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Microradiografia (M.R.F.) constd in fotografierea unei imagini ra-
diologice de pe un ecran fluorescent. pe un film de dimensiuni mici de
10/10 cm. 77 cm sau chiar 3.5/3,5 c¢m, prin intermediul unui aparat fo-
tografic adaptat la instaiatia rontgen.

Denumirea de radiografie defineste insusi principiul metodei: fo-
tografia imaginii radiologice (rontgenologice). A avut diferite denumiri
dupad téri si scoli radiologice: fluorografie, abreografie, schirmbild,
schermograma. radiograma, radiofotograma, fotografierea imaginii pe
pelicula, film in miniatura, filtru radiologic. fotoradiografie, micro-
rontgenograma si multe altele, pind cind la Congresul International de
M.R.F. de la Stockholm din 1958 i s-a stabilit o denumire mai generala
si anume de radiofotografie. Totusi, in ce priveste termenul strict corect,
avind in vedere faptul cd este fotografiat un ecran al aparatului de
rontgen si nu de alt fel de radiatii, cum s-ar intelege prin prefixul ,ra-
dio*, credem cd este mai exact sd se spund microrontgenfotografie me-
dicald, ceea ce am aratat la Simpozionul National de ,Imagistica medi-
cala®, de la Cluj-Napoca din junie 1988.

Imaginea ecranului fluorescent care se imprima pe filmul fotogra-
fic este un negativ aseminator cu radiografia standard-clasica. Deose-
birea esentiala constd numai in dimensiuni. Din punct de vedere al ne-
titdtii si contrastului. imaginea este dependentd de puterea separatoare
a obiectivului, de corectitudinea expunerii radiologice $i de manipula-
rile din camera obscura. Reducerea la scard a dimensiunilor nu scade
in mod esential ci se poate afirma cd nu exista diferente, mai ales la
formatul de 10/10 ¢m. Facindu-se o comparatie plastici se poate sustine
ca reducerea la scard a dimensiunilor imaginii in microréntgenfotografie
corespunde cu aceeasi reducere a fotografiei artistice, care departe de a
scddea valvarea elementelor componente ale imaginii. scoate uneori in
evidenta detalii care la marime relativ naturald pot scapa ochiului din
cauza privirii parcelare. In mod practic. pentru 2 analiza suprafata ma-
re a unei radiografii de 30/40 ¢m sau 3535 cm (folosite pentru torace
de adult), ne-am obisnuit sid o divizam intr-o serie de suprafete mai mici,

* Comunicare prezentatd la Consfatuirea interjudeteand de radiologie din
Cluj-Napoca, octombrie 1986 si participare prin ,,i.nscritjre la cuvint* la masa ro-
tundi. Simpozionul National de Imagistica Medicald, Cluj-Napoca, iunie 1986.
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arii pe care le privim pe rind, comparativ. La filmul microréntgenografic
acest proces este mult mai simplificat, putind fi cuprinse deodati cu
ochiul. Pentru radiologul experimentat in acest sens, citirea unui film
microrontgenfotografic este mai usoaria decit a celui standard de marime
,haturala“.

Referindu-ne la istoric, avind in vedere faptul c¢& numdirul de pu-
blicatii in acest sens s-au redus mult, drumul in acest domeniu a fost
destul de anevoios si in ciuda faptului cd unele incercari s-au facut inca
din anul 1896. deci aproximativ un an de la descoperirea razelor X si
confectionarea primelor aparate de rontgen, reluate in 1916 si destul de
perfectionate in 1935, de cind metoda s-a extins rapid pe plan mondial,
incit rezuiltatele prezentate prin multiple comunicari si rapoarte la pri-
mul Congres de M.R.F. din 1951 au fost apreciabhile.

La noi, primul nucleu a luat fiintd la Spitalul Clinic Jean Canta-
cuzino din Bucuresti in 1941, iar ulterior in 1949 s-a infiin{at Sectorul
de microradiofotografie din cadrul Institutului de Ftiziologie din Bucu-
resti, creindu-se conditii de extindere a metodei ca mijloc de depistare
in masa, prin examindri la puncte fixe precum si mobile (pe combainele
de M.RF. instalate pe autovehicule), aproape in toate judetele tirii.
Deci scopul a fost la inceput si a rAmas si ulterior, de a se pune in evi-
dentd, prin investigatii planificate a populatiei din institutii, intreprin-
deri si anumite zone locuite sau la salariati si muncitori din regiuni izo-
late, mai ales a tuberculozei si cancerului bronhopulmonar. Astfel si noi
ca si colaboratori ai colectivului de pneumologie din Tirgu-Mures, am
fAcut o publicatie si am aratat ca la un numar de 284000 de investigatii
in 3 ani. am depistat 116 cardiaci, 13 chiste hidatice pulmonare, 83 de
tuberculoze active. Dupa cum au aratat si alti autori, la care ne asociem,
principiul profilactic, de depistare al acestui mijloc de investigatie, pare
destul do ineficace, ceea ce de altfel a dus mai ales la reducerea insta-
latiilor mobile, dar In schimb utilizarea in scop diagnostic, pentru cazuri
spitalizate, ceea ce presupune existenta acestui aparat in policlinici si
spitale, se impune.

Instalatia noastrd de M.R.F. din Clinica de Radiologie a Spitalului
Clinic Judetean Mures este de tip Medicor (Budapesta) cu anexa de
rontgenkamera Jena (R.D.G.) si deserveste 11 sectii clinice. Facem mi-
croréntgenfotografii in incidenta PA si profil. pentru torace, doar ara-
reori. in special la traumatisme toracice la care sint si fracturi de coaste.
propunem radiografia standard de 30/40 ¢cm sau de 35 35 cm.

Examinarea rolei se face zilnic. la sfirsitul programului, la instala-
tia cu lupd, reusind prin deschiderile oferite sa satisfacem solicitantii la
examindri curente preoperatorii ale sectiilor cu profil chirurgical, posto-
eratoriu pentru eventuale afectiuni intercurente, pentru afectiuni pul-
monare. bronsice, pleurale, cardiovasculare, mediastinale precum si con-
troale planificate de clinicieni pentru examiniri periodice, examenul to-
racic al lduzelor inainte de externare.,

Totodatd aceasta activitate, cit se poate de utild si convingatoare (la
majoritatea cazurilor care au modificari, anexadm si microréntgencliseul)
mai are marea calitate cd aduce o contributie la scaderea pretului de cost
cu aproximativ 30 de ori daca efectudm o singurd expunere si de 60 de
ori la doud, pentru fiecare caz.
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Radioscopia toracicd, la ecran, pentru afectiuni pulmonare, pleurale,
bronsice, cardiace si mediastinale, din pacate — avind in vedere si con-
ditiile de dotare, inca se practica desi nu este selectiva din nici un punct
de vedere (doar partial ca parte fiziologici a elementelor examinate): nu
pune in evidenta detalii de finete, iradiazid subiectul respectiv mai ales
cind se parcurge zona toracici bazalid devenind practic toracoabdominala
(medical este bine dar necorespunzitor pentru prevenirea iradierii me-
dicale, care cumuleazi). Avind in vedere acest aspect facem pledoarie
intr-un mod cit se poate de obiectiv pentru M.R.F. chiar si pentru simple
controale periodice, examen toracic al lduzelor etc. decit s3 avem aproa-
pe permanent ingrijorarea ca la o radioscopie la ecran ne poate scdpa o
leziune moale dar evolutiva (infiltrat tuberculos, pneumonie in fazi ini-
tiala etc.) ceea ce nu se intimpld cind recurgem la microréntgenfotogra-
fie, examen ce are si calitatea de a fi obiectiv (poate fi vazut si de alti
specialisti, precum si cu valoarea stiintifici: se poate prezenta reprodus
pe diapozitiv sau chiar asa in mirimea obisnuita).

Problema prefului de cost se pune astizi in fiecare tara, chiar si la
cele mai avansate. $i in manualele universitare americanii, francezii etc.
aratd la sfirsitul fiecarui capitol costul filmelor radiologice neprelucrate,
prelucrate, valoarea totald a investigatiilor, ceea ce ne permite si ne
obliga sad demonstram si acest lucru. Un microréntgen cliseu costi pre-
lucrat (developat in solutiile din camera obscurd) aproximativ 1 leu, pe
cind aceeasi investigatie pe film mare minimum 30 lei, diferentd con-
siderabila.

Referindu-ne doar la cele 3034 de cazuri investigate in ultimele 5
luni in sectia noastrd prin acest mijloc, dintre care pentru afectiuni pul-
monare, pleurale si bronsice 1290, afectiuni cardiovasculare 288, preope-
ratoriu 377 (la care erau suspiciuni de afectiuni toracice), controale on-
cologice 13 gi lauze 1066, am putut sa desfisurdm munca per clinicd in
echilibru financiar{ conform sumelor repartizate), satisficind in primul
rind si exigentele de diagnostic impuse in cadrul unui spital clinic ju-
detean de prestigiu.





