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“El objetivo de la mamografía es obtener imágenes que aporten la máxima visibilidad de la anatomía la mama y de los signos de enfermedad sin someter a la paciente a una exposición innecesaria a la radiación” (IAEA)

IMAGEN DE LA MAMA 



Obliga a todos los EEMM a que, en el año 2018:
• se establezcan requisitos más estrictos en cuanto a la información que debe proporcionarse a los pacientes 
• el registro y la notificación de las dosis de los procedimientos médicos
• el uso de niveles de referencia• el uso de niveles de referencia
• la disponibilidad de dispositivos indicadores de dosis

Art. 61 Considera practicas especiales, entre otros, a los programas de cribado y especifica que en ellos se prestará especial atención a los programas de garantía de calidad y la evaluación de la dosis



 ALTO ALTO CONTRASTE  CONTRASTE  
diferencias mínimas de atenuación entre los tejidos 
de baja densidad

 ALTA RESOLUCION ALTA RESOLUCION ESPACIAL ESPACIAL 
visualizar las micro

 BAJO BAJO RUIDO  RUIDO  No ocultar los detalles

CALIDADCALIDAD

IMAGEN DE LA MAMA. REQUISITOS 

La mama es radiosensible y  hay un riesgo asociado con la técnica

DOSISDOSIS

http://www.fda.gov/Radiation-EmittingProducts/MammographyQualityStandardsActandProgram/FacilityScorecard/ucm326264.htm



 Parte de la Energía de RX se absorbe en los tejidos

 No todos los tejidos son igualmente sensibles a losefectos de la radiación

 La probabilidad de inducir un daño es proporcional a laenergía absorbida por unidad de masa: dosis absorbida

…¿¿QUE DOSIS ??…¿¿QUE DOSIS ??

 El tejido glandular es el tejido de mayor riesgo  

FUNDAMENTALESTIMAR DOSIS : Para valorar el riesgo de carcinogénesisREDUCIR DOSIS : Disminuir la probabilidad de inducción de cáncer

DOSIS GLANDULARDOSIS GLANDULAR
Estima el riesgo de carcinogenesisradioinducida (ICRP 1987)



Se estima a partir de la DSE (mGy) y factores de conversión
   FrmAsmGyRkVp  2

fsemD1*carga(mAs)*DSE(mGy)
DGM=DSE.g.c.s

DOSIS GLANDULARDOSIS GLANDULAR
PROBLEMA!!! No se puede medir directamente
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Los coeficientes g convierten el kerma incidente en Dosis Glandular.
Están tabulados para una composición del 50%-50% y dependen de:• De la calidad del haz• Del espesor de mama
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DGM=DSE.g.c.s

Los coeficientes c tiene en cuenta la distinta composición 
en tejido glandular de la mama

El coeficiente s tiene en cuenta el uso de las 
distintas combinaciones ánodo/Filtro

Anodo/ Filtro  sMo / Mo 1.000Mo / Rh 1.017Rh / Rh 1.061Rh / Al 1.044W / Rh 1.042W / Ag 1.042W / Al 1.050



FACTORES QUE AFECTAN A LA DOSISFACTORES QUE AFECTAN A LA DOSIS

• Factores técnicos (espectro, kVp, ajuste del CAE, compresión)
• Composición de la mama (% Glandularidad)
• Tecnología utilizada (película/pantalla, CR, FFDM, TOMO, CT…)



COMPRESIÓN

dependen del espesor de mama

DGM=DSE.g.c.s.



1.1. MAMAS DENSASMAMAS DENSASMayor probabilidad de desarrollar un cáncer Mayor probabilidad de radioinducir cáncerMayor dificultad para diagnosticar cáncer 

COMPOSICIÓN DE LA MAMA 

2.    MAMAS MAMAS GRANDESGRANDESMayor dosis



ADIPOSOADIPOSO GLANDULARGLANDULAR
PRINCIPAL FACTOR DE PRINCIPAL FACTOR DE INCERTIDUMBREINCERTIDUMBRE
COMPOSICIÓN DE LA MAMA 

McGill University Department of Medicine Online Mamography Tutorial

FUNDAMENTAL PARA CÁLCULO DE LA DE DOSISFUNDAMENTAL PARA CÁLCULO DE LA DE DOSIS

PARA OPTIMIZACIÓN Y CALCULO SE USABA 50%-50%

DGM=DSE.g.c.s
Med Phys. 2009 Dec;36(12):5437-43.



COMPOSICIÓN DE LA MAMA 
FUNDAMENTAL PARA CÁLCULOS DE DOSIS
MISMO ESPESOR ≠GLANDULARIDAD → ≠ DOSIS

VISUAL
(Problema-Gran variabilidad de datos y resultados)

¿Cómo estimar la composición de la mama?
DGM=DSE.g.c.s



MANIQUÍES DE TEJIDO EQUIVALENTE Y
FACTORES RADIOGRÁFICOS

DGM=DSE.g.c.s
Para simplificar establecer  composición por grupos de edad

¿Cómo estimar la composición de la mama?



¿Cómo estimar la composición de la mama?

http://www.diagnosticimaging.com/breast-imaging/breast-density-notification-laws-state-interactive-map



Estima la VBD a partir de las
imágenes Raw procesandolas con

CÁLCULOS VOLUMÉTRICOS
¿Cómo estimar la composición de la mama?

imágenes Raw procesandolas con
Volpara 1.5.0 (Volpara, Matakina Ltd,
NZ)

Estima la MGD
% DIF MGDsys-Bdadj

-16.45
-7.13
1.3

-14.8
-11.6
42.13



CR

TECNOLOGÍA UTILIZADATECNOLOGÍA UTILIZADA

DBT 
FFDM 



Programa de screening de mama de Flandes

¿Se pueden optimizar los sistemas CR para mamografía?

INDICADORES CLINICOS
(Tasa de rellamadas, tasa de deteccion de cancer, % de Ca ductal in 

situ, valor predictivo positivo)

Programa de screening de mama de Flandes

No hay diferencias estadísticamente 
significativas entre sistemas CR y FFDM

Con CR se da un 60 % más de DOSISPERO……



 Placas IP de fósforos estructurados

 Lector de CR de doble lectura

¿Se pueden optimizar los sistemas CR para mamografía?

 Ajuste correcto del control automático 
de exposición
(Estrecha colaboración entre los técnicos de 
la casa fabricante del mamógrafo y del CR)

 Renovar los IP aprox cada 2 años !!!!!



Limitaciones de la imagen 2D
Ruido estructural  
(fondo anatómico) BAJO CONTRASTE 

Entre tejidos normales y carcinoma

Sensibilidad de la mamografía62% - 88%
Menor en algunos grupos (mamas densas, mujeres jóvenes)



NUEVAS MODALIDADES

Tomosíntesis
Digital de Mama

Técnicas de realce 
de contraste 

(2D  y 3D)

Tomografía 
Computarizada 

de mama



TOMOSÍNTESIS DIGITAL DE MAMA

Mamografía digital Tomosíntesis



Fujifilm Amulet Innovality
GE SenoClaire
Giotto Tomo 

Hologic Selenia Dimensions
Planmed Clarity 3D
Phillips Microdose

Siemens Mammomat Inspiration

Sistemas actualmente comercializados
TOMOSÍNTESIS DIGITAL DE MAMA

http://www.rsna.org/uploadedImages/RSNA/Content/News/2015

Rango angular o ángulo de barrido (θ)Número de proyeccionesDosis por proyección - RuidoCaracterísticas del funcionamiento del detectorAlgoritmos de reconstrucción – ArtefactosDosis del examen

Presentan diferencias importantes en las opciones de funcionamiento elegidas

http://www.rsna.org/uploadedImages/RSNA/Content/News/2015/12Dec/RAD_2015_Dec_Vedantham_fig_1_[P].jpg



DOSIS GLANDULAR MEDIA (DGM)POR BARRIDO DE TOMOSINTESIS

DGM por barrido
Suma de las

DGMT=DSET.g.c.s.T
KT = Dosis total airea la entrada de lamama medido en  =0º

Suma de lascontribuciones a ladosis total de cadaproyección

La dosis es distinta para cada proyección ya que los espesores de mama atravesados por el haz de rayos X son distintos

Factores de conversión de ladosis a la entrada en DGMdependen del Espesor ydensidad de la mama y de lacalidad del haz de radiación



DOSIS GLANDULAR MEDIA (DGM)POR BARRIDO DE TOMOSÍNTESIS

Fuente: Chevalier y col. (en prensa) Con permiso de la autora
 : Protocolo Español de Control de Calidad en Radiodiagnóstico. Rev. 2011 (SEFM-SEPR-SERAM)Guías Europeas. 2006

*: Espesor de mama más habitual



DOSIS GLANDULAR MEDIA (DGM) POR EXAMEN DE TOMOSINTESIS MODO COMBO
Valores para la mama estándar (50-60 mm de espesor)

Fuente: Chevalier y col. (en prensa) Con permiso de la autora



IMPACTO DE LAS NUEVAS TECNOLOGIAS EN IMAGEN DE LA 
MAMA EN LOS VALORES DE DOSIS 



IMAGEN SINTETIZADA

Castillo y col. Rev Senol 2015Garayoa y col. IWDM 2014

 Sustituye a la imagen 2D convencional
 Imagen “construida” a partir de los planos de tomosíntesis

HOLOGIC DIMENSIONS

Garayoa y col. IWDM 2014
Comparación  imágenes clínicas 2D vs C-View

Castillo y col. II Congreso de la Mama 2015 



En general DBT aumenta sensibilidad



En general DBT aumenta especificidad.



En general DBT aumenta sensibilidad y especificidad





DBT aumenta la detección y disminuye la tasa de rellamadas



• Curvas de aprendizaje de los radiologos
(tiempos de lectura). 

• IT Almacenamiento y conectividad

PROBLEMAS A TENER EN CUENTA 
SI SE UTILIZA LA DBT COMO 
HERRAMIENTA DE CRIBADO

• IT Almacenamiento y conectividad
• Sobrediagnostico
• Dosis (si se usa con FFDM)
RENTABILIDAD




