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Control de calidad de las aplicaciones de procesado renal
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Resumen.—Objetivo. Todos los aspectos técnicos de los
estudios de Medicina Nuclear deben ajustarse a un programa
de garantia de calidad. Sin embargo, se ha prestado poca
atencion al control de calidad de las aplicaciones de procesa-
do. Nuestro trabajo pretende verificar los programas de anali-
sis empleados en el procesado de los estudios renales (reno-
gramas).

Material y métodos. Mediante software hemos construido
un modelo dindmico sintético del sistema renal. El modelo
consta de dos fases: perfusion y funcion. Los érganos de inte-
rés (rifiones, vejiga y arteria aorta) fueron simulados median-
te formas geométricas simples. Las captaciones de las estruc-
turas renales vienen descritas por funciones matematicas. Se
simularon distintas curvas de actividad-tiempo de rifion, veji-
gay arteria aorta correspondientes a situaciones normales y
patolégicas mediante la seleccidon adecuada de parametros.

Resultados. No se ha observado ninguna diferencia entre
los parametros de las curvas matematicas y los datos cuanti-
tativos producidos por el programa de analisis renal.

Conclusion. Nuestro procedimiento nos permite verificar los
programas de procesado de los estudios renales de forma
simple, fiable, reproducible y rapida.

PALABRAS CLAVE: control de calidad, aplicacion de
procesado renal, maniqui matematico.

QUALITY ASSURANCE OF THE RENAL APPLICATIONS
SOFTWARE

Summary.—Introduction. The need for quality assurance
of all technical aspects of nuclear medicine studies is widely
recognised. However, little attention has been paid to the qual-
ity assurance of the applications software. Our work reported
here aims at verifying the analysis software for processing of
renal nuclear medicine studies (renograms).

Material and methods. The software tools were used to build
a synthetic dynamic model of renal system. The model con-
sists of two phases: perfusion and function. The organs of in-
terest (kidneys, bladder and aortic artery) were simple geo-
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metric forms. The uptake of the renal structures was described
by mathematic functions. Curves corresponding to normal or
pathological conditions were simulated for kidneys, bladder
and aortic artery by appropriate selection of parameters.

Results. There was no difference between the parameters
of the mathematic curves and the quantitative data produced
by the renal analysis program.

Conclusion. Our test procedure is simple to apply, reliable,
reproducible and rapid to verify the renal applications software.

KEY WORDS: quality control, renal applications soft-
ware, mathematical phantom.

INTRODUCCION

L os procedimientos de Medicina Nuclear hacen
uso de radiof armacos administrados a un paciente
con fines diagndsticos o terapéuticos. La radiacion
emitida por el paciente es detectada en un sistemade
adquisicion (gammacamara o PET) y lainformacion
es transferida a un ordenador. L os datos adquiridos
son procesados en un ordenador gracias a un conjun-
to de aplicaciones clinicas (programas) especificas.

Todos | os aspectos implicados en laredizacion de
un estudio de Medicina Nuclear, desde la adminis-
tracion de un radiofarmaco, laadquisicion del estudio
y el procesado de lainformacion adquirida deben
obedecer a un estricto programa de garantia de cali-
dad. En este sentido, se han establecido los principios
basicos por los que se rige la preparacion de radio-
férmacosy se han desarrollado diversos métodos para
garantizar lacalidad de los estudios, evaluando diver-
sos parametros técnicos de los sistemas de adquisi-
cion deimagen. Sin embargo, se han obviado aquellos
aspectos relacionados con el procesado del estudio
adquirido. El andlisis de las aplicaciones de procesa-
do de los estudios de Medicina Nuclear es de gran
importancia, ya que afectan directamente alos resul-
tados finales en funcion de los cual es se establecera
un diagnadstico.
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Varios estudios de comparacion entre laboratorios
han puesto de manifiesto lanecesidad del control de
calidad de las aplicaciones de procesado de |os datos
adquiridos'?, dadala altavariabilidad en los resulta-
dos obtenidos de un mismo estudio. En particular,
las variaciones en | os resultados entre laboratorios
distintos comprometen e intercambio deinformacién
de un mismo paciente entre distintos servicios e im-
posibilitan larealizacion de ensayos clinicos multi-
céntricos.

Laverificacion de las aplicaciones de Medicina
Nuclear requieren el uso de estudios de pruebare-
presentativos (software phantom) como ha sido re-
marcado por el proyecto Quality Assurance in Nu-
clear Medicine Software, conocido como COST B23
y €l trabajo de laNuclear Medicine Software Working
Party del Institute of Physics and Engineeringin Me-
dicine*. El método propuesto se basaen el uso de pa
cientes representativos, validados clinicamente en el
sentido de que los datos adicionales del paciente son
usados para clasificar la enfermedad con un alto gra-
do de confianza, independientemente del resultado
del estudio de Medicina Nuclear. Posteriormente, el
proyecto COST B2 propuso €l uso de maniquies hi-
bridos (hybrid phantoms) paralos estudios dinamicos
renales con MAG3?, |os cuales se formaban extrayen-
do imégenesy curvas de factores correspondientes a
diferentes estructuras fisiol dgicas de las iméagenes de
pacientes reales usando un andlisisde factores. Al va
riar determinados parametros en el modelo, se obtie-
nen diferentes secuencias de imagen correspondien-
tes auna variedad de situaciones clinicas normalesy
patol 6gicas. Estos maniquies han sido de gran utili-
dad y se han usado en estudios multicéntricos donde
se han evaluado | os resultados cuantitativos de estu-
dios dinamicos renales®.

Uno de los problemas que presenta la utilizacion
de un maniqui basado en datos de un paciente real es
lavariabilidad en los resultados encontrados tras el
procesado del estudio. Dicha variabilidad se debe a
los pardmetros introducidos por € usuario, principal-
mente de lasregiones deinterés (ROI). Seriadeseable
disponer de un método que de forma absoluta nos
permitiera comprobar |os programas de aplicacion
clinica.

El objetivo de nuestro trabajo sera construir un es-
tudio dindmico rena sintético para verificar los resul-
tados proporcionados por |os programas de andlisis
clinico delaperfusiony lafuncion renal.

MATERIAL Y METODOS
Simulacion

El entorno integrado de Visual Basic en lapropia
estacion de proceso eNTEGRA (eNTEGRA, General
Electric Medical Systems) nos permite un alto rendi-
miento de calculo y visualizacion. Este software se
utilizé paraconstruir un modelo dindmico del sistema
renal. Considerando como punto de partida un estu-
dio del sistemarenal, se simul6 un estudio dinamico
con los mismos parametros de adquisicion y donde
los 6rganos de interés (rifiones, vejigay arteria aorta)
presentan una forma geométrica simple. El nivel de
captacion de los 6rganos se gjusto a una funcién ma-
tematica conocida. Se simularon cuatro situaciones
clinicas correspondientes a condiciones renal es nor-
malesy patoldgicas.

El estudio dinamico simulado consta de 69 iméage-
nes divididas en dos fases, una primera fase de
30 imégenes durante un minuto y una segundafase de
39 imégenes (1 min/imagen). Lamatriz de adquisi-
cion fue de 128 x 128, y la duracion total del estudio
fue de 40 minutos. El radiofarmaco empleado fue
®MTc-MAGS.

En lafigura 1 se muestra el maniqui bésico de
nuestro estudio sintético. Todos |os 6rganos de interés
tienen aproximadamente el mismo tamafo, tan sélo
difieren en su forma geométricay posicion. Ambos
rifiones son idénticos, se han representado mediante

Fic. L.—Maniqui basico sobre el que se construye nuestro estudio di-

namico sintético. Todos los érganos de interés (rifiones, vejigay ar-

teria aorta) se han simulado mediante formas geométricas simples
del mismo tamario.
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