areas que
necesitan mayor estudio, fomentando asi un aprendizaje continuo y efectivo en el campo de la
radiologia portatil.

V. Publicaciones

Figura 7 Seccion publicaciones de rayosportatiles.com

RAYOS PORTATILES

Dominie en radiclogla portatil

PUBLICACIONES

MOBILEDART
EVOLUTION MX8
VERSION

SHIMADZU
GUIA ACTUALIZADA

TS OMATLES 008

O —r==

Autoros: |
Luls Pinde
St jor do Grac
Herrera Solis Director del trabajo:
Asesor metodolégico: Johana Guli

or Manuol Gonzéalez Conoepolon, José
ardoze, Kevin Alberto Peralta Marin,

09-2024

Fuente: rayosportatiles.com

70



Este espacio garantiza que la plataforma esté siempre actualizada, ofreciendo informacion
que permita a los estudiantes y profesionales de la salud mantenerse informados sobre los
desarrollos mas recientes en la industria.

Ademas, esta seccion incluird material didactico de los equipos portatiles, asegurando que
los usuarios tengan acceso a los datos mas actuales y pertinentes para su formacion y practica
clinica. Al estar en constante evolucion, rayosportatiles.com busca ser un recurso dindmico que

refleje los avances y tendencias del sector radioldgico.

VI. Entrevistas

Figura 8Seccion entrevista de rayosportatiles.com

EMPEZAR.

RAYOSPORTATILES.COM

CON EL: ING. ANDRES DE OBALDIA
SUB GERENTE SOPORTE TECNICO DE BIOMEDICAL SUPPORT & SYSTEMS, INC

P ~

Fuente: rayosportatiles.com
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Esta seccion de "Entrevistas" fue creada con el fin de que todos los usuarios puedan leer y
obtener recomendaciones, actualizaciones y nuevos conocimientos por parte de profesionales

experimentados en el &mbito laboral de la Radiologia.

Para obtener mas informacion y acceder a contenidos especializados sobre el uso de

equipos portatiles de rayos X, te invitamos a visitar nuestra pagina web en rayosportatiles.com.
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CONCLUSIONES

En conclusion, la creacion de la pagina WEB que contiene la guia didactica para el
uso de equipos portatiles de rayos X constituye un aporte significativo al proceso formativo
de los estudiantes de la Licenciatura en Radiologia e Imagenes Diagndsticas de la
Universidad Santander. Esta investigacion responde a la necesidad de contar con un recurso
educativo que no solo integre los aspectos tedricos fundamentales, sino que también ofrezca
aplicaciones practicas alineadas con las exigencias del entorno clinico. Los hallazgos
obtenidos subrayan la importancia de proporcionar herramientas que mejoren el desempefio
técnico y operativo de los estudiantes, garantizando asi un manejo mas seguro y eficiente de
estos dispositivos en su futura practica profesional.

La presente investigacion logrd desarrollar una guia didéctica especifica para el
manejo de equipos portatiles de rayos X, destinada a los estudiantes de la Licenciatura en
Radiologia e Imagenes Diagnosticas de la Universidad Santander. A través de la creacion de
este recurso, se respondiod a una necesidad formativa critica, proporcionando a los estudiantes
un material que integra tanto fundamentos tedricos como aplicaciones practicas, mejorando
asi sus competencias técnicas y garantizando un manejo mas seguro y eficaz de estos
dispositivos en entornos clinicos.

En primer lugar, se identificaron y estructuraron los fundamentos tedricos necesarios
para el uso de los equipos portatiles de rayos X, ofreciendo una base solida para la formacion
de los estudiantes. A lo largo de la investigacion, se definieron claramente los contenidos
bajo principios didécticos, garantizando un diseflo accesible y eficaz para los usuarios.

Ademas, la metodologia empleada facilitdo el desarrollo de una guia enfocada en el
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aprendizaje significativo, lo que permiti6 a los estudiantes aplicar de manera practica los
conocimientos adquiridos, optimizando su rendimiento en situaciones clinicas reales.

El impacto de esta guia en la formacién académica de los estudiantes se refleja en su
capacidad para mejorar la comprension de los principios operativos de los equipos portatiles
de rayos X y de las normativas de seguridad radiologica. El acceso a este recurso ha permitido
que los estudiantes se familiaricen no solo con el funcionamiento técnico de los dispositivos,
sino también con las medidas de proteccién necesarias para garantizar la seguridad del
paciente y del operador.

Los resultados de la investigacion también subrayan la importancia de contar con
recursos digitales accesibles, como la pagina web propuesta, que ofrece un soporte continuo
a estudiantes y profesionales. Esta herramienta no solo facilita el acceso a informacién
actualizada sobre el uso de los equipos, sino que también refuerza el proceso de aprendizaje,
al permitir una revision constante de los contenidos y la aplicacion practica de los mismos en

escenarios diversos.
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RECOMENDACIONES

A partir de los resultados obtenidos y la discusion realizada en esta investigacion, se
han identificado diversas areas de oportunidad para mejorar y expandir el impacto de la guia
didactica creada. Estas recomendaciones buscan optimizar tanto el contenido de la guia como
su aplicacion en la formacion de los estudiantes, considerando las necesidades actuales y
futuras en el ambito de la radiologia. A continuacion, se presentan las sugerencias para
asegurar que este recurso continde siendo relevante y eficaz en la preparacion de los futuros

profesionales en el manejo de equipos portatiles de rayos X.

e Actualizacion continua de los contenidos de la pagina Web: dado que la tecnologia en
Radiologia estd en constante evolucion, es fundamental mantener la guia didactica
actualizada. Se recomienda realizar revisiones periddicas de los contenidos, incorporando
los Ultimos avances tecnologicos y cientificos en el manejo de los equipos portatiles de
rayos X, como el modelo MobileDaRt Evolution MX8. De esta manera, los estudiantes
podréan acceder a informacion relevante y actualizada, lo que les permitiré estar alineados

con las exigencias actuales del campo clinico.

e Ampliacion del alcance de la guia: si bien la investigacion se centrd en los equipos
portatiles de rayos X, la estructura de la guia podria adaptarse para incluir otros modelos
y equipos de Radiologia que tengan aplicaciones similares en entornos clinicos diversos.

Esto permitiria extender el impacto de la guia mas alla del modelo inicial, ofreciendo a
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los estudiantes y profesionales un recurso integral que cubra un espectro mas amplio de

dispositivos.

Incorporacion de recursos interactivos: la inclusion de herramientas digitales adicionales,
como simulaciones interactivas, tutoriales en video o pruebas en linea, facilitaria un
aprendizaje mas dinamico y practico. Estos recursos permitirian a los estudiantes aplicar
los conocimientos adquiridos de manera mas eficaz, simulando situaciones clinicas reales
y mejorando su capacidad para utilizar los equipos portatiles de rayos X en entornos

controlados.

Evaluacién del impacto de la guia en la formacion: se sugiere realizar estudios posteriores
que evaluen el impacto de la guia en la formacion de los estudiantes, midiendo aspectos
como la comprension tedrica, la aplicacion practica de los conocimientos y el manejo
seguro de los equipos portatiles de rayos X. Esto permitiria hacer ajustes en la guia para
mejorar su efectividad como herramienta didactica y garantizar que cumple con los

objetivos educativos establecidos.

Fomento del uso de plataformas digitales: como la investigacion ha destacado la
importancia de contar con una plataforma web para alojar la guia, se recomienda seguir
impulsando el uso de este recurso digital, promoviendo su difusion en otras instituciones
educativas y clinicas. La plataforma no solo debe ser un espacio para acceder a la guia,
sino también un punto de intercambio de conocimientos entre profesionales y estudiantes

de radiologia, favoreciendo una comunidad educativa activa.
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ANEXOS

Anexo 1 Presupuesto

No. | Concepto Valor solicitado Valor
(B/.) aprobado
(B/.)
Personal: 100 100
Revision de tesis por profesora de espafiol
Disefiador grafico 100 100
Revision por el CBI 0 0
Costos de oficina: 150 150
Alquiler Equipo portatil
Elementos de consumo: 50 50
Papeleria- USB
Subtotal 400 400
Imprevistos y gastos administrativos: 10% 40 40
Valor total en balboas (B/.): 440 440

Fuente: autores.
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Anexo 2 Cronograma

No.

Actividad

Mes 1

Mes 2

Mes 3

Mes 4

Semanas:

Semanas:

Semanas:

Semanas:

1

2

3

4

5

6

7

8

10 |11

12

13

14 |15

16

Indagacion para definir
las necesidades y
seleccién de tema de
investigacion

Presentacion del
anteproyecto al CBI U-
santander

Aprobacién del
anteproyecto

Recoleccion de datos

Revision de los datos
obtenidos junto al
director del proyecto

Revision de datos junto
al asesor metodologico

Realizacion de los
arreglos pertinentes del
proyecto

10

Propuesta final para
revision

11

Revision del proyecto
por profesor(a) de
espafol

12

Presentacion y
sustentacion del
proyecto final

Fuente: Autores.
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Anexo 3 Constancia De Inscripcion Del Proyecto

VICERRECTORIA DE INVESTIGACION ¥ EXTENSION

J"“. niversidad
___J' ntander| FR-VIE-OS insoripcian propuesia inbajo de Fecha: 13-Emne-2022
Santands pain

VersioncD.1 | Pagina 1 de 1

INSCRIPCION DEL PROYECTO DE INVESTIGACION COMD OPCION ATRABAID DE

GRADD

1. Tilula del Proyecio:

Creacion de Guia para Equipos PortiSles de rayos
X para la Licenciatura &n Radiologia & Imdgenes
Diagnoslicas de la Universidad Santander, 2024,

2. Facultad

Ciencias de la Salud

3. Programa o camera

Licencialura en Radiologia <=  Imdgenes
Disgroslicas

4. Uinidad Ejscutora

Universidad Santander

5. Dirscior Téonico del Estudio:

Cados Tomars

. Asesor Meodokgico ded Estudio

Jakana Guligrmaz Zehr

T. Imvesligador [es):

Heclor Gonzalez, José Pinder, Kesin Peralta,
Siefanny Rojer, Yahilin Herera.

7.1, Momibns:

Héclor Manusl Gonzdler Conospoin

72, Comea Elecirdnioa:

Haclorg2 £30Eqgmiail .com

7.3, Humera de beléfono:

Baalabad

T4, Momibna:

José Luiz Pinder Cardoze

7.5, Cormea Elecirdrsca: aselumspand enEgmail com

T8, Mimerna belefdnico: BZ217225

T.7. Hombire: Kevin Alberio Peralta Marin

T 8. Comed Elecirdnicg: KevinomAGigouliook e

T8, Himerno bebefdnico: B2671371

T.10. Mombee: Siefanny Lorena Rojer de Graca
7.11. Correo Electronico: FanmnyrnlS2 D0 NEqgmail cam

.12, Ndmeso teleftnicn: 601 B5BAR

7135 Mombee:

ahilin Linnslls Herrera Solis

Coordinacdn de Investigacion:

7.14. Correo Electrdnico: vahdinlinnefle3liZhalmail. com
.15, Ndmero teleftnion: 64139608

. Dwracidn del Proyecio: 4 meses

4. Fecha Probable de Inicio: Abeil 1 de 2124

10. Fecha Probable de Terminacadn: | Julio 31 de 2024

11. Fecha de Aprobacitn de |a|Julio 2024

12. Codigo del Proyescio:

LRID-2024-07 -85

13. Firma del Decano o Coordinadior
Académico del Programa

14, Firma del Coordimador o
Wicerrechor de Imwestigacitn

Al i Oz
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Anexo 4 Carta Exencion Comité Bioética

Y}.'.“’.. c
0

CBl-USantander-015.2024
Panamad, 10 de jubo de 2024

Héctor Manuel Gonzélez .

José Luis Pinder.

Kevin Alberto Peralta.
Lorena Rojer.

Yahilin Linnette Herrora.

Ciudad. -
Respetadas Investigadores:

Luego de revisada ks informacién referente al protocolo. “Creacion de Guia para
Equipos Portitiles de rayos X para la Licenciatura en Radiologia ¢ Imagenes
Diagndsticas de la Universidad Santander, 2024". Se establecid que & mismo
no requiere aprobacian regulaioia por parte de un comité de bioética.

La decisidn obadece a que su estudio NO dasiica como una “Investigacién con
seves humanos®. Se define “seres humanos” aquelios que: “son (i) individualmestis
identificables por Ma récolectidn, preparacion, ¢ uso de matenal biokbgico © médico,
u olros recovds, por parte del investigador, © (i) expuasios & indervencian,
obsarvacion u olra inlaraccion con 1S investigadares”,

Por lo antenor o exharfamos a seguir adelanls con su proyecio y mantener la
presanie nota disponible en caso de publicacion.

Saludas y éxilos.

--‘_:'://:" o °‘-‘4

5 2% Bomcy

Dra. Nydia Flores Chiari. TR e

Presidenta

CBl-USantander

NFCHingbf

Corute de Hiochica de la | . Avenada Colombes caliie 44 Belbovsta Edificrs Capeo Tel 394-34%0
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Anexo 5 Carta Revision Profesor De Espaiiol

Panamd, 21 de sepSembro do 2024

COMISION DE TRABAJO DE GRADO
Universxtod do Santander

ES.D.
Saludo cordd,

Cenifico que los estudantes:
Héctor Manuel Gonzilez Concepcitn, con idensficacidn: 8 - 992 - 2239
José Luss Pinder Cardoze, con idensiicacion: 8 - 946 -2141
Kevin Alberio Peraita Marin, con idenaficacién: 8 -930 -1008
Stefanny, Lorena Rojor de Gracia, con identificacidn: 8 - 954 - 391
Yahdin Linnetie Hermera Solis, con identificacidn: 8 947 - 2322, 3o les ha revisado
ol Trabajo de Geado Tautado:
CREACION DE GUIA PARA EQUIPOS PORTATILES DE RAYOS X
PARA LA LICENCIATURA EN RADIOLOGIA E IMAGENES DIAGNOSTICAS
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