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¢ Por que el musculo tiene baja incidencia de cancer?
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Mecanobiologia de células musculares
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Mecanobiologia de células musculares
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Aspiracion por micropipetas

Which parameters in the fiber have to be mea‘Su‘
1) P=pghman (dina/ cm? .

2) Bleb's height “h” (um)  3) Pipette diameter “c” (um)

What will be calculated?
r=d/8h + h2

3) Force P =£ (dyne/cm?) )
4) Superficial tension ( y)

Once h was measured and P calculated, the average
surface tension, 7 in dvne/cm, was calculated, as follows:

P= ‘,'(:—l+ ,-I_,,) (dyne /cm®) (1)
) Vito = Vo + ¥ +7. (dyne/cm)
2y 2
P= (f—h-l-%} (dyne /cm*~) (3)

5) Stiffness (Simple Harmonic) (k)
F = kh (dyne)
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e Medicion de torca In vivo
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ééélnteresados???

 Compromiso institucional

* Posibilidad de beca alumno regular, promedio
8.5

 Tesis o Servicio Social



Fisica Medica

en Mexico



single molecule imaging

3D protein structure
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A calorimeter for PET

12 Collimator

#3 Detector  Npadium detector volume:

- « segmented in single ch. O(100-1000)
D9+ Eor PET/MRI next to ~1T coil + ~7T

gradient field

Single channel:

* |norganic scintillator (crystal)

* Currently photomultiplier tubes or
Avalanche PhotoDiode

GE Discovery VCT
Readout electronics:

* Multi-channel r/o chip
P * Energy & time measurement
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Single channel
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Conventional X-ray sources

conventional/industrial X-ray tubes




DIagnosis

Main application of medical imaging technigues in disease diagnosis, e.g.:
* cancer
* cardiovascular disease

* neurological disorders (e.g., Alzheimer’s disease)

and in drug development (small animal imaging with microPET or
microSPECT, microCT, microMRI, bioluminescence and fluorescence imaging
systems)
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Radiotherapy

After diagnosis some diseases like hyperthyroidism, cancer, blood disorders,
etc... can be treated using radiotherapy.

Three main methods:
* Unsealed source radiotherapy
* Brachytherapy (sealed source therapy) =2

* External beam: x-rays, electrons, p, n, heavy ions

* Stagesin the radiotherapy process:
QA, imaging, planning, simulation,

treatment, verification, modelling outcome

"seeds" - small radioactive

Physics, engineering, imaging, technology based rods implanted directly
into the tumor.

22/29



What is medical imaging?

Every non-invasive technique that allows to look inside the human body.

Invasive techniques surgery, endoscopy
Non-invasive magnetic resonance imaging, ultrasound
techniques

In addition see things that are not visible to the eye (blood flow, organ
metabolism, receptor binding)



Projection radiography

Scintillator screen and detector (film, camera, solid-state)

X-ray tube

cone beam



Anger camera

Cardiac scans: the blood flows through
the heart muscle



Magnetic resonance imaging

In a magnetic field protons (H) align themselves along the field lines
An additional gradient field can locally disturb the alignment

To reestablish the alignment protons precess and generate detectable EM-waves

Human knee

2 Tesla super- B8 |
conductive + k

magnet



Computed tomography

X-ray in a 2-D “fan beam” rotated around the subject
The image of one cross-section is computed from all projections (digital)
Whole body scan in less than one minute




High frequency sound are emitted into the imaged body, time and
strength of the returned sound pulses are measured

Comparative inexpensive and completely non-invasive
Image quality is relatively poor

11-weeks-old
human embryo
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Fisica médica es...

... la aplicacién de los principios y técnicas de la fisica en |la
prevencion, diagndstico y tratamiento de las enfermedades del
ser humano.

Ademas de su campo de accidn en la investigacion, fisica médica
es una especialidad profesional, con reconocimiento de la OIT
(Organizacion Internacional del Trabajo).

Congreso Fisica Biomédica (2018)



Fisica medica

Congreso Fisica Biomeédica (2018)



Por qué un fisico médico en un servicio
de salud?

Como profesional en fisica, ademas de saber fisica, el
fisico médico posee capacidades para

- |dentificar un problema y formular estrategias para su solucién,
Interpretar informacion nueva o no estandar,
Realizar valoraciones sensatas ante situaciones inusuales,
Transmitir opiniones cientificas de forma clara y precisa,

Reconocer situaciones erréneas y tomar medidas correctivas
apropiadas, y

Establecer sus limitaciones en conocimientos y habilidades.

La responsabilidad esencial del fisico médico en la practica

clinica es optimizar el uso de las radiaciones para producir un
procedimiento diagnostico o terapéutico de calidad.




Congreso Fisica Biomedica (2018)

Responsabilidades de un fisico médico
en un servicio de salud

Las principales funciones y responsabilidades del fisico
medico en el medio hospitalario se pueden dividir en las
siguientes areas de responsabilidad:

- Especificaciones técnicas de equipos y diseno de instalaciones;
- Aceptacion y puesta en servicio de equipos;

- Supervision técnica del mantenimiento;

- Garantia de calidad;

» Dosimetria fisica;

- Dosimetria clinica;

- Docencia e investigacion;

- Proteccion radiologica en la exposicion médica;

- Proteccion radiologica ocupacional y del publico.



Congreso Fisica Biomedica (2018)

Modelo de formacion para fisicos
médicos cualificados clinicamente (OIEA)

- s Licenciatura en Fisica Maestria o Doctorado en Fisica
Edu cat_:mn (o campo relacionado) (o campo relacionado)
en fisica 45 aies 34 aflce
. .. \/ AV
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clinico u

Fisico médico cualificado clinicamente

Roles and Responsibilities, and Education and Training Requirements for
Clinically Qualrfied Medical Physicists, IAEA Human Health Senes 25, www.iaea.org



La Maestria en Fisica Médica UNAM...

... fue creada en 1997 al adecuarse los posgrados al
Reglamento General de Estudios de Posgrado de 1996.
Desde el inicio fue parte del Posgrado en Ciencias
Fisicas (PCF). Al PCF también pertenecen la Maestria y
el Doctorado en Fisica.

El programa curricular fue estructurado por
- ME Brandan (Instituto de Fisica) y
- L Benitez Bribiesca (Facultad de Medicina)

Desde 2017, la coordinacion es responsabilidad de
- LA Medina (Instituto de Fisica)



Congreso Fisica Biomédica (2018)

Objetivo de la
Maestria en Fisica Médica UNAM

Capacitar individuos que hayan concluido la carrera de
fisica (o afines) para desarrollar de manera creativa las
labores de un fisico meédico en el medio clinico y/o iniciar
Investigacion en fisica médica.

www._fisica.unam_mx/fismed
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‘ Estructura curricular (78 cry tesis)

Primavera Otono

Introduccion a las Ciencias Médicas
Biologia Celular

Fisica de Radiaciones y Dosimetria
Instrumentacion Cientifica y Seiiales

30 créditos

Fisica en Medicina Residencia Hospitalaria

Proteccion Radiolagica Seminario de Investigacion I
Radiobiologia

Materia optativa

30-32 créditos (15%0 tesis) | 14 créditos (40%b0 tesis)

Seminario de Investigacion 11
4 créditos (100%b0 tesis)

Congreso Fisica Biomeédica (2018)



Congreso Fisica Biomédica (2018)

Areas del conocimiento que
conforman la MFM

- Imagen y dosis en radioterapia, radiologia y medicina nuclear
(60% de los graduados)

- Procesamiento de imagen y estudios de patologias por
resonancia magnética (16%)

- Biofisica, radiobiologia y modelos matematicos en biologia y
medicina (17%)

- Optica, laseres, ultrasonido y ondas de choque en medicina
(7%)

30 Tutores y 15 Asesores Profesionales estan asociados al programa.
Los tutores dirigen las tesis, los asesores participan en los Comités Tutor.
Ambos tipos de tutor participan en el sinodo de las defensas de grado.






Congreso Fisica Biomédica (2018)

Los egresados se dedican a...

Trabajo clinico | 55%

Doctorandose 10%

Investigacion 10%

Actividades 13%
relacionadas

Actividades no-| 7%
relacionadas

20 graduados se han doctorado y trabajan cn
Instifuciones académicas o en hospitales.
14 de ellos estan en México.

Estudiando un
Doctorado

Investigacion

ctividades
relacionadas

Actividades
Trabajo no-
clinico relacionadas



Congreso Fisica Biomédica (2018)

Maestria en Ciencias
(Fisica Meéedica)

Posgrado en Ciencias Fisicas, UNAM

Inicio = .
Bienvenido
Académico
Saminatas Esta es la pagina del Posgrade en Fisica Médica de la UNAM
Graduados

Contacto

Noticias

Laboratorio de ultrasonido
medico, reportaje en La Cronica

(12 de marzo 2018) mias..

Son 200 los graduados de
maestrias mexicanas en Fisica
Médical (12 de octubre 2017)

mas...

S$e reanudan actvidades
académicas despues del sismo
del martes 19 de septiembre
(noticia del lunes 25 de

sephembre) mas

Se crea empresa a partir de
trabajo de tesis en Fisica Médica

(Mayo 2017) mas

| . ‘ www.fisica.unam.mx/fismed \
Salir del sistema

2017 - Maestria en Ciencias (Fisica Meédica) - Actualizado el 5 de diciembre 2018




Congreso Fisica Biomédica (2018)

Factores importantes para el éxito del
programa UNAM

- Aspectos curriculares

- Los contenidos curriculares se han ido adaptando (2003, 2009,
2019) a las recomendaciones internacionales y la demanda local.

- Se ha ampliado el cuerpo docente, dentro de lo posible.

- Varios de los graduados se han incorporado al cuerpo docente y a
los Comités Tutor.

- Estudiantes

- En la admisién, examen escrito y oral de Fisica es el elemento
decisivo. Mismo examen que los posgrados en Fisica.

- Buena preparacion (y actitud) de los estudiantes.
- Dedicacion de tiempo completo (becas CONACYT, PNPC)
- Se fomenta la graduacién oportuna.



Factores importantes para el éxito del
programa UNAM. ..

- Tutores
- Calidad académica, interés, entusiasmo y generosidad
- El programa ayuda y fomenta la investigacion interdisciplinaria
- Si el programa es bien evaluado (“acreditacion”), todos ganamos

- Graduados

- El vinculo con el programa ayuda a todos: “educacion continua” de
los graduados y participacion en la MFM (como instructores y
luego, asesores profesionales y tutores)

- Profesion

- Un programa exitoso y respetado puede ser importante para
mejorar el estatus de la profesion. Para esto, la investigacién es
importante.



Fisica meédica




Congreso Fisica Biomédica (2018)

La investigacion en fisica médica se ha
fortalecido por los programas de posgrado

- UNAM: Instituto de Fisica, Instituto de Ciencias Nucleares,
Centro de Ciencias Aplicadas y Desarrollo Tecnoldgico,
Facultad de Medicina, Facultad de Ciencias, Instituto de
Neurobiologia (Juriquilla).

- UAEMeéx (Toluca), BUAP (Puebla), ININ (Edo de Méx),
UAM-Iztapalapa y -Xochimilco, UAZ (Zacatecas), INAOE
(Tonantzintla), Cinvestav- Zacatenco y —-MTY, UG-Leon.

- Institutos Nacmnales de Salud Neurologia, Cancernlogla
Cardioloaia N _Infantil




Situacion profesional en México

- Dos Maestrias en Ciencias (Fisica Médica)
- Universidad Auténoma del Estado de México (Toluca)
- 70+ graduados
- Universidad Nacional Autonoma de México (CdMx)
+ 140 graduados

- Total de Fisicos Médicos Clinicos en México
- Unos 180

- El 55% de los graduados de maestrias trabajan en clinica, el 60%
de la fuerza laboral (los mas jévenes?) cuentan con un postgrado

- El reto actual son las residencias clinicas

- Las (pocas) que existen no corresponden con los lineamientos:
Deberian ser de nivel post-maestria, de al menos un afo, y deberian
apegarse a un plan de trabajo y evaluacién rigurosos. (Estamos
trabajando en esto...)
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