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DITTA: Hologic Italia srl

REPARTO: Mangiagalli — Radiologia senologica, piano 1s

IMPORTO €261.568,00 IV.A.compresa

APPARECCHIATURA: N.1 Tavolo per biopsia mammaria

CONSEGNATO IL: A/ 12/ 1523

COLLAUDATO IL: «5/42/2073

INVENTARIOQ: 2417 23¢

NOLEGGIO:

RICERCA:

GAEM:

"

ORACLE:

RISCATTO: €

NOTE: 8




Sistema Socio Sanitario P.G3.095.M.03

Fondazione IRCCS Ca’ Granda % Regione REV.5 DEL 03/03/22
Ospedale Maggiore Policlinico Lombardia PAGINA 1 D12

VERIFICA: RQ LC
APPROVATZIONE: RUQC PC

Dipartimento Tecnice e delle Tecnologie

U.0.C. Ingegneria Clinica

VERBALE DI COLLAUDO TECNICO E MESSA IN SERVIZIO
}g\ IN CONTRADDITTORIO [ ]  UNILATERALE

a3 2020
OGGETTO DELUAPPALTO: SASTEH A AAD . STEMECASHCO. NS IMPORTO DELL/APPALTO (IVA COMPRESA): 6.{ .« 565 €.
DITTA FORNITRICE: . HOLGGLC. (TAWA. ... . . FORNITOREASS. TECNICA. HOMVRGI G (TRWA

NUMERO E DATA DEL BUONO D'ORDINE: .20 130026 S7-. 204 Nt 016, SL24LTLh b6 B
Ci-c8 - 2023

In riferimento alle seguenti apparecchiature oggetto dell’appalto in argomento

N. INV N.SERIE TIPOLOGIA MODELLO PRODUTTORE | UNITA’ OPERATIVA REPARTO CDRCDC
B ‘ RASWOWCGIA
717296 | Ae0t0163) 5oy ssic, | AR Holuye | Ra¥ov0RIn |Seicdaios/es
[']

Il sottoscritto Ing. Paclo Cassoli in qualita di Direttore dell’U.0.C. Ingegneria Clinica, accertata;
¢ lacorrispondenza con Fordine e la completezza della documentazione tecnica Jﬂ si [INo
* lacorrispondenza delle A.M.S. alle normative applicabili 1551 Si l:l No

s ['esecuzione  dei controlli  wvisivi i sicurezza  elettrica  conformemente alle  norme
CEl 62-148 IEC EN 62353/CEl EN 61010-1 E SI D No

e il verbale di installazione e collaudo della ditta fornitrice attestante il corretto e sicuro funzionamento delle
suddette apparecchiature ed accessori/software ad esse connesse D st []No []non applicabile

* la sottoscrizione del modulo P.03.095.M.05 da parte del Direttore dell'U.0. di destinazione o suo delegato che
attesta I'affidamento delle apparecchiature sopra elencate

ISTITUTG DI RICOVERO E CURA A CARATTERE SCIENTIFICCO DI NATURA PUBBLICA Pclo diricerca, cura
Via Francesco Sforza, 28 - 20122 Milano e formazione universitaria
Tel, 02 5503.1 - www.policlinico.mi.if - CF e P.1. 04724150968
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Riserve al fini del successivo positivo collaudo;

DESCRIZIONE RISERVA _ DEROGA CONCESSA (n, gioml e data di scadenza)

acquisiti | SEGUENTI pareri di competenza:

Yo UTecnico0MC: ... MG Crad ] CA e
sig... ANDIEA, . BETTo Lk (,%.ﬁ
Nome e Cognome firma
%X sl Responsabile dell'U0 rhhiadente...f?:ﬁD‘-Q&Q QA &Wom@mﬁ— . { )
| Unita Operativa | / __Cdr/fcdc
dott. QN SANTUCCHN A N (.6 T
Nome e Cognome
*  Perla Ditta (messa In servizio In contraddittorio): Holooe. ! 1TauA KL,
sig...,.mmEL ........ IREX e Mm..
Nome e Cognome firma

Altro {specificare): il Responsabile dell’'UO

sig...
Neome e Cognome firma

AUTORIZZA
fa messa in servizio delie apparecchiature su elencate.

Lette, canfersnato e sottoscritto in data.:iéi.dll..{.ﬂﬁ.z..gm.

H Direttore dell'UOC Ingegneria Clinica
~Ing. Povlo Ca

[SHTUTO B RICOVERd E CURA A CARATIERE SCIENTIICO [ NATURA BUBBLICA Polo dificesca, cura
Vi Froncesco o, 28 - 20122 Miono & lormazione universitario
Ted. 025503, - www. polichinico.mitit - CF & P, 04724150968 y

LT T 4 & UN
3 B.r DEGLI STUDI
© == &0 |5
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SCHEDA DI RACCOLTA DATI TECNICI, ECONOMALI CON VERIFICHE ELETTRICHE E VISIVE

SGTIERA NEC

PADIGLIONE__ 18 nldif GAL PIANOI® £ AN Y cdR/cdC s# 2/ W49
U.0._ Aad\ migeta  SENOLOOWCA CD.C_damngloa\l  SENCGLOGICA
APPARECCHIO_S\STEMRA 0 DL OLOSCO STEREcn AVSH O Plane avag_ SREW[GH T
PRODUTTORE_ N o) op L
MODELLO___ A SR seriE APBA4O L4 3
inventario_2{F L S€ ACC. DI
ORDINEN"_203230 0 62 DATAORD. /7,  / ©Of / 2023
DITTAFORNITRICE TEC MIND Lo VO DITTA MANUTENTRICE - H M
VALORE CON IVA € _MQQ_'_(LL PRORIETA’ [ ospedale [ universita [ attro
FORMA PRESENZA [Dservice  []comodatod’'usc  [] Donazione ] universita [] Noleggio 5] Acquisto
E’ PRESENTE Manuale d'uso mg [CIno

Manuale Tecnico [ ]S JTNo

Schem! Tecnici [ Si mo
APPARECCHIATURA /[Zjﬁttromedicale ] medicale [ pa Laboratorio
CERTIFICAZIONI Oma [Jvoe ey [Jce JZ{E Dispasitivo Medico ) ]77[[ Auto Certificazione

CLASSIFICAZIONE: EGOLAMENTO UE 2017/745 DISPOSITIVIMEDICI [ ]I /Eﬁ Cue m
[] REGOLAMENTO UE 2017/746 IVD

CLASSE CEI /ZII/ Cln [ Alimentazione Interna TIPO CEI /ZB/ [JeF []BFprotetto []CF [] CF protetto

NORME DI RIFERIMENTO ’Z/"”( (Odoi-i
PRESENZA DI PARTI APPLICATE FTsi N7 Z - TIPO ﬁ
I neo
ALIMENTAZIONE [] Interna CAVO SEPARABILE Csi CONNESSIONE -raP/ermanente

mterna m []J A spina
TENSIONE DI ALIMENTAZIONE 2 lé) f/ jzfc Oboc POTENZA é; Ow [Jva E’AGS‘ M

TIPO [ stagno all'immersione %une [ protetto contro lo stillicidio [[] Protetto contro lo spruzzo
NOTE

ISTIFUTO DI RICOVERO E CURA A CARATIERE SCIENTIFICO DI NATURA PUBBLICA Polo diricerca, cura

Via Francesco Sforza, 28 - 20122 Milano e formazione universitaria

Tel. 02 5503.1 - www.policlinico.mi.it - CF e P.l. 04724150948
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VERIFICA VISIVA

nen non

OGGETTO DEL CONTROLLO ok ok applicablle

NOTE

Integrita telaio - Inveolucro
Protezione parti in movimento
Prasenza maniglie

Parti in pressione (esterne) o

Serigrafie dei dispositivi di controllo,
sicurezza e comandi
Integrita dispositivi di controllo,

N

sicurezza e comandi /

(spie) — (display) —{spine) — (prese) :

{interruttori) (portafusibili) {differenziali)...

Cavo alimentazione v

Blocca cavo - Passacavo el

Portata adeguata dei fusibili {se esterni) So &. &,
Ruote — Freni - Slitte......c......... [~

Filtri esterni {acqua) {aria) (olio}........ —_—

Dati di targa

VERIFICA ELETTRICA DI SICUREZZA SECONDO CEl 62-148 IEC EN 62353 / CEI EN 61010-1

ANALIZZATORE UTILIZZATO [ FLUKE, ESA 615, inv. 203010, calibrato il
[ BIO-TEK, 601 PRO Series XL, inv.095454, calibrato il

VERIFICA ESEGUITA PRESSO [ Locale ad uso medico [] Laboratorio ] officina

1 RISULTATI DEL TEST SONO ALLEGATI ALLA PRESENTE [ ]si [ No

SE NON SONO ALLEGATI INDICARE IL MOTIVO

EVENTUALI NOTE

DATAMESSAINSERVIZIOAD 7 47 7 1073 SCADENZAGARANZIA_A S/ A2} 2075

Q’- 24 HESV FU-Risk
patacompiazione_L 2/ 42 4 7013 IL TECNICO U.0.1.C._ f{/‘//

ISTITUTO DI RICOVERO E CURA A CARATIERE SCIENTIFICO DI NATURA PUBBLICA Polo diticerca, cura
Via Francesco Sforza, 28 - 20122 Milano e formazione universitaria
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APPROVAZIONE: RUOG.V.
UOC Ingegneria Clinica
Direttore: ing. Paoclo Cassoli
Tel. 02 5503. 8417 e -mail: paolo.casscli@policlinico.miit

RESPONSABILITA’ DI GESTIONE, CURA E CUSTODIA DELL’APPARECCHIATURA AFFIDATA

Il sottoscritto/a {Cognome)@flﬂ s ..(Nome).... C!{HZIZ‘A’ HEZC—‘) .Direttore dell'U.O

CAR/CC.....m05 e csineenans, 0D quallta di affidatario delle apparecchiature e relativi accessori
specificati nella documentazione di collaudo allegata alla presente dichiarazione, presa visione e
conoscenza del codice di comportamento dei dipendenti formalizzato con Deliberazione del Consiglio di
Amministrazione della Fondazione IRCCS Ca’ Granda Ospedale Maggiore Ca’ Granda n. 113 del 31/01/2014,

DICHIARA

e diricevere e prendere in carico i beni suindicati di cui all’'ordine/delibera/determina 2023022692-revl
del 01-08-2023;

s  diessere responsabile dei beni ricevuti in custodia e di curare con diligenza la conservazione e l'utilizzo
appropriato ed efficiente degli stessi fino a che non saranno stati formalmente messi fuori uso e
cancellati dall'inventario dei cespiti ospedalieri;

o di delegare ia gestione della correita conservazione e custodia dei beni in argomento al
sig./sig.ra/dr./dr.ssa {Cognome) .. %D{.LARCQ {Nome).... =17

o di delegare, se del caso, la gestione della corretta san|f|c32|one/d|5|ner|one sterilizzazione

(Reprocessing) dei _beni in argomento al sig./sig.ra/dr./dr.ssa (Cognome).. N = dison el G
{Nome).. fﬁ'

e i deiegare | astione del corretto utilizzo _dei beni in argomento al sig./sigra/dr./dr.ssa
{Cognomej.... (LE[2¢20 (Nome,.... CSEAELA

Data Déi[oj'/a@ei{

Firma per accettazione dell’incarico

Il delegato afla gesti della conservazione e custodia

Il delegato alta gestione del reprocessing

ISTITUTO DI RICOVERO E CURA A CARATTERE SCIENTIFICO DI NATURA PUBBLICA Polo diricerca, cura
Vio Francesce Sforza, 28 - 20122 Milang & formazione universitaria
Tel. 02 5503.1 - www policlinice.miit - CF e P1. 04724150948
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Dipartimento Tecnico e delle Tecnologie
U.O.C. Ingegneria Clinica

ATTESTATO DI FORMAZIONE/ADDESTRAMENTO ALL’UTILIZZO DI AMS

ATTI: 272/2022
OGGETTQ DELL'APPALTO: SISTEMA RADIOLOGICO STEREQTASSICO PRONO

IMPORTO DELL'APPALTO (IVA COMPRESA): 261,568 €
DITTA FORNITRICE: HOLOGIC ITALA FORNITORE ASS. TECNICA: HOLOGIC ITALIA

NUMERO E DATA DEL BUONO D’ORDINE: 2023022692-REV1 DEL 01/08/2023 ClG: 9824474468

(| EXw T o L7001 4 o T

DICHIARA

cheindata 15/21-12-2023 sono state correttamente istruite ed addestrate all'uso delle seguenti apparecchiature ed
accessorifsoftware ad esse connessi

N. INVENTARIO N. SERIE TIPOLOGIA MODELLC PRODUTTORE
217256 APB1101163 TAVOLO STEREOTASSICO AFFIRM HOLOGIC

ISTITUTO DI RICOVERD E CURA A CARATTERE SCIENTIFICC DI NATURA PUBBLICA { Polo dircerca, cura

Via Francesco Sforza, 28 - 20122 Milano e formazione universitaria

Tel. 02 5503.1 - www.policlinico.mi.it - CF e P.l. 04724150948
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Dipartimento Tecnico e delle Tecnologie
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ie persone sotto elencate

: NOME COGNOME MATRICOLA : FIRMA
AR 2 A RES TA 23738 Rluzs et
/4 URE LA ANELed Aoea T4 253 )Jm//%q YA Qbu -’4;1
MT=HAN00A ML TOR0E 29305 | "N aJ~ Tl Py

<Soll o Te AL e RV KRella
WA \Ctx e 32306 | KA~ o~

SCANRN 1D ZUMDS Ryiey | > M 21

EATALEYA | GARG UL [aSS] O exx

A e quge( i BSsgp o 29360 réé S

s RO ndeery RS | R o HA.

MAM co LT iwd)
VAUE pT v/ N A 20839

AlesSAclo  MONrT 30063 |

(A RAA SRANEE WO B3

Letto, confermato e sottoscritto in data.........vecve e e

Docente

Nome e Cognome IL(H'(U.E"PIEKETTJ
ofhodes ..

Firma........

ISTITUTO DI RICOVERD E CURA A CARATIERE SCIENTIFICO DM NATURA PUBBLICA Pole diricercaq, cura

Via Francesco Sforza, 28 - 20122 Miano e formazione universitaria
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FONDAZIONE IRCCS CA' GRANDA
OSPEDALE MAGGIORE POLICLINICO - MILANO

Controlli di qualita sulle apparecchiature SRP04D
SSD mammografiche digitali per biopsia stereotassica del seno| Rev. 4
Fisica Sanitaria Scheda di raccolta dati e giudizio di idoneita
pag.1di5
Padiglione: Mangiagalli
: Luoge di ; : ! i
Codice AR Tipologia Marca Modello Matricola Tipo di prova Data
M10 Senologia Itavo!o il Hologic Affirm AWS1001223 accettazione 14-dic-23
biopsia senoc

controllo eseguito da: dr.ssa Raffaella Azzeroni, dr.ssa Veronica Ardu, dr. Mauro Campoleoni

1- Allineamento

Condizioni aperative : misure di allineamento e posizionamento di reperi

limiti ESITO
alfineamento campo raggi X e campo luminoso deviazione <5 mm <5mm posiivo  negative
allineamento campo raggi X e recettore immagini deviazione ca 8 mm m |_|

2- Rendimento del tubo

Condizioni operative : misuratore di dose integrata sul rivelatore protetto con Pb, compressore a contatfc con strumento,
successiva misura dei tempi con multimetro

strumento ulifizzato Radcal DFR: 68 em (Source lo table 70, - 2)
misure
mGy mGy 150 —
W/Ag mAs mAs  uGy/mAs W/AI mAs mAs pGy/mAsg —+—WiAg
kVp 50 100 kvp 50 100 e WA
26 | 134 0 271 | 270 28 2487 488 | 493
28 169 | 344 34,1 | 31 3374 659 667
| 30 | 203 | 414 | m0 | | 34 [ 4314 | 8421 852
| 32 | 238 | 485 | 480 | | 37 | 5301 1035 1048 - X
interc., -64,08 RrRZ 1,000 interc. -123,9 R? 1,000
pend. 35033 ' pend. 6,166 :
output calcolato
W/Ag HGY/mAs HGY/mAs
kVp @DFP @1m| kVvp @DFP @1m
25 235 109 | 30 410 19,0 | 50 ¢
26 2710 125 31 445 206
27 305 141 | 32 480 222
28 340 157 | 33 51,5 238
29 375 173 34 550 254
a 3kipea 100cm: 287 uGyimAs
WAl HOy/mAS HGyImAs PEEEEEEE
kkp @DFP @1m| kVp @DFP @1m
25 302 14,0 30 61,1 282 limiti
26 364 168 31 67,2 31,1 ——
| 27 426 197 32 73,4 339
| 28 487 225 | 33 796 36,8 | ESITO
29 549 254 34 857 398 positivo  negativo
a  3kpea 100cm: 51,1 yGy/mAs [x] []




53D
Fisica Sanitaria

Controlli di gualita sulle apparecchiature mammografiche digitali
Scheda di raccolta dati e giudizio di idoneité

SRPOID - Rev.d
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3~ Tensione al tubo: accuratezza e precisione

Condizioni operative : misura diretta con il multimelro sul rivelatore protetto da uno spessore in Pb, con compressore a contatto

strumenti utilizzali Radcal/Divider DFR: 68 cm anodo/filtro
accuratezza
kV selezionati 25 26 27 28 29 30 32 35
kV (Radcal} 27,05 27,7 28,7 31,6 34,8
correzione 0.0 0.0 0.0
kV (divider) 25,0 26,95 27,95 28,96 31,92 34,95
scarti 0,1 0,1 0,0
precisione scarto max: 01
kV selezionati 27 27 27 27
kV (Radcal) 27,1 27,1 27,1 27,1 scarto
correzione 0.0 0,0 0,0 0,0 max: liriti ESITC
kV corretti 27,1 27,1 27,1 27.1 accuratezza: <1 kV positivo negativo
scarto 0,00 0,01 0,00 0,00 0,01 precisione: < 0,5 kV m |_|
strumento utilizzato Radcal AGMS DFR: 68 cm anodo/filtro
accuratezza
kV selezionati 250 26,0 27,0 28,0 30,0 32,0 34,0 35,0 36,0
kV (Radcal} 28,40 30,30 32,20 34,13 35,05 38,05
correzione 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0
kV corretti 28,4 30,3 32,2 341 351 36,1
scarii 04 0,3 0,2 0.1 0,0 0,0
precisione scarto max: 04
kV selezionati 28 28 228 28
kV misurati 28,4 284 28,4 28,4 scarto
correzione 0,0 0,0 0,0 0,0 max. limiti ESITO
kV corretti 28,4 284 28,4 28,4 accuratezza: <+f kV positivo negativo
scarto| 0,00 0,02 0,00 0,00 0,02 precisione: < 0,5 kV [X] []
5- Precisione a breve termine
Condizioni operative : misure df MPV ripetute in sequenza su 45 mm PMMA breast shape, AEC #2 in AutoFiliro con
COMpPressore
misure di MPV
mis.1 | mis.2 | mis3 | mis4 | mis.5 | mis.6 | mis.7 | mis.8 | mis.9 | mis.10
kV impiegati| 28 28 | 28 28 28 | 28 | 28 | 28 | 28 28
anodoffiltro| WIAg | Wikg | WiAg | WiAg | WiAg | WiAg | WiAg | WiAg | WiAg | WiAg i | scarto
El|l 541 550 546 | 556 549 | 548 = 544 | 547 | 545 = 556 max.%
MPYV | 5381 | 5469 @ 5432 | 5532  546,3 | 5450 | 541,5 | 5452 ' 552,3 | 550,4 sagis | g
scartosuMPY| 809 | 072 | 303 | 694 | 040 | 1,79 | 471 | 101 | 609 | 479 ' —
mAs| 96 g7 | 98 | 100 | 99 99 | 98 | 98 | 99 98 082 | 229
scafosuimas| 22 | 12 | 02 | 18 | o8 | 08 | 02 | 02 | 08 | 02 ’ e
flat field tomo misure di MPV
mis.1 | mis.2 | mis.3 | mis4 | mis.5 | mis.6 | mis.7 | mis.8 | mis.9 | mis.10
kVimpiegati| 28 | 28 | 28 = 28 = 28 | 28 = 28 | 28 = 28 28
anodo/fitro | WIA | WiAl | WAL | WiAl | Wial | WAl | WAl | WAl ] WA | WAL [T scarto
Ef| 169 | 169 | 174 | 173 | 173 | 174 | 172 | 173 | 173 = 173 max.%
MPv | 1705 | 1703 | 1751 | 1753 1750 | 1732 | 1745 | 1751 1748 1729 1737 | 1.9%
scarto suMPY| 320 | 337 | 143 | 163 | 1,33 | 047 | 083 | 143 ] 1,13 | 077 ’ i
mAs| 107 107 112 111 112 111 112 112 111 111
: | ‘ ‘ | ‘ w ' 110,6 | 3,3%
scarto suimAs | 3,6 36 | 14 | 04 | 14 | 04 | 14 | 14 | 04 | 04
- fimiti ESITO
var. dei MPV < £ 5%. positivo  negativo
(desiderabile < £ 2%.) [X] []
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Fisica Sanitaria

Controlfi di qualita sulle apparecchiature marmmografiche digitali
Scheada di raccolta dati e giudizio di idoneita
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pag 3di 5

17- Risoluzione spaziale

Condizioni operative: esposizione TORMAX + 35 mm di PMMA senza compressore in modalita Automatica -AECH2.

anodo/filtro

wo[ ] mas[ @]

limiti

var. max 1 Ip/mm

ris. osservata (ip/mm monitor AWS monitor RWS stanzal monitor RWS stanza 2 dal c. stato
direzione | oss. | prec. | var. oss. | prec. | var. oss. | prec. | var. ESITO
anodo/catodo| 7,1 7.1 71 71 7,1 71 positive  negativo
trasversale 8 8 | 8 8 | 8 1 8 m [_l

7-15 Compensazione per spessori e tensione al tubo e dosimetria - parte 2D

Condizioni operative: modalita AutoFiltro, AECH#1, spessori da tabella. SDNR valutato sullimmagine grezza, Al fisso a 10 mm.
SEV esirapolato da dafi di misure, immagini e dati di letteratura.

HGY/mMAs SDNR  — ESITO
© ESE _— ;
E scelffe Al =3 @1m SEV fattorf -
g AEC AGGD Rouds | 3 O SDNR| DFP [EsAK (mGy)| Tar AGD | @cc | off | AGD [SDN ..
E o ad €m_| con comp. g ¢ § [mGy| — | — &
20 | W 94 | 350, 6 '
- Ag 08 8 | 998 | 7,64 | 67,9 10,9 | 0,99 |0,520(0,539 0914, 1,042 0,51 — | — & <10 . | 4
21 | 25 | 42 049| 551 | 500 ‘ , 0. <0.6 |
30 WiAg | 1,52 | 387,8 | 428 ‘ 3 ' '
= g } : | #2806 ralees| 125 16 0,520(0.400 0,950 1,042| 063 — | — | & <15 . 4
32 | 26 | 57 |0B2| 604 | 643 | ! | 0. <1.0
40 WiAg 2, 505, L | |
0| Wm [266) 9 | 5578 | 2655 | 157 285|0,561(0,317 1,035 1,042 098 — | — [a<20) _ ' 4
45 | 28 78 094| 718 | 757 | 0. <16 |
45 WIA 3,80 6 | 598,17 ' -
= = S L) | 6,28 | 647 | 157 4,09|0,561(0,275/1,001 1,042| 1,28 — | — @ <25 [ . | g
53 | 28 | 109 124 751 | 793 | . | o. <2.0 ,
50 WiAg | 503 6589 | 7122 '
. J_La%0 ), B ] 1611|640 19 | 547 |0,592|0,254 1,135 1,042| 164| — | — & <30 . | &
60 | 30 118 159 855 | ses ‘ | 0. <24
60 WiAg | 7.47 | 8044 1
: Al ol el |- 26A 5,36 | 62,5 23,8 829 |0,606/0,207 1,208 1042|216 — [ — & <45| — |
75 | 33 | 136 2,19 10,09 | 10,37 ‘ | | 0. <36 ,
70 wiag 10,9 | 11010 [1161,7 '
Sk 8 LT B 473|610 | 287 123 |0,633]0,177| 1,246/ 1,042| 288 | - | — 2 <65| . g
90 | 36 160 | 286 | 72771 | 1296 | . | 0. <5.1
7-15 Compensazione per spessori e tensione al tubo e dosimetria - parte TOMO
Condizioni operative : modalita AEC#2, img “TomoBiopsy™ spessori da tabella. SDNR valutato sulla prima immagine di
proiezione. SEV esirapolato da dati di misure e dati di letleratura.
2 e TS ) limiti
g scelte fgg Al 3 g:'ﬁ i @1m SEV fattori
£ AEC Gy | ROVds | & o DFP |ESAK (mGy)| PER AGD | AcD
E o yd ¢m | con comp. g c § l T [mGy | ™
20 wial | 1,58 | 1466 | 1597 r ‘ ‘ '
L . | ! oy | 1,96 | 67,8 | 16,8 | 1,93 |0,426/0,470 0,904 1,052 0,997| 0,86 < 1,2
21 | 26 | 53 076 644 | 684
30 W/AL | 248 | 1402 0,8 ‘
s IR | il 18 1,64 | 66,8 | 16,8 3,05 [0,426|0,340 0,945'1,064 0,996( 1,04 | <1,5
32 | 26 81 o089 635 | 662 , ,
40 WA 4,31 6 | 177, | g
i | L] 090 i ke 141|655 | 225 4,72 |0,477 0.273T1,038 1,082 0,996] 1,44 | <2,0
45 | 28 | 90 135| 749 | 775 | ]
45 W/AI 523 1834 ) ‘ |
1 L | 1946 | 1,35| 647 | 254 5,7 |0,503|0,248/1,095 1,094 0,995| 1,60 [<2,5
53 | 20 | 94 182 615 | 855 |
50 WAl | 679 | 2324 | 2454 ‘
. 1 1 11,28 64,0 31,1 7,14 |0,590(0,253| 1,135 1,105 0,994 2,25 | <30
60 | 31 | 84 [212] 1002 | 1039 . j
60 WAl | 949 | 3035 | 317.3 [
— - 1,09 | 62,5 | 39,6 | 9,73 {0,659(0,225(1,200 1,123 0,994| 2,93 | <45
75 | 3¢ | 96 295| 1240 | 1293 ‘ ESITO
70 WAL 11,9 4095 [ 4251 ' " ositivo  negativo
-l : = - 10,07 |610|51,1 12.1|0,725|0,203 1,231 1,136 0,992| 3,40 | <6,5 P -
90 | 38 88 363| 1590 | 1624 | , [x]
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8 - Aree dense locali - controllo al momento non fattibile

9- Tessuto escluso alla parete toracica - controllo improprio

13a- Funzione di

risposta

Condizioni operative : esposizioni con W/Ag a kVp fissi e diversi mAs, con 2 mm Al alf'uscita fubo. Senza compressore e senza
bucky/griglia. Misure sufle immagini raw.

kVp lmAs| uGy MPV | SD | spZ | SNR SNRZ || i o
28 20 | 1035 3589 592 3505 | 51,6 2659 || %000 o AR ::z
28 40 @ 2021 6486 | 840 | 7056 708 50166 || w00 L
28 I 63 3131 | 9732 | 1065 11342 863 7485 e RSN =
28 80 3947 12085 1207 14568 957 9155 | [ 2
28 100 4933 | 14959 1371 | 187,06 1052 | 11066 || 15 &
28 125 | 6131 | 18538 15867 f245,55 1149 | 13197 || 100 i
28 | 140 683,8 | 20606 | 1689 27856 1202 | 14460 - 4
28 | 160 7804 | 23447 | 1810 | 327,61 1266 | 16022 &
28 | 180 i 80,8 . 2637.8 | 18,48 379,86 | 1328 17577 ° & {00 200 300 400 500 600 700 BOE 900 10000
28 | 200 | 9759 [ 29182 | 20,70 | 42849 @ 1384 | 19150
correlazioni; RZ  1,0000 0,9980 0,9974 fimiti ESITO
infercetta 53,64 NOTA: griglia disinserita R? > 0.99 positivo  negativo
pendenza 2,934 ' m I_I

13h- Analisi delle componenti del rumore

Condizioni operative : analisi delf'andamento del rumore dai dati delfa funzione di risposta

kv |mAsimp| MPV | 8D | sp?
_ 500 52
28 | 20 | 3589 592 3505
28 | 40 6486 [ 840 70,56 400 ” —
26 | 63 | 9732 1065 11342 A ST /
| R A | 4 | 300 R? = (,9999
28 80 [ 12085 12,07 14568 /
28 | 100 | 14959 13,71 1880 200
28 125 | 18538 15,67 2455 /
28 | 140 | 2060,6 16,69 2786 100
| 28 | 160 | 23447 18,10 3276 5 /
28, 180 | 26UR6 [M9ito) 5798 0 500 1000 1500 2000 2500 3000
28 | 200 29182 20,70 4285
NOTA: nuovi riferimenti
ky ke ke ks kq ke R? limiti "~ ESITO
cq attuale] 1E-05 | 0,1117 | -7.457 |3.6E-03| 0,334 | 2,731 | 0,9088 e posiivo  negativo
: non definiti
if x| _[1

20- Distorsione geometrica e artefatti

Condizioni operative : immagine omogenea con fantoccio "wire mesh". Modalita manuale senza compressore, 25 kV 50 mAs.

val

di focalizzazione della griglia

utare 'uniformita OK

fimiti ESITO
focalizzazione positivo  negativo
uniforme m
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Giudizio sulla qualita tecnica e osservazioni dello specialista in fisica medica

Tutti | parametri controliati adatiandoe il protocollo dei controlli di qualita dei mammaografi con
tomosintesi rispettanc le tolleranze previste.

Alcuni parametri saranno testati a breve per completezza. fo specialista in fisica Hiedica
dr. Mauro Camp?Ieonl

LAAAA \![ S
i Milano, 18 dicermnbre 2023

Giudizio del Responsabile di impianto radiologico Firma

o Apparecchiatura jdonea
o Apparecchiatura non idonea
o Apparecchiatura idonea solo per le sequenti prestazioni:




