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Resumen.

Este proyecto es disefiado y desarrollado por estudiantes de la Universidad Francisco de
Paula Santander para obtener el titulo como ingenieros electromecanicos, se ejecuto en las sedes
de Cdcuta, Tiba y Sardinata en la empresa VHM Ingenieria S.A.S, empresa dedicada al

mantenimiento, metrologia y calibracion de equipos biomédicos.

En este documento se realiz6 una recopilacién de informacion fundamental que todo
servidor requiere para inspeccionar un equipo de rayos x fijo o portéatil, ademas se expone de
forma sencilla y secuencial los pasos a seguir, de como se debe identificar, corregir y prevenir la
mayor cantidad de fallas que pueden surgir en un equipo de imagenologia de tipo portatil o fijo,
cumpliendo con protocolos y estandares de calidad nacional e internacional, de modo que la
empresa VHM Ingenieria S.A.S obtenga una herramienta que aporte valor agregado a la

proteccion del servidor biomédico y su vez garantice un efectivo servicio.
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Introduccion

VHM Ingenieria S.A.S es una empresa ubicada en el departamento Norte de Santander con
sede en la ciudad de Cucuta, dedicada al mantenimiento preventivo y correctivo de equipos
biomédicos e industriales. Actualmente tiene adjudicada la contratacion de 4 centros
hospitalarios de la region, los cuales cuentan con servicio de radiologia para imagenes

diagndsticas.

El mantenimiento preventivo y la correccion de fallas en equipos de imagenologia
hospitalaria es de vital importancia para las empresas sociales del estado (E.S.E) ya que
comprende el diagndstico principal de pacientes con traumas, fracturas, accidentes de transito los

cuales representan un gran porcentaje de personas que ingresan a las instalaciones del hospital.

La rapida y efectiva reaccion del personal de mantenimiento frente a una falla en los equipos
puede ser crucial en la vida de un paciente que con urgencia necesite un estudio de radiologia;
por esta razon se espera reducir las paradas forzadas y que los equipos se encuentren siempre en

Optimas condiciones y a disposicion de quien lo requiera.

El presente documento se realiza con el fin de obtener una estructuracién u organizacion
para la ejecucion eficaz del proyecto esperando un impacto positivo para el sector biomédico, el
cual tiene como objeto efectuar de forma eficaz y controlada; siguiendo normas nacionales
vigentes, un protocolo para la identificacion, prevencion y correccion de fallas en equipos de

rayos X, en la empresa VHM Ingenieria S.A.S..
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1. Problema

1.1 Titulo

Protocolo para la identificacion, prevencion y correccion de fallas en equipos de rayos X a

cargo de la empresa VHM Ingenieria S.A.S

1.2 Planteamiento del problema

Los equipos de radiologia e imagenes diagndsticas son utilizados para la rapida y eficaz
realizacion de dictamenes médicos, asi como la determinacion de patologias concretas, cumplen
un papel importante durante el proceso de tratamiento a un paciente, por lo cual, el correcto

funcionamiento de estos equipos debe ser garantizado.

La empresa VHM INGENIERIA S.A.S se encarga de realizar soporte técnico,
mantenimiento preventivo y correctivos de este tipo de equipos, pero existe un reducido nimero
de personal capacitado e idoneo para efectuar estas actividades en la region y se evidencian
situaciones inesperadas de fallas en equipos de imagenologia debido a la carencia de
mantenimiento preventivo ya que una falla inesperada en un equipo de imagenologia podria

causar un peligro para un paciente que requiere con urgencia un estudio de rayos X.

De acuerdo con lo expresado anteriormente se crean dos incdgnitas ¢ Como evitar fallas
inesperadas en equipos de rayos x? y ¢Cual es el proceso mas idoneo que debe seguir el personal
de mantenimiento biomédico para atender de forma eficiente ciertas fallas especificas en equipos

de rayos X, teniendo el maximo control de proteccion y seguridad en el trabajo?
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1.3 Justificacién

Para la empresa VHM Ingenieria S.A.S tener un control del mantenimiento de los equipos de
imagenologia es de vital importancia debido a que prolonga la vida util y garantiza su buen
funcionamiento, por lo tanto, es esencial contar con una herramienta que permita diagnosticar y

actuar sobre cierto tipo de fallas que pueden emerger de forma inesperada.

Identificar ¢La causa de una falla? y ; Como se solucionan ciertas fallas? son interrogantes
gue ayudan a la mejora continua de la empresa y al personal de mantenimiento actuar

adecuadamente sobre el equipo de una forma eficaz

Las empresas a las que VHM INGENIERIA S.A.S ofrece sus servicios se presentan
mayormente en zonas rurales de dificil acceso de Norte de Santander, por lo tanto VHM
Ingenieria S.A.S se compromete con un gran desafio, estar suficientemente preparada para
cualquier tipo de situacion de averia respecto a estos equipos, por ello, este proyecto tiene como
fin realizar una exhaustiva investigacion en donde se detallen la mayor cantidad de fallas que
puedan surgir en un equipo de rayos X fijo y portatil, cbmo se identifican y como realizar la
reparacion de forma eficiente cumpliendo todos los protocolos y estandares de calidad nacional e
internacional de forma que, el personal biomédico de la empresa se pueda enfrentar
satisfactoriamente ante cualquier situacion presentada en esta clase de equipos, debido a que
adquirir equipos de rayos x de tipo portatil o fijo conlleva un alto costo y son equipos que
requieren estar en buen estado y continuo funcionamiento, ya que tienen una importancia
relevante por los requerimientos e informacion que suministran, los cuales ayudan a detectar

diferentes tipos de patologias o lesiones en un paciente.
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1.4 Objetivos

1.4.1 Objetivo general. Disefiar un protocolo para la identificacion, prevencion y correccion
de fallas en equipos de rayos x, a cargo de la empresa VHM INGENIERIA S.A.S ubicada en

zonas del departamento de Norte de Santander.

1.4.2 Objetivos especificos. Identificar informacion relevante sobre el funcionamiento y

estructura de los equipos de rayos x portatil y fijo.

v" Diagnosticar el actual estado de los equipos de rayos x de tipo portatil y fijo a cargo de la

empresa VHM Ingenieria S.A.S.

v’ Establecer fichas técnicas e instructivos de los equipos de rayos x de tipo portatil y fijo
utilizados en los hospitales de Norte de Santander a los cuales VHM Ingenieria S.A.S les presta

soporte técnico.

v' Obtener la capacidad de realizar una socializacién o capacitacion sobre el manejo y uso de
la guia instructiva al personal biomédico de la empresa encargados de los mantenimientos de los

equipos de rayos X.
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1.5 Delimitacion

1.5.1 Delimitacion temporal. El tiempo que se considero para el desarrollo del proyecto fue
de 4 meses de duracion posterior a la aprobacién del anteproyecto que fue aprobado en

diciembre del afio 2021.

Debido a la alta situacion de emergencia que se presenta en el espacio hospitalario debido al
COVID-19 se respetd las normas, protocolos de bioseguridad y politicas emergentes por la

empresa y el estado colombiano.

1.5.2 Dimension espacial. La ejecucion del proyecto se realizo en las Instalaciones de VHM
Ingenieria S.A.S ubicada en la ciudad de Cucuta y en la E.S.E Hospital Regional Norte sedes

Sardinata y Tib( de Norte de Santander.
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2. Marco referencial

2.1 Antecedentes

Dentro de una escala internacional existen proyectos correlacionados como el de (Testani,
2017) en la universidad central de Venezuela titulado como “Cambios anatomicos intrafraccion
en region pélvica masculina, analizado a través de imagenes con tomografia de haz cnico” en
donde se da a conocer una breve introduccion a los fundamentos fisicos y conceptos basicos de

un equipo de rayos X.

En la escuela superior politécnica de Chimborazo de Ecuador, Brito (2018) present6 un
proyecto titulado “Implementacion de un protocolo de control de calidad del equipo de rayos x
Titan 2000M para el hospital general provincial docente Riobamba.” en el cual implementa un
protocolo de control de calidad para un equipo de rayos x, en donde describen los principios
fisicos del funcionamiento del equipo, la composicion eléctrica y mecanica detallando todo tipo
de uso y restricciones, por lo que agrega un valor en especial en la parte de pruebas mecéanicas y

eléctricas o en general en la inspeccion de estado del equipo de rayos x.

En Ecuador Haro y Sanche (2019), el proyecto titulado como “Disefio del plan de
mantenimiento de equipos médicos del hospital IESS Ambato de: imagenologia, quiréfano y
unidad de cuidados intensivos, aplicando estandares de la organizacién mundial de la salud.”
Implementaron un plan de mantenimiento de equipos médicos de imagenologia basado en
directrices de la organizacion mundial de la salud, en donde primero realiza una verificacion del

estado del equipo (anélisis de efecto y falla (AMEF)) y ajustando una frecuencia de intervencion
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para la determinacion de las labores de mantenimiento, ademas la informacion obtenida se

implementa en un software de mantenimiento el cual automatiza la gestion.

Dentro de un contexto nacional también anteceden proyectos como el de Jiménez (2019)
titulado como “Realizacion de mantenimiento preventivo y correctivo de dispositivos médicos e
industriales en las E.S.E donde Arkymed equipos S.A.S presta sus servicios” en donde realiza
una gestion para el mantenimiento correctivo y preventivo de equipos médicos basandose en
protocolos de mantenimiento nacional, actualizacién de hojas de vida de los equipos médicos,

un listado de las fallas mas comunes y como realizar una reparacion efectiva de los mismos.

En la universidad de Cundinamarca Acosta (2019) presenta un proyecto titulado como
“Soporte y gestion de los servicio s de radiologia bajo la modalidad de telemedicina en la
empresa social del estado Hospital San Antonio Arbelaez Cundinamarca.” el cual consistio en
evaluar el estado fisico y funcional de equipos radioldgicos, creacion de una guia metodoldgica
como protocolo para los mantenimientos de equipos de rayos X y capacitacion de personal
asistencial de los equipos de radiologia, este proyecto aporta decretos y resoluciones legales
importantes que son decretadas por el ministerio de salud y proteccion social de la republica de

Colombia.

Claro (2018) realiz6 un plan de mantenimiento preventivo en el area de biomedicina la cual
se basé en un analisis de fallas y estructuracion de actividades secuenciales de manteamiento en
cierto espacio tiempo disminuyendo las actividades de mantenimiento correctivo, también
actualizo formatos de mantenimiento con el fin de precisar actividades para cada mantenimiento

correspondiente a cierto equipo, este trabajo va de la mano con el presente proyecto porque el



22

fin es similar a lo que se quiere lograr en la empresa VHM INGENIERIA S.A.S que es actualizar
las fichas de mantenimiento, realizar un estudio de estado de los equipos y fijar analisis

preventivos especificamente en equipos de rayos x de tipo arco en c, portatil y fijo.

2.2 Estado del arte

En esta seccion se encontrara todos los conceptos fundamentales y teorias que son necesarias

para el desarrollo del presente proyecto.

Fisica basica de los rayos X.

Los rayos x fueron descubiertos en 1895 por Roentgen quien realizo la primera imagen

radiogréfica. (Cura, Pedraza, & Gayete, 2009).

Los rayos x son parte del espectro de radiacion electromagnética, la cual se presenta en
forma de fotones de diferentes niveles de energia que se movilizan a la velocidad de la luz, los
rayos x estan dentro del rango mas alto del espectro electromagnético con la caracteristica de que
su longitud de onda es de menor a 10 nanémetros por lo que su frecuencia es muy alta y tiene un
efecto de ionizacion en la materia, es decir, genera iones en la materia a causa de la

desaceleracion de electrones y liberacidn de energia en forma de foton.
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Figura 1. Espectro de radiacion electromagnética. Fuente Tomado de (Cura, Pedraza, &

Gayete, 2009).

Poder de penetracion de los rayos x.

Al momento de los rayos x incidir en el cuerpo humano, parte de ellos se absorben por

medio del efecto fotoeléctrico, otros se dispersan por medio del efecto Compton y el sobrante

atraviesan el cuerpo en linea recta (cuando no hay interaccion con la materia) (Cura, Pedraza, &

Gayete, 2009).

Interaccion con la materia.

El nivel de atenuacion de los rayos x al incidir en la materia depende fisicamente de dos

efectos.
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El efecto fotoeléctrico.

Este fendmeno ocurre cuando un foton incidente choca con las érbitas del &tomo y es
absorbido, el foton incidente transfiere toda su energia a un electrén el cual se libera como

fotoelectron y el &tomo queda ionizado.

Este efecto prevalece en niveles pequefios de energia (keV) y en la interaccion con

elementos de la materia de altos nimeros atdbmicos, como el calcio y el metal. (Martinez, 2017).

Efecto de Dispersiéon Compton.

Este fendmeno ocurre cuando un foton incidente choca con las érbitas del &tomo y no es
absorbido, el foton incidente transfiere parte de su energia, lo que provoca que su longitud de
onda se eleve, lo que conlleva a un desvio de la direccion del fotdn incidente y el &tomo queda

ionizado (cuando el &tomo libera un fotoelectron).

Este efecto prevalece en altos niveles de energia (keV) es el motivo principal de la radiacién
dispersa (cuando se desvian fotones de rayos x en diferentes direcciones) este fenémeno ocurre
en el momento en que los fotones del catodo chocan contra el anodo, también cuando la
radiacion dispersa interactla con el cuerpo humano, en este caso visualmente en las peliculas
radiogréaficas se observa una atenuacion que depende de la densidad fisica del medio atravesado.

(Cura, Pedraza, & Gayete, 2009)

Una imagen ilustrativa de estos dos efectos se presenta en la siguiente figura.
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Figura 2. Efecto Fotoeléctrico y efecto Compton. Fuente Tomado de (Cura, Pedraza, & Gayete,
2009).

Tubo de rayos x.

Para comprender el funcionamiento del tubo de rayos x, primero se debe conocer los

elementos por los que estd compuesto y su funcion.

Es una parte fundamental en un equipo de imagenologia, es donde se crea el haz efectivo de
rayos X, y se encuentra al interior de un caparazén protector Ilamado coraza, que a su vez esta
protegida por una carcasa de vidrio o metal, en la figura 3 se observa un esquema de un tubo de

rayos x con anodo rotatorio. (Bushong, 2010).
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Figura 3. Partes principales de un tubo de rayos x. Fuente Tomado de (Bushong, 2010).

Un tubo de rayos x generalmente esta formado por una parte externa e interna, la parte

externa estd compuesta por la estructura de sustento, el revestimiento protector, y la carcasa.

La parte interna también llamada ampolla esta4 conformada por el anodo y catodo

principalmente (Bushong, 2010).
Componentes externos del tubo de rayos x.

Sistema de sustento de techo: El revestimiento protector junto con el tubo de rayos X, suele
ser muy pesado de modo que necesita un mecanismo de soporte que permita la movilidad y
sostenimiento del tubo de rayos x, en la figura 4 se muestran algunos mecanismos que son

utilizados para sostener el tubo de rayos x (Bushong, 2010).
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Figura 4. Mecanismos normalmente utilizados para mantener y desplazar el tubo de rayos
X, A, Soporte de techo, B, Soporte de suelo, C Soporte de brazo. Fuente tomado de Toshiba

Corp. C, General Electric Medical Systems.

Revestimiento protector o coraza: Es la encargada de la proteccion contra descargas
eléctricas y minimizar la exposicion a la radiacion de fuga, dado que para generar los rayos X se
requieren altos niveles de tension, la coraza contiene un de sistemas de aislamiento eléctrico,
algunas de estas estan protegidas de aceite, el cual refrigera al tubo y actia como aislante
eléctrico, ademas en el momento de la generacion de los rayos X, estos se emiten en todas las
direcciones con la misma intensidad, de modo que sélo son utiles los rayos que escapan por una
seccion especial llamada ventana y estos suelen llamarse el haz atil o efectivo, existen rayos x
que se escapan de la coraza a los que se les Ilama radiacion de fuga; la cual expone a una

pequefia tasa de radiacion al paciente y operario. (Bushong, 2010).
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El area espacial de la ventana aproximadamente es de 5 cm?, y el tamafio del tubo de vacio
electronico es de 20 a 50 cm de largo y 20 cm de didmetro, en la figura 5 se presenta un esquema

general de la estructura de la coraza. (Bushong, 2010).

Conector de
Redicician alto voltaje

de fuga

4

Accesorios
para filtros, -
colimadores, etc. Haz ofil

Ventana

Figura 5. Revestimiento protector o coraza. Fuente tomado de (Bushong, 2010).

Carcasa de metal o de vidrio: Es la encargada de mantener el vacio electronico dentro del
tubo de rayos x para que la generacion de rayos x sea mas eficiente, también prolonga la vida til
de la ampolla, de modo que no permite cantidades pequefias de gas dentro, la carcasa de vidrio o
de metal envuelve a la coraza junto con el tubo de vacio, la carcasa de vidrio es fabricada en

cristal Pyrex la cual resiste altas temperaturas.

Generalmente los tubos de rayos x que contienen carcasas metalicas logran tener un control

mas eficiente de la intensidad. (Bushong, 2010).
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Componentes internos del tubo de rayos x.

Cétodo: Es el electrodo negativo del tubo de vacio o de la ampolla y consta de dos partes
principales; una copa focalizadora y el filamento, en la figura 6.A, se observa un catodo con
doble filamento que produce distintas nubes de electrones para producir dos puntos focales y un

esquema electronico de su alimentacion eléctrica. (Bushong, 2010).

Hacia el
autotransformador

'J Selector de mA
Selector de filamento
i N

Figura 6. A, Catodo de doble filamento, B Esquema detallado de un catodo de doble
filamento. Fuente Tomado, A de The Machlett Laboratories, Inc. Y B de (Bushong, 2010).

Filamento: El propdsito del filamento es crear una nube de electrones, esta es creada cuando
por él circulan altos niveles de intensidad, produciendo una emision termoionica, es decir,

cuando los electrones de las capas mas externas del atomo son liberados.

Generalmente son fabricados en tungsteno toriado, tiene un punto de fusion elevado (3410

°C) de modo que la probabilidad de que este se derrita es casi nula. (Bushong, 2010).
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Copa focalizadora: El filamento es introducido en una estructura de metal llamada copa

focalizadora como se muestra en la figura 7 C.

La copa focalizadora cumple la funcién de controlar el haz de electrones que se crea en el

filamento, condensandose en direccidn hacia el blanco evitando la dispersion de los electrones.

Usualmente los tubos de rayos x de anodo rotatorio tienen dos filamentos en su catodo para

crear dos puntos focales, uno grande y otro pequefio.

\ Cétodo

\

Revestimiento

Copa focalizodora

Copa focalizodora

Figura 7. C Copa focalizadora, , A sin copa focalizadora, B con copa focalizadora. Fuente
tomado de (Bushong, 2010).

Es habitual que los tubos de rayos x tengan dos puntos de focalizacion uno méas grande que
otro, como se observa en la figura 8, el punto de focalizacion (espacio donde chocan los
electrones del catodo con el blanco del anodo, y es el espacio en donde se generan los rayos x) el

punto focal méas pequefio se utiliza cuando se requiere examinar partes pequefias o cuando se
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desea una mejor resolucion, y el punto de focalizacion grande cuando se requiere examinar una
amplia zona del cuerpo del paciente, o cuando se requiere una técnica que necesita altas
temperaturas, el punto focal pequefio proviene del filamento pequefio de igual forma, el punto
focal grande proviene del filamento més grande y para opcionar el punto focal a utilizar, se
emplea un selector de mA ubicado en la consola de control, para utilizar el punto focal grande es
normal seleccionar 400mA o més y para elegir el punto focal pequefio se utilizan valores

menores a 400mA (Bushong, 2010).
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Figura 8. Tubo de rayos x con dos puntos focales o doble filamento. Fuente Tomado de
(Bushong, 2010).

Anodo: El anodo es el electrodo positivo del tubo de rayos x, y cumple tres funciones; actla
como conductor eléctrico, porque recibe los electrones emitidos por el catodo y los dirige al
generador de alta tension, brinda soporte mecanico para el blanco, y actia como un disipador de

calor, de modo que cuando los electrones del catodo son dirigidos al anodo, la mayor parte de la
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energia cinética del flujo de electrones se convierte en forma de calor, el cual se debe disipar en
un corto periodo de tiempo y esto es uno de los mayores retos que le hace frente a la
construccidn de tubos de rayos x de altos niveles de energia, generalmente sus materiales de

fabricacion son el cobre, grafito y el molibdeno.

Un tubo de rayos x puede ser de tipo &nodo giratorio y anodo estatico, como se muestra en la

figura 9, habitualmente los equipos de rayos x son de tipo anodo giratorio el cual es capaz de

producir rayos X de alta intensidad en un corto periodo de tiempo (Bushong, 2010).

Figura 9. A. Tubo de rayos x con &nodo estacionario, B. Tubo de rayos x con &nodo

rotatorio. Fuente Tomado de Philips Medical Systems.

El blanco: Es el espacio del &nodo en donde chocan los electrones emitidos por el catodo,
un anodo de tipo estacionario el blanco es fabricado de una aleacion de tungsteno ajustada en un

anodo de cobre como se muestra en la figura 10 A.
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Un anodo de tipo rotatorio se muestra en la figura 10 B, el cual es fabricado de una aleacion
de tungsteno ademas contiene capas de molibdeno y grafito, (figura 10 C) debido a ello el anodo

es mas liviano con el fin de facilitar su rotacién.

El &nodo rotatorio tiene una ventaja frente al estacionario ya que el blanco tiene una mayor
area y el calor del &nodo no se concentra en un solo punto como se muestra en la figura 11, esto

permite llegar a niveles mas altos de intensidad y cortos tiempos exposicion (Bushong, 2010).

La capacidad de disipacion de calor en el anodo se mejora aumentando la velocidad de
rotacion, los anodos normales tienen velocidades de 3.6 krpm y los de alta capacidad pueden
tener velocidades de hasta 10 krmp, el eje entre &nodo y rotor es corto con el fin de minimizar la
conduccidn térmica debido a que el material es de molibdeno y su conduccion térmica no es

eficiente (Bushong, 2010).

Figura 10. A. Anodo tipo estatico, B. Anodo tipo rotatorio. C. Capas internas del anodo

rotatorio. Fuente tomado de (Bushong, 2010).
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A= 4 mm?

Figura 11. A. Dimensiones Anodo tipo estatico, B.Dimensiones Anodo tipo rotatorio. Fuente
tomado de (Bushong, 2010).

Mecanismo de giro del anodo: Para el mecanismo de giro del anodo rotatorio se emplea un
motor de induccién electromagnética como se muestra en la figura 12, la cual consta de dos
partes separadas por una fibra de cristal o de metal, a la parte externa se le denomina estator
formada por una cadena de electroimanes equiespaciados y la parte interna, el rotor, formado de
barras de cobre y un eje de hierro liviano, las intensidades que recorren el embobinado del

estator inducen un campo magnético que hace rotar el eje del estator (rotor).

Existe un tiempo de retardo que se produce al momento de que el operador de rayos x
oprime el boton exposicion ubicado en la consola de control, el rotor se acelera a su numero de
revoluciones nominal, en el mismo momento en que el filamento se prepara (se calienta y la
intensidad en el aumenta) hasta proporcionar una intensidad adecuada en el tubo de rayos X,

momento adecuado para aplicar la diferencia de potencial al tubo de rayos para la correcta
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emision del haz Gtil, una vez la exposicion ha sido completada el rotor disminuye su velocidad

en aproximadamente un minuto (Bushong, 2010).
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Figura 12. Mecanismo de giro de un rotor rotatorio (motor de induccion). Fuente tomado de
(Bushong, 2010).

Principio de foco efectivo: El punto focal es el espacio del blanco en donde se produce los
rayos X, se requieren puntos focales pequefios para obtener una mejor resolucion espacial de la
imagen, lamentablemente esto genera un calentamiento del blanco sobre un area especifica lo

que es un factor de limitacion para el disefio del punto focal.

El foco es delgado se usa cuando se requiere menores niveles de intensidad y mayor tiempo
de exposicion. ademas, mejora la resolucion de la imagen, en cambio el foco grueso es utilizado
cuando se requiere menor tiempo de exposicion y mayores niveles de intensidad, (400mA a
600mA) a su vez la resolucion de la imagen disminuye. pero aumenta la disipacion de calor

como se observa en la siguiente figura. (Antonio & Pedro, 2010).
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Foco grueso

Figura 13. Foco fino y foco grueso del anodo. Fuente tomado de (Antonio & Pedro, 2010).

Como se puede observar en la figura 14, el area del punto focal real debe de ser mayor que

el area de punto focal efectivo, esto se logra con la inclinacion del anodo, (también llamado

angulo anddico y su valor oscila entre 5° y 15°) con esto se logra mejorar la calidad de la imagen

debido a que el proyectil de fotones incidentes se consoliden en un blanco o diana de mayor area

de modo que el calor no se concentre en un punto especifico del blanco, ademas la proyeccion

del punto focal efectivo se reduce logrando tener una mejor resolucion de la imagen radiografica

(Antonio & Pedro, 2010).
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Figura 14. Impacto geométrico para el foco efectivo. Fuente tomado de (Antonio & Pedro,

2010).
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Control de pardametros de Intensidad y tension para la generacién de rayos X

Intensidad de filamento: El control de la intensidad del filamento, ajusta la intensidad del
tubo de rayos X, cuando el sistema de imagenologia se ejecuta, una minima intensidad recorre el
filamento, la cual hace que el filamento se caliente y esté listo para la generacion de rayos X, pero
con intensidades pequefias en el filamento no se obtiene la temperatura requerida para la emisién
termoidnica, de modo que cuando la intensidad del filamento es capaz de producir la emision
termoidnica, cualquier cambio de intensidad en el filamento produce un cambio significativo de
la intensidad del tubo de rayos X, pero la relacion entre intensidad de filamento e intensidad del

tubo de rayos x depende del diferencial de potencial, como se muestra en la siguiente figura

(Bushong, 2010).

350
300

250

Corriente del tubo (miliamperios)

40 42 44 46 48 50 52

Corriente de filamento (amperios)

Figura 15. Relacion de intensidad de tubo de rayos x contra intensidad del filamento

controlada por un diferencial de potencial aplicado en el tubo de rayos x. Fuente tomado de
(Bushong, 2010).
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La nube de electrones creada sobre el filamento espera que los electrones sean acelerados
hacia el &nodo por medio de un diferencial de potencial, a esta nube de le electrones se le conoce
como la carga espacial la cual detiene una emisién de electrones debido por la repulsion
electrostatica de modo que es limitada la generacion de rayos x con niveles de intensidad

mayores a 1000 mA.

Corriente de saturacion: Esta se presenta cuando se incrementa el diferencial de potencial a
un valor méximo en tubo de rayos X y no se observa un cambio en la intensidad del tubo debido a
que ya se usaron todos los electrones generados por el filamento, la corriente de saturacion no se
alcanza con niveles pequefios de kVp debido a la carga espacial, de modo que cuando se utiliza
el tubo de rayos x con la intensidad de saturacion o corriente de saturacion se dice que es una

emision limitada de rayos x. F (Bushong, 2010).

1200 —
Corriente de saturacian
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Figura 16. Intensidad vs voltaje del tubo de rayos x. Fuente tomado de (Bushong, 2010).
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Generacion de rayos X.

Comprendido todo lo anterior a continuacién, se expone de forma sencilla la creacion del

fendmeno fisico de la generacion de rayos x.

Se muestra una ilustracion basica del equipo de rayos X, (figura 18) para recapitular,
anteriormente se dio a entender que la ampolla se ubica dentro de un blindaje plomado con el fin
de evitar la dispersion de rayos x, que el tubo de rayos x tiene mecanismos que acttan en la
disipacion de calor, como lo es la implementacién de un anodo que gira por medio de un motor
de induccion, gue el anodo se encuentra en un vacio electronico para que no existan moléculas
de cualquier gas que provoque interferencia en la trayectoria del electrones incidentes en el
anodo, se observa en la figura 17 que el blindaje y la cAmara de vacio tiene una ventana por
donde se desea que el haz de rayos x se emitan y que la zona de radiacion X se ajusta por un

sistema de colimacion que se ubica en la ventana del blindaje.

La generacion de rayos X inicia con la aplicacién de una intensidad alta en el filamento, lo
que provocara una acumulacion o fijacion de electrones en el filamento, y a su vez se enciende el
mecanismo de giro del anodo, (aproximadamente a una velocidad de 3.6k rpm) el anodo es
fabricado de un material con alto nimero atémico (muy denso) para causar un frenado brusco o
desaceleracion en los electrones incidentes para que se produzca un efecto de ionizacion, solo
queda realizar la provocacion o excitacion de los electrones fijados en el filamento, para que se
desprendan del filamento y se dirijan al anodo giratorio que esta cargado positivamente, para ello
es necesario aplicar una alta cantidad de diferencial de tensién (normalmente superior a los 30k

eV) en los terminales del tubo de rayos x, que es suministrada por un transformador de alta
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tension, lo que producira inmediatamente la excitacion de los electrones que se desprenden con
alta velocidad del filamento en trayectoria hacia el anodo giratorio el cual sera golpeado
bruscamente por los electrones, dando como resultado una brusca desaceleracion de los mismos
(radiacion de frenado) los electrones incidentes de alta energia golpearan parte del &nodo
desprendiendo energia en forma de fotones con una frecuencia correspondiente a la de los rayos

x en direccion a la camara de la coraza y el sistema de colimacion.

El 98% de la energia producida en el tubo de rayos x se presenta en forma de calor y solo el
2% la energia producida se convierte en rayos X, por ende, es fundamental la disipacion de calor

en este proceso implementando el giro del anodo y aceites dentro de la coraza.

Diferencial de tension
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Figura 17. Esquema bésico del generador de rayos X

Equipo de rayos x fijo.

Un equipo de rayos x fijo se ilustra en la siguiente figura y estad conformado por una serie de

partes fundamentales como: El tubo de rayos X, consola de control, mesa de rayos X, dos Buckys,
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(el Bucky mural, y otro Bucky ubicado debajo de la mesa de rayos x) la columna de

sostenimiento colimador y generador (Systems, TXR Tingle medical, 2008).

Bpctyul Tubo de rayos x

| ="

Columna de
sostenimiento

— Mesa de rayos x
Bucky\/

Consola de control

Figura 18. Equipo de rayos x fijo, partes fundamentales

Partes fundamentales del equipo de rayos x fijo.

A continuacion, una breve explicacion de las partes fundamentales en un equipo de rayos x

movil o portatil.

Tubo de rayos x: Al inicio de la seccion se explica sus componentes y funcion, en resumen,

es la parte del equipo de rayos x en donde se producen los rayos X.
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Colimador: Con el colimador el operador de rayos x podra tener la zona referencia del haz
atil o el area de radiacion por medio de una lampara incandescente que incorpora y podra

graduar la zona de radiacion dependiendo del estudio anatomico que se requiera. (Soto, 2018)

Columna de sostenimiento: Es la encargada de sostener el tubo de rayos x y el colimador,
permite la movilidad (mediante frenos electromagnéticos) vertical, horizontal y angular del tubo

de rayos x y sistema de colimacién (Soto, 2018).

Mesa de rayos x: La mesa de rayos X, se utiliza cuando se requieren estudios en donde el
paciente deba estar en una posicion de reposo, algunas son fijas y otras pueden tener un
mecanismo de giro (mediante frenos electromagnéticos) y debajo de la mesa se ubica un Bucky,
esta mesa generalmente es fabricada de fibra de carbono debido a que son fuertes y contribuye a

una disminucion de dosis del paciente (Bushong, 2010).

Bucky: Generalmente en esta clase de equipos existen dos Bucky, uno ubicado debajo de la
mesa de rayos X, y otro que se sostiene en una estructura vertical la cual un mecanismo
movilidad (mediante freno electromagnético) a este se le denomina Bucky mural, es chasis que

en su interior permite la introduccion de una pelicula radiogréafica (Soto, 2018).

Generador: Este equipo consta de un generador de alta tensién, que se ubica normalmente
en un gabinete debajo de la mesa de rayos x, en donde se conforma la mayor parte electronica

del equipo (Soto, 2018).
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Consola de control: Comdnmente funcionan con la técnica de dos puntos (seleccion de kVp
y mAs) no tienen la opcidn de seleccionar los mA y el tiempo de exposicion de forma individual
sino de forma apareada se selecciona como mAs, algunos modelos permiten la seleccion

independiente de estos parametros por medio de la técnica de los 3 puntos (Soto, 2018).

Sistema Electronico de un equipo de rayos X fijo.

Para comprender adecuadamente la composicion y funcion electronica de un equipo de rayos
X, se divide esta parte en dos componentes, el generador de alto voltaje y la consola de control

(Bushong, 2010).

Consola de control.

Generalmente los sistemas de rayos x utilizan tensiones de (25-150) keV e intensidades de
(0.1 A-1.2 A) en la siguiente figura se observa el circuito simplificado de una consola de control

que se ira explicando brevemente.
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Figura 19. Circuito eléctrico de la consola de control. Fuente tomada de (Bushong, 2010).

Compensador de linea: Un equipo de rayos x es fabricado para trabajar con un voltaje de
alimentacion de 220V, pero debido a una variacion de la tension (+-5%) suministrada por la
empresa de distribucion eléctrica, se hace necesario la introduccion de un compensador de linea,

para ajustar la tension de entrada a 220V.

Autotransformador: La energia aplicada al sistema de rayos x, es conducida inicialmente
hacia un autotransformador, (elemento que transforma la energia) El cual tiene como funcion,
modificar la tension que sale del autotransformador, la cual se controlada por medio de un

selector antes de llegar al transformador de alta tension (Bushong, 2010).

El autotransformador (figura 20) funciona mediante el principio de la induccion
electromagnética, este es compuesto de un espiral con varias conexiones y un nucleo, las
conexiones antes del espiral se denominan conexiones primarias (A y A’) y las demés

conexiones secundarias, los voltajes en las conexiones secundarias que se encuentren mas cerca a
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los externos de la espiral se ven influenciadas por una elevacion de tension, y otras conexiones

como la E se ven influenciadas por una disminucién tension (Castillo, 2021).

El autotransformador es disefiado para elevar el voltaje de entrada (Bushong, 2010).

3;:_

A gB'

Figura 20. Autotransformador esquema eléctrico. Fuente tomado de (Bushong, 2010).

Para calcular el voltaje en los terminales del autotransformador se utiliza la siguiente

ecuacion:

VS_NS
Vp  Np

(1

Donde:

Vs: voltaje secundario (C, B, D, E, B’) Vp: voltaje primario (A’y A) Ns: Numero de espiras

en las conexiones primarias y Np: NUmero de espiras en las conexiones secundarias.
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Contador de kVVp: También llamado contador pre-lector debido que monitorice el voltaje
antes de la exposicion, ubicado en los terminales de salida del autotransformador, el contador de
kVp permite que el operador de rayos x, ajuste el valor de kVp que desea para su estudio

(Bushong, 2010).

Control de mA: La intensidad presente en el tubo de rayos x desde el anodo al catodo se
mide en mA, la temperatura del filamento es proporcional a la intensidad en el filamento y esta
se mide en A (AC) debido a la temperatura del filamento se determina el nimero de electrones

emitidos por el filamento, es normal que la intensidad en el filamento sea entre (3A y 6A)

La intensidad del tubo de rayos X, es controlada por medio de un circuito (figura 21) el
autotransformador provee tension al circuito, el selector mA podra ajustarse a varias resistencias
de precision las cuales ajustan la tension para que corresponda a un mA seleccionado por el

operador.

La intensidad del tubo de rayos x se monitoriza mediante un contador (figura 21B) ubicado
en el circuito del tubo, en el centro de la espiral secundaria del transformador reductor de alto
voltaje el transformador se mantiene en balance por lo que el espiral del centro su tension es de

0V, lo que permite su facil posicion en la consola de control.
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Transformador N/
de filamento

Cambio de
filamento

Figura 21. A. Esquema eléctrico del filamento, B. Medidor de mA. Fuente Tomado de
(Bushong, 2010).

Transformador del filamento: Este reduce la tension aproximadamente a 12V, y aporta la
intensidad para requiere el filamento, es decir las espirales primarias llevan intensidades de 0.5 a
1 Ay 150V, las espirales secundarias reducen el voltaje a 12 V, pero aumentan la corriente entre

(5Ay 8A).

Generador de alto voltaje.

Es el encargado de aumentar la potencia de la salida del autotransformador al kVp necesaria
para la produccion de rayos X, este generador consta de tres elementos que son: el transformador

de alta tension, diodos sumergidos en aceite y el transformador del filamento.

Para reducir el calor producido en la seccion de alta tension, este es conducido por un aceite,
pero su rol fundamental es actuar aislante térmico, en la siguiente figura se muestra una seccion

de un generador de alto voltaje. (Bushong, 2010).
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Agujero para llenado
de aceile

Transformadar
[ de filamento

Rectificador
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| Transformador
de alto veliaje

Figura 22. Seccion de un generador de alto voltaje. Fuente tomado de (Bushong, 2010).

Transformador de alto voltaje: Es un transformador de pasa alta normalmente con una
relacion de espiras de 500:1y 1000:1, la tension primaria se mide en voltios (entre 100V a 400V)

la tension en el secundario se mide el kVp, la intensidad primaria en Ay la secundaria en mA.

Rectificacion de tension: El tubo de rayos x requiere de corriente continua, por lo que se
necesita de un circuito llamado “rectificador” el cual convertira la sefal alterna que sale de la
espiral secundaria del transformador de alta tension, en una sefial continua, lo que garantiza que

el movimiento de electrones fluya en el tubo de rayos x de catodo a anodo.

Para el circuito de rectificacion, se compone de una configuracion de diodos (dispositivo
semiconductor de capa con union p-n, los cuales solo admite el paso de la corriente en una sola
direccion). En la siguiente figura se muestra la implementacion de un rectificador en la parte de

alta tension.
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Figura 23. Rectificador de onda completa. Fuente tomada de (Bushong, 2010).

Esquema electronico del equipo de rayos Xx.

El esquema eléctrico general de un equipo de rayos x (figura 24) se conforma en dos

1/60
s

1/60
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importantes tres partes fundamentales explicadas en las secciones anteriores que son: La consola

de control, seccion de alta tensidn y tubo de rayos x (Bushong, 2010).
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Figura 24. Esquema eléctrico general de un equipo de rayos x. Fuente Tomado de (Bushong,
2010).

Equipo de rayos x portatil.

Un equipo de rayos x movil se muestra en la siguiente figura, son utilizados generalmente en
pacientes con dificil situacion de salud con imposibilidad de movilizacion, estos equipos

normalmente cuentan con sistema integrado de imagen y pantalla tactil (Jornell, 2011).



<«——Tubo de rayos x

Brazo articulado

Consola de control " /

Generador

Mecanismo de
transporte

Figura 25. Equipo de rayos x moévil. Fuente tomado de (Villa Sistemi Medicali, 2004).

Partes fundamentales equipo de rayos x portatil.
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A continuacion, una breve explicacion de las partes fundamentales en un equipo de rayos x

movil o portatil (Jornell, 2011).

Tubo de rayos x: El cual se ha explicado sus componentes y funcion al inicio de esta

seccion, en esta clase de equipo el tubo se encuentra ajustado a un soporte el cual da facilidad de

movimiento por medio de unas agarraderas (Jornell, 2011).
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Generador: Este equipo consta de un generador a baterias, por lo tanto, no requieren
conexion a la red para su disparo, generalmente disponen de 10-16 baterias, y solo necesitan
conexion a la red para la carga de las mismas, su proceso de carga se completa en 8 horas,
ademés mediante un indicador led comunica el estado del banco de baterias, ademas este
incorpora un modulo inversor para proveer la energia que necesita el transformador de alta

tension (Jornell, 2011).

Brazo articulado: Mecanismo el cual conecta la parte inferior (consola de control y
generador) del equipo con la parte superior (colimador y tubo de rayos x) y es el que permite

ajustar o maniobrar en cualquier direccion el tubo de rayos (Jornell, 2011).

Colimador: Con el colimador el operador de rayos x podra tener la zona referencia del haz
atil o el area de radiacion por medio de una lampara incandescente que incorpora y podra

graduar la zona de radiacion dependiendo del estudio anatdmico que se requiera.

Sistema de transporte: Los equipos de rayos portatil incorporan unas ruedas motorizadas
(con un sistema de baterias que debe cargarse) ademas tiene un sistema de frenos situado en el

chasis delantero que facilitan el traslado del equipo (Jornell, 2011).

Consola de control de parametros de disparo: En los equipos modernos se implementan
paneles con pantallas tactiles que cominmente funcionan con la técnica de dos puntos (seleccion
de kVp y mAs) no tienen la opcion de seleccionar los mA y el tiempo de exposicion de forma
individual sino de forma apareada se selecciona como mAs, algunos modelos permiten la

seleccidn independiente de estos parametros por medio de la técnica de los 3 puntos.
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Figura 26. Consola de control y zona de recepcion de imagen del tubo de rayos x portatil.

Fuente tomado de (Jornell, 2011).

Receptor: El receptor incorpora una bandeja y dentro un chasis al cual se le incorporan las
peliculas radiogréficas (tecnologia radioldgica convencional) o este puede incorporar una
pantalla con placas fluorescentes que escanean la imagen radioldgica (tecnologia de radiologia

digital).

Sistema Electronico de un equipo de rayos x portatil.

La composicion electrénica de un equipo de rayos portatil parte de los mismos principios,
con diferencia en el generador de alto voltaje, el cual se describe a continuacion. (Bushong,

2010).

Generador de alta frecuencia.

El generador de alta frecuencia se implementd por primera vez en equipos de imagenologia
portétiles, para la generacién de tension utilizando alta frecuencia, se hace necesario utilizar un

circuito inversor, (figura 33) un circuito inversor realiza la conversion de corriente continua en
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alterna (convirtiendo la corriente continua en alterna por medio de interruptores de alta velocidad

(choppers) en sucesiones de pulsos) (Bushong, 2010).

Los generadores de alto voltaje en un equipo portatil estan equipados de baterias y
rectificadores (SCR) capaces de trabajar en altas frecuencias, una diferencia importante es que

este generador incorpora un médulo inversor.

También se cuenta con la ventaja de que estos equipos portatiles son mas econémicos,
pequefios y mas eficientes (debido a que la tension con menor factor de rizo mejora la calidad de

la radiacién y cantidad) que los generadores de alto voltaje de 60Hz.

Tuko de
Rectificad N
ect
Polencia Onda Besteric Transformador de' o':lam Condensadores
principal completa de conden-  Inversor  de alio voltaje completa de alio voliaje

sadores
ry 3
T bk O §

40 Hz Onda completa Condensacién Frecvencic  Alto voligje Redificade  Condensacién  Voltje
rectificada suavizada  elevada  Alta frecuencia suavizada  conslante

Figura 27. Esquema eléctrico de un inversor de un generador de alto voltaje. Fuente tomado
de (Bushong, 2010).

Generador de descarga del condensador.

Ciertos equipos de rayos x portatiles implementan un generador de alta tension, que funciona

mediante la carga de SCRs de tension DC de una bateria, la tension se almacena con una alta
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carga, cuando se realiza la exposicion la carga se libera para proveer la intensidad requerida para

la generacion de rayos x (Bushong, 2010).

2.3 Marco legal.

A continuacion, se presentan las bases legales colombianas vigentes las cuales son
lineamientos que la empresa prestadora del servicio de salud tiene por compromiso acompaniar y

fundamentar en toda actividad de instalacién, manipulacién y adquisicién de equipos de rayos X.

El ministerio de salud establece mediante la resolucion nimero 9031 de 1990 del 12 de julio,
normas y procedimientos relacionados con la operacién y funcionamiento de equipos de rayos x

(Ministerio de salud, 1990).

Norma 1SO 4037, especifica las caracteristicas y métodos de referencia de radiacion para
calibrar dosimetros y medidores de tasa de dosis y clasifica las emisiones de radiacion en un

rango de 8keV a 330keV (IS0, 2021).

En el decreto 614 de 1984, se pautan las bases de organizacion y administracion de salud
ocupacional del pais y el articulo 2 literal e, alude a la necesidad de proteccion de los

trabajadores en contra de radiaciones ionizantes (Ministerio de salud, 1984).

La resolucion 9031 de 1990 enmarca requisitos para la licencia de equipos de rayos X y

emisores de radiacion ionizante (Ministerio de salud, 1990).
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El decreto 4725 del 2005 del ministerio de la proteccion social, especifica el proceso y
condiciones que deben cumplir los prestadores del servicio de salud para obtener un permiso de
comercializacion y vigilancia de los dispositivos médicos (Ministerio de proteccion social,

2005).

Establece también una clasificacidn de dispositivos biomédicos, el equipo de rayos x se
clasifica en un riesgo de llb, el cual segin (Orozco & Riascos, 2019) dice “Son dispositivos
médicos de alto riesgo, los cuales al ser disefiados y fabricados se deben tener en cuenta
controles especiales con el fin de dar seguridad y efectividad” (Ministerio de proteccion social,

2005).

La resolucion 1441 del 2013 fija los parametros que se deben cumplir para prestar los

servicios de salud y habilitarlos (Ministerio de salud, 2013).

Resolucién 2003 del 2014, por la cual el ministerio de proteccion social junto al ministerio
de salud, concreta procedimientos de inscripcién de prestadores de servicios de salud y

habilitacion del servicio (Ministerio de salud y proteccion social, 2014).

Norma NTC 2050, la cual es el codigo eléctrico colombiano, en donde se puntualiza los
procedimientos eléctricos para el disefio y habilitacion de instalaciones eléctricas (INCOTEC,

2008).

Dentro de un contexto internacional existe la norma IEC (La Comision Electrotécnica

Internacional) 60601, la cual busca reducir los riesgos del paciente, operador y entorno, ademas
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busca el adecuado funcionamiento de los equipos médicos concretamente los dispositivos de
rayos x. Ademas, la norma IEC 60601-1:2005, especifica en la parte 1, los requisitos de
seguridad y funcionamiento basico de equipos biomédicos (Comision electrotécnica

internacional, 2012).

La IEC 60336 define las caracteristicas del foco electrénico del tubo de rayos x

(International Electrotechnical Commission, 2005).

2.4 Marco contextual

Informacién de la empresa

VHM Ingenieria S.A.S. es una compafiia dedicada a la prestacion de servicios profesionales
en area Industrial, Biomédica, Informatica y Tecnologias de innovacion, ofreciendo una amplia
gama de productos y servicios dedicados al mejoramiento de la productividad y la calidad de los

procesos de cada mercado.

A través de la venta de insumos, repuestos y dispositivos, incursiona en la implementacion
de nuevas tecnologias, con una trayectoria de mas de 4 afios, desarrollando alianzas y
herramientas orientadas a garantizar la confiabilidad de los parametros estipulados por los

fabricantes.



Mision: Es la generacion de soluciones soportadas por las mas modernas tecnologias, que
contribuyen a la mejora global de los procesos ofreciendo herramientas basadas en la

personalizacion de las necesidades en el sector Industrial, Salud y Educativo

58
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3. Disefio metodologico

El siguiente disefio metodoldgico se realizo basado en la guia para la elaboracion de
proyectos de investigacion contemplada en Arias, (2012) y las normas del presente documento se

enfocan en Universidad de la Castilla- La Mancha, (2018)

3.1 Tipo de investigacion

Este proyecto se soporta por medio de una investigacién descriptiva o diagnostica, ya que
consiste principalmente en caracterizar una situacion concreta indicando sus particularidades y
dando respuesta a interrogantes como: ¢Qué es?, ;Como es? y ;Ddnde esta?, segun (Arias,

2012).

Con base en lo anterior este proyecto se enfatizd en las principales fallas de los equipos de
imagenologia a cargo de la empresa VHM INGENIERIA S.A.S en donde se ejecut6 un
diagnostico del ¢Por qué se presentan las fallas?, ; Como evitarlas?,; Como afecta y en donde
afecta al equipo? Y ¢Cuanto tiempo puede durar un equipo de rayos X en presentar una siguiente

falla después de un mantenimiento preventivo o correctivo?

3.2 Disefio de investigacion.

Esta investigacion se define por el origen de los datos, en este caso se basa en datos

secundarios y por lo tanto lleva a cabo un estudio documental. (Arias, 2012).
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3.3 Actividades y metodologia

Para la ejecucion de las actividades, se realizaron durante 4 meses mediante tareas

secuenciales de forma que cumplieran satisfactoriamente los objetivos.

v Identificacién de la informacion relevante sobre el funcionamiento y estructura de los

equipos de rayos x portatil y fijo.

Metodologia: El arqueo de informacion se realizd por medio de fuentes secundarias, como

lo son: los antecedentes, manual de fabricante, material bibliografico, normas y leyes nacionales.

v" Diagnosticar el actual estado de los equipos de rayos x de tipo portatil y fijo a cargo de la

empresa VHM INGENIERIA S.A.S.

Metodologia: Mediante la comunicacidn directa con la empresa se realiza un inventario de
la cantidad de equipos de tipo portatil y fijo disponibles para la ejecucion de las actividades de

mantenimientos correctivos y preventivos.

Una vez obtenidos los minimos requerimientos para la gestién como: caracteristicas de cada
equipo, estructura electronica y funcionamiento, por medio de los manuales de fabricante y
material bibliografico, ademas el historial de mantenimiento aportado por la empresa y
seguridades para su inspeccion (conocimiento pleno de los equipos) se realiza la inspeccion cada

equipo para conocer su estado y dar un reporte a la empresa.
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Durante la ejecucién de toda labor de mantenimiento e inspeccién de cada equipo se
documenta con detalle los pasos a seguir para realizar de forma efectiva y segura toda labor de
mantenimiento, ademas se adjunt6 material en donde se especifica como detectar y evitar de

forma eficaz las diferentes fallas que pueden emerger de un dispositivo de imagenologia.

a) Actualizar Establecer fichas técnicas e instructivos de los equipos de rayos x de tipo
portéatil y fijo utilizados en los hospitales de Norte de Santander a los cuales VHM Ingenieria

S.A.S les presta soporte técnico.

Metodologia: Estudiar diferentes formatos de mantenimiento de la empresa, si existen'y
explorar gestiones alternativas que aportan algunos de los referentes, en base aelloy a lo
estudiado se disefia una guia instructiva la cual contempla todos los pasos necesarios ya
detallados para identificar, prevenir o reparar cierta falla en especifico, con el fin de proporcionar

una mejora en la gestion de los mantenimientos en los equipos de rayos X.

v" Obtener la capacidad de realizar una socializacién o capacitacion sobre el manejo y uso de
la guia instructiva al personal biomédico de la empresa encargados de los mantenimientos de los

equipos de rayos X.

Metodologia: Mediante una reunion, se capacita al personal de la empresa del como se
ejecuta las labores de mantenimiento en los equipos de rayos X, informando como se debe
comprender y ejecutar las nuevas guias de manteamiento disefiadas durante la ejecucion del

presente proyecto.
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Inventario de equipos de imagenologia en VHM ingenieria S.A.S.

Actualmente la empresa VHM ingenieria S.A.S tiene a cargo los siguientes equipos de rayos

x de tipo fijo y portatil.

Tabla 1. Inventario de equipos de rayos x en VHM ingenieria S.A.S.

Cantidad Equipo Marca Ubicacion
1 Rayos x fijo TXR 425 E.S.E Regional Norte
Sardinata

1 Rayos x Villa System E.S.E Regional Norte
portatil Visitor T30 Tibu
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4. Gestion de mantenimiento de la empresa

El personal de mantenimiento de los equipos de rayos x fijo y portétil de la empresa VHM
ingenieria S.A.S, se guiaba por una Unica rutina de mantenimiento para estos equipos la cual se

muestra en la figura 28.

Este proyecto da una propuesta para fijar una nueva una rutina de mantenimiento
independiente para cada equipo de rayos x (portatil y fijo) con el fin de tener una rutina mas
detallada y completa (componentes a verificar y frecuencia de acciones preventivas) para que el
equipo se mantenga en correcto funcionamiento, en caso de que el personal de mantenimiento no
se encuentre correctamente capacitado para llevar a cabo las actividades, deberé leer la guia
descriptiva adjunta en este proyecto en donde se expone a detalle el procedimiento para la

verificacion y garantia del buen estado del equipo/componente de rayos X.



VHM Ingenieria

VHM INGENIERIA S.A_S

MANTENIMIENTO PREVENTIVO DE EQUIPO

BIOMEDICOS

CODIGO:

VERSION

PAGINA: Tast

EQUIPO RX

MARCA:

MODELO:

CENTRO DE SALUD:

SERIE:

AREA:

INVENTARIO EQUIPO:

UBICACION:

FRECUENCIA DE MANTENIMIENTO:

ACTIVIDADES:

REALIZADO

NO APLICA

REPUESTOS Y/O INSUMOS USADOS:

UNIDAD REPUESTO/INSUMO

OBSERVACIONES GENERALES:

FECHA DE REALIZACION:

REALIZO:

APROBO:
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Figura 28. Rutina de mantenimiento de equipos de rayos x de la empresa VHM ingenieria

S.A.S antes del trabajo dirigido. Fuente Tomada de documentacion privada de la empresa VHM

ingenieria S.A.S

Mantenimiento preventivo y correctivo del equipo de rayos x fijo txr tingle.

Mediante un previo andlisis del manual (Systems, TXR Tingle medical, 2008) y con ayuda

de la experiencia del personal de la empresa, se expone un plan de mantenimiento preventivo

trimestral clasificado y detallado.
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Antes de iniciar el mantenimiento preventivo se recomienda verificar que el equipo este
desconectado a la red y realizar la desinfeccidn del equipo, esto aplica para el equipo de rayos x

fijo y portatil,

La desinfeccion se debe realizar frotando suavemente el equipo en su parte externa con un

pafio suave y un poco de alcohol.

Calibracion, verificacion de parametros de potencia.

Para esta ocasion se utiliza un equipo patron marca FLUKE, modelo TNT 12000D (figura
28) este equipo esta compuesto por un detector de rayos X como accesorio para la calibracion y
test del equipo, el cual tiene tres tipos de pruebas (DOSE, MAMMO, RAD) de las cuales
teniendo en cuenta el modelo y funcionamiento de las unidades de radiologia se usa el modo
RAD vya que es el encargado de evaluar los parametros de potencia y msec (Fluke Biomedical,

2011).

EI TNT 12000 se ha disefiado para que se pueda instalar y comenzar a utilizar rapidamente y
para aumentar la productividad y reducir el nimero de errores, especialmente durante

mediciones repetitivas de los resultados del sistema de rayos X y analisis rutinarios.

El sistema TNT 12000 consta de un detector inalambrico y una pantalla de mano. Todos los

valores medidos se muestran inmediatamente después de tomar una exposicion.
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Tanto el sistema TNT 12000 como el TNT 12000WD utilizan un protocolo de
comunicaciones inaldmbrico ZigBee™ para las comunicaciones entre el detector y la pantalla o
el equipo portatil. La matriz de sensores de estado s6lido del TNT 12000 miden kV, dosis, indice
de dosificacion, el espesor hemirreductor (EHR) y el tiempo de exposicion en todos los rangos

radiogréaficos de diagnostico radioldgico, fluoroscopico, mamografico y dental.

Todos los valores medidos se muestran inmediatamente después de cada exposicion, por lo
gue no es necesario seleccionar ningun valor con anterioridad. Esta funcion elimina uno de los

pasos habituales de la rutina de medicion.
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Figura 29. Equipo Patron Fluke TNT 12000D. Imagen 2. Detector X-Ray Test TNT
12000WD).

Procedimiento para realizar la calibracion del equipo.

a) Encienda el detector y la pantalla. La pantalla buscara el detector y establecerd una

conexién inaldambrica.
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FLUKE

Biomedical

Readout SW Version: 1.0 Waiting for Exposure

Readout HW Version: 1.0
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| power | === [[REHGH Auto | 03:56 |

Figura 30. Encendido de equipo

a) Una vez realizada la conexion, se mostrara la pantalla de espera de exposicion. Coloque el
detector en la posicion de medicidn de haz y tome una exposicion. Se mostraran todos los

valores medidos.

\\

Eje largo de TNT 12000
TR TNT 12000

Eje del tubo

Encima de la mesa
Tubo de rayos X 3

Mesa de rayos X

fé

Tubo de rayos X bajo la mesa

E;e del tubo

\\

Eje largo de TNT 12000

Figura 31. Posicionamiento del equipo detector. Fuente Tomada de (Fluke Biomedical, 2011)

a) Seleccione el modo Radio para comenzar a realizar la calibracion del equipo, en ello

observaremos la deteccién de kVp, kV, msec.
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Figura 32. Modo de seleccién TNT 12000

b) Posicione el detector TNT 12000WD tal como se observa en la figura 34 despues realice

la colimacion en el area seleccionada e indicada como ‘’Rad’” como se muestra en la figura 31.

Figura 33. Colimacion de disparo a detector TNT 12000WD
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c) Ajuste el dispositivo de rayos x, con los valores de kV y mAs deseados para realizar la
calibracion y/o verificacion de parametros, se procede a tomar las correspondientes medidas de

seguridad y protecciones para realizar el respectivo disparo el detector.

Figura 34, Disparo de rayos x a detector TNT12000WD

d) Al realizar el disparo con los respectivos valores previamente seleccionados se visualizara
automaticamente en la pantalla del dispositivo patrén Fluke TNT 12000D un listado de valores
correspondientes a la recopilacién de datos obtenidos del haz de rayos X en el detector TNT

12000 WD.
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Avg
Vp Max

Figura 35. Datos obtenidos con dispositivo Patron. Autores, Comparacion de datos de

Equipo rayos x con dispositivo Patron.

Segun el analisis por medio de la calibracion de los equipos de RX, se puede diferir el estado

de componentes tales como transformador principal, banco de baterias y tubo de rayos X.

La verificacion de parametros por medio de una calibracion con equipo patrdn certificado
por la ONAC, es de vital importancia para el mantenimiento y funcionamiento del equipo, de
esta manera se evita sobre exposicion a los pacientes, personal técnico de radiologia y se logra

confirmar el correcto funcionamiento del equipo.

Localizacion de componentes controlador principal del equipo de rayos x TXR 425.

En la figura 36, se logra ver la configuracién de los componentes del mddulo principal, a

continuacidn, una imagen tomada por los autores (figura 37).
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Figura 36. Localizacion de componentes mddulo principal. Fuente Tomada de (Systems, TXR

Tingle medical, 2008).
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Figura 37. Modulo de control Rx TXR 425.

e) Se debe realizar verificacion de la alimentacion del equipo 220v 60Hz.

) Revision del estado del cableado.

g) Prueba de voltajes de entrada y salida en cada uno de los transformadores del controlador

principal: Autotransformador, transformador de carga y transformador de colimador y mesa.
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h) Prueba de contactor de Backup.

i) Revisidn y prueba de fusibles de ajuste Ma

J) Prueba de capacitor de rotor y voltajes de salida 24V para la activacion de: Controlador de

rayos X, colimador, mesa de rayos X, rotor de tubo de rayos x y Bucky mural.

Figura 38. Tarjeta de distribucion 24V.

g) Revisidn y prueba de interruptores menor, mayor de kVp: Prueba de continuidad entre los

terminales seleccionados y verificacion del estado de los conductores y su aislamiento.



Figura 39. Interruptores seleccion de kVp.

h) Verificacion de componentes electronicos en la tarjeta ° Timer Board *’: Limpieza de
tarjeta electronica, prueba de transformadores (12 y 24) V, revisién de conductor, aislamiento y

pruebas de continuidad entre terminales.

Figura 40. Timer board.

74
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i) Prueba y revision de Tarjeta de control Rotor de tubo rayos x, alimentacion 220 VAC
START, 50 VAC RUN: Limpieza de tarjeta electronica, prueba de continuidad, verificar estado
de los fusibles, realizar prueba de diodos, revision de transformador de 12 V y estado de

conductor y conectores.

El voltaje de arranque del anodo y el condensador se establecen de fabrica en 220 VCA, 30-
35 mfd. Después de un retraso de tiempo de .5 segundos se quitan 220VAC y se aplican 50VAC
para mantener la velocidad del &nodo. Otros tubos pueden requerir otros voltajes y valores de
condensadores. En todos los casos, consulte datos de productos de tubos de rayos X

suministrados con el tubo.

>
-

m‘.“ SIART

Figura 41. Tarjeta de control rotor.
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j) Revision y prueba de contactor de Backup; Limpieza externa del equipo, prueba de bobina

y accionamiento.

Figura 42. Contactor de Backup.

K) Prueba de transformador 24VAC de alimentacion para colimador y seguros magnéticos:
limpieza externa del equipo, verificacion de continuidad en fusibles de entrada y salida de

transformador y verificacion del voltaje de salida.

Figura 43. Transformador colimador.
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Transformador de 175 W con doble aislamiento para suministrar energia a la Lampara de
colimador manual y cerraduras del sistema (mesa de rayos X, soporte de tubo, soporte de pared,

etc.).

Mesa transversal.

La mesa transversal consta de componentes electromecénicos para permitir su respectivo

movimiento en eje horizontal (X, z).

Figura 44. Mesa Transversal

Se cuenta con un sistema de freno magnético usando transformadores 24V AC para obtener
un electroiman lo suficientemente potente para mantener en la posicion deseada el equipo; consta
de un pedal por final de carrera para el desenclavamiento del sistema de frenos, una tarjeta

auxiliar para la alimentacion y proteccion del circuito principal en el panel de control.

k) Revision y prueba de transformadores 24VAC.



I) Ajuste en distancia de enclavamiento de electroiman (2mm).

m) Verificacion en el estado de los conductores (reemplazar si se amerita

Figura 45. Frenos Electromagnéticos.

n) Revision y prueba de componentes electrénicos de la tarjeta auxiliar (fusible,

condensador, resistencia, puente de diodos, terminales macho).

fi) Verificacion en voltaje de alimentacion proveniente del panel de control 24VAC.

Figura 46. Vista trasera mesa transversal.

78
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Al interior de la mesa transversal se puede observar el transformador HV (alto voltaje) junto

con sus respectivos terminales de salidas Anodo y Catodo.

Al costado superior derecho de la vista trasera de la mesa, se observa una caja de
distribucion protegida en la cual se encontraré la tarjeta auxiliar de la Mesa, a la cual se accede

retirando dos tornillos y la tapa frontal.

Figura 47. Tarjeta auxiliar mesa transversal

Sistema de freno.

El sistema de freno general (Bucky mural, colimador, mesa transversal) se efectia por medio
de transformadores a 24VVAC que son convertidos en electroimanes para asi lograr un frenado

exitoso y resistente.
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Figura 48. Sistema de frenos por Electroiméan

Mantenimiento preventivo en el colimador.

El mantenimiento preventivo del sistema de colimacién debe realizarse segln el cronograma
de mantenimientos estipulado por la entidad prestadora de servicios; esto incluye ajustes

mecanicos, lubricacion, garantizar condiciones de seguridad en su acople al tubo de rayos x.

=

Figura 49. Colimador del equipo de rayos x fijo
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Para realizar el correcto desmontaje del colimador se debe retirar el tornillo de seguridad y
soporte angular del equipo al eje de tubo rayos X, al igual que las dos abrazaderas ajustadas con

tornillos de cabeza estrella.

Figura 50. Desmontaje del colimador

Al retirar las abrazaderas de soporte y el tornillo de seguridad debe tenerse la debida
precaucion ya que el soporte de tubo tenderd a subir y el colimador caera, para este
procedimiento es necesario contar con minimo 2 personas para evitar dafios en los activos o

personal que realiza el mantenimiento.

Posteriormente se procede a realizar limpieza del sistema externo e interno, evitando que

impurezas ingresen en la ventana de disparo que pueda crear sombras.
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Figura 51. Colimador desmontado del soporte

Al realizar la limpieza externa en el equipo se procede a realizar el desensamble del protector

externo tal como se muestra en el manual de usuario del colimador MC 150.

Figura 52. Desensamble del protector externo del colimador. Fuente Tomado de (Systems,
TXR Tingle medical, 2008).
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Figura 53. Liberacion del visor acrilico de colimacion

Se procede a retirar los tornillos frontales, traseros; de esta manera se liberara el visor

acrilico de colimacion.

Figura 54. Correcto despiece del colimador. Fuente tomado de (Systems, TXR Tingle medical,
2008).

Se debe garantizar la limpieza y desinfeccion de todas las partes que se encuentran en
contacto con el personal de radiologia y expuestas a suciedad que puedan afectar el correcto

funcionamiento del equipo.
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Mirror Retractor

LamplLightfield Adjustment Longitudinal Alignment

Figura 55. Despiece del colimador. Fuente tomado de (Systems, TXR Tingle medical, 2008).

Se realiza la verificacion del estado de Socket, Lampara de 24V y su respectivo ajuste de

campo, cableado eléctrico, retractor de espejo.

Ajuste longitudinal: Liberar suavemente los dos tornillos de soporte lateral para la
alineacion del campo de luz de izquierda a derecha, posteriormente al ajuste de campo apretar

nuevamente los tornillos de soporte.

Al finalizar las pruebas de cada uno de los componentes se debe nuevamente reinstalar cada
una de las piezas y realizar el montaje sobre el tubo de rayos x para poder continuar con los

siguientes procedimientos de mantenimiento.

Prueba de congruencia de campo de luz / campo de rayos X.

Para realizar esta prueba se debe contar una serie de herramientas como: un patrén de prueba
del colimador lineal, una cinta métrica (regla) un casete de pelicula de rayos X de 14” x 17”7 (35

cm x 43 cm) un filtro de densidad neutra de densidad 1.0 para una comparacion de densidad.
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Inicie con el retiro del PATRON DE PRUEBA de sobremesa del colimador LINEAL # 1 del
manual y cologue sobre la mesa con los bordes paralelos a los bordes de la mesa. Aplanar los

pliegues y golpear en su posicion en las esquinas de una manera que no lo dafie al retirarlo.

Figura 56. Ajuste Chasis 14”x17” con pelicula de fésforo

Angular el colimador a 0 ° horizontal. Coloque el colimador en un punto focal para TEST
PATRON distancia de 40” 0 100 cm + 0,2 cm midiendo desde el centro de la salida ventana al

centro del campo de luz; esta distancia debe ser de 30,38 "o 75,6 cm.

Figura 57. ATP Phantom
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Pasos para la prueba de campo.

0) Coloque la fuente de rayos X a una distancia de la mesa a 40 pulgadas o0 100 cm SID.

p) Ubique un casete en la superficie de la mesa y céntrese con precision en el campo de luz.

q) Reduzca manualmente el tamafio del campo de rayos X al siguiente tamafio de pelicula

mas pequefio.

r) Identifique los bordes del campo de luz y marque cuidadosamente los bordes colocando

los marcadores de metal como ilustrado en la siguiente figura.

METAL l

MARKER j

LIGHTFIELD e

X-RAY FIELD

i — — 2

Figura 58. Ajuste de Phantom. Fuente tomado de (Systems, TXR Tingle medical, 2008).

s) Exponga la pelicula a una densidad de 1.0 y revele.

t) ldentifique cuidadosamente los bordes del campo de rayos X y mida la diferencia entre el

campo de rayos X bordes y bordes del campo de luz.

u) La suma de la diferencia del eje largo (X1 + X2) no excedera el 2% del SID.
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v) La suma de la diferencia del eje transversal no excedera el 2% del SID.

x1 + X2 debe ser menos del 2% del lado.

y1 + y2 debe ser menos del 2% del lado.

Ajuste y mantenimiento de sistema de bloqueo magnético.

Como se logra observar en la figura se tiene un transformador de 24V, que al encender el

equipo se mantiene energizado para lograr un bloqueo en los movimientos angulares del

colimador.

Figura 59. Transformador de 24V de sistema de bloqueo

El control de este blogueo se realiza directamente desde la tarjeta de accionamientos en la
parte superior del colimador, cada uno de esos controles permite movimientos horizontales,

verticales, Roll (giro) y todos al mismo tiempo.
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Figura 60. Sistema de bloqueo magnético

Para acceder a esta tarjeta se debe retirar 2 tornillos en la parte superior del soporte y

posteriormente la ldAmina protectora se podra liberar verticalmente como se observa en la figura.

Figura 61. Retiro de lamina protectora

Se debe realizar mantenimiento general a la tarjeta electrénica para preservar sus

componentes.
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l

Figura 62. Tarjeta electronica de accionamientos

Bucky mural.

x) Limpieza exterior del ensamblaje teniendo precaucion con los componentes electronicos

que comprenden el sistema de liberacion de frenado/bloqueo magnético.

y) Verifique que el desplazamiento vertical sea suave y el estado de los rodamientos

superiores, engrase de ser necesario y realice su respectiva limpieza de impurezas.

z)Verifique que los pernos estén debidamente apretados incluidos los anclajes al suelo y

pared.

aa)Verifique el correcto funcionamiento del interruptor y el transformador de liberacién de la

cerradura.
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ab) Inspeccione todas las conexiones eléctricas y evite tensiones en el cableado.

ac) Inspeccione las guayas de contrapeso al interior del Bucky en presencia de hilos rotos.

Descripcion de piezas de Bucky mural

En la siguiente figura se muestra la estructura de un Bucky mural.

(FLUSH
MODE)

Figura 63. Partes del Bucky mural. Fuente tomado de (Summit Industries).

Tabla 2. Descripcion de piezas del Bucky mural

N° Piezas Bucky mural.

1 Conjunto de placa inferior.
2 Alambre de montaje (guaya) 10AWG, 300IN.
3(ayb) Conjunto de soporte sobre pared.

5a Canal inferior del conjunto de Bucky.




N° Piezas Bucky mural.

5b Canal superior del conjunto de Bucky.

6 Manija del soporte, conjunto de Bucky.

7 Soportes para transformadores de bloqueo.
9 Cobertor magnético

10 Soporte de cassete.

11 Cubierta de polea, rodamientos.

12 Contrapesos, cada bloque de 5y 10Lb.
13 Laminas de proteccién mirilla de contrapeso.
14 Columna de 177, soporte de pared.

15 Soporte superior de pared.

Soporte de tubo no rotatorio con Riel transversal.

ad) Limpieza exterior del soporte y rieles evitando suciedad que pueda detener el recorrido

del equipo.

ae) Lubricacion de rodamientos y piezas moviles.

af) Mantenimiento preventivo de transformadores de bloqueo en horizontal, vertical.
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Figura 65. Soporte de tubo no rotatorio con riel transversal. Fuente tomado de (Summit
Industries ).

Ajuste de kVp.

Se debe realizar calibracién manual mediante el potenciometro RT1, ajustar el selector a
50mA, configure kVp hasta que en el medidor se observe 80, realice exposicion de rayos
efectivos en un segundo, verifique la salida como se indica en el medidor 4000 o divisor, ajuste

RT1 hasta que el medidor tome la salida de kVp real.



KVP Meter Blanking Adjustment (Max/Min KVFP)
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KVP Meter Meter Slope Adjustment

Figura 66. Ajuste de kVp. Fuente tomado de (Systems, TXR Tingle medical, 2008).

Identificacion y correccion de fallas en el equipo de rayos x fijo TINGLE TXR 425.

Para la siguiente seccion se propone una breve descripcion en una tabla correspondiente por

cada falla, con su posible causa y solucién, ademas se agrega una ilustracion acorde a la

problematica.
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Tabla 3. Falla (Equipo no libera bloqueos en torre de tubo de rayos x)

Identificacién de la Equipo no libera bloqueos en torre de tubo rayos x.
falla:

Causas. Solucion. lustracién.

Posible corto circuito Realizar prueba de continuidad y
en transformadores alimentacion de transformadores.

de frenado.

Fusible de tarjeta Realizar cambio de fusible por =
bloqueo de uno de su misma capacidad.
movimientos tubo de

rayos x defectuoso.

No se recibe Revisar la salida del
alimentacion transformador 24VAC en el
proveniente del mddulo principal y verificar si su

modulo de control fusible de proteccion se encuentra

principal. en correcto estado.
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Tabla 4. Falla (Equipo no realiza la preparacion ni posterior exposicion de rayos X)

Identificacion de la Equipo no realiza la preparacion ni posterior exposicion de rayos X.

falla:

Causas. Solucion. lustracion.
Pulsador de Se debe realizar una prueba de

Preparacion y continuidad en contactos Yy

Exposicion en mal accionamientos de pulsadores
funcionamiento. garantizando que cumplan con

su funcion.

Tarjeta Control Rotor Realizar prueba de fusibles,

LI
q’.!\““_\l" i

defectuosa o Fusibles verificacion de voltajes de
en mal estado. salida (220V START, 50V
RUN).




Rotor de Tubo de
rayos X defectuoso,
no es posible efectuar
la rotacion y
posteriormente la
exposicion.

La rotacion del anodo

no inicia.

Capacitor de rotacion

defectuoso.

Verificar continuidad en el
estator del tubo, se debe
encontrar continuidad entre
cualquier par de los 3
terminales (blanco, negro o
rojo).

Debido a que los fusibles o uno
de los fusibles F1, F2 estan

abiertos en la tarjeta madre.

Verificar capacitancia y estado
del Rotor Capacitor 36-43
MFD/220VAC.

Tabla 5. Falla (Indicador de “Ready” esta encendido, pero no realiza exposicion

Identificacién de la Indicador de “Ready” esta encendido, pero no realiza exposicion.

falla:

Causas.

Bobina de “back up
contactor” abierta o
mecanismo  interno

desgastado.

Solucion.

Verificar  alimentacion  de
bobina 110/130 VAC, probar
continuidad en bobina, realizar
desconexién de circuito aguas
abajo y realizar prueba de

enclavamiento.

lustracién.

96
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SCR’s se encuentran Realizar test de voltaje desde
en corto. J1-8 a J1-10 de la Mother Board
en la parte inferior izquierda de

la tarjeta, si no hay presencia de
voltaje en dichos terminales y
los selectores de kVp Major y
Minor funcionan
correctamente, los SCR deben

ser reemplazados.

Tabla 6. Falla (Alto mA)

Identificacion de la Alto mA

falla:

Causas Solucion llustracion

Cables de alto voltaje Si se realiza cambio en los
son demasiado cortos cables de alto voltaje, deben
0 incompatibilidad ser reemplazados por unos del
del tubo de rayos X.  mismo largo o en su defecto
ajustar las resistencias del
filamento. Las caracteristicas
del tubo de rayos X deben ser

compatibles con el voltaje de
trabajo, kVp, Punto focal,
tecnologia de trabajo en el
equipo.
Aceite aislante del Si el aceite del transformador se encuentra aislado o en muy bajo nivel
transformador ~ HV causara un arco al usar el transformador HV, es necesario drenar el
contaminado. aceite, secar los devanados y nuevamente llenar el tanque con el nivel

correcto de aislante. Recuerde esperar 24 horas luego de realizar este
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procedimiento para eliminar las burbujas que puedan quedar al interior

del Transformador.

Tabla 7. Falla (no existe generacion de mA)

Identificacion de la

falla:

No existe generacion de mA.

Causas.

Cables de Anodo y
Cadtodo no estan
instalados

correctamente.

Estabilizador de MA

defectuoso.

Solucion.

Asegurese de que el cable de
Cétodo se encuentra
conectado al transformador
de alto voltaje y
respectivamente al catodo
del tubo de rayos X, de igual
manera con el Anodo con
anodo. En caso de estar
invertida su conexion la
salida en el circuito de
filamento se encontrard en
corto circuito.

Presionar el pulsador de
PREP  (preparacion) vy
verificar el voltaje sobre los
terminales A1 y H3 en la
parte superior de la Mother
Board el voltaje debe estar
entre los 240 y 260V
dependiendo de la posicion
en que el estabilizador esté

llustracién.
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enclavado. Cualquier voltaje
inferior a 235VAC indica un
problema al interior del

estabilizador.

Corto circuito en Ubicar el voltimetro desde

Filamento del Tubo. XC a XS o0 de XC a XL y
preparar (PREP). Si existe
un corto, el voltaje reflejado
seré entre 60-70 voltios.

Observaciones extra:

Aceite: Asegurese de que el nivel del aceite no sea inferior a 1 pulgada desde la parte

superior y no menor a % de pulgada de distancia (Systems, TXR Tingle medical, 2008).

No se debe contaminar el aceite sumergiendo objetos extrafios ni manos ya que el aceite es el
mayor aislante del alto voltaje. Mantener el transformador fuera de areas donde la humedad sea

superior al 75%.

En caso de reemplazar el aceite del transformador, es necesario dejarlo sumergido toda la
noche antes de realizar cargas de kVp, de esta manera se eliminaran posibles burbujas al interior

de la armadura.
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Fallas en el tubo de rayos x: Normalmente un tubo de rayos x suele soportar varios afios de
servicio, pero debido a malos usos del operador la vida del tubo de rayos x se ve reducida

sustancialmente (Bushong, 2010).

Generalmente los fallos en el tubo de rayos x se debe a aspectos térmicos, el equipo de rayos
x es la maquina que solo se aprovecha un 2% de la energia, debido a mayor parte de su energia

se convierte en calor (Antonio & Pedro, 2010) .

El &nodo se somete a elevadas temperaturas durante cada exposicion la cual se debe disipar

para que el tubo siga en funcionamiento (Spellman, 2022).

Un calor excesivo tiene como consecuencia una vida corta del tubo de rayos X. (Spellman,

2022).

Para un tubo de rayos x la vida Util se mide en cantidad de exposiciones, lo mas habitual de

estos equipos garantizan 50k exposiciones.

El resumen, se muestra en la siguiente tabla.
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Tabla 8. Fallas del tubo de rayos x (aspectos térmicos normalmente)

Falla.

descripcion del por qué?

Mal uso (tubo de rayos x).

Filamento.

Anodo.

-Exposicidn en cantidad de tiempo innecesario.

-Cuando se requiere de altas exposiciones no se calienta el anodo
con una exposicion previa y pequefia.

-Evaporacion del material debido al uso, o desequilibrio eléctrico,
los residuos del material producen un efecto de filtrado en el haz
efectivo, y desequilibrio eléctricamente el tubo, si el filamento esta
muy desgastado, mayor tiempo de exposicion mayor evaporacion
del filamento hasta causar un posible circuito abierto. (Spellman,
2022).

-Cuando hay presencia de altas temperaturas los cojinetes del rotor
del &nodo se calientan tanto, se desgastan debido a un exceso de
friccion.

- La carcasa de cristal del anodo se puede romper debido a que el
anodo se somete a altas temperaturas.

- El revestimiento del tubo de rayos x puede fallar debido a altas
temperaturas.

- Cuando se somete a altas radiaciones este se puede romperse,

derretir o deformarse.

Mantenimiento a tubo de rayos x: El mantenimiento que se debe realizar al tubo consta de

una simple limpieza, calibracién y verificacion del estado en los conductores asegurandose de

tener un correcto aislamiento.

Cadigos de error en consola de control: La consola de control incorpora un

autodiagnostico, en el espacio de los mAs, se podra mostrar alguno de los siguientes errores que

se evidencian en la siguiente figura.
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Tabla 9. Codigos de error de autodiagnostico. Tomado de (Systems, TXR Tingle medical,
2008).

cODIGO DE ERROR DESCRIPCION
oL Indica: supera el limite del tubo
E02 Indica: KVP por encima del rango
E03 Indica: KVP por debajo del rango
E04 Indica — Apertura en cables MA o interruptor
E05 Indica - Apertura en el cable o interruptor de sincronizacion
RCS Indica: SCR con fugas o en cortocircuito

Mantenimiento preventivo y correctivo del equipo de rayos x portatil villa system

visitor t30.

Mddulo de carga capacitores.

Antes de realizar la respectiva revision del médulo de carga y almacenamiento por
capacitores se debe verificar que el equipo se encuentre desconectado de la energia y sus

breakers en modo off.

Seguido de la confirmacion en ausencia de energia, posteriormente se realiza la descarga de
los capacitores con el fin de evitar alguna descarga al personal de mantenimiento. Tal como se
observa en la imagen, se debe mantener presionado por 10 segundos el pulsador del circuito de

descarga ubicado sobre la tarjeta de suministro de los capacitores.
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Figura 67. Tarjeta de suministro de los capacitores

Al finalizar el procedimiento para la descarga de los capacitores, se procede a verificar con

un multimetro configurado en escala de voltaje directo, para confirmar que se tenga el minimo

voltaje permisible y éptimo para la manipulacion de los componentes.

Por consiguiente, se procede con el retiro de la tarjeta superior con codigo 01643 y se realiza

la desconexidn de sus tierras y demas anclajes evitando entrar en contacto con otras etapas de

funcionamiento en el equipo.
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Se procede a verificar con el multimetro configurado en la escala de continuidad el estado de
las protecciones asi mismo la continuidad en los conductores y el estado de ellos asegurando el

correcto funcionamiento.

' F9 —100A

I
\
/ 3

Figura 69. Protecciones de la tarjeta superior 01643

Finalizado el proceso de verificacion en las protecciones y conductores el paso a seguir es la
prueba de capacitancia en los condensadores individualmente para garantizar que se encuentren
en correcto funcionamiento y no exista un desbalance de cargas que puedan provocar dafios a

corto plazo en el equipo.
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Se debe realizar la desconexion individual de los capacitores retirando los tornillos cabeza
estrella que los anclan a la tarjeta de protecciones, seguido a ello, haciendo uso de un
capacimetro digital (medidor de capacitancia) se realiza la medicion (para este caso se debe
obtener un resultado éptimo o aproximado de 19000 uF que son los correspondientes a la placa

de caracteristicas de cada uno de ellos).

' iy
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Figura 70. Tarjeta 01643 y capacitores

En caso de encontrar alguna anomalia en las mediciones de capacitores es necesario
reemplazar los componentes que presenten fallos para evitar dafios mayores al energizar

nuevamente la etapa.
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Modulo inversor.

Se realiza la verificacion de componentes y funcionamiento del equipo se procede con la
verificacion del estado del Médulo inversor DC/AC el cual recibe un suministro de 680VDC

30kw entregados por la etapa anterior conformada por el médulo de capacitores.

Se procede con la desconexion en los bornes marcados como “” + - *’ que son la
alimentacion del médulo provenientes de carga en los condensadores, al igual que retirar los

terminales de corriente alterna que van directamente al tubo de rayos x.

Figura 71. Bornes positivos y terminales AC del modulo inversor

Retirando los tornillos cabeza estrella del panel frontal y la tarjeta de verificacidn de voltajes
nos encontramos con el sistema de filtrado conformado por dos capacitores MKV 6,8 uF +-10% y

UN= AC 900V. Se realiza la verificacion de la capacitancia en cada uno de ellos haciendo uso
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del capacimetro, en caso de obtener una medida errénea a la indicada en la placa caracteristica,

es necesario reemplazar el componente por una misma referencia.

Figura 72. A. Panel frontal, B. Sistema de filtrado

Accediendo por la parte posterior del equipo se encuentran las placas Driver Duale AEM.

Figura 73. Placas driver dual AEM
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Retirando las Tarjetas Driver Duale se accede a los transistores IGBT (encargados de realizar

la conmutacion de la corriente que sera necesaria para la generacion de los Rayos X).

Se procede con la prueba y verificacion del estado de los médulos IGBT, que garantice que
sus caracteristicas se mantengan acorde a las necesidades del equipo, un desgaste o dafio en estos

componentes puede significar pérdidas de energia o bloqueos en el equipo.

Figura 74. Modulo IGBT

Disparador.

El disparador del equipo cuenta con 2 pulsadores internos que sufren desgaste al ser
elementos mecanicos, los cuales requieren ser verificado su funcionamiento y de esta manera

detectar posibles fallos a corto o largo plazo, y lo detectamos de la siguiente manera.

Se realiza seguimiento al cable del disparador del equipo y se llega a la tarjeta de regulacion

y control de disparo, la cual envia las sefiales consecuentes de preparacion y exposicion.
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Figura 75. Tarjeta de regulacion y control de disparo

Se efectla la desconexion del conector CP1 de 4 pines para realizar una prueba de
continuidad entre los arreglos de cables que envian la sefial predeterminada para cada uno de los

pulsadores del disparador.

Figura 76. A. Pulsador de disparo, B. Conector CP1
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Se realiza la prueba de continuidad en cada una de las siguientes condiciones con los

respectivos pares de cables predeterminados.

ag) Pulsador 1 ON (preparacidn): Continuidad entre los cables de color negro y rojo.

ah) Pulsador 2 ON (exposicion): Continuidad entre los cables amarillo y verde.

De esta manera se confirma que el funcionamiento del disparador esté en 6ptimas
condiciones, en caso de encontrar falsos contactos al oprimir cada etapa del pulsador o no tener

respuesta, es necesario efectuar la reparacion o reemplazo del mismo por una misma referencia.

Colimador.

El sistema de colimacion de un equipo de rayos x portatil es bastante similar al de un equipo
de rayos X fijo ya que comprende del mismo principio, funcionamiento y piezas, por lo tal su

mantenimiento es basicamente el mismo, afiadiendo unos pasos para un correcto desensamble.

Posicione el colimador de manera lateral y sobre una superficie suave para comenzar el
proceso de desensamble; Retire suavemente los 4 tornillos hexagonales liberando

simultaneamente cada uno de ellos para evitar desgastar los soportes.
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Figura 77. Desensamble del colimador, tornillos hexagonales

Luego de retirar los tornillos hexagonales el colimador caera sobre la superficie destinada

para reposar el equipo y continuar con la desconexién de su alimentacion.

Nota: Esta actividad debe ser realizada por minimo 2 personas.

Figura 78. Desensamble del colimador
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Al retirar el colimador de sus soportes, en el tubo de rayos X, se procede a realizar la

desconexidon de alimentacién para la iluminacion.

Se retiran los dos tornillos de la tapa bornera trasera para iniciar la desconexion de la parte

eléctrica y proceder con el mantenimiento preventivo.

Figura 79. Circuito de alimentacion del colimador

Una vez retirados los cables de alimentacion y tierra, se procede a realizar el desensamble y
mantenimiento del colimador, garantizando una limpieza y lubricacion de los sistemas

mecanicos.

Se retiran los tornillos cabeza cruz, ubicados en la parte superior, inferior y frontal para

liberar los protectores laterales.
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Figura 80. Retiro de tornilleria de la carcasa del colimador

Posteriormente se debe retirar con cuidado los tornillos de la carcasa, se procede removiendo
las perillas de colimacion ajustandose inicialmente en un estado totalmente cerrado para evitar

afectar la calibracion de las rejillas.

Se retiran los tornillos hexagonales al interior de las ranuras en las perillas, seguido a ello se

puede liberar las perillas de manera vertical y continuar con el desensamble del equipo.
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Figura 81. A. Tornilleria de las perillas del colimador, B. Perillas retiradas

Finalmente, se tiene por completo el desensamble y se encuentra con los mecanismos
internos de las rejillas de colimacidn, el acrilico guia, la lAmpara incandescente para la

iluminacion halégena del equipo (150W-8A).

LAMPHOLDER
1+ MAX.LOAD ¢
150W-8A
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Figura 82. Parte electrdnica del colimador varias tomas

ai) Se debe realizar limpieza interna y externa exhaustiva para evitar suciedad e impurezas al

interior del colimador.

aj) Lubricacion de sistema de apertura y cierre de rejillas.

ak)Revision de tarjeta reguladora de voltaje para la alimentacidén de bombillo halégeno.

am) Revisién y prueba del estado del bombillo halégeno Bi-pin y socket ceramico: Limpieza
de pines en bombillo eliminando rastros de oxido o sulfato, prueba de continuidad y limpieza de

ldminas de contacto en el socket cerdmico.

an) Revisién de estado en conductores (cambiar si es necesario por sobrecalentamiento y alta

temperatura).

ao) Limpieza de guia acrilica y ajuste con su centro.
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Mecanismo de soporte (brazo).

El equipo consta de un mecanismo de soporte mecanico por medio de una correa 'y
contrapeso interno para mantener en su lugar el tubo de rayos X junto con el colimador y de esta
manera realizar posicionamiento suave y firme al momento de realizar la toma de imagen

diagnostica.

Se accede al mecanismo retirando los dos tornillos de cabeza estrella que se encuentran en la

parte superior e inferior de la carcasa protectora del brazo.

Figura 83. Parte superior e inferior de la carcasa protectora del brazo

Quedara descubierta la cadena tensora la cual debemos ajustar y engrasar para evitar la

friccion y prolongar su vida util.
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Figura 84. Cadena tensora del soporte de brazo

Identificacién y correccion de fallas en el equipo de rayos x portatil VISITOR T30.

Para la siguiente seccidn se propone una breve descripcion en una tabla correspondiente por
cada falla, con su posible causa y solucién, ademas se agrega una ilustracion acorde a la

problematica.

Tabla 10. Falla (Inverter Fault)

Identificacion de la Inverter Fault.

falla:

Causas. Solucion. lustracion.
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Error de IGBT en el

modulo inversor.

vida atil, es necesario
cambio de IGBT’s al

Debido al exceso de
exposiciones simultaneas o

desgaste por sobrepasar su

interior del Médulo inverter.

Falla V2.

Identificacion de la Fallo V2.

falla:

Causas.

Solucion.

Error en el suministro Se debe realizar verificacion en

de voltaje para el

controlador.

voltajes de salida en etapa de
carga y descarga de
condensadores. Posiblemente
existe un fallo en capacitores o
tarjeta reguladora de voltajes B4
Charger Board, comunmente
asociado a sobrecarga y uso
excesivo del equipo.

lustracion.

Falla (Filamento).

Identificacion de la Filamento.

falla:

Causas.

Solucion.

llustracion.
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Problemas en
comprobacion  del

la Se debe realizar verificacion

de voltajes de entrada y salida

filamento en el tubo en la tarjeta B7 Filamento, en

O
T TTITHTITIE

i

de rayos X. caso de presentar fallas en sus '
componentes  pasivos  ser F (TS
reemplazados o en su defecto T
la tarjeta B7. QJHHMHHI ‘
Falla V3.
Identificacién de la Fallo V3.
falla:
Causas. Solucién. llustracion.
Error en Se presenta debido a la

alimentacion de la

unidad de potencia.

ausencia de voltaje en la
unidad de potencia, se debe
efectuar  seguimiento e
inspeccidn del lugar donde el
circuito se encuentra abierto
y no es posible mantener el
voltaje en un punto
especifico.  Generalmente
este error se presenta por
exceso de  exposiciones
simultaneas que
sobrecarguen la unidad de
potenciay genere desgaste en
los componentes pasivos Yy
activos, especificamente en
las tarjetas Driver Dual del
maédulo inversor.
Resistencias, diodos, zener y
circuitos integrados 555 se

ven afectados por el
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sobrecalentamiento del
inversor, los cuales deben ser
reemplazados por su misma
referencia o en su defecto el
reemplazo de la tarjeta

afectada.

Falla (Hand switch ERR).

Identificacion de la Hand switch ERR.

falla:

Causas.

Pulsador dafiado.

Solucion.

Switche se mantiene
presionado en la etapa de
exposicion  continua,  es
necesario  reemplazar el
pulsador por su referencia
establecida realizando su
desconexion de la tarjeta
01651 al interior del equipo.

llustracién.

Falla (No enciende ldmpara de colimador, pero bombillo halégeno en buen estado)

Identificacién de No enciende lampara de colimador, pero bombillo halégeno en buen

la falla:

estado

Causas.

Solucion.

lustracion.




Socket en mal
estado,
conductores

dafados.

Fusibles en tarjeta
B3 ON-OFF
STARTER

defectuosos.

Se debe  verificar
continuidad en los
conductores y

alimentacion 24V.

Reemplazar  fusibles
abiertos 'y verificar
voltaje de salida en
terminales CM6-4.

Falla (Ajustar tubo)

Identificaciéon de Ajustar tubo.
la falla:
Causas. Solucion. lustracion.

No se logra obtener
una
retroalimentacion
del estado del tubo
de rayos x con el

maodulo inversor.

Verificar conexion CP2-
2 en modulo B1l1

Inverter, realizar

seguimiento

continuidad y estado del

conductor.

121
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5. Resultados

Como resultado de este proyecto, se propuso a la empresa VHM ingenieria fijar una nueva
rutina independiente para equipo de rayos x (portatil y fijo) debido a que antes de las ejecuciones
de mantenimientos preventivos o correctivos se respaldan por una rutina general para los equipos

de rayos x.

Se pudo realizar una documentacion de algunas fallas independientemente a cada equipo de

rayos X (fijo y portatil) en donde se detallan las causas y posibles soluciones.

En la tabla 16, se muestra la nueva propuesta de rutina de mantenimiento para el equipo de
rayos X fijo (la tabla fue creada por medio de material de referencia, (Systems, TXR Tingle
medical, 2008) y material expuesto en el capitulo 7 en donde se evidencian los procedimientos
preventivos, correctivos y procedimientos que realiza habitualmente el personal de

mantenimiento en base a su experiencia).

Tabla 11. Nueva rutina de mantenimiento preventivo para el equipo de rayos x fijo.

VHM INGENIERIA S.A.S Cadigo:
RUTINA DE MANTENIMIENTO

PREVENTIVO DE EQUIPO DE RAYOS X | Yersion
VHM Ingenieria F1JO Pagina:
Marca: Centro de
Modelo: salud:
Numero de serie: Area:
Inventario equipo: Ubicacion:

| INSPECCION PRELIMINAR




123

Descripcion de actividad

Cumple

No
cumple

Verificar desconexion eléctrica total del equipo

Realice desinfeccion total del equipo

Verificar buen estado de cables y fundas

Verificar el buen estado de cubiertas

Verificacion general de tornilleria

Cumple

No
cumple

VERIFICACION ELECTRICA DE

CONSOLA CONTROL

FRECUENCIA: 3

MESES

Descripcion de actividad

Cumple

No
cumple

Observacion

Verificacion de los leds de la pantalla

Verificar las teclas, pulsadores vy
perillas.

Verificar sefal audible.

Cumple

No
cumple

CALIBRACION Y VERIFICACION DE
PARAMETROS DE POTENCIA

FRECUENCIA: 3

MESES

Descripcion de actividad

Cumple

No
cumple

Observacion

Encienda los equipos de medicion y
establezca comunicacion inaldmbrica

Configure el equipo de medicion para
realizar la correcta medicién de las
caracteristicas del haz efectivo

Situé adecuadamente el detector en
posicion para medir el haz efectivo.

Ajuste en el equipo de rayos x los
valores de kV y mA deseados para la
calibracion.

Tome las medidas de seguridad y
proteccion para realizar el disparo del
haz efectivo.

Realice el disparo del haz efectivo y
analice los datos obtenidos reflejados en
el equipo de medicidn.

‘Cumple

No
cumple



VERIFICACION MODULO PRINCIPAL

MESES

FRECUENCIA: 3
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Descripcion de actividad

Cumple No
cumple

Observacion

Verificar cable de alimentacion del
equipo (220V 60Hz).

Prueba de voltajes de entrada y salida de:
Autotransformador, transformador de
carga y transformador de colimador y
mesa

Prueba de contactor de Backup

Revision y prueba de los fusibles de
ajuste de Ma

Revision del estado del cableado

Prueba del capacitor del rotor y voltajes
de salida (24V) para activacion de:
Controlador X-Ray, colimador, mesa de
rayos X, rotor del tubo de rayos x y
Bucky mural

Revision y prueba de interruptores
menor, mayor de kVp: Prueba de
continuidad entre terminales,
verificacion del estado de los
conductores y su aislamiento.

Verificacion de componentes
electronicos en la tarjeta “Timer Board”:
limpieza de tarjeta, prueba de
transformadores (12V, 24V) revision de
conductor, aislamiento y prueba de
continuidad

Prueba y revision de Tarjeta de control
Rotor de tubo rayos x, (alimentacion 220
VAC, START, 50 VAC RUN):
Limpieza de tarjeta electronica, prueba
de continuidad y estado de fusibles,
prueba de diodos, revision de
transformador 12V 'y estado de
conductor y conectores.

Revision y prueba de contactor de
Backup: limpieza externa del equipo,
prueba de bobina y accionamiento

Prueba de transformador 24VAC de
alimentacion para colimador y seguros
magnéticos: Limpieza externa del
equipo, verificacién de continuidad en



fusibles de entrada/salida de
transformador y

verificacion de voltaje de salida
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No
cumple

Cumple

MESA TRANSVERSAL

FRECUENCIA: 3
MESES

Descripcion de actividad

Cumple No Observacion

cumple

Revision y prueba de transformadores
24VAC

Ajuste en distancia de enclavamiento de
electroiman (2mm)

Verificacion en el estado de los
conductores (reemplazar si se amerita)

Revision y prueba de componentes
electronicos de la tarjeta auxiliar
(fusible,  condensador,  resistencia,
puente de diodos, terminales macho).

Verificacion en voltaje de alimentacion
proveniente del panel de control 24VAC

No
cumple

Cumple

SISTEMA DE FRENO

FRECUENCIA: 3
MESES

Descripcion de actividad

Cumple No Observacion

cumple

El sistema de freno general (Bucky
mural, colimador, mesa transversal) se
efectlia por medio de transformadores a
24VAC que son convertidos en
electroimanes para asi lograr un frenado
exitoso y resistente.

-Verificar es estado de los
transformadores, (voltaje, continuidad, y
fusibles)

Cumple No
cumple

COLIMADOR

FRECUENCIA: 3
MESES

Descripcion de actividad

Cumple No

Observacion
cumple
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Limpieza y desinfeccidn general

Revision de lampara haldgena

Revision y mantenimiento de socket

Ajuste de perillas de colimacion

Ajuste de sistema rotativo y seguros

magnéticos
Revision de tarjeta control de luz y
rotacion
Ajuste 'y lubricacion de piezas
mecénicas
Cumple |No
cumple

PRUEBA DE CONGRUENCIA DE CAMPO FRECUENCIA: 6

DE LUZ/ CAMPO DE RAYOS X MESES
Descripcion de actividad Cumple No Observacion

cumple

Retire minuciosamente el patron de
prueba de sobremesa del colimador
lineal

Realice TEST PATRON

Situé la fuente de rayos x a una distancia
de la mesa a 40” o 100 SID

Ubique un casete en la superficie de la
mesa y centrelo con precision en el
campo de luz.

Reduzca manualmente el tamafio del
campo de rayos X al siguiente tamafio de
pelicula mas pequefio.

Identifique los bordes del campo de luz
y marque cuidadosamente los bordes
colocando los marcadores de metal

Exponga la pelicula a una densidad de
1.0y revele.

Identifique cuidadosamente los bordes
del campo de rayos X y mida la
diferencia entre el campo de rayos X
bordes y bordes del campo de luz.

La suma de la diferencia del eje largo
(X1 + X2) no excedera el 2% del SID

La suma de la diferencia del eje
transversal no excederd el 2% del SID.
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Cumple

No
cumple

AJUSTE Y MANTENIMIENTO DE FRECUENCIA:
SISTEMA DE BLOQUEO MAGNETICO MESES

3

Descripcion de actividad

Cumple|No Observacion

cumple

Acceder a la tarjeta electronica de
accionamiento

Mantenimiento general de la tarjeta
electrénica

Cumple

No
cumple

BUCKY MURAL

FRECUENCIA:
MESES

3

Descripcion de actividad

Cumple No Observacion

cumple

Limpieza exterior del ensamblaje
teniendo precaucion con los
componentes electronicos que
comprenden el sistema de liberacion de
frenado/bloqueo magnético.

Verifique que el desplazamiento vertical
sea suave Y el estado de los rodamientos
superiores, engrase de ser necesario y
realice su respectiva limpieza de
impurezas.

Verifigue que los pernos estén
debidamente apretados incluidos los
anclajes al suelo y pared.

Verifique el correcto funcionamiento del
interruptor 'y el transformador de
liberacion de la cerradura.

Inspeccione todas las conexiones
eléctricas y evite tensiones en el
cableado.

Inspeccione las guayas de contrapeso al
interior del Bucky en presencia de hilos
rotos

Cumple

No
cumple

SOPORTE DE TUBO NO ROTATORIO FRECUENCIA:

CON RIEL TRANSVERSAL

MESES

3




Descripcion de actividad

Cumple

No
cumple

Observacion
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Limpieza exterior del soporte y rieles
evitando suciedad que pueda detener el
recorrido del equipo

Lubricacion de rodamientos y piezas
moviles

Mantenimiento preventivo de
transformadores de  bloqueo en
horizontal, vertical.

Cumple | No
cumple
SEGURIDAD RADIOLOGICAY FRECUENCIA: 3
ELECTRICA MESES
Descripcion de actividad Cumple | No Observacion
cumple

Verificar si existe fuga de radiacion
(dafios fisicos)

Verificar la calidad del haz dtil
(mediante una filtracién minima)

Verificar la limitacion y alineacion del
haz efectivo

Verificacion de resistencia y proteccion
atierra

Verificar si el equipo posee alguna
corriente de fuga a tierra 'y al control del
empaque

RECOMENDACIONES

N° Descripcion:

QB |WIN|F

REPUESTOS E INSUMOS UTILIZADOS

Unidades Repuesto / insumo
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FECHA DE REALIZACION:
Realizo: Aprobd:

En la tabla siguiente, se muestra la propuesta de rutina de mantenimiento para el equipo de
rayos x portatil, (La tabla fue creada por medio de material de referencia, (Villa Sistemi
Medicali, 2004) y material expuesto en el capitulo 8 en donde se evidencian los procedimientos
preventivos, correctivos y procedimientos que realiza habitualmente el personal de

mantenimiento en base a su experiencia).

Tabla 12. Nueva rutina de mantenimiento preventivo para el equipo de rayos x portatil.

VHM INGENIERIA S.A.S Cadigo:
RUTINA DE MANTENIMIENTO Version:
PREVENTIVO DE EQUIPO DE RAYOS X )
VHM Ingenieria PORTATIL Pagina:
Marca: Centro de
Modelo: salud:
Numero de serie: Area:
Inventario equipo: Ubicacion:
INSPECCION PRELIMINAR
Descripcion de actividad Cumple|No
cumple

Verificar desconexion eléctrica total del equipo

Realice desinfeccion total del equipo

Verificar buen estado de cables y fundas

Verificar fuga de aceite en el monobloque

Verificar el buen estado de cubiertas

Verificacion general de tornilleria

Comprobacidn del sistema de movimiento
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Cumple

No
cumple

MODULO DE CARGA DE CAPACITORES

FRECUENCIA: 3
MESES

Descripcion de actividad

Cumple

No Observacion
cumple

Verificar desconexion eléctrica total del
equipo

Realizar descarga de los capacitores
(oprimir durante 10 segundos el pulsador
del circuito ubicado sobre la tarjeta de
suministro de los capacitores)

Verificar el minimo voltaje permisible
en DC

Retirar tarjeta superior 01643 y realizar
desconexion de tierras

Verificar continuidad en conductores y
protecciones

Verificacion de capacitancias, estas
deben estar en balance

Realizar desconexién individual de los
capacitores, y realizar medicion con el
capacimetro digital y verificar un valor
optimo o aproximado a 19k uF
(correspondientes a la placa de los
mismos)

Cumple

No
cumple

MODULO INVERSOR DC/AC

FRECUENCIA: 3
MESES

Descripcion de actividad Cumple

No Observacion
cumple

Realizar desconexiéon de los bornes
positivos y terminales AC del modulo
inversor

Retirar tornilleria del panel frontal y de
la tarjeta de verificacion de voltajes,
para acceder al sistema de filtrado

Verificar capacitancia del sistema de
filtrado

Acceder a las placas Driver Dual AEM
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Retirar placas driver dual y acceder a los
transistores IGBT y realizar verificacion
de estado de los mddulos IGBT

Cumple |No
cumple
FRECUENCIA: 3
DISPARADOR MESES
Descripcion de actividad Cumple | No Observacion
cumple

Realizar desconexion del conector CP1
(4 pines) vy realizar prueba de
continuidad entre el arreglo de cables.

Verificar continuidad cables negro y
rojo

Verificar continuidad cables amarillo y
verde

Cumple | No
cumple
FRECUENCIA: 3
COLIMADOR MESES
Descripcion de actividad Cumple |No Observacion
cumple

Posicione el colimador de manera lateral
y sobre una superficie suave para
comenzar el proceso de desensamble

Retire suavemente los 4 tornillos
hexagonales liberando simultdneamente
cada uno de ellos para evitar desgastar
los soportes

Realizar desconexion de su
alimentacion, retirar tapa bornera y
realizar la desconexién

Realizar el retiro de la carcasa del
colimador

Posicionar las perillas en modo off y
retirar tornilleria en las ranuras de las
mismas Yy retirarlas de forma vertical
(para evitar afectar la calibracion)

realizar limpieza interna y externa
exhaustiva para evitar suciedad e
impurezas al interior del colimador.
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Lubricacion de sistema de apertura y
cierre de rejillas.

Revision de tarjeta reguladora de voltaje
para la alimentacion de bombillo
haldégeno

Revision y prueba del estado del
bombillo halégeno Bi-pin y socket
ceramico
1. Limpieza de Pines en
bombillo eliminando
rastros de 6xido o sulfato
2. Prueba de continuidad en
bombillo
3. Limpieza de laminas de
contacto en el
socket ceramico

Revision de estado en conductores
(cambiar si es  necesario  por
sobrecalentamiento y alta temperatura)

Limpieza de guia acrilica y ajuste con su

centro.
Cumple | No
cumple
MECANISMO DE SOPORTE DE BRAZO FRECUENCIA: 3

MESES
Descripcion de actividad Cumple | No Observacion

cumple
Verificar el equilibrio y movimiento
(blogueo, desblogueo y estabilidad)
Verificar rotacion y equilibrio del
monobloque
Retirar tornillos de la carcasa protectora
del brazo para acceder a la cadena
tensora
Realizar ajuste y engrase de la cadena
tensora

Cumple | No
cumple
VERIFICACION ELECTRICA DE FRECUENCIA: 3
CONSOLA CONTROL MESES

Descripcion de actividad Cumple | No Observacion

cumple
Verificacion de los leds de la pantalla
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Verificar las teclas y pulsadores

Comprobar sefiales de audio

Cumple

No
cumple

SEGURIDAD ELECTRICA

FRECUENCIA: 3

MESES

Descripcion de actividad

Cumple

No
cumple

Observacion

Verificacion de resistencia y proteccion
atierra

Verificar si el equipo posee alguna
corriente de fuga a tierra y al control del
empaque

RECOMENDACIONES

° | Descripcion:

glbh|wN|R|z

REPUESTOS E INSUMOS UTILIZADOS

Unidades | Repuesto / insumo

FECHA DE REALIZACION:

Realizo:

Aprobd:

Se realizd la socializacion con el personal de la empresa, que interfiere en las labores de

mantenimiento preventivo y correctivo especialmente de los equipos de rayos x fijo y portatil,

indicando el proceso que se ejecutd en este proyecto, como se deben interpretar los resultados y

diligenciar las rutinas de mantenimiento propuestas para cada equipo, ademas, se indico
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conceptos fundamentales, los cuales se contemplan en el presente documento y se resalta las

normas de seguridad.
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6. Conclusiones

Mediante este proyecto se obtiene la reduccién en paradas de emergencia y jornadas donde
no se logra la prestacion del servicio de radiologia debido a dafios en los equipos y/o mal
diagnostico por parte del personal de mantenimiento hasta en un 50% gracias a una correcta
comprension del funcionamiento de cada etapa y modulo que genere un fallo y su debida accion

frente a cada eventualidad.

Se logra realizar un documento instructivo y descriptivo de las actividades necesarias para
garantizar un correcto funcionamiento de los equipos de radiologia a cargo del personal de la

empresa VHM INGENIERIA S.A.S.

Este proyecto tuvo como objetivo disefiar un protocolo para identificar, prevenir y corregir
fallas en equipos de rayos x a los cuales la empresa VHM ingenieria S.A.S interviene, VHM
detalla que realiza labores de mantenimiento preventivo y correctivo en equipos de rayos x fijo y
portatil, los estudiantes de ingenieria electromecanica de la Universidad Francisco de Paula
mediante un analisis cuantitativo y cualitativo de informacion describen aspectos relevante de
estos equipos cdmo: Fendmenos fisicos basicos, estructura eléctrica, mecéanica y funcionamiento
de las diferentes partes por las que estd compuesto un equipo de rayos x fijo y portétil, con el fin

de que el personal interesado en esta informacidn este suficientemente capacitado en este tema.

Para la empresa y el presente proyecto es de vital importancia, la comprension de las rutinas
de mantenimiento, disefiadas por los estudiantes de la Universidad Francisco de Paula Santander,

mediante una reunién con el personal de mantenimiento de equipos de rayos x en la empresa, se
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explicd cdmo se debe interpretar la informacion contenida en ellas y cémo diligenciarla, la
mejora de las rutinas de mantenimiento preventivo tienen como objeto, al iniciar la labor de
mantenimiento preventivo estos equipos, cuente con un procedimiento ordenado, detallado y
secuencial que garantiza su buen labor, debido a esto se tendra un soporte para realizar un
servicio de mantenimiento efectivo, como verificar correctamente el estado actual de equipo
para su buen funcionamiento, o dictaminar fallas de piezas para reparacion o cambio inmediato,
ademas se tendra un control de frecuencia de mantenimiento de cada pieza o componente
fundamental, para no desgastar las piezas mediante procesos de mantenimiento innecesarios o

realizar cambios de piezas indebidas.
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7. Recomendaciones

Se recomienda al personal de mantenimiento de rayos x leer minuciosamente y comprender
a detalle las pruebas que secuencialmente se reflejan en este proyecto, en llegado caso de no
tener seguridad para realizar un procedimiento de verificacion o prueba de un componente o

pieza fundamental.

Se recomienda al personal de mantenimiento de rayos x diligenciar con responsabilidad y
claridad la propuesta de la rutina de mantenimiento para los equipos de rayos x (fijo y portatil)
ya que para la empresa VHM ingenieria S.A.S es de vital importancia tener un control y soporte
de los mantenimientos en espacio y tiempo, ejecutados por el personal de la empresa VHM

INGENIERIA S.A.S.

Se recomienda a la empresa VHM ingenieria S.A.S que continde su buena gestion y se
extienda con el disefio de rutinas de mantenimiento preventivo para diferentes tipos de equipos

de imagenologia, tales como arco en C.



138

Referencias bibliogréaficas

Acosta, C. A. (2019). Soporte y gestion de los servicios de radiologia bajo la modalidad de
telemedicina en la empresa social del estado Hospital San Antonio Arbeldez Cundinamarca.

Ingeniero Electrénico. Cundinamarca: Universidad de Cundinamarca.

Antonio, B. S., & Pedro, R. M. (2010). Fundamentos de Fisica Médica VVolumen 2 Bases fisicas,

equipos y control de calidad en radiodiagnéstico. Universidad Internacional de Andalucia.

Arias, F. G. (2012). El proyecto de investigacion, Introduccion a la metodologia cientifica.

Caracas: Episteme.

Brito, M. S. (2018). Implementacién de un protocolo de control de calidad del equipo de rayos x
Titan 2000M para el hospital general provincial docente Riobamba. Escuela Superior

Politécnica de Chimborazo.

Bushong, S. C. (2010). Manual de radiologia para técnicos . Barcelona : Elsevier Moshy.

Castillo, J. C. (2021). Maquinas Eléctricas. EDITEX.

CLARO, O. M. (17 de 4 de 2018). Implementacion de un plan de mantenimiento a la empresa
Electroautomatismos.ST, para los equipos biomédicos a su cargo . Ingeniero mecanico .

Ocaiia , Colombia : Universidad Francisco de Paula Santander Ocafia .



139

Comision electrotécnica internacional. (1 de 2012). IEC 6061. Recuperado el 10 de 1 de 2022, de

https://www.iso.org/standard/65529.html

Cura, J. L., Pedraza, S., & Gayete, A. (2009). Radiologia Esencial. Buenos Aires; Madrid:

Editorial médica Panamericana.

Fluke Biomedical. (6 de 2011). TNT 12000 DoseMate, Dosimeter Detector. Obtenido de

https://www.flukebiomedical.com/sites/default/files/resources/dosemateqrspa0100.pdf

haro, D. f., & Condo, D. A. (2019). Disefio de un plan de mantenimiento de equipos médicos del
Hospital IESS Ambato de: Imagenologia, quiréfano y unidad de cuidados intensivos,
aplicando estandares de la organizacion mundial de la salud. Ingeniero de Mantenimiento.

Riobamba, Ecuador: Escuela Superior Politécnica de Chimborazo.

INCOTEC. (2008). Cddigo eléctrico colombiano NTC. Recuperado el 27 de 12 de 2021, de

https://www.mineducacion.gov.co/1621/articles-96894 Archivo_pdf.pdf

International Electrotechnical Commission. (2005). IEC 60336, Medical electrical equipment -

X-ray tube assemblies for medical diagnosis - Characteristics of focal spots.

ISO, I. s. (1 de 3 de 2021). ISO 4037. Recuperado el 20 de 1 de 2022, de

https://www.une.org/encuentra-tu-norma/busca-tu-norma/norma?c=N0065300



140

Jiménez, N. D. (2019). Realizacion de mantenimiento preventivo y correctivo de dispositivos
médicos e industriales en las E.S.E donde Arkimed equipos S.A.S presta sus servicios.

Tunja, Colombia: Universidad Santo Tomas.

Jornell, A. A. (2011). Equipos portatiles o moviles. Lima (Pert): UAP (Universidad Alas

Peruanas.

Martinez, D. Y. (2017). Introduccion a la radiologia . Bogota D.C: Fundacién universitaria del

Area Andina .

Ministerio de proteccidn social. (27 de 12 de 2005). Decreto 4725. Recuperado el 20 de 12 de

2021, de https://www.funcionpublica.gov.co/eva/gestornormativo/norma.php?i=18697

Ministerio de salud. (14 de 3 de 1984). Decreto 614 del 14 de marzo. Recuperado el 25 de 1 de

2022, de
https://www.funcionpublica.gov.co/eva/gestornormativo/norma.php?i=1357#:~:text=E1%20

presente%20Decret0%20determina%?20las,el%20del%20mejoramient0%20de%?20las

Ministerio de salud. (12 de 8 de 1990). Resolucion 9031. Recuperado el 15 de 1 de 2022, de

http://www.saludcapital.gov.co/DDS/Documents/Resolucion_9031 de 1990.pdf

Ministerio de salud. (12 de 7 de 1990). Resolucién nimero 9031. Colombia , Colombia.



141

Ministerio de salud. (6 de 6 de 2013). Resolucidn 1441. Recuperado el 13 de 1 de 2022, de
https://www.minsalud.gov.co/sites/rid/Lists/BibliotecaDigital/RIDE/DE/DIJ/resolucion-

1441-de-2013.pdf

Ministerio de salud y proteccién social. (28 de 6 de 2014). Resolucion 2003. Recuperado el 1 de
11 de 22, de
https://www.minsalud.gov.co/Normatividad_Nuevo/Resoluci%C3%B3n%202003%20de%?2

02014.pdf

Orozco, A. R., & Riascos, M. s. (2019). Programa de aseguramiento metrolégico para equipos
biomédicos del Hospital Universitario del Valle Evaristo Garcia. Santiago de Cali:

Universidad Autébnoma del Occidente.

Soto, K. M. (2018). Evaluacién de tecnologia de equipos de rayos x de la Clinica Belén de

Fusagasuga. Fusagasuga: Universidad de Cundinamarca.

Spellman. (1 de 2022). high voltage reference manual. Recuperado el 22 de 01 de 2022, de

https://www.spellmanhv.com/-/media/en/Technical-Resources/Manuals/hv-ref-manual.pdf

Summit Industries . (s.f.). Non-Rotational tubestand with trasnverse slide, Installation and

service manual. Model No.S114 . Niles: Caldwell ave.

Summit Industries. (s.f.). Wallstand with electric locks - Installation Instrucions . Model S109.

Niles: Caldwell Ave.



142

systems, T. T. (2008). Installation manual - standar frequency series generators. Alabama.

Testani, M. (abril de 2017). Cambio anatémicos intrafraccion en la regidn pélvica masculina,

analizado a través de imagenes con tomografia de haz cénico. Caracas.

Universidad de la Castilla- La Mancha. (Enero de 2018). UCLM.es. Obtenido de

https://www.uclm.es/-/media/Files/A08-Biblioteca/Archivos/Normas-APA.ashx?la=es

Villa Sistemi Medicali. (2004). Visitor T15 mobile x-ray system . Buccinasco (Italia).



143

Anexo



144

Anexo 1. Equipo de imagenologia fijo (txr tingle medical). Esquematico generador de alto

voltaje trifasico. Tomado de (Systems, TXR Tingle medical, 2008).
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Esquematica tarjeta de control de frecuencia. Tomado de (Systems, TXR Tingle medical,

2008).



Esquematico de la tarjeta madre. Tomado de (Systems, TXR Tingle medical, 2008).
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Temporizador T-7776A. Tomado de (Systems, TXR Tingle medical, 2008).
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Temporizador T-7776CX. Tomado de (Systems, TXR Tingle medical, 2008).
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T-7866 Tarjeta de diodos de alto voltaje. Tomada de (Systems, TXR Tingle medical, 2008).
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Medidor de mA (T-7767A). Tomada de (Systems, TXR Tingle medical, 2008).
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Tarjeta modelo T7634 Esquematica control de rotor. Tomada de (Systems, TXR Tingle
medical, 2008).
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¢Instrucciones de conexién para control de Rx TXR 425. Tomado de (Systems, TXR Tingle

medical, 2008).

Tiema

Tiema

CONTROL CAJdA DE LiNEA POTENCIA REQUERIDA TAMARD DEL DISYUNTOR DE CIRCUITO
L1 L1 TXR 325D y M, TXR 425 _
240 VCA, nominales manoldsico de 80 amperios
L2 Lz TXR 525 SFQ 240 VCA
nominal monalfisics de 100 amperios
Tierra Tierra
ALTO VOLTAJE
CONTROL CONEXIONES BUCKY
TRANSFORMADOR
F1 F1 Eureka True Speed Bucky Listado por UL
Pz P2 Control de-rayos X Bucky
Tiema Tiera Tierra Tierra
xC xC B1 B
x5 X5 B2 B2
86 5G B3 B3
M1 M1 B4 B4
Ba Ba
CIRCUITO DE ROTOR TUBD DE RAYOSEX INTERRUPTOR TERMICO DE TUBO
or OF (negro) Conecte & intermuptor térmico en
sarie con el circuito de
o 08 (Eureka y Toshiba lideran — Rojo) enciavamients de seguridad y PEL.
(Plomo Machlett - Verde)
09 0 (Plomo — Blanco)

Py#d
[Wer circuito de endavamisnio PEL)
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Esquematico de conexiones de la tarjeta de calibracion térmica y mA. Tomado de (Systems,
TXR Tingle medical, 2008).
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Anexo 2. Equipo de imagenologia portatil (t30 villa sistema visitor). Despiece 3017-1. Fuente
tomado de (Villa Sistemi Medicali, 2004).
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Despiece 3017‘-2. Tomado‘de (Villa Sistemi Medic?li, 2004).
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Despiece 3017-3. Tomado de (Villa Sistemi Medicali, 2004).
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Despiece 3017-4. Tomado de (Villa Sistemi Medicali, 2004).
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Despiece 3017-5. Tomado de (Villa Sistemi Medicali, 2004).
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Descripcion de piezas 3017-1. Tomada de (Villa Sistemi Medicali, 2004).

M 3017-1

159

Pos. Description Cods OEM code Rl
BRAKE GROUP 63759
01 PEDAL SHAFT 558468
02 PEDAL SPRING 55872
J03 SPRING CONMECTION 55871
04 PIMN FOR SHOCK ABSORBER 55917
05 SHOCK ABSORBER 55916
Jé BRAKE GROUP SUPPORT 55858
07 LEFT DISK FOR PEDAL POSITIONING 55919
1,08 RIGHT DISK FOR PEDAL POSITIONING 55920
1,09 PLASTIC BALL JOINT D.15 IGUBALE 717
1,10 PEDAL 55918 2
1.1 PUSHER FOR BRAKE 63664
1,12 PADS FOR BRAKE 63665
1,13 CAMS 55865
1,14 RIGHT BRAKE CCVER GREY RAL 7038 55869V17
1,15 LEFT BRAKE COVER GREY RAL 7038 55870-V17
1,16 PAD 558466 2
2 BASEMENT GREY RAL 7038 55875-V17
3 DOUBLE ANTISTATIC RUBBER WHEELB0x20mm 72260 2
4 GREY RUBBER WHEEL D250K50 L7251 72081 2
3 WHEELS COVER GREY RAL 7038 55873V17
[+] SCREW FOR WHEELS FIXING 55874




Descripcion de piezas 3017-2. Tomada de (Villa Sistemi Medicali, 2004).

M_3017-2
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Fos. Description Cods QEM code )
1 WELDED COLUMM 55808-V16
2 HIUT FOR TIE ROD 54271

3 RADIAL BALL JOINT GE-12E 71402

4 BUSH FOR SFRING 52423

5 SPRIMG TIE ROD 57256
6 SFRING FOR ARM 54272

7 CHAIN 57257

E CAM 57245

9 CLUTCH DISK 54251
10 RIGHT FLAMGE FOR ARM ROTATION 54112
11 MEEDLE BEARING I1MA HK2526 DING18 71891
12 MTERMAL RING IR 20x25x30 DIMG20 71893
12 SHIMMING RING 55845
14 TRAVERSE LIMITATION 54109
15 HEEDLE BEARINGS IMA HK3520 DING18 71892
14 MTERMAL RING IR 30x35x30 DIM620 71899
17 LEFT FLAMNGE FOR MONOBLOC ROTATION 54111
] REFEREMCE FERRLLE

19 WASHER

20 ARM FOR MONOBLOC MOVEMENT né
21 CENTRAL PIM 55804
22 FLAMGE FOR CEMTRAL SHAFT 52116
23 SELF-LOCKING RING MUT GUK M15«1 DIN 281 71411
24 LOCKING BUSH 55805
25 HANDLE ERX.78-B M12 C3 RAL 7035 72069 2
26 LIMIT SWITCH GHS07.1 72077 2
a7 MONOBLOC SUPPORT 54102/4
28 PLATE 54127
29 MONOBLOC COVER SUPPORT 54126
20 LEFT FLANGE FOR MONOBLOC ROTATION 54120
31 RIGHT FLANGE FOR MOMOBLOC ROTATION 54118
a2 WASHER FOR MOMNOBLOC FORK PIM 52395
23 RING 54253
34 CLUTCH DISK 54252
25 EXTERMAL RIGHT FLAMGE FOR MONOBLOC ROTATION 54119
26 EXTERMAL LEFT FLAMSE FOR MONCBLOC ROTATION 54121
37 SUPPORTING BRACKET OF THE MONOBLOC GROUFR 54125
28 CLAMP 52141
29 HANDLE ERX 78-p M10wd0 RALTOZS 71712
40 WASHER 54122
41 MACNOBLOCK HAMNDLE FLANGE GREY RAL 7038 56020-V17
42 BLOCK FOR HANDLE FIING 56024
43 MONOBLOC HANDLE GREY RAL 7028 56023-V17
44 ROTATING ADAFTER 54290




Anexo 3. Descripcién de piezas 3017-3. Tomada de (Villa Sistemi Medicali, 2004).

M_3017-3
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Pos Description Code OEM code
1 COMTROL UNMIT GROUP 15EW 63653/A/2
1,0 MVERTER IHF2015 WITH LABEL 437309
1,02 BOARD B3 - STARTER + OMSOFF 016B7/B
1,03 POMWER ZUPPLY SWITCHIMG MPS150-12 ALT-12 15858
1,04 POMWER SUPPLY SWITCHING 65WW&E-515 AL2-515 11859
1,05 BOARD BB - HAMDSWITCH & POTTER 01451
1,08 BOARD BY - FILAMEMT Z0kHz Q164774
1,07 OMEGA GUIDE FOR AUTOMATIC SWITCH 51803
1,08 FILTER CORCOM 3A/Z00V 3EP] 1920
1,09 AUTOMATIC SWITCH AZE 144 14925P2C 160 1889
1,10 POWER ZUPPLY SUPPORT 55857
1,11 MICRO SUPPORT LOCK 55907
1,12 MVERTER SUPPORT LOCK 55908
1,13 REZISTOR 80E-150W 05602
1,14 FIMG SJQUARE 55921
1,18 GMD SCREW CLAMP Srnrng USLEGSM PHOEMNIX 0442072 1157
1,16 BOARD B2 - PROCESSOR COMTROL Q166974
2 POMWER UNIT GROUP WITH CAPACITORS 18500uF 63770/2
2,0 PLATE FOR CAPACITORS 56794
2,02 CAPACITOR SUPPORT 54247
2,03 BOARD B4 - CHARGER 01643
2,04 ELECTROLYTIC CAPACITOR 10000uF,/400VDC 11865
2,05 SPACER 54257
2,08 BOARD BS - COMTROL CHOPPE 01644
2,07 BOARD B& - CHOPPER 01645
2,08 MOUCTANCE 1.4mH-30A 24121
2,09 CERAMIC FAST FUZE 834/660V ETF 11456
2,10 CERAMIC FUSE 10w38 204-gG-500V 2288
2 CAPACITORS BATTERY 18500uF 52901/2
3m & CAPACITORS BATTERY BOARD 0164274
3,02 CAPACITORS BATTERY SPACER 54254
3,03 ITORS PLATE S6793
3,04 ELECTROLYTIC CAPACITOR 18500uF/350VDC 2135
4 POWER UNIT PROTECTION 542409
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Descripcion de piezas 3017-4. Tomada de (Villa Sistemi Medicali, 2004).

M_3017-4

Pos Diescription Code QEM code

1 MOMNOBLOC GROUP - MHF 2015 63387/6

2 SQUARE COLLIMATOR R 221/027 A+ GUIDES 12193

3 COLLUMATOR CABLE 05491 2
4 METALUC COMMECTOR PG21 207 BLACK 52040V03

] TABLE-MOMOBLOC COMMECTING CABLE k)

) MAAIME CABLE [LE.BMT WITHOUT PLUG) osean

7 BLACK PLASTIC PUZHIMNG CABLE 3240 FLEXLTF 2 11246 2
B BLACK PLASTIC LOCK MUT PGS 32108 11249 2
@ MALE EQUIPOTEMTIAL TERMINAL PPOAGS 6/25 11454

10 POTTER CABLE LG.75CM

11 POTTER COMMECTOR KIT 2
12 Y-RAY HAMDIWITCH

13 COMPLETE KEYBOARD TMI150 56973

13 COMPLETE KEYBOARD VISITOR T15 56977

14 FLAT AMP-MODU B POLES COMTROLPAMNEL - BOD 05021

15 FAZT CABLE Z+4 POLES LE.60CHM 054678

16 FLAT CABLE 14 POLES LE.50CM 05842

17 ABLE 24 POLES LG.60cm 05870

18 ABLE 20 POLES 50em 05671

19 FLAT CABLE 16 POLES LG.45CM 054673

20 FLAT CABLE 24 POLES LG.B0CAM 05841

21 FERRITE FAIR RITE ART.2643801002 1me1e

22 FIRMWARE TRS1.50 V.3 oo 02552
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Descripcion de piezas 3017-5. Tomada de (Villa Sistemi Medicali, 2004).

M 3017-5

Pos Description Code OEM code R
1 CAIIMNG S5821-V1é

2 CABLE WINDING 54154-V16

3 PROFILE 55940-V16

4 HOUSING COVER S5034-V14

] UPPER COLUMM COVERIMNG S5818-V1a

) SGUARE 54152

7 CAPS RALTOZN 71933 2
8 HAMDLE GREY RAL 7038 55832-V17

Q CASEETTE HOLDER 544690

10 UPPER PIM FOR CAZEETTE-HOLDERC OMMECTION 52420 2
11 FROMNT COVER S5842-V14

12 REAR MOMOELOC COVER ASIEMELY 62042

13 FROMNT MOMOBLOC COVER 54101-V16

14 LARGE HEADED SCREW M5x15 52758 2
15 COMPLETE GOMICMETER

16 DISK FOR GOMNIOMETER CAS

17 TOUCH-UP PAINT KIT RAL 002 +RAL 7028

18 SPARE PARTS KT

19 LABELE KIT AMD CAPS .

20 OMIZATION CHAMEER PTW-FreibwrDIAMEMTOR PX - T11020 12192

21 MAMUALS OR CD ROM - VISITOR T15 - DOUBLE LENGUAGE 63833/2

22 TOOL FOR CLUTCH ADJUSTMENT 52662

23 HALO-GEM LAMP PHILIPS 12V-100W 11449
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Descripcion general del montaje de componentes fundamentales. Tomado de (Villa Sistemi
Medicali, 2004).

*

optional

HS

Fotter

X-ray tube ) *
assembly Dosimeter
MHF201
B10 timer
CONTROL UNIT
B1-0IB
| NVE RTER {operator interface board)
IHF201 B2 - MPB
B1 1 } I B {managamanl process board)
[irvwarter C 53 - |&S
E;H:.:;:. .]gn ton & startar)
' B7 - FILAMENT
S1 S2
AC/DC supply DC/DC supply
Wy Vo Vm Vo
POWER UNIT

B4 - CHARGER (supply V3)
B5 - CHOPPER CONTROL
B6 - CHOPPER
CAPACITORS BATTERY
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Sistema de puesta a tierra. Tomada de (Villa Sistemi Medicali, 2004).
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Diagrama general electronico del equipo de imagenologia. Tomado de (Villa Sistemi

Medicali, 2004).
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Circuito On-off del colimador. Tomado de (Villa Sistemi Medicali, 2004).
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Alimentacion, dosimetro y hardware de seguridad. Tomado de (Villa Sistemi Medicali,
2004).
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Entradas/salidas de los convertidores (DC/AC). Tomada de (Villa Sistemi Medicali, 2004).
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Condensador, bateria y cargador. Tomado de (Villa Sistemi Medicali, 2004).
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Control del Chopper. Tomado de (Villa Sistemi Medicali, 2004).
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Starter. Tomado de (Villa Sistemi Medicali, 2004).

1V ol ] I L9 I ] I 9 T 9 T 9 T i
|ouagaun 4y ¥0-£0-10 ARG
wan| s | 3onauns auvoe 3eAL SNV 18 3N v v awa [ ¥0-£0-10 ooy /920
3 | 9%9G0 ~ ome V190 odog's £0-90-91 So9N £0/¥10 HLLS m
“gon| A NN Q30N =R woea [ 3uva NS NOLZRIOS30_NOISIA3Y — NOVOISIOON N 0on-13§ NOWINOS3
al 0| ao
-3
g2
2
g8
28
b
5
29
22
o3
L L &
e s o5z o
wo | O | e | T so1 o
>
o w0 i &
Ar'e o8 e o o w
FERAEAK]
3 |
- ™ -+
b = & s 3
n | =
BE] csn-aae— ¢ 20
= 't v e 21 2]
-
.
o]
0 150
T — —— T wo>——ieo-an B3 | o]
| ) J |
- i
_ ot ot Py g—
_ L =
i T s
o — =
] o € >—ciso-a [
o v o
Ho “,1%_ e +
g | i &
_ - = - m
i+, e i o
© = e oG ——a [
_lrﬂ.l_ H
= - 290-40
. - : =« m Sy
+ e | =
3 =
a S
o
AIBW3SSY JBNL AVE-X L
| (1]
gem @ [3E] 8- ° _— i
w0 Samiancs
i 0 msss
v 3u 2
ML
v S®l ¢4 v

+




Esquematico del filamento. Tomado de (Villa Sistemi Medicali, 2004).
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Tablero de baterias y condensadores. Tomado de (Villa Sistemi Medicali, 2004).
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