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Prélogo

La proporciéon de seguridad en el diagnéstico de variaciones de la piel asciende a alrededor del 65 %
en los médicos con menos experiencia, dermatdlogos con buen conocimientos consiguen alrededor
del 80% y especialistas con mucha experiencia hasta el 90 %, similar como en el diagnéstico con
apoyo de ordenador. Se pretende disminuir la inseguridad residual inevitable y que exige una cierta
exageracion al decidir la necesidad de hacer una extirpacion.

Con la documentacion por imagen de las estructuras cutaneas pigmentadas se pone a disposicion de
dermatélogos una técnica fundamental, que le facilita una continua mejora de la seguridad en el
diagnostico. Por un lado, porque sélo con una imagen dermatolégica documentada del lunar permite
la comparacion del hallazgo histolégico con el diagnéstico médico propio. Por otro lado, porque se
puede efectuar un control continuo en posteriores exploraciones y con ello puede ser reconocido a
tiempo un melanoma maligno que continua alterandose.

La fotografia digital ofrece las condiciones técnicas para una documentacion de imagen 6ptima en
dermatologia. Las ventajas del sistema de documentacion DELTA 20° de Heine son:

Inmediata disponibilidad de las imagenes de muy buena calidad, esto significa mejor informacion
para médico y paciente.

Aumento de la flexibilidad en la realizacion del trabajo en el consultorio.

A través de cambios sencillos entre fotografias globales y dermatoscoépicas la camara tiene un
empleo universal.

Para la introduccién de la documentacion por imagen en la consulta dermatolégica se necesitan
ademas de la experiencia médica en el diagnéstico diferencial de las estructuras cutaneas
pigmentadas también conocimientos técnicos en el uso de la camara. Especialmente se debe llevar a
cabo una realizacion del trabajo sistematico en la consulta, ya que s6lo asi se garantiza una calidad
de imagen que sea la mejor posible, la administracion de datos de imagen y la nueva y facil
localizacion del lunar en exploraciones posteriores.

Por lo tanto el estudio de software nuevo, especial, no es el primer paso sino la instalacién de un
nuevo proceso de trabajo en la practica diaria del consultorio. El siguiente manual debe facilitar este
“primer paso” y permitir una aplicacion efectiva del sistema de documentacion DELTA 20° de HEINE.
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Comienzo rapido para urgencias: Dermatoscopia con la camara digital

Atornille el adaptador fotogréafico en la rosca del objetivo de la camara.

Conecte la camara.

Ajuste el modo de funcionamiento automatico.

Ponga el anillo de focalizacion del dermatoscopio DELTA 20 en la posicién “CAMARA”.

Conecte el adaptador fotografico con el dermatoscopio DELTA 20 y tome la cdmara con la mano
izquierda (diestros).

Conecte el mango del dermatoscopio.

Humedezca el punto cutaneo y el cristal de contacto con liquido desinfectante o mediante aceite
dermatoscopico.

Coloque la lente de contacto sin presion encima de la piel p. ejemplo en el lunar.

Presione ligeramente el disparador, el “Autofocus” ajusta una imagen nitida.

Elija con el interruptor del zoom el corte de imagen deseado.

Presione ahora el disparador.

Lea las instrucciones de manejo del dermatoscopio DELTA 20® de HEINE y tbmese tiempo para la
lectura de los siguientes comentarios.

1. Bases del sistema de dermatoscopia DELTA 20® de HEINE

1.1 Los componentes
El sistema de dermatoscopia DELTA 20® de HEINE consiste de los siguientes componentes:

Dermatoscopio DELTA 20 ® de HEINE, compatible con el programa de mangos de HEINE.
Disco de contacto de didmetro grande (23 mm) o didmetro pequefio de (8 mm).

Cable de conexién de 1’3 m de largo de HEINE.

Mango a pilas o recargable de HEINE.

Adaptador fotografico de HEINE.

Camara digital (modelo actual mas recomendable sobre demanda).

El sistema de dermatoscopia DELTA 20° de HEINE hace posible con s6lo un aparato realizar
exploraciones visuales, fotografias de zonas amplias, fotografias dermatoscopicas y ademas una
documentacion con imagenes digitales especialmente adaptada a las necesidades de la
dermatologia.

El dermatoscopio DELTA 20 ® de HEINE ofrece debido a su diametro de lupa grande al observador,
un campo de vision grande, nitido y en comparacion con dermatoscopios conocidos una iluminacioén
mucho més clara con 6 LEDs blancos. Para la alimentacién sirven mangos a pilasde 25035V o
mango de HEINE -recargable.

Los discos de contacto son esterilizables en autoclave. El disco de contacto grande (23 mm) se usa
para exploraciones normales, el pequefio (8 mm) para lugares del cuerpo de dificil acceso. Ambos
discos son intercambiable tanto para aplicacién visual como para uso en combinacién con camara
digital.

El cable de conexion (Fig. 1) combina el dermatoscopio DELTA 20 ® de HEINE con el mango. De
este modo se obtiene un dermatoscopio muy flexible y manejable para usar con una sola mano con
una camara digital.

Los mangos BETA de HEINE (Fig. 1y 2) estan preparados para funcionar opcionalmente con pilas
de 2,5 V o baterias recargables. Se pueden utilizar con multiples aparatos de diagnéstico de HEINE.

El adaptador fotografico de HEINE (Fig. 1 y 2) garantiza una conexion firme del dermatoscopio con
una camara digital. A pesar de ello el dermatoscopio es girable en sentido axial respecto a la camara.
La posicion del anillo de enfoque no cambia por ello y garantiza asi una imagen nitida constante.

Con una simple operacion manual se puede fijar y aflojar el adaptador fotografico al dermatoscopio.
Con ello el adaptador fotografico de HEINE es éptimo para una aplicacion préctica”.
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g adaptador HEINE esté disefiado para las camaras con objetivo de 28 mm, p. ejf NIKON COOLPIX 4300.

Fig. 1 Disposicion comptacta con cable de Fig. 2 Conexion firme con el adaptador
conexion fotografico

Las instrucciones de manejo para el DELTA 20 ® de HEINE y el adaptador fotografico contienen
importantes avisos para su aplicacion, limpieza y funcionamiento del dermatoscopio.

1.2 Condiciones técnicas para el consultorio

1.2.1 Primeros pasos

Organice conjuntamente con sus colaboradores una documentacion sistematica de imagenes y
fotografias de diagnéstico. Sélo asi es posible un uso efectivo y rutinario del método de exploracion.
Ademas de la comprension técnica también es de gran importancia la confianza en el trabajo conjunto
con los companieros y colaboradores.

Familiaricese con las funciones de su cdmara y mantenga preparadas a mano las instrucciones de
manejo. Instale el software. Establezca una metodologia del trabajo sistematico y (ver capitulo 3) y
practiquela.

1.2.2 Ajustes importantes de la camara

Para obtener imagenes dermatoscépicas de maxima calidad, es importante el conocimiento de las
siguientes funciones:

Funcién de zoom: Aqui puede variar el corte de imagen p. ej. determinarlo.

Disparador: El disparador tiene normalmente varias funciones p.ej. Autofocus, medicion de
iluminacién, imagenes.

Modo automatico: Con este modo el trabajo en la consulta es facilisimo. Medicion de iluminacion
y enfoque funcionan automaticamente.

Ajuste de fecha y tiempo: Este ajuste es muy importante para documentacion de imagen posterior.
Trabajar con un funcionamiento manual: En este modo de funcionamiento algunos fabricantes
ofrecen un ajuste manual del blanco que permite una correccion del color de la imagen y con
ello neutralizar la impresion del color. (ver cap 1.4)

Ajustar la calidad de imagen: Cuanta mas cantidad de pixels haya mas alta seré la resolucion
de la imagen pero mayor sera también la memoria ocupada.

Ajuste de sensibilidad y diafragma: Utilice para las fotografias siempre la misma sensibilidad,
para conseguir imagenes comparables en color. Utilice el modo de funcionamiento manual
siempre con el mismo ajuste de diafragma.
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_ Ajuste la nitidez de la imagen: Con la nitidez de la imagen puede fortalecer el contraste de color
en el contorno. Lea las instrucciones de manejo para su camara.

1.2.3 Lugar de trabajo para la fotografia

El espacio de exploracién 6ptimo para la documentacién de imagen contiene una mesa de
tratamiento independiente y una iluminacion del techo clara de color neutral. Esto es importante para
una funcién de exposicidén perfecta de la cAmara y garantiza imagenes amplias de alto contraste en el
modo de funcionamiento automatico.

En general es suficiente con la iluminacién en el consultorio médico. Para las imagenes de gran
campo de zonas del cuerpo en la sombra es conveniente emplear una lampara adicional p.ej la
lampara de exploracion HL 5000° de HEINE.

Un PC al final del cabezal de la camilla de exploracion facilita una comparacion de diferentes
imagenes en el monitor con las del paciente en una posterior exploracion.

1.2.4 Equipo experimentado en la practica
Los siguientes aparatos se recomiendan para la documentacion digital de exploraciones:

Dermatoscopio DELTA 20° de HEINE con aparato de carga NT 200 y mango recargable BETA.
Adaptador fotografico de HEINE para la combinaciéon de camara y dermatoscopio.

Camara digital con un minimo de 3 millones de Pixel.

Flash-compacto con tarjeta de memoria (64 MB o tamafio).

Aparato lector de tarjetas (p. ejemplo tarjeta de memoria flash-compacto ) para simple
transferencia de datos al PC.

Ordenador para software de camara con memoria suficiente en disco duro.

Equipo CD-ROM para almacenamiento y seguridad de los datos: En un CD, segun el tamafio
de la imagen, se almacenan aprox. de 1000 a 2000 imagenes.

Un segundo acumulador para la camara como reserva.

Como equipo util suplementario se recomienda:

Tripode para camara.

Tarjeta grafica para TV para el PC: Con ello es posible un control de la imagen viva en el
monitor del ordenador. A tal efecto se utiliza la sefial de TV de la camara digital que también
se puede exponer en un monitor de video.

Prolongacioén del cable de video.

Impresora de color.

Conexibn a internet.

Cable de conexion HEINE.

1.3 Ajustes previos de la camara
La camara ofrece dos ajustes basicos distintos:
1. Modo de funcionamiento automatico: Este ajuste previo es muy apropiado para imagenes de

gran campo. El flash se activa automaticamente.

2. Modo de funcionamiento manual: Para imagenes dermatoscépicas, con las cuales se trabaja
sin flash y en caso necesario con ajuste de blanco manual. Segun el tipo de camara se pueden
tomar en este modo también cortas secuencias de video.
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1.3.1 Imagenes de gran campo

Se recomienda, utilizar la maxima resolucién posible de la imagen. Esto facilita en caso necesario el
reconocimiento de los detalles mas importantes (p.ej. variaciones de la forma del lunar).

Para imagenes de gran campo es conveniente una cantidad de Pixels de un minimo de 3 millones
(Fig. 3). En la figura 4 se ensefa el recorte aumentado de la Fig. 3. S6lo porque en la figura 3 se
emplea el mayor el nimero de pixels, se pueden todavia reconocer detalles del lunar en el recorte
aumentado.

Si se activa el flash de la camara en el modo de funcionamiento automatico, la sensacién de color de
la imagen corresponde a la impresioén visual de color de la superficie del cuerpo. Si no se activa, se
forma posiblemente un desvio de color, que puede ser causado por la iluminacién del recinto.

Para una imagen de gran campo es necesaria una buena iluminacién de la zona del cuerpo . La
distancia mas recomendable para tomar las imagenes es alrededor de 1 m, el recorte de imagen
deseado se realiza con el zoom de la camara. Las imagenes en general se realizan de pie por el
explorador desde arriba y en sentido oblicuo (aprox. 45°) hacia el paciente, sin tripode.

Fig. 3 Vista de cuerpo entero (2048 x 1360 Pixel) Fig. 4 Recorte marcado, aumento maximo

1.3.2 Imagenes dermatoscépicas

Antes de cada imagen dermatoscoépica tendria que hacerse una imagen de gran campo y- en los
casos de mas lunares- se establece el orden de las imagenes sucesivas (ver fig 2.3).

Las imagenes dermatoscoépicas se pueden ejecutar en el modo de funcionamiento automatico
agradable para el usuario, pero la mejor calidad de imagen posible se consigue con el modo de
funcionamiento manual (Fig. 5). Los ajustes de camara siguientes han dado los mejores resultados:

For Canon SLR-Adaptor For Nikon SLR-Adaptor For Olympus SLR-Adaptor
- 1S0O: 400 - 1SO: 400 - 1SO: 400
- Program: TV - Program: M - Program: S
- Exposure: 1/40s - Exposure: 1/40s - Exposure: 1/40s

- White balance: manual - White balance: manual - White balance: manual

Es conveniente que se fije un orden de las imagenes dermatolégicas y se mantenga
consecuentemente también para las exploraciones posteriores. Asi de esto se pueden evitar
confusiones o errores en la coordinacion de imagenes y sefiales de pigmentacién correspondientes.
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Fig. 5 Imagen dermatoscoépica

1.3.3 Imagenes clinicas

Con la funcién macro de la camara son posibles las llamadas imagenes clinicas efectuadas a pocos
centimetros de distancia. El reflejo del lunar que se forma por la luz del flash, se pueden reducir por
cambios insignificantes de la distancia y del enfoque de la direccién de la camara.

1.4 Desviaciones de color

El ojo humano se adapta continuamente al color de la luz dominante (temperatura de color), asi
objetos blancos y grises aparecen siempre con coloracién neutral. Sin medidas especiales una
camara digital no dispone de esta capacidad de adaptacion, pero puede de todas maneras medir la
temperatura de color y llevar a cabo el ajuste de color, el lamado ajuste de blanco, mediante valores
de correccién preajustados.

El dermatoscopio DELTA 20® de HEINE usa para iluminaciéon LEDs blancos que tiene una
temperatura de color parecida a la de la luz natural. De todas maneras ésta es ligeramente distinta de
LED a LED y conduce posiblemente a una coloracion. La mayoria de camaras no ofrecen para LEDs
blancos ninglin ajuste previo para el ajuste de blanco. Pero éste es posible en algunas camaras a
través del ajuste de blanco manual (ver las instrucciones de la camara). Para ello sirve la cartulina
blanca adjunta a estas instrucciones (Anexo 2).

Aviso:

1) Para el ajuste de blanco individual es siempre necesario, conectar el adaptador fotografico
y el dermatoscopio DELTA 20 con la camara. (ver también 1.1)

2) Para conseguir la mejor comparabilidad de imagenes que hayan sido tomadas con distintos
dermatoscopios, se debe llevar a cabo para cada dermatoscopio DELTA 20° de HEINE un
ajuste de blanco manual.

La impresion a color de las imagenes de una impresora de color puede diferir de las imagenes
digitales del monitor debido al ajuste de color o a la reproduccién de color del monitor de forma
considerable. En el comercio especializado de fotografia se pueden obtener patrones de color sobre
papel de fotogréafico o en forma de fichero para un ajuste lo mas parecido posible de la reproduccién
del color.
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1.5 Problemas con el enfoque

Los requisitos para una perfecta funcion del autofocus de la camara son una iluminacién suficientemente
clara de la superficie corporal fotografiada y una estructura de objeto lo mas rica posible en contrastes.
Si no se dan estas condiciones, pueden formarse imagenes borrosas.

En las imagen de gran campo la camara enfoca dado el caso, no a la superficie del cuerpo del paciente,
sino a la estructura con contrastes de la pared o del suelo. Por eso puede ser ventajoso, colocar los
pacientes para imagenes de gran campo sobre una camilla con un fondo (papel) claro.

Las imagenes dermatolégicas de lunares poco pigmentados o con poco contraste pueden originar
fotografias poco nitidas. En este caso se recomienda el modo de funcionamiento manual. Con algo
de practica se puede también focalizar de un modo auxiliar en el borde de una hoja de papel sobre un
fondo oscuro. Entonces se puede fijar el foco de la camara parando el disparador y finalmente -
después de girar hacia atras sobre el lunar se acciona el disparador.

2. Documentacion de la superficie corporal

La documentaci6n fotografica y la observacion continuada de los cambios de piel pigmentada permite
un reconocimiento prematuro del melanoma maligno. El volumen de la documentacién fotogréafica o
bien la cantidad de lunares sospechosos es diferente de paciente a paciente. Por esto puede bastar
para un paciente sélo la documentacién parcial del cuerpo, pero para otro paciente puede ser
necesaria la documentacion del cuerpo completo. En el volumen de trabajo se diferencian por ello:

_ Una “documentacion de parte corporales” con lo que solo se documenta un lunar o algunos
lunares.

_ Una “documentaciéon de cuerpo entero” en la que el cuerpo entero del paciente se documenta
sistematica y continuamente. EI mayor volumen de trabajo ligado a este procedimiento esta
justificado por la posibilidad de reconocimiento prematuro de un melanoma.

Tanto la documentacion de “parte corporales” como también la “documentacion cuerpo entero” es
parte de un proceso de trabajo sistematico que se presentd en anexo 3. Con ello se asegura el
archivo correcto y un nuevo encuentro de los documentos de imagen. Elementos importantes de esta
sistematica de trabajo, que aclaramos en el texto adjunto, son:

_ Marcaje de los lunares sospechosos en pacientes por sus dermatélogos.
_ Fijacién del orden de las imagenes dermatoscopicas.

_ Iméagenes dermatoscépicas.

_ Realizacion de imagenes de gran campo.

_ Documentacion de un “esquema corporal’.

2.1 Marcaje de los lunares sospechosos en pacientes por sus dermatélogos.

Los lunares sospechosos marcados sobre el cuerpo del paciente se marcan a mano sobre el
esquema corporal (copia de la propuesta ver anexo 1). Para volver a encontrar posteriormente estos
lunares sin errores, hay que fijar el orden numérico de las imagenes e inscribirlo en el esquema del
cuerpo:

_ Linea por linea y horizontal,

_ deizquierda a derecha,

_ de arriba a abajo y

_ de delante a detras , empezando arriba a la izquierda, o sea en el lado anterior derecho del
paciente.

Después de que en el esquema del cuerpo todos los lunares han sido marcados con su namero, se
sefiala el esquema del cuerpo con el numero del paciente (ver Fig. 14 p. ejemplo Nr. 10927) y se
fotografia.
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2.2 Documentacion de las partes corporales
En la documentacion de partes del cuerpo se hacen un minimo de dos imagenes:

_ Unaimagen de gran campo con una imagen de la region del cuerpo considerada y
_ minimo una imagen dermatoscoépica del lunar o bien una imagen a una distancia minima
(imagen clinica).

2.3 Documentacion del cuerpo entero

En [6] se describe una sistematica de documentacion de la superficie del cuerpo humano en 24
imagenes. Este procedimiento requiere mucho tiempo y pone altas exigencias a la iluminacién y la
experiencia en fotografia del explorador. Un procedimiento menos laborioso, pero a pesar de ello con
documentacion completa de la superficie del cuerpo con 8 imagenes de gran campo se presentd en
[8]. Aqui se hacen 4 imagenes de pacientes en posicién de decubito prono y posicion de decubito
supino en el orden siguiente:

Parte anterior derecha superior (Fig. 6)
Parte anterior derecha inferior (Fig.9)
Parte anterior izquierda inferior (Fig. 7)
Parte anterior izquierda superior (Fig. 10)
Parte posterior izquierda superior (Fig. 8)
Parte posterior izquierda inferior (Fig. 11)

Parte posterior derecha inferior (Fig. 12)

@ N o o kDN

Parte posterior derecha superior (Fig. 13)

El paciente esta acostado durante la obtencion de las imagenes sobre una camilla, para las 4 primeras
imagenes, en decubito supino y para las 4 imagenes siguientes en decubito prono

La imagen del tronco del cuerpo comprende desde la region del cuello hacia abajo hasta incluida la
articulacién de la cadera. La imagen de la parte abdominal del cuerpo comprende desde la region
superior a la articulacion de la cadera hasta los dedos de los pies. Por razones de discrecion se
prescinde de una imagen facial si es posible.

En dependencia de las zonas pigmentadas puede ser necesario variar las imagenes de gran campo. Es
importante que todos los lunares marcados sean reproducidos en las imagenes de gran campo.

También en las exploraciones posteriores se debe guardar el orden de las imagenes de gran campo.
Esto simplifica esencialmente una obtencién de imagenes comparativas de los lunares.

N
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Fig. 7 Antéro inférieure gauche

Fig. 9 Antéro inférieure droite

Fig. 10 Antéro supérieure gauche
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Fig. 11 Parte posterior izquierda inferior

Fig. 13 Parte posterior derecha superior
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Fig. 14 Descripcion del esquema del cuerpo del paciente 10927

2.4 Administracion de los datos de imagenes sin software especial

La administracion de los datos de imagen debe asegurar una coordinacién univoca de los distintos
lunares unicos de

_ el paciente
_ Momento de la imagen
_ la posicién en la superficie del cuerpo

Para cada paciente se coloca un subindice de la estructura de los datos y se denomina con el nimero
de paciente (p. €j.10927, correspondiente Fig. 14).

Para la coordinacién con el momento de la imagen se completa el nombre del archivo del paciente
con la fecha de la exploracion posterior o la exploracién posterior se marca con una letra (p.ej c10927
para la tercera exploracion posterior). A parte de esto se deberia poner para cada afio nuevo un
indice superior.

La caracterizacion de la posicion del lunar se realiza con ayuda del esquema corporal y de las
imagenes de gran campo.

Finalmente se incorporan las imagenes de gran campo, las imagenes dermatoscoépicas y las fotos

tomadas del esquema corporal en el correspondiente indice y se cambia la denominacion de las
imagenes.

Seite 13
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2.4.1 Caracterizacion para los ficheros de imagenes

El siguiente formato estandar asegura una univoco reencuentro del lunar en la exploracién posterior:
WXXXXXYZZ

W = a (primera exploracién posterior)

= b (segunda exploracion posterior)... etc.
XXXXX = Numero de paciente

Y = n (imagen dermatoscépica-lunar)
= b (imagenes de gran campo-cuerpo)
27 = Numero de la imagen (Numero del lunar sobre el esquema del cuerpo)

En la Fig. 15 se muestran imagenes de una documentacién de las partes corporales relacionados en
un indice.

patient al13451
Fle Optlors  View Exit

213451 213451601 a13451n01

2.5 Software general para la documentacién de imagenes

Hay una oferta extensa de software de documentacién con funciones utiles p. ejemplo:

_ Emision de comentarios en forma de texto en imagen o en un campo de texto relacionado
_ Ampliacién y reduccién de la imagen

_ Comparacion de dos imagenes que estén una al lado de la otra

_ Aumento del contraste de una imagen

Tal Software esta comprendido normalmente en el precio de compra de la camara digital.

14
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3. Proceso del trabajo de la documentacion de imagenes
El anexo 3 contiene un poster, en el que esta ilustrado el proceso de trabajo como diagrama de flujo.
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5. Anexo
Anexo 1: Diagrama del cuerpo

La fig. 16 muestra el esquema del cuerpo. La imagen se puede fotografiar y archivarla en el PC como
propuesta para la documentacién de imagen.
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Fig. 16 Esquema del cuerpo
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Anexo 2: Tarjetas para ajuste manual del blanco

El cartén blanco que se adjunta sirve como referencia para el ajuste de blanco manual.
Ver también 1.4.

Anexo 3:
Diagrama de flujo para el proceso de trabajo en la documentacién de imagenes

El péster que se adjunta relaciona el proceso de trabajo de la documentaci6n digital de imagenes. La
referencia de parrafos del texto facilita la formacion.
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Proceso de trabajo de la documentacién de imagen
(segun H.Kirchesch, 2002 [8])

Quién estd implicado

El paciente esta preparado con Paciente Dermatéloso Trabajador
buena iluminacion del recinto R "

Exploracion visual con el
DELTA 20
Marcar lunares relevantes
)

Esquema del
cuerpo
disponible ?

No Esquema de cuerpo
fotografiar e imprimir ( Anexo 1) X

Colaborador
con rutina?

(1.21)

No Documentacion adicional a través
de 6

Documentacion siguiente a través
del colaboradores

Esquema del cuerpo: Marcar la x x (x)
posicion exacta del lunar referido/
inscrito (2.1)

Esquema del cuerpo: Numerar los En las exploraciones de control X X (x)
lunares en el orden exacto (2.1) conservar el orden! (2.1.)
Esquema del cuerpo: Caracterizar X X (x)

con el niimero del paciente (2.1)

Fotografiar el esquema del cuerpo X X (x)

con anotaciones (2.1)

Seleccionar los ajustes de la x x (x)
camara para imagenes de gran
campo (1.3.1)

Documentacion
de las partes
corporales?

(2.2)

Documentacion del cuerpo entero:
8 imagenes de gran campo (2.3)

Imagenes de gran campo(1.3.1)

Eleccion del ajuste de camara
para iméagenes de gran campo M M (x)

3.2y 1.4)

Fotografiar las imagenes
dermatoscopicas en el orden X X (x)
fijado

Controlar la calidad de imagen: En X
el monitor LCD de la camara o en
el PC

Calidad de
imagen
OK?

Preparacion: X (x)
Indice de pacientes
Transferencia de imagenes al PC
Cambiar de nombre los ficheros
(24y241

En caso necesario comparacion (x) X
con imagenes mas antiguas en
presencia del paciente (2.4.1)
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