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1 INTRODUCCION

La idea de hacer este trabajo sobre Fotografia en
Dermatologia surgid al pensar en la necesidad que tiene
el dermatdlogo de esta ciencia,

La Dermatologfa, entre las especialidades médicas
es la que requiere mayor documentacién fotogréafica, en -
virtud de que la piel estd dispuesta en toda su extensidn
a ser vista, |

Desde el siglo pasado las lesiones dérmatolégicas
se han plasmado, primeramente en figuras de cera, en -
dibujbs o litograffas;, posteriormente en el invento de la
fotograffa, primero en blanco y negro y luego en color.,

En nuestros dfas, esta ciencia ha llegado a tener
gran importancia en la Dermatologfa, Se utiliza diaria -
mente para:

— presentacién de casos clinicos,

— comparar la evolucidn de los pacientes,

- presentacién de temas en clases de pre y de --

postgrado, 4 ‘

., - publlt;:acién de trabajos en revistas,

- elaboracidn de material visual en los libros,




- para la fotomicrograffa tanto en histopatologla

como en micologfa y en inmunofluorescencia.

Cada dfa se publican més atlas de Dermatologfa
y en las revistas se da gran importancia a ilustracidn -
adecuada del caso gque se publica,

Todo esto hace ver la necesidad de una buena fo-
tograffa que muestre lo mejor posible las lesiones de —-
las dermatosis, asi como el tener un excelente material
de ensefianza para una mejor presentacidn 'de los traba--
jos que se efectlian,

Por lo tanto el conocimiento del dermatflogo en -
este campo debe incrementarse, lo que redundard en su
superacidn personal y profesional.

La ventaja de que el mismo dermatdlogo tome sus
propias fotograffas, es que sabe exactamente cual es el -
aspecto que debe ser enfatizado en cada dermatosis. Otro
detalle es el aprovechamiento de una relacidn médico-pa~
ciente ya que el mismo revisa al enfermo y lo fotografia,
y as{ ninguna persona extrafia lo incomodard, sobre tSdo
cuando éste tenga que desnudarse.

Este trabajo no pretende ser un tratado de fotogra
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ffa ni mucho menos, sino simplemente una gufa préctica
pa'ra que cualquier persona que tenga interés sobre este
tema tenga una orientacidn al fotografiar a sus pacientes
con fines didicticos, de presentacién y de publicacibn -

de casos clinicos.



I1 OBJETIVOS

E1l presente trabajo tiene por objeto describir:

~ Las diferentes técnicas fotogréficas utilizadas en =

clfnica incluyendo los principios bésicos de la fotogra
ffa en color y en blanco y negro, de forma que sea -

una gufa préctica para el dermatdlogo.

~ Técnicas de fotomicrograffa en color y en blanco y

negro, asf{ como aquellas que se utilizan en la inmuno

fluorescencia.

- Técnicas de fotografia por regiones del cuerpo huma

no, a fin de que se aprecie mejor la topograffa de las

lesiones dermatolégicas.

- Técnicas para la preparacion de diapositivas que me

joren la presentacién de termas .dermatoldgicos.

-~ Buscar el mejor material de peliculas en color y --

N

en blanco y hegro.

»

111 MATERIAL Y METODOS

- Para las tomas fotogréficas del thabajo se utiliza=--



ron diferentes cdmaras todas ellas réflex de 35 mm,
con objetivos de 50 mm, normales o macrobjetivos. -
También se utilizaron diferentes flashes electrbnicos,
fotoldmparas de 250 W, accesorios para fotomacrogra
fla y fotomicrografia, filtros de conversidn, filtros -

para blanco y negro, y otros accesorios,

- Se revisd la literatura con relacidn a las diferen -

tes t8cnicas propuestas por los objetivos.

- Diferentes dermatosis fueron fotografiadas, para -

ejemplificar las técnicas utilizadas.

- Se necesitaron también diferentes pelfculas en blan
co y negro y en color de varias sensibilidades y mar

cas.

- Se usaron varios tipos de iluminacidn, fondos y po

siciones del objetivo, para buscar los méas adecuados.

- Se tomaron fotograffas de diversas regiones del -

cuerpo buscando la mejor posicidn. ,

rl
- Se dan ejemplos de ilustracidn de diapositivas es -

critas, cuadros y gréficas para la 'presentacidn de te



mas dermatol6gicos .

1V GENERALIDADES

La fotografia es el arte y la ciencia de obtener =
imégenes visibles de un objeto y fijarlas sobre una capa de ma
terial sensible a la luz { 18 ),

Una fotograffa debe captar, acumular, incorporar,

sintetizar y ser autosuficiente,

Ya desde la aparicidn de las primeras pinturas -
rﬁpestres, hace unos 156,000 afios, el hombre habfa desarrollado
su capacidad de transformar la impresién de un mundo tridimen
sional en un dibujo bidimensional de lfneas y colores,

L.a mayor parte de los grandes descubrimlc;htos\, -
de la Humanidad se‘ han hecho gracias a la observacién, Hu{:i_e_ -
ra sido paraddjico que la fotograf(a, esa técnica basada en la —

captacién de una imégen, no debiera también su nacimiento a la
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curiosidad del ojo humano (36).

El filésofo Aristételes, tenaz observador de los fe
némenos fisicos, nos describe, cuatro siglos antes de Cristo, -
el principio de la cdmara obscura. Observd la iméigen del sol,
en un eclipse parcial, que se proyectaba en el suelo en forma -
de media luna, cuando sus rayos pasaban a través de un cedazo
y de un agujero abierto de hojas de platano. Se did cuenta, tam
bién, de que cuanto mis pequefio era el agujero, méis nftida era
.la imégen proyectada. Esa observacidén tan simple es el princi =
- pio de la camara obscura (14).

En su famosa obra sobre Optica el 4rabe Alhasén,
en el siglo X1, observd también este fendmeno.

El primer paso importante en la historia de la fo
tograffa fué la aplicacidén practica de la cdmara cbscura como -
ayuda para los artistas durante el siglo XV1 en Italia, Guardi -
y Canalleto lo hicieron al realizar sus pinturas en Venecia. Leo
nardo da Vinci observd las posibilidades de la cémara obscura—
en 1490 cuando recomendd observar la imigen de una escena —
diurna en una habitacién obscura en la que un pequefio ori;’icio\-
permitiere a la luz Feﬂejada del sujeto, proyectarse sobre u:1a

'hoja delgada de papel. En 1550 Girolamo Cardamo utilizd una —

P TN 2
lente biconvexa, en el orificio de la camara obscura para mayor
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para su asombro, el compuesto, cercano a las ventanas de su
laboratorio se volvid plrpura. El f{sico italiano Giacomo Battis -
sobre el cloruro de plata. Pero en 1777 Carl Scheele descubrid
que el cloruro de plata era particularmente sensible a la luz -—
violeta, averiguando también que el cloruro enegrecido era inso
luble en amonfaco, actuaba as{ de fijador (14,22,51).

Parece que fué el fisico francés J.A.C. Charles
(1746 - 1828) quién primero tuvo la idea de retener, en papel
impregnado de sales de plata, el contornc de un objeto o de un
rostro.

Sin embargo, no fué sino Thomas Wedwood (1771

- 1805 ) quién observd que, para copiar los cuadros, la solu =
cibn de sales de plata debe ser aplicada scbre cuero y que, en
este caso, se impresiona mas répidamente que sobre el papel.
No obstante sus intentos por fijar la imagen obtenida de la ch -
mara obscura fracasb, Su amigo y colaborador Humphry Davy,

realizd algunas microfotograffas, sin que quedaran permanentes

N
AN

\

y sdlo podlan contemplarse a la luz de una vela.
- ! ’

LLos experimentos revolucionarios de Wedwood no

se publicdron en Francia sino hasta 1851, en una época que sb

lo estaba ya pendiente de los resonantes triunfos de Niégce y -

Daguerre .

Nicéphore Niépce, de origen francés, graduado en
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ciencias qufmicas, se interesaba por mejorar el proceso litogr‘_é_

fico inventado por Alois Senefelder en 1776, Revisando todas =

las obras y documentos, encontrd en el diccionario de Klaporth,

que el nitrato de plata se enegrece al contacto del aire. En 1816
obtiene en una cdmara imégenes sobre papel sensibilizado con --
una solucidén de cloruro de plata; la fijacién es solo parcial, Con
sidera que los resultados son "imperfectos y un fracaso', porque
quedan invertidos en tonalidad (negativos ).

Hacia 1820 Niégce produce "dibujos heliogréaficos",
que son imégenes por contacto de grabados u otras copias de i~
nea sobre vidrio, papel o metal recubierto con un barniz bitumi-
noso (c;)mpuesto de betln de Judea y aceite de lavanda), que se
endurece al exponerlo a la luz. En 1826 Niégce consigue la pri -
mera fotograffa permanente en una cdmara, sobre una lAmina de
peltre ( aleacién de zinc, plomo y estafio ) recubierta con la sus-
tancia bituminosa antes citada; al cabo de 8 horas de exposicidn
aparece una imagen positiva directa, cuando el aceite de lavanda
disuelve el producto no endurecido ( no expuesto ), dejando que el
metal obscuro constituya sombras; diversas cantidades dé\‘betﬁn -
endurecido forman l;s altas luces y los medios tonos. En 1_2;2_9_ -

utiliza plaéas de plata en vez de las de peltre y encuentra una -

manera de eliminar la sustancia betuminosa de altas luces des ~
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pués de oscurecer las sombras con yodo, para producir una ima

gen completamente de plata. L.ouis Jacques Mandé Daguerre se

hace socio de NiéEce y logra perfeccionar su invento, En 1835

William Henry Fox Talbot obtiene iméigenes negativas scbre pa

pel de cloruro de plata por medio de sobreexposiciones en una
clmara oscura, pero quedan imperfectamente fijadas. Daguerre
descubre, en 1835 que los vapores de mercurio producen una i
magen invisible ( latente ) sobre una placa de plata sensibiliza—
da con vapores de yoduro antes de la exposicibn (.14,22).

I‘M’ en Gran Bretafia, establece las bases de
la fotograffa moderna en 1839; un negativo sobre material apro
piado ( como papel ) puede utilizarse para reproducir copias que
se deseen por contacto, En ese afio Herschel crea la palabra -
"fotograffa'is

El 19 de agosto de 1839, Daguerre consigue el -
primer proceso fotografico practico, el daguerrotipo : Imagenes
permanented con pirecisidn de detalles y belleza de imAgenes, -
aunque con prolorgadas exposiciones, tienen un éxito mundial, =
Talbot sigydé“ EBh sus experifhentos y en 1840 descubre un méto-
do e Fé\”/blat: lh‘lé&é;'leé eH papél negativo, reductiendo mucho( la
éii:id'éli‘ﬁigﬂ‘ﬁﬁ'déééi‘la de la cériaba. En ese afio Josef Petzval ,~

Suehiinie Wiswis el primer objetive espacffico para uso fotogri-
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fico,

En 1841 Talbot introduce la calctipia, que se tra
ta de negativos sobre papel sensibilizado con }lloduro de plata, =
nitrato de plata y Acido gélico que se revelan en el mismo &ci—

_do gélico,

Sin embarge el inglés Frederick Scott Archer, en

1851 deja atrias los experimentos anteriores, con el método del
colodidn himedo., Con esta sustancia cubr{a la placa de vidrio,
después se convirtiera en una l&mina dura, impermeable y trans
parente que incluso podfa levantarse del cristal para formar un
negativo plastico y flexible; en condiciones normales el proceso
duraba 20 minutos,

El escocés James Clerk Maxwell en 1861 publica

investigaciones sobre la percepcidn del color y la separaciébn de

la luz en tres colores, En 1865 William White suguiere el uso

constante de un flujo de polvb de magnesio ardiendo en una lla -
ma de gas, para asf tener una fuente de luz constante y de gran .
intensidad, introduciendo asf el polvo para flash,

En 1873, Vogel descubre el uso de colorantes pa-

’

ra ampliar la sensibilidad de las emulsiones fotogréaficas, ihtrg

duciendo (a pelfcula ortocromética. Un afio antes, Muybridge ha

ce el primer intento de analizar fotogréficamente el galope de =



A8

de un caballo, Los resultados son imperfectos. En 1_9_7_7; Stan-
ford perfecciona el estudio del movimiento,

Abney en 1880 descubre el uso de la hidroquinona
como revelador y en 1882 produce una emulsidn de gelatina y -
cloruro de plata para papel de impresién.

En 1888 la"Eastman Dry Plate and Film
Company" en Estados Unidos introduce la cAmara Kodak # 1,
que es la primera clmara comgpleta con pelicula de rollo. Méas
tarde en 1889 se pone en venta el primer rollo comercial de -
pelfcula transparentepor la misma companfa, En 1895 Reéhtgen
descubre los rayos "X" e inventa métodos para grabar los efec
tos que producen en emulsiones fotogréficas: la radiograffa.

En 1904 Homolka y Kdnig inventan la emulsién ~-

sensible a todos los colores, la placa pancromética, la cual fué

introducida al comercio por Wratten y Wanwright en 1906,

En 1907 Lumiére introduce la placa autochrome -
que constituyen el primer proceso en color,
Leitz en 1924 introduce la ;ir-lmera cémara Leica,

utiliza una pelfcula de 85 mm, amplfa as{ las posibilidades ‘de -

accién di la céma‘r‘a‘:

* ta Eastman Kodak Co. introduce la pelfcula

Kodacolor ek 1928, En 1835 en Estados Unidos surge un tubo —



14

bl
con descarga de gas que emite luz blanca para fotograffa : el -
flash electrbnico. En ese afio la Kodak saca al mercado la pe-
l{cula Kodachrome y en 1936 en Alemania aparece la Agfacolor,
En 1945 aparece la Ektachrome,

En 1960 se exhibe el material de revelado instan
tdneo para copias en color, basado en el sistema de transferen
cla por difusibén de Polaroid.

En 1963 en los Estados Unidos se simplifica la -
carga de la pelfcula en cAmaras fijas con la fabricacién de un
cartucho o cargador con un carrete ya bobinado con pelfcula en
su interior, y la introduccidén de las cAdmaras Instamatic =--
(t4,22),

En 1982 Kodak introduce una nueva pelfeula en -
forma de disco con una cdmara especial computarizada con com
ponentes mini~-electrdnico, con exposicién automética, avance —
automético de pelfcula, flash electrdnico integrado y con un ob-

jetivo £/2,8 de 4 elementos,

2,- De la Fotograffa en Medicina y en

.

Dermatologia.

La necesidad de obtener de alguna manera ilustra

ciones de 10s diversos estados y de datos importantes para el -
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tratamiento, hizo que desde el tiempo de Hipbcrates se buscara
como representar todo esto,

No obstante, en las culturas més antiguas como -
la china, egipcia, &rabe y en las culturas meso y sudamerica -
nas, representaban las enfermedades de manera de dibujos, gra
bados, figurillas, vasijas, etc. (36).

En la época del Renacimiento, las primeras ilustra

" clones ‘médicas fueron hechas en lItalia por Leonardo Da Vinci -
en 1491 las cuales trataron de anatomfa del cuerpo humano, Al
igual que Leonardo le siguid Miguel Angel, ambos de manera -
artfstica dibujaban los mdsculos del cuerpo.

Pintores como Rafael, Rembrandt, Rubens, Muri~

llo, Ticiano, Passarotti y otros colaboraron con sus ilustracio-

nes médicas.
Andrés Vesalio en el siglo XVI se empefa en la
enséﬁanza de la medicina en forma evidente y objetiva y junto -

con Durero y Kalkar publican la obra magistral "De fabrica

'humanl corporis" (32,
El invento de la cAmara obscura facilita q_'ue\log, -
dibujos sean mejores como por ejemplo la figura de William =~

Cheselden'en su libro "Osteographia of the Anatomy of

the Bones", llamada "Surgeon to Her Majesty" en -



16

1733 (36).
En 1826 Niepce obtiene la primera fotograffa y asf
abre el campo de ilustraciones de todas clases.,

Fué hasta 1840 que Alfred Donné toma y publica =

Y + L. T
una daguerrotipia microscOpica con luz artificial de sangre de —-

rana.

Tournachon "Nadar", médico francés, publica -

su trabajd "gestos y rostros'" en 1854 (32).

Mis tarde en 1858 Gurtner y Gernsheim quienes -

tomaban fotograffas de casos médicos y quirlrgicos para regis -
trarlos, refieren que las primeras fotograffas fuercn dermatolé-
gicas (35).

En 1860 Nepromunch y Czermak consiguen fotogra

fiar la laringe. Nélaton, médico francés, publica una fotograffa
clfnica de Garibaldi, herido en una pierna en el sitioc de Paris
(32).

Henry D. Nugués en 1863 fotograffa el fondo de -

ojo (82,35).

CON

En la Dermatologfa, los grandes tratados conte . —

nfan dibujos de gran calidad artistica para representar en forma
s

objetiva todas las enfermedades de la piel. Todavfa en la actua-

lidad la gran colecctdn de figuras de cera del Hospital San Luis
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}
de Par{s constituyen una verdadera obra de arte y de ensefianza
para todo aquel interesado en esta rama. Las imAgenes son tan
reales y tienen la ventaja de ser tridimensionales, Sin embar -
go, la fotograffa reemplazd estos trabajos que afortunadamente
se conservan adn ( fig, 3).

Squire en 1864, publica un libro con fotograffas -
titulado "Photographs of Deseases of the Skin", -
Hardy en el Hospital San Luis organiza la primera iconégraffa
dermatoldgica en 1868. Dlring y Maury fundan en .1870 la revis

’

ta quincenal " Photographie Review of Medidine and

Surgery" donde se publican fotograflas dermatolégicas. Al me
jorar las técnicas fotogréficas se comenzaron a publicar fotogra

ffas con més frecuencia en libros y revistas entre los que figu-

ran el libro de Brocg en el cual colabord el fotégrafo Sottas, -

‘la "Nouvelle Practique de Dermatologie" de Darien

En 1958 se constituye el primer museo fotogréfico de Dermato-

logfa en el Hospital San Luis de Parfs ( figs. 4 y 5) (35).

En México las primeras fotograffas médicas se -
realizaron a fines del siglo XIX, fueron fotograffas microscép_l
cas publicadas en la Gaceta Médica de México, En 1896 se ;)u -
blica una ;otograffa de un paciente con sffilis ( fig. 2 ), que muy

probablemente fué de las primeras fotograffas clinicas publicadas
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i

en nuestro pafs (47)., En los afios treintas, Gonzflez Herrejbn

y Latapl presentan fotografifas sobre el Mal del Pinto tomadas

por el fotbgrafo Martinez. Costero, Barroso y Chévez fueron -

los primer-os‘médlcos que en México se iniciaron en la fotomi-—
crograffa de la Anatomfa Patolbgica (35).

En el Centro Dermatolbégico Pascua se inicia la -
fotografifa clinica en forma sistemética en 1951 con una cdmara
Coreco (385). Los nuevos adelantos cientificos han llevado a la
fotograffa a ser cada dfa mas (til en el campo de la Medicina
y sobre todo en la Dermatologfa. Cada vez las aplicaciones de
esta ciencia aumentan y as{ tenemos técnicas fotogrificas como
fotograffa lasser, ultravioleta, infrarroja, en radiograffa, en —
centellogramas, en endoscopfa, en microfotograffa, en inmuno -

fluorescencia, etc.



Fig. 1.- Mal del Pinto,
Tomada de la Gaceta Mé
dica de México Vol. 16

pag. 56, 1881. Litogra-
fla.

Fig. 2.- Paciente con S{
filis, Tomada de la Gace
ta Médica de México Vol.
84 pag. 107, 1897.

F otografia.




Fig. 3.~ Escabiasis. To
mada de Des Maladies -
de la Peau. pag. 306, -
Paris, 1833. Dibujo.

Fig. 4.~ Lupus tOmidus
tuberculoso. Tomada de
Precis Atlas de pratique
Dermatologique. Brocq.
L&mina 40, fig. 160, -
Paris, 1923,
Fotografia,

Fig. 5.- Psoriasis, T9
mada de la Nouvelle -~
Pratique Dermatologi =
que. Darier. Paris, -
1986, pag. 571.
Fotografia.




1.~ Principios de optica

La dptica es la rama de la fisica que estudia la -
luz, su propagacién y su interaccidn con la materia. Asf inclu -
ye la reflexién, la refraccidn y la absorci®n en instrumentos con
lentes, espejos, prismas, etc. También abarca los aspectos fi —
siolbgicos de la visidn.

Para que un observador vea una escena y para que
una camara fotogréfica la capte es imprescindible que en aquella
haya luz. Una parte de la luz vuelve en lfhea recta hasta las‘po-
siciones ocupadas por el observador o por la cdmara, Hay suje-
tos que emiten luz ( bombillas, el sol ) y otros que la dirigen -
hacia la cdmara dispersindola ( cielo ). Pero casi todos apare =
cen en las fotogr*af‘fas‘ gracias a la luz que reflejan.,

Cada punto reflectante de un sujeto actla comc =
fuente luminosa secundaria, que modifica la luz incidente seg(n
el tipo cie reflector que sea, En general los sujetos tienen\‘car-a_c_
terfsticas semlespecul_’ares y reflejan especularmente una parte =
c.!e luz y por difusibn otra parte. Si su poder de reflectancia -
es elevado, devuelven una parte d;a luz incidente, lo cual los =

convierte en sujetos de tono claro. Si su reflectancia es baja, -
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absorben gran parte de la luz y reflejan muy poca, por lo que
aparecen con tono abscuro, Si reflejan la luz de forma selecti-
va, aparecen coloreados; en caso contrario ( acrométicos ) pre

sentan una tonalidad neutra ( blanca, gris o negra ).

Cuando un rayo de luz atraviesa l1a -
superficie pulida de un trozo de vidrio o cris -
tal bajo un cierto 4ngulo, resulta desviado en -
cierta medida hacia la normal ( perpendicular -
a la superficie de dicho punto ). Este fendmeno
se llama refraccidn y tiene lugar porque en el
vidrio la luz viaja a menos velocidad que en el
aire, Si el vidrio es de superficies planas y --
paralelas, el r‘.ayo emerge por el lado contrario
al de la entrada en la misma direccibdn, pero -
algo emplazado., Pero si las caras son planas y
no paralelas, los rayos forman én'gulo, y el wvi-

drio se llama prisma.

- 4

Cuando un rayo de luz entra en un =~

~ Y
prisma, se acerca a la normal a.la primera ca

ra; cuando sale se aleja de la normal a la se--
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segunda superficie, Como esas normales formayn
un &ngulo, el prisma desvia la luz dos ‘veces"eﬁ
la misma direccidn (14).

Una lente convergente (convexa de am
bos lados) actla como una serie de pr‘ismas; la
luz es més desviada cerca de los bordes que en
el cen‘tr-o, donde las caras son paralelas. De es
ta forma los rayos reflejados por el sujeto con-
vergen en el foco, formando en dicho punto una
tmagen del! mismo coclocada hacia abajo, y que =~
puede proyectarse en la pelfcula. Una lente di -
vergente (cdncava de ambos lados ) disgrega los
rayos luminosos, y no puede formar una imagen
en un negativo o en una pantalla. Sin embargo,
‘cuando se mira hacia un sejeto a través de es-—
tos'lentes s{ se observa una imagen pequefia y -
boca arriba, por lo que est'e tipo de, lentes se -

emplea en los visores directos (23).

“
~

Cuando la luz procedente de un buﬁtg
muy alejado llega a la lente, sus rayos son p(ré_c_:_
ticamentékparalelos. Si la lente se coloca de -~
forma que el eje sea paralelo a la trayectoria =-

de 105 rayos, los desviard para formar una ima

gen puntual sobre el eje. La separacibdn entre la
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lente y esta imagen puntual-es la denominada -

‘.distancia focal de la lente, Sir la curvatura es
poco importante, la distancia focal resulta re -
lativamente grande; si la curvatura es grande, -
dicha distancia serd corta. Ademé&s la distancia
focal es menor cuanto mayor es el {ndice de re
fraccibdn. .

Las lentes se fabrican de muchas for
mas, segln las necesidades de disefio y construc
cidn de ob.jetivos fotograficos, sencilles o com -
puestos, Pueden formarse con una gran combina
cidn de lentes de superficies convexas, cdncavas

y planas (14).

2.~ CAMARAS

Todas las c8maras son basicamente cajas estan -
cas a la luz en las que en una plac;a o pelfcula sensible se man
tiene en completa obscuridad hasta que un obturador se abre y
la expone para que forme una imagen, La accidn qufmicé def 1la
luz deja una huella invisible en la pelfcula llamada "imagen =

N
latente", que posteriormente se somete a un proceso que la -
transforma en visible,

Muchos afios antes de que se inventasen los ma-
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teriales sensibles para registrar la imagen existfan cdmaras -
de algin tipo. El nombre era utilizado ya en el afio 1040 6 an-
tes y designaba una habitacidn ( cdmara obscura) con un peque
fio agujero en una O varias de sus paredes. L.os rayos de la =~
luz, pasando en lfnea recta por el estrecho agujero, proyecta =~
ban dentro de la imagen de la escena exterior, que una persona
podrfa ver en el lnter‘iqr‘ sobre una pantalla o sobre la pared -
y quizé dibujarla y pintarla.

Alrededor de 1560, incorporando una.lente simple
se obtenfa una imagen ma brillante y se afadid un diafragma -
para mejorar la definicidn de la imagen. La cémara fotografica
no fué posible hasta la invencién de materiales fotosensibles ade
cuados en el siglo X1X, Estas emulsiones sensibles se deposi-
taban en placas de vidrio, que se colocaban en la cdmara en lu
gar de la pantalla de enfoque, se exponfan durante el tiempo ne
cesario y a continuacién se revelaban, |

Para 1885 George Eastman introdujo la primera cé

mara con rollo de pelfeula la "KODAK!", Después de esto se
ensayaron miles y miles de modelos diferentes de cAdmaras. Leitz
en 1914 construye la primera cdmara miniatura la "Leica'" de

35 mm que la did a conocer hasta 1924, Cédmaras de cuerpo r{

gido de 356 mm, 126, 110 y otros formatos de pelfculas, se desa
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rrollaron presentando una gran variedad de formas y caracter{s-
ticas. En 1947 Edwin Land, idea la primera cdmara con fotos ins
tantineas, la "Polaroid".

Las tres mayores inovaciones en la década de los 60s
fueron: electrénica, automatizacién y produccién en masa. En 1976
se introduce la Canon AE-1 con sistema computarizado, Y asf en
nuestros tiempos tenamos tres principales tipos de cdmara de gran,

mediano y pequefio formato ( 14,22,51 ).

a),~ Tipos de Cémara.

Las cAmaras se clasifican generalmente por:

‘a).- él formato de las fotograffas que producen o de las pelfculas
que utilizan, b).- por su sisterna de cuadros y enfoque y C).~ =
por su disefio y funciones generales.

Por su formato tenemos como se habfa sefalado: -
cAmaras de gran, mediano y pequefio formato,

Camaras de gran formato.- Estas cdmaras utilizan
corrientemente pelfcula en hojas de 9 x 12 cm y mayores. Son -

casi siempre de fuelle, lo que les permite aceotar los divérsos -

objetivos de diferentes distancias focales requeridos para cubrir
r ]
el frea de la imagen. Son de gran tamafio y peso, necesitan tr;f

' pode. Son caras y se utilizan generalmente para estudios fotogré

ficos,
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Chmaras de medio formato,- La mayorfa de las ci

maras de medio formato utilizan pelfculas de 120/220, o de 70 -
mm en rollo, o placas (pelfculas en hojas) de tamafios equivale;\
tes, Producen fotograffas de formatos que van desde 4.5 x 6 cm
a6 x 9 cm, En estos formatos se encuentra disponible toda la -
gama de cuerpos: cAmaras de estudio o de fuelle, de cuerpo rf-
gido y de manejo a la altura de la cintura o del ojo, cdmaras ~
plegables para reportajes de prensa. Solamente las cdmaras de
estudio necesitan de soporte o tripodes, las demés: pueden ser -
manejadas seglin las circunstancias.

Clmaras de pequefio formato.- Estas utilizan pelf-

cula de 35 mm y de formatos menores ( son normales los forma
tos 126, 110 y 16 mm ), contenidas en chasis. Antiguamente las
cén;\aras de 85 mm se denominaban de "miniatura" y las —-
mas pequefas de 'subminiatura’. Actualmente estos términos ca-
recen de significado por la gran variedad de tamafnos y formas-=
Estas camaras son relativamente ligeras pequefias, algunas son

de bolsillo; son de répida utilizacibn manual y sblo han de mon

tarse en un trfpode cuando se tienen que tomar exposiciones\ prolon

gadas, con velocidades de obturacién lentas, con objetivos de dis

?
tancia focal grande u otros accesorios voluminosos y pesados ——

(19).
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La otra clasificacidbn importante es en cuanto a su
funcién y caracter{sticas principales.

Cémara de visor.~ En &sta el dispositivo visor es

independientemente del objetivo. El sejeto se ve a través de un -
tubo, por lo general una simple lente en cada extremo, estando -
encuadrada el Area que cubre el '.;ijetivo para saber que partes
de la escena incluir. Las ventajas son un visor muy luminoso y
un mfnimo de ajustes necesarios antes de fotografiar, Mecénica
mente son sencillas y baratas y el cuerpo puede ser peguefio.

La mayorfa tienen foco fijo. Tieﬁen bastantes limitaciones, La
abertura y la velocidad de obturacién no permiten la exposicidn
en condiciones dé poca luz, Los onjetivos no son intercambiables.
Tienen un formato de 35 rﬁm. Podemos incluir en este grupo ==-
las 'nuevas cémaras "autofocus', las cuales tienen un mecanismo
electrénico computarizado que calcula la distancia y al mismo -
tiempo enfoca al sujeto que se desea fotograffar. Ademas cuen-—
tan con flash electrbnico integrado.

Cémara de visor _de Sptica intercambiable.- Estas

cdmaras tienen un visor con telémetro para un enfoque preciso:
A
las dos figuras que aparecen en el visor se deslizan hasta for——
, .
mar una sola, cuando el objeto estd enfocado. Se le puede cambiar

de objetivos, aunque éstos son limitados. Pueden usar formato de
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35 mm y hay algunas de pelfcula de 8 x 9 cm.

Cémaras reflex de un sblo objetivo (SRL). Es el
tipo de cAmara més desarrollada y el que ha alcanzado més acep
tacibn para trabajos avanzados. La idea basica — un espejo a -
45°que refleja la imagen formada por el objetivo hacia una panta
lta del visor hasta justo antes de la exposicidn — . La principal
ventaja es la ausencia total de error de paralelaje, que es la dife
rencia entre la imagen que se observa a través del visor y la -
que se registra en la pelfcula. La distancia de enfoque es preci-
sa y se puede ver la profundidad de campo. Puede afadirse cual
quier tipo de objetivo o acoplarse a microscopios o telescopios.
Generalmente cuentan con un fotbmetro o exposfmetro ( mediador
de Wz ) inclufdo en el visor. Entre las desventajas se cuenta la
breve pero a veces desconcertante pérdida de la imagen durante
la exposicidn, asf como el peso, complejidad ynaturalmente, al
mayor precio.

Cémaras SRL de formato mediano.~ Estén dise -

fiadas para emplear pelfcula en rollo de 70 rmm en rollos 120, -
y 626, o pelfcula de doble perforacién. En general son &e forma
to 6 x 6 cm pero h.ay de formatos més grandes. Pueden im;luir-
varios vl'sfores, algunos con pentapr‘isrria para corregir la inver-

sibn de la imagen. La ventaja principal es la calidad de un ne -

dative suya superficle es unas veces mayor que el de 35 mm.
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Pueden tener un respaldo intercambiable, que permite cambiar la
pelfcula a mitad del rollo. Permite el uso de flash electrdnico -
sincronizado a cualquier velocidad. Sus desventajas son el ser -
més pesadas, mis lentas de manejar y sobre todo caras.,

Reflex de dos objetivos ( TRL ). Son mucho més -
antiguas que las.'SRL.'. Tienen un formato de 6 x 6. El cuerpo
estd dividido en mitades completamente independientes y emplean
dos objetivos de la misma distancia focal. El de arriba forma -
una imagen en una pantalla de enfoque del tamarfio-del negativo -
por medio de un espejo de 45% El de abajo incorpora diafragma
y obturador central y forma la imagen directamente sobre la —-
pelfcula, Tiene buen sistema de enfoque, es meclnicamente sen—
silla, sin embargo, la imagen se ve invertida y hay error de pa
ralelaje. Ademés es muy voluminosa,

Cémaras Pocket ( de bolsillo),— Este formato, que

emplea pelfcula 110 de 16 mm, se ha extendido mucho, La ma -
yorfa de las cdmaras emplean un objetivo fijo de unos 25 mm que
permite enfocar desde 0.5 m., frecuentemente con un telémetro.

LLa mayorfa son de visor, a veces con alguna forma de corﬁpen -

sacidn de paralelaje. Se pueden incluir las Pocket 126 ( instama~
’

tic) de foco fijo, con una profundidad de campo aproximada de

1.2 m. a infinito, Hay c8maras de formato més pequefioc como -
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la Minox, que tienen una excelente precisidn de relojeria cuyos
negativos son de 8 x .11 mm y permiten ampliaciones de 13 x 18

cm. - 4

CAmaras técnicas.— Las cdmaras técnicas actuales

para pelfcula en hojas ( placas ) no son sino una versidn puesta =
al dfa de los antiguos aparatos de placas en el siglo XIX. Con
sisten en esencia en un objetivo con diafragma y obturador cen -
tral unido mediante un fuelle flexible a una gran pantalla de en -
foqde de vidrio, por lo general de 9 x 12 em, La pantalla de en
foque se reemplaza por un chasis que contiene una hoja de pelf-
cula, cargada en el cuarto oscuro, Se quita una cortinilla que -
expone la cara sensible al interior obscuro de la cdmara, Des—
pués se procede a disparar el obturador. La gama de objetivos

conque pueden emplearse es enorme, permiten grandes acerca -
mientos por el fuelle, asf como movimientos basculatorios y des
centramientos. Son cAmaras pesadas y voluminosas, de manejo

lento y casi todas necesitan soporte (12,14,23),

b).— Adquisicién

, Hay dos consideraciones bésicas para seleccionar

una cdmara: una funcional y otra econbdmica. Son po

cos los que tienen la suerte de poder comprar exactamente 1o -
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. que quieren, y el dinero es un problema pero hay que recordar que
en una cémara razonablemente sofisticada, de buena calidad, los
accesorios y objetivos pueden irse adquiriendo poco a poco. Con
respecto a la funcionalidad dependerd del uso que se le pretenda ::.-
dar, segin las caracter{sticas de cada cdmara, ésta se deberd -
adquirir. Se deben tomar en cuenta los tipos de cémaras descri
tas teniendo en cuenta todas sus caracter{sticas: formato, funcidn,

tipo de pelfcula, precisién, costo, etc. (4).

c.~ Objetivo .

El objetive es con mucho, el elemento mas impor-
tante de la cdmara. Su funcibn consiste en recoger y desviar los
rayos de luz hacia la pelfcula para que se obtenga una imagen -
nftida y de coloP offects de cualquier sujeto, Esté compuesto‘ -
de un tubo de hhetal due contiene en su forma mis simple un len
te convergéhts o dé otra rhanera una seris de lentes de comple -
jo disefio, qué évitah aberraciones y dan una adecuada imagen a
la pelfcula; Atiérids cuénta con un control el cual regula la luz

de entr&cds flie es &1 diafragma. Este tiene un anillo de regula -
noel au ’

Sih 81 8udl varfa su colocaciédn en los diferentes tipos de cma
]

PAS. SEY CMPanGs tas (e s s

Fas: SId SMBARSS 145 chmaras sencillas no tienen este sistema

g2 requlasién.
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El diafragma estd compuesto por una serie de lami
nas que funcionan a la vez, abriendo o cerrando como si fueran
el iris del ojo. Puede abrirse para dejar pasar toda la luz que el
objetivo permita pasar, o bien cerrarse dejando sblo un punto pe -
quefio para que penetre poca luz. El sistema de medicibn de la -
abertura del objetivo es dado por el nimero "f' que es la rela -
cidén entre la distancia focal del objetivo y el diémesro de la pu-
pila de entrada. Generalmente son: 1.4, 2, 2.8, 4, 5.6, 8, 11,
16, 22, 32, Cuando mayor es el nlmero mis pequefia es la aber
tur‘*a. La diferencia entre los nlmeros "f', puede parecer pequefa,
pero en realidad "f/2" admite dos veces més luz que "f/2.8", —
lo que supone una gran ventaja cuando se estd fotografiando en —
condiciones de luz escasa, Ocurre igual en los otros nimeros "f ",

El otro control del objetivo es el anillo de enfoque,
que aproxima o aleja los lentes del objetivo para dar mis nitidez
a la imagen del sujeto. Los nimeros inscritos en el anillo de en
foque son una simple escala que indica la distancia cémara-suje-.
to en pies y en metros, una vez que la lente ha sido nftidamen -

te enfocada, La mayorfa de los objetivos normales pueden enfp -

car desde 70-90 cm, hasta donde alcance la vista, que recibe -
?
el nombre de infinito y se indica por "o". El anillo tiene una -

raya indicadora en la que queda el nlmero de la distancia enfo -

cada (12),



34

d).— Interior y exterior de una cdmara,

Cuando se mira por el visor de una cémara reflex
de un sdlo objetivo, se mira a través del objetivo hacia el ojo -
y hacia la pelfcula. Del sistema &ptico del objetivo, los rayos -
de luz pasan por un espejo colocado a 45%°que dirigen los rayos a
un pentaprisma que es un bloque de crista;l de cinco caras de las
que tres estan plateadas y que refleja la imagen hacia el visor -
u ccular sin invertirla.

Cuando se oprime el disparador para tomar una fo-
tbgraffa, el espejo inclinado, que posee unas bisagras en la par-
te superior, kqueda levantado para permitir que la luz penetre en
la cAmara, y simultaneamente el obturador, formado por dos cor
tinillas situadas justamente delante de la petfcula, se abre para
que la luz incida sobre la pelfcula. El obturador se mantiene a -
bierto dtnar"'ahte un- lapso preciso, el cual determina la velocidad - -
de obturaciéh: Por ejemplo, & 1/125 de segundo, la exposicion -
serd mucHo més breve due si la velocidad de obturacién elegida

es de 1/8 He Segundo, En el momento que el obturador‘-"s‘é.‘cl:ier'—

ra; &1 85p6is WS!‘V‘Q' a su posicién normal.
’ L.&S cémiFas de doble visor no tienen este sistema.
N8 E:HEHEQR lBgicamants eeh sl pRiema y el espejo. El obturador

esté compuesto de unas laminillas parecidas al diafragma o igua
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les a las de la réflex.

El aspecto exterior de la mayorfa de las cémaras -
de 35 mm presenta un gran nlmero de discos, palancas, anillos -~
y otros controles, pero todos ellos son fAciles dé manejar una -
vez que se ha comprendido sus funciones.

Los anillos de enfoque y de diafragma ya fueron =
descritos en el capftulo de "objetivo', El otro control basico
es el de la velocidad de obturacibn, que permite seleccionar el -
lépso que el obturador debe permanecer abierto. Este anillo casi
siempre estd situado en la parte superior de la cdmara o como
continuacién del barril del objetivo. Las velocidades estén Indica
das de la siguiente manera: 1000, 500, 250, 125, 60, 30, 15, 8,
4, 2, 1y B,

Representan fracciones de segundo: 1000 represen -~
ta 1/1000 de segundo; 500, 1/500 de segundo, y asf sucesivamen
te, hasta 2 que representa medio segundo, El '1' representa un -
segundo y hay c@maras que tienen 2, 4, 8, y hasta 30 seg. . Si

se coloca el disco en posicidén B, el obturador perrmanece abier -

to mientras se tenga pulsado el disparador., » \

Otro control importante es el disparador, que se =

?
aprime para accionar el mecanismo de la cfmara al tomar la -

fotograffa. L.a mayorfa de los disparadores tienen una rosca que
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admite un disparador de cable ( accesorio para disparar la cém_a_
ra a distancia ), Muchas cAmaras tienen un disparador automati-
co que al accionarlo permite retardar la exposicidn 8 a 10 seg.

de modo que el fotbgrafo también se pueda incluir en la fotogra-
ffa,

La palanca de avance, que estd situada arriba a la

1

derecha de la cAmara, permite recorrer la pelfcula quedando e

xactamente para una nueva exposicidn, El mismo tiempo, el ni

1

mero de fotografias expuestas aparece en el contador de exposi
clones situado cerca de la palanca de avance. Sobre la cimara -
pero en su lado izquierdo se encuentra la palanca de rebobinado
de la pelfcula con una manivela que permite devolver la misma -
a su chasis,

Otro control es el fotbmetro que ajusta la sensibi-
lidad de la pelfcula por lo que deberd colocarse el nlmero, de -
pendiendo de cada caso,

Para sincronizar una unidad de flash electrdnico -
con el obturador, la mayorfa de las cAmaras est@n dotadas de -
dos puntos de conextéh: una toma directa para el flash, lia'mada
'zapata', que per‘m;te colocar el flash encima de ella y otr.":\ pa~-

’

ra conectar el cable disparador del flash.

Otros controles y aspectos se verén en particular
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de cada cmara, los cuales aparecen en su propio instructivo ~—

(4,12,23) —'figs, 6 y 7'— .
e ).~ Carga de la Cémara.

Cargar una cdmara la cual usa rollos en chasis de
cAmaras Pocket no tiene problema se instala abriendo el respal-
do posterior y se coloca el chasis en el sitio correspondiente.

Cargar con pelfcula una cdmara de 85 mm es tam
bién facil pero deben tenerse en cuenta los siguientes puntos:

= Cologque en el indicador de sensibilidad de la pelfcula -
de la cmara el nimero "ASA" indicado.en la caja de la peli
cula,

- Saque el rollo de pelfcula de su caja y abra el respal=

. do de su cAmara,

= Tirar hacia arriba de la manivela del botén de rebobi —
nado e introduzca el chasis en el lado izquierdo de la camara.

- Asegurar el chasis en su lugar empujando el botén de -
rebobinado hacia abajo. R

-Extraer una pequefia cantidad de pelfcula del cha;is y -

guiar la tira de pelfcula por encima de los dientes hasta ia -
, .
bobina receptora, Estas bobinas varfan segln las c&maras; -

por 1o que se debe leer el instructivo segln el caso,
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- Utilizando la palanca de arrastre de la pelfcula, hacer-
la avanzar, para asegurarse de que la bobina receptora ha -
.enganchado bien la pelfcula.

- Cerrar el respaldo de la cdmara, para eliminar cual -
quier pliégue que haya quedado en la pelfcula, girar suave -
mente el botdn de rebobinado, hasta percibir ligera tensién.

- Avanzar la pelf;:ula apretando el disparador dos o tres
veces hasta que ‘aparezca el nlmero "1" en la ventanilla in-

vo-dicadora de exposiciones. Hay que observar el ‘botdn de re-
l;obinado que girard en direccién opuesta opuesta a las mane .
cillas del reléj.

- Para sacar la pelfcula, ya terminada, debe accionarse '
el sistema de rebobinado, que consiste en accionar un botdn
en la parte inferior de la cdmara y desplegar la manivela -
del botdn de rebobinado haciéndola girar en el sentido de las
manecillas del reloj para envolver a enrollar la pelfcula en -

su. chasis, Abrir la cAmara y sacar el rollo (12).

f ).— Exposicidn,

+ Exponer correctamente significa dejar que llegue ~
a la pelfcula la cantidad de luz correcta, de manera que tras -

el revelado aparezca registrada toda la gama tonal, desde las -
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sombras hasta las altas luces., En la prictica la exposictdn vie--
ne controlada por combinaciones de diafragma ( intensidad lumi -
nosa ) y velocidades de obturacibn ( tiempo ) adecuadas a las con
diciones del tema y a la sensibilidad de la pelicula, Un exposfrne:
tro no es més que un instrumento medidor de luz, que puede re-
cibirla reflejada del sejeto o directamente de 1a fuente que lo ilu
mina. Programado con la sensibilidad de 1a pelfcula su lectura -
permite deducir o colocar automéaticamente las combinaciones dia
fragma/velocidad que dardn una exposicidn correcta.

| Puede haber expos{metros independientes o incorpo
rados, La ventaja de tener un exposfmetro independiente es que
puede usarse con cualquier cdmara., Conociendo las posibilidades
del instrumento en todas las situaciones, pueden lograrse lectu ~
ras muy coherentes. El exposfmetro acoplado a la cérmara aho -
rra tiempo y problemas. Si la cdmara es manual se actla so =
bre el diafragma y el obturador de velocidad, hasta que la aguja
queda centrada en el visor: entonces la exposicibn es correcta,~-
Una c8mara automAtica ajustard ella sola estas variables, si bién
en las cAmaras de calidad siempre es posible ‘desconectar e'l au~

-

tomatismo. Otras c&maras contienen una aguja indicadora con una

’
escala que puede ser de prioridad de velocidad, entonces aparecen

los nlmeros correspondientes; o de prioridad de abertura, lLas -
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cAmaras més modernas utilizan el sistema indicador "LED" o dio
do emisor de luz, que son pequefias luces que pueden ser en for-
ma de ndmeros que aparecen en el visor indicando en que abertura

o velocidad estard correscta la exposicidén (12,20).

g ).- Profundidad de Campo.

Es la distancia entre el punto més lejano y el més
cercano del sujeto que aparecen nftidos en una posicién determi-
nada del enfoque. Por ejemplo cuando se enfoca a ‘2.5 m para -
hacer un retrato, parte del primer plano y parte del fondo tam-—
bién aparecen enfocados, En este caso, la profundidad de campo
podrfa extenderse desde 1.8 a 3,5 m, .

La abertura es el elemento mas importante que se
debe considerar al determinar la profundidad de campo, Cuanto
menor sea la abertura del diafragma, mayor es la profundidad -
de campo y cuanto mayor sea la abertura, menor es la profundi
dad de campo. Por ejemplo: a f/16, la mayorfa de los objetivos
normates enfocados sobre un sujeto situado a 4.8 m de distan -
cia conseguirdn enfocar todo lo que esté a é.4 m frente a lé‘cg_'
mara hasta infinito. A "f/2", sblo el sujeto quedaré nitido, tan

’
to los primeros planos como el fondo aparecerén borrosos, La
distancia focal del objetivo desempefia también un papel en la -~

profundidad de campo. La distancia focal o longitud focal es la
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distancia desde el centro dptico de un oﬁjetivo enfocado al infinito
y el plano de la pelfcula, Cuanto més corta es la distancia focal,
mayor es la profundidad de campogque se obtiene con una misma;
abertura, Por lo tanto, un objetivo de 28 mm da més profundi -
dad de campo con "f/16" que un objetivo de 50 mm, y éste pro
porciona més qﬁe un objetivo de 135 mm.

En ocasiones se requerird de una poca profundidad
de campo, por ejemplo cuando se necesita borrar un fondo mo -
lesto. O al contrario una gran profundidad de campo en la ma -

crofotograffa (4,12,20).

h ).~ Enfogue,

El enfoque. correcto constituye uno de los dos pa -

so0s fundamentales de la toma de una buena fotograffa; el otro

es la seleccibn de una exposicién correcta, El sistema de enfo-
que existente varfa con la cdmara. En las cdmaras de visor &p
tico se debe hacer coincidir dos imigenes. En las chmaras ré -
flex de un sblo objetivo, toda la superficle de visionado gsté for

~

mada por una pantalla que aparece nftida o borrosa segln sé gira

- .

el anille de enfoque, La mayorfa de los visores de estas cémaras,
’ ’
tienen un &rea circular en el centro, que recibe normalmente el

nombre de "Microprisma', sistema de enfoque muy sofistica
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do capaz de mostrar diferencias muy pequefias entre las iméagenes
nftidas y las menos nftidas. Pueden tener varias formas: de ima-

gen partida, toda mate, imagen partida en cruz, etc. (12,23).

Hace 100 afos, la mayoria de las fotograffas -
se realizaban una a una sobre grandes placas de vidrio. Eran pe
sadas y debfan de recubrirse con una emulsién hlmeda y revelar
se inmediatamente. En cambio las pelfculas actuah;,s como la de
35 mm son realmente sorprendentes, son tiras delgadas flexibles
. de pelfeula, ligeras, capaces de captar hasta '36' imAgenes en -
un .5610 rollo y contenidas en un chasis de metal ( estanco a la -
luz ), que recibe el nombre de 'magasin', cartucho o cha
sis (23).

La pelfcula estd hecha de un pléstico flexible que -
estd recubierto con una emulsidn sensible a la luz formada por -
finas partfculas de haluro de plata y otros compuestos. Cuando -
la luz incide sobre la pelfcula, provoca un cambio en la estruc-
tura qufmica de las partfculas creando un registro invisible -- o
imagen latente — del sujeto, que seréd visible més tarde median
te la accibn qufmica del procesado. La pelfcula de btanco y ne =

gro sblo posee una sola éapa de emulsidn; toda la luz que llega
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a ella, cualquiera que sea su color, es reproduccibn en negro, -
en blanco, o en distintas tonalidades de gris. La pelfcula en co -
lor posee varias capas que responden a los tres colores prima -

rios del espectro visible (rojo, verde y azul)(i2).

a ).~ Caracter{sticas de la pelfcula.

Las pelfculas se venden en diferentes formatos, y
vienen envasadas de cuatro formas: cartuchos, chasis, ro-
llos y hojas, en funcidn del tipo de cdmara que se utilice.

El formato de imagen que da la cBmara — la for-
ma y el tamafio de la misma — estd determinado sobre todo por
la anchura de la pelfcula; por ejemplo la de 35 mm da imégenes
de 24 x 36 mm. Una vez determinado el formato de la pelfcula
adecuado a la cdmara hay que escoger el tipo que tratar;emos des
pués.

Tanto si se trata de pelfculas de blanco y negro co
mo de color, el material tendrd una determinada rapidez o sensi
bilidad a la luz,

Hay dos sistemas de medida de sensibilidad : AS A
( de la American St:andars Association) y DIN ( Deutshe [r:dus-

, .
trie Norm ). El primer sistema es de uso general en América -

y en Inglaterra, y el segundo en el resto de Europa. Ambos apa
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recen en la caja de la pelfcula o en la hoja de instrucciones de -
casi todas las marcas. Otro sistema es el GOST, usado en
Rusia,

Los valores ASA estén clasificados en tres -
categor-fas: sensibilidad lenta (de 256 a 32 ASA), de sensibilidad
media (64 a 125 ASA ) y de alta sensibilidad ( 160 a 400 ASA ).
Hey menos comunes de ultra répida sensibilidad de 800 ASA a -
2000, Este sistema es aritmético y el de DIN es logarftmico., -
al duplicar el valor ASA se duplica la sensibilidad de la pelfcu—
la'. Por tanto, una pelicula con una graduacidn de 400 ASA solo
precisa la mitad de luz para uné exposicién adecua‘da que una pe
Ifcula de 200 ASA, Por el contrario, una petfcula de 100 ASA sb
lo es la mitad mas répida, o sensible, que una pelfcula de 200
ASA y requiere dos veces mas luz para una exposicidn correc -
ta.

Puesto que una pelfcula de alta sensibilidad requie
re meﬁos luz para su correcta exposicibn que una pelfcula lenta,
aquella permitird tomar fotograffas con peca luz tanto en interio
res como exteriores. Ademis, ya que se necesita meno; qu, se
pueden utilizar aber‘;ur-as mas pequefias y velocidades més al’tas,
lo cual tle'ne ventaja de mayor profundidad de campo y la posibi

lidad de congelar la accion. El grano de los haluros de plata es
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grande, esto da mayor sensibilidad, por lo que al ampliar una -
fotografia suele aparecer el grano.

La pelicula de sensibilidad media se destina a con
diciones fotograficas mas corrientes: luz de dfa y sujetos relati
vamente inmbviles, Es Lnna buena pelfcula para uso general :que
permite una flexibilidad conveniente en la seleccidn de combina -~
cionés de velocidad y abertura. Su grano es medio, lo que tra -
ddce en buena calidad de ampliaciones, tienen menos contra;te -
que las lentas,

l_a‘pelfcula poco sensible o lenta es la mas adecua
da, s(émpre que exista luz adecuada, por ejemplo escenas con -
mucha luz‘como la playa o una pista de esqul, nevada en dias -
claros 'soleados. Su principal ventaja es su claridad excepcional,
su r)itidez y su contraste tonal, Sus granos son muy pequefios lo
que perrﬁtte ampliaciones grandes con gran nitidez (4,14,23).

b ).- Tipos de pelfcula.

Podemos dividir dos grandes tipos de pelfcula : de

-~

color y de blanco y negro. RN
Hay dos tipos fundamentales de pelfcula en coi;r »

'depend‘tenclo la eleccibn de que se quieran obtener copias ( impre

siones en papel o diapositivas). 4La pelfcula negativa esth pensa

da Gnicamente para la obtencidn de copias; la pelfcula inversible
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da diapositivas en color, que por lo general .se montan en marqui
tos de cartdn o de plastico y se ven por transparencia, Pero se
pueden hacer copias en papel a partir de ellas y también ( aunque
no recomendable ) obtener diapositivas de negativos.

Una pelfcula negativa lo es en dos aspectos: lo que
en la escena original era claro, en la pelicula es obscurc y visce
versa; pero ademas, los colores son opuestos o complementarios
a los del or}ginél (ej. amarillo al azul, verde al magenta, etc, )
Después en la impresidn en un papel sensible volvera a ser posi
tivo,

El procesado inversible de la pelfcula da lugar a -
un positivo téransparente sobre ella misma. Cada pelfcula inversi
ble estf equ"ilibrada para un tipo particular de luz, natural o ar-
ttfitl:ial y dal;‘é resultados sblo cuando se use bajo las condiciones
correctas, Los tipos se conocen como tipo A ( para luz de dla)
y tipo B ( para luz de tungsteno ), es decir, para bombillas nor
males. Esto es necesario porque la luz de bombillas es mas a-
marillenta que la natural, La pelfcula que estd equilibrada para luz

de dfa exagera este color y provoca una dominante rojiza en las

- Pe

escenas iluminadas por la luz eléctrica, salvo que se emplee un
»
filtro de correccién de color. La pelfcula de luz artificial, por

el contrario al usarse en luz solar o con flash daré tonos azula
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dos., Como la petfcula de luz de dfa puede usarse con casi todos

los tipos de flash, raramente se emplea para luz artificial.

En lo que respecta al blanco y negro, las pelfculas
pueden ser pancrométic;\s, lo gue significa que son sensibles a
todos los colores ( aunque son mas sensibles al azul ); ortocro-—
méticas, sensibles al rojo, sustituidas completamente por las --
anteriores; y las de alto contraste, que da blancos y negros pu-
ros practicamente sin grises, se emplea para reproducir textos,
diagramas o dibujos, y suele llamarse pelfcula de_ lfnea.

Hay otros tipos de pelfcula tanto en blanco y negro
como en color tales como: pelicula contour, autotrama, material
lith, mtcrofilm, pelfcula infrarroja, pelfcula inversible, pelfcula
para rayos "X", pelfcula para fotograffa instantinea, pelicula —
sx70; etc, .Algunas serdn descritas en el capftulo correspondlen
te, las demfls no se considerardn en este trabajo.

Otro factor importante en la pelfcula es la marca.
La diferencia de rendimiento de color entre unas y otras es sor
prendente. Como ninguna marca es capaz de dar un color "perfec
tp" desde el punto de vista objetivo, es cuestidbn de gustc.;'y pre-
ferencia, *

A continuacién se da una lista de las principales pe

fculas disponibles en México (4,12,14,20,23),
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PELICULAS EN BLANCOY NEGRO

Marca ASA Formatos normales.

KODAK .

Panatomic=X 32 185-36, en latas, en cargas.

Plus=X Pan 125 185-20, 135-36.

Tri=-X=-Pancromit 400 120, 135-20, 135-36.

Verichrome Pan. 125 110-12, 120, 126=-12, 126-20,
127, 620,

AGFA

agfapan—25 25 135-86, 120, placas, carretes
135,

Agfapan—400 400 135-36, 120, placas, carretes
135.

PELICULAS PARA IMPRESIONES EN COLOR,

KODAK
Kodacolor 11 100 110-12, 110-24, 120, 7126-12,
. 126-20, 127, 135-24, 135:86,
’ 620.
Kodacolor 400 400 110-12, 110-24, 120, 135-24,

13536 .,
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Marca ASA Formatos normales,

Vericolor II 10C ‘ 135-36.

Vericolor tipo S 100 ‘ 35, 46 y 70 mm.

AGFA

Agfacolor CNS 80 126-12, 126~-20, 185~20 y 36,
120.

Agfacolor CN=110 80 110-12, 110-20.

Agfacolor CNS 400 110-12, 110=-20, 135~-24 y 36,

SAKURA

Sakuracolor 11 100 185-36.,

Sakuracotor 400 400 135~36,

FUJl

Fujicolor F II 100 110-12 )y 20, 126=12 y 20,
135-20 y 36,

Fujicolor ~00-400 400 110-12 y 20, 135-20 y 36,

~

~

PELICULAS PARA DIAPOSITIVAS EN COLOR

KODAK '

Kodachrome 25 25 135-20 y 36.
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Marca ASA Formatos normales.
Kodachrome 64 64 110-20, 126-20, 135-20 y 36.
Ektachrome 64 64 110-20, 126=-20, 127, 135-20 y 36.
Ektachrome 160 Tg 160 135-20 y 36 ( tungsteno ).
Ektachrome 200 200 135~-20 y 36.

Ektachrome 400 400 135-20 y 36.

AGFA

Agfacolor CT-18 50 : 135~20 y 36, rollos 120,
Agfacolor CT=-21 100 135-36.

Agfachrome 50-S 50 135~-36, 120 rollos.
Agfachrome 50-L. 50 135-36, 120 rollos,
Agfacolor CT=-110 64 110-20,

FUJl

Fujichrome RD-100 100 135-20 y ‘36,
SAKURA

Sakurachrome R-100 100 135~20 y 36, .

DIAPOSITIVAS EN BLANCO Y NEGRO.

AGF A

Agfa Dia-Direct, - 32 135-36,

A estas listas se afaden las nuevas pelfculas Disk de Ko

dak Onilcamente para impresiones en color (4,12,20).
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4,~- FILTROS,

a).~ Cdmo funcionan los filtros.

Debido a que el ojo humano y la pelfcula no reaccio
nan en la misma forma a todos los colores, los filtros se utilizan
sobre todo para ajustar el color de la luz de una escena, de for—
ma de que las tonalidades producidas sobre la pelfcula correspon—
dah a las que \per'ciben nuestros ojos. Ur_1 filtro de color deja pa -
sar la luz de su propio color, en grados diversos,. y absorbe o -
bloguea la luz de otros colores., La ir.npor*tancia de este efecto de
pende de la intensidad del color del filtro, asf como de la posi=—
cién que ocupa en el espectro, En general, las tonalidades muy
parecidas pueden pasar, mientras los colores complementarios =
son detenidos. Por tanto, un filtro amarillo absorbe el aéul, pe-
ro deja pasar casi todo e! naranja,

Debido a gue reducen la luz que entra en la cAma-
ra, casi todos los filtros requieren emplear una abértura mis —
grande o una velocidad de obturacibn rﬁés len:a que la que se —

.
utilizarfa sin filtro. El cambio, aunque se indica a rnenuc‘io\én —
diafragmais, tr‘adtclor;almente se especiffca como factor del f;ltro,
un nimero 'que indica por cuanto debe mutltiplicarse la exposicibn,

Por ejemplo, un factor de filtro 2 indica que se debe duplicar la
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cantidad de luz, lo que equivale a un diafragma de variacién. -
Un exposfmetro con medicidn a través de un objetivo, o cualquier
otro exposfmetro que mida la luz que pasa a través de un filtro,
puede no indicar una medicidn correcta cuando haya un filtro de
color sobre el objeti\;o.

El tamafio de un filtro com@n de cristal en forma
de disco con rosca viene expresado usualmente por un nimero -
que representa su didmetro.en milfmetros y este debé de ser =
del tamafio del difmetro del objetivo. Otros filtros ‘son de gela -
tina que tienen un adaptador universal para cualquier objetivo, =
soNn Menos costosos pero de menos calidad.,

Puede haber filtros para color y para blanco y ne
gro, Los de color pueden ser para luz de dfa o para luz UV, o
filtros correctores. También puede haber filtros para efectos -
especiales, polarizadés, que se usan len fotograffa general y crea

tiva (4,12,20),

b) .- Filtros UV y para luz de cielo.

Los dos filtros b&sicos que se deben de utilizar -

-
-

son el filtro incoloro ultravioleta (UV) o filtro para neblina y el
’
filtro para luz de cielo, de color ligeramente ambar. Ambos es

tin destinados, sobre todo, para ser usados en pelfcula en color,
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Estos no requieren ningldn cambio en la exposicibn y se pueden —

utilizar en blanco y negro, También tiene un uso protector para
el lente del objetivo, que puede ser raspado por algln objeto y —
vmés vale cambiar un filtro rayado que un objetivo.

El filtro ultravioleta absorbe las radiaciones UV =~
que tienen un espectro entre 280 y 400 nm, Aunque no recibamos
las radiaciones ultravioletas, 10s rayos de sol estln llenas de -
ellas, y las pelfculas las registran junto con la tuz visible, La
luz ultravioleta crea una neblina azulada, més espesa que la ne=
blina atmosférica normal, creada al reflejarse sobre las partfcu
las en suspensién de la atmdsfera. Cuando un filtro UV se utili-
za para bloguear esta radiacibn, la escena registrada sobre la -
pelfcula tiene una apariencia mAs semejante a lo que vemos en -
realidad,

El filtro para luz de cielo también reduce los efec
tos de la accibn ultravioleta, pero, ademés, su tonalidad es lige
ramente &mbar y reduce el dominante azul de la luz en las som
bras claras y en los dfas nublados. Contrariamente a lo que o—
curre con la radiacidn ultravioleta, esta coloracién es Eéélmgn—-
te visible en forma'&e un reflejo azulado sobre los objetos 'de -
color claro, Especialmente en lqs retratos puede hacer que la =

plel aparezca des un tono ligeramente palido (12,20).
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¢) .~ Filtros de correccidn de color,

ldealmente, la pelfcula en color gue se utiliza en

"una situacidn concreta deberfa estar quilibrada para el tipo de =
fluminacién existente., Los filtros de correccibén ajustan el color

de la luz a la pelfcula utilizada. Se deber& aumentar la exposi-

cidén necesar;ta. Esta correccidn es decisiva en el caso de la pe-
lfcula de diapositivas, ya que despuds de la toma es procesada -
directamente hasta obtener la imagen final. En la mayorfa de los
~ casos, las imégenes de una pelfcula en color puedén ser corre-

gidas parcialmente durante el positivado.

Los principales filtros para correccién de color -
son filtros especiales amarillos y azules, conocidos como fﬁtrOS
de correccién de color. En conjunto existen 18 filtros para cor-
recctdn ae color disponibles en las series 80 ( azul obscuro) y
85 ( amarillo=naranja obscuro) para las modificaciones més im-
portantes y. en las series 82 (azul claro) y 81 @marillo pllido )
para los cambios menores. Sin embargo en la mayorfa de los -
casos sdlo se necesitan dos de estos filtros, el 85-B y eil'pr-A.

En extgriores con luz solar, y si se lleva pelftﬁ;-
la de tungsteno, que produce lmagenv azulada, se utiliza el filtro
corrector 85-B que es de color amarillo naranja, No permite el

paso de azules excesivos y realiza las tonalidades amarillo-rojas.
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Este mismo filtro debe utilizarse cuando se fotograffa con pe\fc_g
la para luz de tungsteno utilizando un flash electrbnico.

Al contrario, en interiores con luz artificial, con
una pelfcula para luz de dfa, que si no se cor;r*ige producird una
imagen dorada, se utiliza el filtro azul 80-A que absorbe parte
de los abundantes amarillos y rojos, realza los escasos azules

(4,12,20).

d) .~ Filtros para blanco y negro,

Debido a que la pelfcula en blanco y negro regis-
“tra los colores como distintas tonalidades de gris, el aspecto -
de una fotograffa en blanco y negro puede ser alterado sutil o =
significativamente mediante filtros de color. Casi todas las pelf~
culas en blanco y negro son pancrométicas, es decir, registran
todos los colores del espectro visible, Pero no reproducen cada
~uno de estos colores con la misma luminosidad relativa que per
cibimos. El resultado més notable de esta disparidad es que los
azules y los amarillos son menos sensibles de lo gue lo son pa

ra el ojo humano y as{ el cielo se ve de una tonalidad mas cla

-,
-

ra que la que vemos en realidad.

’
Un objeto aparece coloreado porque la luz blanca

( que contiene todos los colores ) que incide sobre él, absorbe -

i

alguno de los colores; sblo se reflejan y pueden ser vistos los -
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colores restantes. Los filtros actuan de la misma forma, permi
tiendo el paso de algunos colores a la pelfcula y eliminando los
demés.

Un filtro de cualquiera de los colores primarios -
de la luz ( rojo, verde o azul) impedird que una parte de los =
otros dos alcance a la pelfcula y en la fotograffa de blanco y ne
gro los filtros permiten ejercer un buen control en respuésta -
de la pelleula a los colores. '

Por lo tanto si se pone un filtro rojo, absorberé -
casi todo el azul. y el verde de la luz, Los objetos de estos co-~
lores aparecerén de tonos grises mas obscuros y los rojos ds -
la fotograffa aparecern més claros,

Hay una extensa gama de colores en los filtros -
que van desde el amarillo claro hasta el azul obscuro,

Otros filtros usados tanto para blanco y negro co-
mo para color son el polarizador y el de densidad neutra.

La luz estd formada por ondas que vibran en to —

das direcciones, pero cuando es reflejada por superficies no me

tdlicas, parte de ella se polariza, es decir, las ondas vibran en

una sola direccibén, El filtro polarizador también puede polarizar
1
la luz, y si se situa en el &ngulo correcto, impediré el paso de

la luz que ha sido previamente polarizada, reduciendo o eliminan

do los reflejos,
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El Filtro de densidad neutra es un filtro griirs”igug_l
mente opaco a todos los colores del espectro y que por élfov no
afecta al color final de la imagen. Se emplea para reducir laf'-—
cantidad de luz que llega a la cAmara cuando la abertura Y lar -
velocidad deben permanecer constantes. Es (til, por ejemplo, -
cuando se usa una pelfcula de alta sensibilidad y\ exista demasiada
luz en el objeto, Otros tipos de filtros no se tratarén en el pre

sente trabajo (4,12,20).

5 .- OBJETIVOS .

Una de las grandes ventajas de las cAmaras réflex
es su capacidad de admitir una gran variedad de objetivos ya sean
de formato pequeiio o mediano, Los sujetos pueden ser realzados
o minimizados, segin eleccidén del objetivo, La principal diferen
cia entre los objétivos es su distancia focal, es decir, la .diétaﬂ
cia efectiva entre dicho objetivo y la pelfcula cuando el primero
estd enfocado al infinito. La distancia focal se mide en mufme—
tr'os‘y el objetivo estdndar de la mayoria >de las cémaras réflex
de un sblo objetivo es de 50 mm aproximadamente. En una c& -
mara de 35 mm se-apr*oxlma mucho a nuestros ojos en cuanto -
&ngulo de ’visién, al tamafio relativo de los objetos e incluso a -
las zonas de nitidez que proporciona,

Gomo se habfa dicho los objetives estdn compues
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tos de un barrilete metdlico con acoplamiento de bayoneta o de -
rosca a la cdmara y un sistema bptico complejo de lentes diver
gentes y convergentes, los cuales tienen un movimiento de enfo
gue, su disefio es matemdtico y su Sptica y mecénica es de pre
Y4
cisidn,
Podemos dividir los objetivos en: normales, tele~

objetivos, gran angulares, zoom, objetivos especiales (12).
a).= Normales.

Como la bptica base de cualquier conjunto de ob—
jetivos, el normal es el que tiene la méxima apertura, la cual -
varfa de 1.4/f a 2/f .

El objetivo normat se llama asi porque produce una

imagen parecida a la que ve el odjo.
‘ Como base del sistema bptico, este objetivo suele
ser el més. sofisticado, lo que posibilita las grandes aberturas,-
£l 4ngulo de ‘toma va de 43°a 47°. El nlmero de elementos 6p-
ticos suele ser de 6.7 u 8 ,

La ventaja de la apertura méxima significa que. =
con poca luz o con t..m flash con potencia regular, se lograré una

, .
buena expbsieibn, La profundidad de campo alcanzable a gran a—

berturd es mfnima (12,23).
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1
b ) . = Teleobjetivos

Los teleobjetivos que poseen una distancia focal méas
larga que la de ’1os objetivos normales, amplian el sujeto de la mis
ma forma que un telescopio. Pueden dividirse en teleobjetivos me-
dios y grandes teleobjetivos. Los primeros varfan de 70 mm hasta
400 mm, y los segundos de 500 mm a 1600 mm .

Cuanto mayor es la distancia focal del objetivo, ma
yor serd el grado de aumento. A medida que se alarga el objetivo,
ocurren otras cosas interesantes que afectan a la imagen: El éng_\._l
lo de visidén del objetivo, por ejemplo, se hace mas estrecho y la
profundidad de campo més reducida. También se produce un cambio
en la perspectiva, Todos estos efectos pueden ser ventajosos segun
la fotograffa que se tome. ELl &ngulo de visién estrecho permite ==
aislar un detalle o eliminar unos primeros términos y fondos moles
tos. El cambio de la perspectiva puede hacer que los elementos -
distantes de un paisaje aparezcan cercancs, o permitir tomar sin -

distorsién un primer plano de un rostro.

El més Otil de estos objetivos es el de 100 a 135 mm
La mayorfa de los teles medios tienen una abertura maxima_de f/2
o f/2.8 . , Los teles mas potentes medios y los grandes teles tienen
&ngulos de visibn mas cerrados hasta de 2° o 3°, son més pesados,

y sus aberturas son mayores de f/4 .
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Se utilizan para sujetos inaccesibles tales como animales, deportes
etc. El objetiv~o catadibptrico, es un objetivo de potencia 500 a --—
B00 mm que tiene la caracter{stica de ser pequefio v ligero, pues

los lentes son sustitufdos por una serie de espejos, pero precinden

del diafragma y sus aberturas son de f/8 o f/11 ( 12, 23 ) .

c) . = Gran Angulares

Cuando se desea abarcar una escena mayor dque la
que porporciona un objetivo normal, resulta apr'opi.ado un objetivo =
gran angular, Con su distancia focal més corta y su Angulo de vi—
sién més anchos, el objetivo gran angular proporciona el efecto op-—
uesto del teleobjetivo. En lugar de ampliar y aislar un objeto, el
gran angular lo disminuye y abarca una parte mayor det &rea circun
dante., Al nl'\ismo tiempo, el objetivo gran angular aumenta en gran
medida la profundidad de campo, tanto que no es necesario preocu-
parse de la nitidez, a menos que el sujeto esté muy cerca de la ~—
cémara, Para ciertas fotograffas, todas estas caracter{sticas pue=
den ser muy vgntajosas.

El gran angular también modifica la per‘sbectiva de
una escena haciendo”que los elementos aparezcan més distantes -

uno de otro de lo que los vemos. También puede causar distorsidn

si el sujeto estd muy cerca del objetivo o formando &ngulo con é1.
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Estos varfan de 6 mm a 35 mm . Los de 6 mm o de 7.5 mm son
llamados "ojo de pez" pues abarcan los 180° de visidn. En estos
la distorsidn es mayor y hacen que la imagen aparezcan en forma
de un cfrculé en la fotograffa. l.os de 28 y 35 mm cusan poca dis
torsién., Generalmente tienen aberturas grandes de 2/f a 2,8/f ==

(12, 23),
d). - El Zoom

El zoom es un objetivo de distanci.a focal variable.
El zoom tiene un anillo para ajustar la distancia focal. A medida
que se gira este anillo, la imagen del sujeto se aproxima o se ale
ja. Existen en una gran variedad de distancias focales, pueden ser
gran angulares de 24~-70 mm o teles 70 u 80 mm a 200 o 300 mm ,
Sus desventajas es que son caros y wvoluminosos, aunque cada dfa los '
hacen més ligeros, Tienen aberturas no mayores de 3,5/f 10 cual
constituye otra desventaja. Pero hay que recordar que sustituyen va

rios objetivos en uno ( 12 , 23 ) .

e ) . = Objetivos Especiales.

El Bbjetlvo ciue permite enfocar desde muy cerca a
un sujeto 'pequefio, recibe normalmente el nombre de macroobjetivo
Hablando estrictamente este objetivo deberfa ser 1lamado objetivo =
para enfocar pr-imer‘osl planos, ya que el término macro implica rea

lizar una imagen de tamafio natural o mayor sobre la pelfcula.
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Utitlizados sin accesorios, estos objetivos tienen un lfmite méximo,
la reproduccién a la mitad del tamafio natural, En general esta am
pliacién es suficiente, Con la instalacién de tubos de extensién o -
fuelles entre la cAmara y el aobjetivo, la escala del macro puede --
extenderse mas .

Hay unos objetivos llamados macrozoom, que aparte
del zoom tienen una distancia focal 1:4 ( el objeto es 4.veces més
pequefio de lo que es en realidad ), son diffciles de enfocar y la —-
precisién y la profundidad de campo son pobres . )

Los macroobjetivos tienen aberturas no mayores de
2.8 a 3.5 mm, y su distancia focal varfa de 50 mm, 55 mm, 100
mm, y Gltimamente de 200 mm /4 .

Otro objetivo especial es el de control de perspecti
va, que se utiliza para la fotograffa arquitecténica para corregir -
la convergencia de los éngulos altos de un edificio, que se observa
en forma de pirémide. Sc;:n gran angulares de 28 a 35 mm , sob-
re una montura provista de un tornillo que permite el descentra~—-

miento ( 12 , 23 ) .
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6 . ~ACCESORIOS,

Existe una gran cantidad de accesorios fotogréaficos.
Cada dfa se fabrican nuevos y muy variados. En este trabajo se -
mencionardn los més importantes, L.os podemos dividir en genera-
les y especiales .

De los primeros tenemos el tripode o soporte , y =~

sirve para mantener la cAmara fija en el momento que se requiera
sobre todo cuando se utilizan velocidades de obturacién menores a
1/30 seg. Deben de ser resistentes, firmes, y permitir la mayor
variacibn posible de &ngulo y de altura. Este accesorio tiene un -
tornillo que fija la cAmara en su parte inferior y que le permite -
movimientos de rotacibn, bascu\acién, y se puede fijar en cualquiera
de estos puntos. Los hay de diversos tamafios para cada ocasidn .
Desde monopodios y tripiés de mesa, hasta tripodes de estudio .

Los adisparadores de cable, que se enroscan en el

diépar-ador de la cdmara, contribuyen a que ésta no se mueva cua
ndo estd montada en un trfpode o en otro accesorio, debido que no
hay que apretér‘ con la mano el disparador, Los cables disparado
res buenos poseen en su mayorfa un dispositivo de bloqueo,  para -
méntener 'el obturador abierto durante esposiciones prolongadas.
Otros accesorios generales son los que se refieren
al cu'idado y proteccibn para la cAmara. Entre ellos estdn fundas
disefiadas para proteger las clmaras de golpes las sacudidas y la

humedad,
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Por 1o general son rigidas y voluminosas, pero la falta de comodi~
dad se compensa con la proteccién. Generalmente vienen acompa—-—
fiadas de una correa que sirve para transportar la cdmara al hombro

o al cuello, Para transportar el equipo existen maletas de aluminio

polsas y maletines especiales que a menudo lievan hule espuma que

protege el contenido.

Los accesorios de limpieza son indispensables en —
todo equipo fotogréfico. Del objetivo necesitan limpiarse sus eleme
ntos frontal y posterior de vidrio; todo lo que se .necesita para ello
es un cepillo suave, papel y l{quido especiales para limpiar objeti—

vos. No se debe utilizar ningln otro_objeto.

Para limpiar el cuerpo de la cémar‘a tanto su exte—
rior y su interior accesible, se usard un fieltro previamente trata-
do o una gamuza y un cepillo suave que lleva una pera de goma pa
ra insuflar aire y despejar de peluzas la cédmara,

Hay otros accesorios generales como son el motor =
de arrastre de pelfcula que se utiliza para exposicibnes sucesivas =-—
répidas, sin necesidad de mover la palanca de arrastre; el respaldo
de registro dé datos, que sefala exactamente en el negaﬁvovla fecha
y la hora en que se expuso; estuches para los objetivos ext;ras, y
otros més.

De los objetivos especiales nos abocaremos a 10s mas

importantes para este trabajo .
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Un teleconvertidor es un accesorio que se acopla en
tre el cuerpo de la cdmara y el objetivo, cuya longitud o distancia
focal efectiva se mulﬁplica por un factor que suele ser 2 6 3 ; si ~
el objetivo es de 100 mm vy el teleconvertidor es de 2x la distancia
focal resultante serd de 200 mm . El convertidor es un procedimi
ento barato de disponer de més objetivos, aunque sacrificando algo
de calidad, Generalmente restan luz por lo que habré necesidad de
ajustar la exposicién. Pueden combinarse con objetivos normales
y teles (12 , 28 ) .

Nuevos "teleconverter macro" han sido puestos a la
venta con una resolucién macro de 1:1, con una gran calldad de de
finicién en la fotograffa ( 31 ) .

En el equipo de aqercamiento tenemos las lentillas
de acercamiento o de aproximacién que son de 1, 2, 3, y 4 dibp~
trfas que acopladas al objetivo normal dan un aumento hasta de =~=

0.3 x ., Los tubos de extensibn, que se venden en conjunto de ~—-

tres, de diferente longitud. Pueden usarse juntos o en cualquier,
combinacién, pero no son tan versétiles como un fuelle. Pueden
dar un aumento juntos con un objetivo normal hasta de 1 x (o 1:1
donde la imagen de ta pelfcula es igual al tamafo original, 'él fue-
e que se’coloca entre la cmara y el abjetivo es el accesoric més
Gtil para la macrofotograffa. Su versatilidad y enfogue hacen que

se tenga una mayor calidad en los trabajos.
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Acoptado a un objetivo normal se pueden tener aumen-
tos hasta de 38x ; con macro hasta de 5x ; y con tubos de extensidn
con objetivos macrofoto o acoplado al microscopio hasta de 20x . Un
accesorio Gtil para la microfotograffa o fotomicrograffa es et adaptador
para el microscopio que permite el uso de la cémara para tomar foto-
graffas de imégenes microscbpicas.

Otro accesorio de gran importancia es el flash electro
nico del cual se tratard en el capftulo de iluminacién.

Para proteger las pelfculas de las radiaciones gue —=-
emiten los aparatos que hay en los aeropuertos y aduana se puede —-
usar bolsas de plomo que evitan que estas radiaciones dafen la pelf—

cula (4, 12 , 20) .
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7. .- 1LUMINACION

aj) .- Laluz

La luz es la energfa radiante electromagnética a
la cual es sensible el ojo, Existen otras clases de energfa elec
tromagnética parecidas a la luz, que el 0jo no puede ver y, por
lo tanto no son luz, aunque en ocasiones se les llama asf{., Es-
tas son las radiaciones ultraviocleta y las infr*'ar‘r-oja-s. |

El Sol emite radiaciones electromagnéticas de ==
muchas élases, entre las que se encuentran la luz y las radiacio
nes ultravioletas o infrarrojas.

Cuando la luz y otras formas de energfa se des~
plazan, adoptan dos clases de movimiento. Algunas veces la luz
se comporta de acuerdo a las leyes del movimiento de las ondas
otras veces, como si estuviese compuesta de par*tfcglas, las cua
les reciben el nombre de fotones o quantums, Un fotdn posee mu. .
cha energfa, pero su masa es tan pequefia que ho puede.ser medi_
da. Resulta Gtil imaginar un rayo de luz como chorro de foto-~
nes que transportan la energfa luminosa, pero gue muest;‘an las

.

caracter(sticas del movimiento ondulatorio,

g La energfa transportada por las ondas, como las

del agua, tiene las caracterfsticas de velocidad, longitud de onda
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y frecuencia, interrelacionadas mediante la férmula ;
Velocidad
Longitud de Onda = —————m—————-
Frecuencia

La longitud de onda puede medirse como distan—
cia entre dos crestas sucesivas. Las longitudes de onda de la
luz son muy pequefias, Suelen medirse con la unidad denomina
da namémetro (nm ) , que es la milmillonédsima parte del me=
tro y en el espectro visible se extienden de unos 400 a unos 700
nm. Las radiaciones ultravioletas tienen una corta longitud de --
onda y van de los 200 a 380 nm. Por el contrario la radiacién
infrarroja va desde los 1,000 a los 10,000 nm .

Las diferentes longitudes de onda de la luz en el
espectro visible son percibldas como colores. El color no es -
intrfnsico a la luz sino que constituye una percepcién estimulada
por la‘luz.

St un haz contiene una mezcla relativamente uni
forhe de la luz de todas las longitudes de onda, aparece como -
luz blanca. Si ese haz atraviesa un prisma o una red de difra-
cecidn, la luz de las.,distintas longitudes de onda se dispersa pa-
ra formar; el espeétr'o visible. Aungue de un extremo a otro —-
del espectro visible posee longitudes de onda que cambian conti~

nuamente, apar"ece constitufdo por bandas de color: violeta, azul
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azul=-verde, verde amar‘illo—vérde, amarillo, amariils-aharahjadé
anaranjado, rojo-anaranjado y rojo .

El ojo percibe el color porque la retina contiene
tres tipos de conos, cada uno de los cuales es sensible a una -~
banda de longitudes de onda. El primero de unos 400 a 500 nm
( azul ); otro tipo comprende de unos 500 a 600 nm ( verde ) -—
y el tercero abarca de unos 600 a 700 nm ( rojo ) . Igualmente
la pelfcula en color posee tres capas, sensibles a cada una de -
esas tres bandas de luz ( 14 ) .

Un procedimiento adecuado para describir el co-
lor de una luz es por su temperatura, Dicha temperatura se mi
de en grados Kelvin ( 0°K = -273°C ) . Si un metal se calienta
a incandescencia emite luz de todas las longitudes, dependiendo -
la proporcidn relativa de cortas y largas temperaturas. Al cale
ntarlo adquiere prim;aro un tono rojo obscuro, después naranja -
y sigue recorriendo todo el espectro hasta que se transforma en
blanca azulada, pasando de aguf a la parte UV del espectro,

La siguiente tabla se refiere a fuentes luminosas

y temperaturas de color :

Tipos de Numinacién Temperatura de color
, .
°K

Cielo azul despejado 10,000 a 20,000



Tipos de lluminacidn

Cielo azul nublaé:io

Cielo nublado

Sol velade del mediod{a

Flash Electrbnico ( promedio )
Bombillas azules de flash

l.uz del sol por la mafana o por la tarde
Amanecer y atardecer

Lémparas sobrevoltadas (fotoflood )
L.émparas de estudio ( spot )
Bombillas domésticas ( 100 W 6 més )
Bombillas domésticas ( hasta B0 W )

Vela
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Temperatura de color

8,000
7,000
6,500
6,000
6,000
4,000
2,000
3,400
3,200
2,800
2,500

1,500

°K

a 10,000

a 6,800
a 5,000
a 8,000
a 2,000

La iluminacién de los sujetos fotegrafiados pro-

viene de fuentes naturales y artificiales y es controlada por el -

‘

fotdgrafo para. que las imigenes resultantes presenten el efecto -

deseado, No se fotograffan los objetos, sino la luz reflejada por

ellos (4, 21) .

-

' ) . = Tipos de Numinacibn

A

v

Dos son los tipos fundamentales de i{luminacion -
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la natural y la artificial .

La luz natural es la que proporciona el sol en —
. cualquiera de sus formas; directa, difusa, reflejada o en distin-
tas combinaciones .

L.a luz artificial proviene de cualquier fuente lu-
minosa fabricada por el hombre .,

La luz ambiente puede ser artificial o natural; -
la constituye cualquier tipo de luz no modificada utilizada por el
fotégrafo, aunque el término suele implicar luz escasa ,

Se denomina luz directa la que va en lfnea recta
desde la fuente hasta el sujeto. Se trata de una luz "dura", con
sombras nftidas cuando la fuente es concentrada; pero "suave" -
cuando la fuente es amplia y los bordes de las sombras son sua
ves .

En cambio, la luz difusa, cuyo trayecto es mo-«
dificado, alcanza al sujeto desde muchas direcciones a la vez, -
Produce sombras de borde suave y, si es lo bastante difusa, nin
guna sombra .

l.a luz rebotada o reflejada, tfpicamente muy di-

.

fusa, es reflejada hacia el sujeto por una superficie cercana y =

’
no se dirije directamente de la fuente al sujeto .

El sol puede dar una luz directa al medio dfa o
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puede dar una luz difusa en los dias nublados, al atardecer y .al
amanecer. As{ mismo el flash, las bombillas y reflectores dan
una luz directa; por otro lado, una pared reflectora, una pantalla
_al ser en ellos rebotada la luz darén una luz difusa .

La iluminacifn tiene una duracién: puede ser ===
continua, como la que producen las lémpar‘as de incandescencia, -
o instantdnea, como la del flash. La luz continua y la instanta—
nea suelen utilizarse conjuntamente, por ejemplo, se usa ﬂagh -
de relleno para fotos con luz de sol .

Las téenicas de iluminacidn no estdn limitadas a
la luz visible, Sus principios pueden ser aplicados para la dis—
posicibn de iluminaciones con radiaciones infrarrojas y ultravio—
letas, asf.como con rayos X .

La iluminacidn frontal es cuaqdo una disposicién

de los focos permite que la luz principal ilumine plenamente al =
sujeto en el plano orientado hacia la cAmara o més prbximo a -

ella,

Recibe el nombre de iluminacién lateral cuando-

una fuente luminosa es colocada a igual altura que el sdjéto y en

- ’
angulo recto al eje de la cdmara .

13 . :
Factores de iluminacidn .

Los factores de iluminacién incluyen el nlmero-
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de fuentes luminosas, la dir'ec?cién de la luz Yy su grado de direc
tivilidad o difusién; la presencia o ausencia de superficies reflec
toras cerca del sujefo, asf como de su tamafo, textura, poder -
de refraccidn y color. La duracibn de la luz'y su luminosidad-
(y a veces el calor que desprende ) en lo que afecta al sujeto -~
y las distancias, intensidades y tamafios retativos, as{ como las
temperaturas de color de las fuentes luminosas, cuando se utili-
za més de una .

Ley del inverso de los cuadrados .

Cuanto més lejos esté un objeto de la fuente lumi
nosa, menos iluminade estd, La intensidad es inversamente pro
porcional al cuadrado de la distancia entre la fuente de luz y la -
suberﬂcie iluminada., Si un objeto a 1 metro recibe una cantidad
se extenderd en una superficie cuddruple a 2 metros, dieciséis -
veces rmayor a 4 metros, En otras palabras, la intensidad lumi_
nosa se reduce cuatro veces; a tres veces la distancia, la inten-
sidad se reduce nueve veces, etc. Para mantener la exposicidn
constante debe abrirse el diafragma un punto cada vez que se do
ble la distancia entre el sujeto y la fuente luminosa ( 12},\14, 28).

~

-
ks

c) . - Equipo de lluminacibn
t

La iluminacibn puede realizarse con luz continua
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0 con luz intermitente ,

Las ventajas principales de la luz continua son =-
las siguientes; la iluminacibn puede verse constantemente mient—-—
ras se trabaja, ademds de que resulta posible efectuar cambios —~
con facilidad cuando son necesarios, .y las bombillas para lAmpa-
ras y los soportes simples son relativamente poco costosos .

Las ventajas p'rincipales de la luz con flash ( sea
o no sea electrdnico ) consisten en que: consumen menos electri-
cidad que las fuentes contfnuas, producen menos cglor, ofrecen -
mayor comodidad a las personas retratadas, y facilitan y simpli-
fican la fotograffa répida con luz artificial, Ademés, la tempera
tura de color del flash electrdnico es practicamente la misma =
que para las pelfculas en color para luz de dfa .

Fuentes de INuminacidn Cont{nua

Estas fuentes comppende: las l&mparas incandesc
entes sobrevoltadas ( 8,400 °K ), las ldmparas reflectoras y fo-
cos proyectores de luz concentrada, lAmparas sobrevoltadas azu-
les, las l&mparas de 3,200 °K y las ldmparas de relleno reflec—
toras; las ldmparas y los reflectores de tungsteno-halbégeno, y --
las t4mparas de ardo xenbn pulsado, lémparas de carbén y 1&m-

paras fluorescentes .

Lamparas sobrevoltadas .~ Estas 1amparas son ==
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parecidas a los focos para uso doméstico en casi todo, excepto=
en que funciocnan con un voltaje superior al indicado, lo cual las
hace muy luminosas a la vez que acorta su vida Gtil ( unas tres
horas para una lAmpara sobrevoltada n° 1 de 250 W y 10 horas
para una n°4 de 1000 W ). Su temperatura de color es de 3,400
°K, la cual resulta correcta para las pelfculas de tipo A ( 3,400
°K) . :

L&mparas sobrevoltadas azules.- Estas l\dmparas

proporcionan una temperatura de color, de tipo de luz de dfa, —
de unos 4,800 °K , No suele necesitarse correccién para pel{~

cula de color de luz de dfa .

Lamparas de incandescencia de 3,200 °K,- Es—
tas bombillas son més adecuadas que las 18mparas sobrevoltadas
de 3,400 °K, Tienen una duracién muy superior y no pierden —
la luminosidad ni cambian de color mas que poco antes de fun——
dirse . Estin equilibradas para pelfculas tipo B ( tungsteno ) en
color las cuales no necesitan ser filtradas con tales 14mparas.
Existen algunas con elevada potencia, utilizables para reflectores,

L&mparas de tugsteno-haldgeno .~ Estas ‘modernas

‘. ’
ldmparas de larga vida (Gtil, llamadas a veces de cuarzo-yodo -
constituye;w una nueva forma de luz de incandescencia .

Su filamento de tungsteno estd rodeado por una-
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atmbsfera halbgena ( gas de yodo o de bromo ) en un tubo de cu
arzo, El halégeno se combina con el tungteno evaporado por el-
calor y lo deposita nuevamente sobre el filamento y no sobre el-
cuarzo; as{ el tubo no pierde transparencia y la vida Gtil del fila
mento se prolonga, La temperatura del color, puede ser de 3,200
3,400, & 3,400 °K, no varfa practicamente durante toda la vida -
del tubo ( unas 200 hotas para una l&mpara de 250 W ) . El pre
cio de la ldmpara compensa la duracidn de la misma, No se —-
adaptan a los portadores de la l&mpara comun sino que tienen su
propic sistema de fijacién, El voltaje varfa entre los 250 y los
1,000 W ,

Lémparas de arco de Xenbn pulsado.~ Suelen usa

rse como l&mparas de proyeccidn en sistemas de ampliacidn y en
cinematograffa., Su distribucidn de energfa espectral es similar-
a la luz de dfa .

Tubos fluorescentes .~ Son tubos de vidric que =

contiene gases como el nebn, sodio o mércurio. Un hueco en el
espectro omitido por la mayorfa de las l&mparas fluorescentes da
una ddminante azul verdosa desagradable a las fotogr'affaé\en col-
or; sin embargo, ‘puésto que el ojo posee una sensibilidad di;tin—
ta a la de 'la'pelfcula, no observa_ nada incorrecto hasta que se -

ve la foto, El filtraje puede aportar correccidn parcial .



80
1

Fuentes luminosas instantineas.

El flash es la fuente lumincsa instanténea que —-
mas se utiliza en la fot.ograffa. Puede obtenerse a partir de una
bombilla de flash, un cubo flash o una unidad de flash electréni-
co. El flash, ofrece varias ventajas; es portétil, no profuce ca~
lor ni brillo que pueda afectar al sujeto y, si es electrdnico per
mite detener la accibn por encima de las velocidades de obtura-
cién mhs rapidas .

Al proporcionar mas luz controlable, un flash sa
lva muchas de las limitaciones que impone el fotografiar con luz
ambiente, Permite utilizar una pelfcula lenta, de grano fino y -
objetivos auxiliares con aberturas mfnimas, Con un flash se pue
de ganar profundidad de campo y tomar fotograffas casi en la obs
curidad completa ,

El cubo flash cuenta con cuatro bombillas de ~--
flash instaladas en una cajita de plastico y se usa en c&maras -
sencillas como las "pocket' .

Una unidad de flash electrénico lleva un tubo de -~
flash cd;a energia proviene de ur; condensador alimentadc;‘por una
pila o corriente eléttrica. El condensador almacena de la bi‘la -
y la llﬁeré en el tubo durante un instante muy breve para crear -

un destello, el cual a menudo dura menos de un 1/1,500 de seg.
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Generalmente estan alimentados con pilas de tipo
alcalino o recargables de niquel-cadmio y otras veces también por
electricidad de corriente alterna .

Debido a que la duracibn de un destello es menor
que la velocidad de obturacidn méas répida, es la duracidn del de
stello y no la velocidad del obturador de la cdmara, lo que deter
mina el tiempo de exposicidn, Sin embargo, debido a las limita
ciones mecéanicas de los obturadores de plano focal utilizados en
las cimaras réflex de un éolo objetivo, g'eneralme.nte es necesa-
rio utilizar una velocidad de obturacién de 1/60 o més . )

Es preciso que el flash esté sincronizade con el-
obturador, es decir, que la luz aparezca en el momento correcto
La mayorfa de las cdmaras modernas estén sincronizadas para -
el flash electrdnico. Al insertar la unidad de flash en la zapata
de conexibn directa o al enchufar el cable del flash se conecta -
automéaticamente la sincronizacién. l.a conexién para el flash —-
elecfrénlc;:> est& marcada con una X, o con una flecha en forma=-
de "rayo" situada en el anillo de velocidades, El manual de ins-

. N
truccibnes de cada cdmara deberd indicar un méximo de detalles

i
i -

acerca de la sincronizacibn de su c@mara y unidad de flash en —-

particutar %

Puesto que la duracidn del destello determina el -
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tiempo de exposicidn, la velocidad de obturacibn permaneceri con
stante, y sblo se deberd ajustar la abertura del cbjetivo cuando -
se fotograffe con flash, En las unidades mas simples, manuales,
esta operacidn se lleva a cabo mediante nlimeros gufa .

A medida que el sujeto se aleja del flash, la inten
sidad de 'la luz que incide sobre el sujeto disminuye, Por con-—
siguiente, la exposicién con flash se determina por la distancia-
entre el flash y el sujeto. El nlmero de gufa, determinado por
la potencia del flash y la sensibilidad de la pelfcula, se divide —
entre la distancia sujeto-flash en centfimetros .

La mayorfa de los flashes poseen un disco caleu
lador o una tabla, para facilitar la seleccidn répida del diafragma
Para encontrar la distancia sujeto flash, cuando el flash esté mon
tado sobre la cdmara, se enfoca el objetivo sobre el sujeto y se =~
utiliza la distancia indicada en la escala de distancias del! objeti-
VO .

A continuacibn se muestra un ejemplo de tabla -=

indicadora de ndmero gufa..
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Tabla indicadora de nGmero gufa ',

ASA 25  50~84 80-126  160-200 .~ 400
Mts. Pies. o ’
1.2 4  /Nos. f 8 11 16 RECCRE : ; .82
1.8 6 /Nos, f 5.6 8 11 16 ..p2
2.5 8.2 /Nos., f 4 5.6 8 1" : e
3.5 12 /Nos. f 2,8 4 5.6 8 1
5 17 /Nos, f 2 2.8 4 5.6 :

7 23 /Nos. f 1.4 2 2,8 4 5.6

Por ejemplo si tenemos una pelfcula con ASA 64,
y el ;ujeto a fotografiar estd a una distancia de 3.5 metros la —
abertura seleccionada sera de f/4 . Si tenemos una pelfcula con
ASA 400 y tenemos el sujeto a 7 metros la abertura seleccionada
seri /5.6 ,

Algunas unidades de flash electrbnico poseen con-
troles de exposicibén automfticas. Estas unidades llevan en su pa
rte frontal grandes células sensibles a la luz que apuntan al suje
to. - Cuando el flash se dispara, la célula mide casi inst\anténea—

.

mente la luz reflejada por el sujeto y ajusta la duracién dél"des—

- 4

tello. Produce un destello breve para un sujeto cercano o lumi~
[ 4

noso y uno mas prolongado para un sujeto lejano u obscuro ,
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Otras ventajas del flash electrdnico automético -
es que su tiempo de reciclaje es mas breve y que se obtiene ma
yor nlmero de destellos por pila. Cuando se indica la sensibili
dad en ASA de la pelfcula en un flash automético, el disco o la
tabla del flash permiten escoger entre varios diafragmas, cada -~
uha con escala; de distancia diferente .

'F’or ejemplo, en la tabla antes expuesta, si fue-
ra de un ﬂalsh automético y, sefiala la escala automéatica con un
color _nar-anja en 5 metros, captarfa autométicameqte todas las -
distancias menores a 5 metros y segin el ASA escogida en esa-~
:nisma Ifnea se obtendrfa la abertura adecuada. Si tuvieramos -
una pelfcula ASA 100 y tuvieramos un sujeto a 1,8 metros, al —
usar la éscala automaética verfamos el nlmero f en la linea de —
5 metros ( generalmente sefialada con un color ) que corresponda
al ASA 100, el cual serfa 4/f y esta abertura nos servirfa para
fotografiar todos los sujetos entre 1.2 y § metros de distancia .

Por lo general el flash electrdnico da una ilumi--
nacién directa o dura y brillante y causa gran contraste entre las
altas luces y las Areas en sombra. Puede suavizarse eégé“'tieo -
de iluminacién medié;"\te un difusor, Este es un accesorio q:Je se

aplica en:la cabeza del flash y reduce la luz al sujeto difundien-

dola més. Para esto hay que aumentar la.exposicién abriendo el
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diafragma segln se requiera .

También puede difundirse la luz mediante ilumina
cibn de rebote hacia un techo claro o una pantalla pequefia adapta
da a la cabeza del flash, Por supuesto, para estos efectos se ~
necesita un flash con cabeza mbvil que permita un Angulo de incli
nacibn hacia el techo o hacia la pantalla y luego se dirija al su-
jeto .

Generalmente para los flashes, se utiliza un obje
tivo normal de 50 mm. Aungue algunos son més yer‘sétiles Y pe
rmiten usar objetivos de 24, 28, 35, 50., 80 y hasta 100 mm.

Otros tipos de {luminacibn ;10 se describen en es
te trabajo, pues son mas propias para un fotbgrafo general ( 4,-

12, 14, 20, 23 ) .,

Ve FOTOGRAFIA EN MEDICINA

A,- APLICACIONES .

La fotograffa en medicina es tan amplia y varia-
da corﬁo la misma medicina, Pueden establecerse més d_e? 30 sia_tg_
divisiones médicas Er‘incipales, desde la medicina aeroespa;jal a
la medicln'a famlliar‘; Y, naturalmente, entre los médicos se mu
ltiplican las especialidades y subespecialidades. Resulta Gtil re-

lacionar todas las técnicas de realizacién de imégenes (fotogréfi-

cas y electrdnicas ) con la fotograffa rmédica .



84

As{, una copia instant&nea répidamente espuesta—
de un feto en el vientre de la madre, visualizado mediante ondas
ultrasdbnicas, puede considerarse una fotograffa médica. Por otra
parte, el trabajo infinitamente complejo necesario para mostrar -
lo que "ve' la retina o registrar el aspecto interior de la aorta-—
requiere un conocimiento fotogréfico especial ,

A veces las fotograffas médicas parecen realiza—
ciones wulgares, pero son valiosas para el médico, el investiga—
dor, el patdlogo e inclusoc para el paciente .

Muchos médicos son a la vez fotdgrafos expertos.
La mayorfa de los hospitales con estudiantes en los pafses desa=~
rr*olla‘dos consideran imprescindibles el eqdipo y el personal foto=-
gréfico. En fotograffa médica se utilizan tanto fotbgrafos comu -
nes como especializados. Lo mismo ocurre con el equipo fotogr'_é_
fico, que puede constar de c&maras convencicnales o requerir apa
ratos fotograficos especiales .

Los fotdgrafos médicos pueden efectuar una distin
cibn aproximada entre el trabajo clfnico y la fotograffa biomédica
del laboratorio, La fotograffa clinica se dedica a sujeté;é de tama
fo natural, como o‘;;eraclones qur*Gr‘gicas, pacientes en tod:;\s sus
etapas de'tr'atamiento, éondicioqes morfoldgicas y patoldgicas, asf

como demostraciones de técnicas y de procedimientos médicos ,
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La fotograffa de laboratorio trata casi siempre -
de realizar imégenes de sujetos més pequefios: muestras de teji~-
dos, espécimenes anatbmicos grandes, placas y tubos con culti—~
vos, pardsitos, instrumentos y en general imagenes de fenémenas
que requieren ampliacidn .

La fotograffa Médica puede tener las siguientes -

aplicaciones o funciones :

1.~ Diagnéstico .

L.a radiograffa y la medicina nuclear son las dos
muesﬁas de la fotograffa en medicina més Gtiles para diagndstico.

La radiograffa es el registro de imfgenes sobre-
materiales fotogréficos mediante exposicidén a longitudes de onda-
muy cqrtas, especfficamente rayos X y rayos gama. Una radio-
graffa se obtiene colocando un paciente o un objeto entre la fuen-
te puntual de energfa y una porcidn adecuada de pelfcula fotogré-
fica ( 14 ) . '
. La radiograffa es muy utilizada en medicina, odo
ntologfa y veterinaria para contribuir a los diagnbsticos, Las\ ra
diograffas se obser*va‘ﬁ como transparencias negativas, por !J cu-
al las partés del sujeto mAs opacas a las radiaciones aparecen -

claras sobre el fondo ascuro de las porciones més transparentes

ay etlas ,



Las radiografias permiten diagnosticar infinidad de
padecimientos como la neumonfa, procesos tumorales, padecimien
tos circulatorios, cardiacos, digestivos, urinarios, as{ como loca
lizar fracturas, objetos extrafios intra corporales, etc,

L.a mayorfa de las radiografias médicas se realizan
en pelfcula revestida de emulsibn por ambos lados, Cada dfa se —
mejoran las técnicas radiogréficas con aparatos més sofisticados.

L.a medicina nuclear a contribuido como una gran -
ayuda para el diagndstico de las enfermedades. Enlugar de rayos
X" son materiales radicactivos, "radioisdtopos!, los que se
imprimen en placas fotogréficas o en monitores electrdnicos.

Tenemos entre estas técnicas la Tomograffa axial -

computarizada que toma radiograffas en distintos cortes del cuerpo

a diferentes niveles; la centellograffa y la escintiligrafia en color
que por medio de los radioisbtopos dibujan mapas de extensiébn de
lesiones, sobre todo tumores, en el cuerpo humano. El progreso
de la tecnologfa nuclear avanza cada dfa, hay nuevas técnicas como
la detecccidn del flujo sanguineo y de l{quidos corporales.
2. - Documentacién.
Esta funcién de la fotograffa médica se refiere al ma

terial que sirve para publicaciones, impresiones en libros y revis—
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tas, historias clinicas, etc.

K En patologia, la fotografla de especimenes sirve co
mo documento clinico-patolSgico en la investigacién del mismo pro
ceso que ocasiond el padecimiento.

Fotomicrograffas en bacterologfa, micologfa, histo—
patologi{a son técnicas en esta funcifin. As{ mismo tenemos las mi.
crograffas electrénicas, procesos quiriirgicos, fotograffas de fondo
de ojo, fotograffas en dermatologfa,

La fotograffa endoscépica ha sido también una de las
principales aplicaciones de la fotograffa en medicina, Los métodos
endoscdpicos como la esofagoscopia, laringogoscopfa, broncoscopfa,
proctoscopfa, colposcopfa, etc, han contribuido por medio de tubos
rgidos o de fibra Optica que se utilice la fotograffa dando imége —
nes perfectas ﬁue sirven para las funciones de documentacién, in-
vestigacibn, evolucibn, diagnbstico y ensefianza en la fotograffa en
medicina (14,28),

Otra técnica de documentacidén es el microfilm, Es-
te consta de imégenes de documentos reducidas y registragas sobre

~
pelfcula. Las microfichas miden aproximadamente 105 x 148;an Y
pueden cor}star‘ hasta de 98 imigenes a todo color y més de 300
en blanco y negro. As{ se pueden tener grandes cantidades de ma
terial archivado ya accesible con los lectores especiales que dan

la representacién visual de las microimigenes en un tamafio perfec
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tamente visible.
Para las impresiones en libros o revistas se puede
utilizar la fotograffa en color o en blanco y negro se recomiendan

las impresiones en papel brillante.

3.- Evolucidn del paciente.

Esta funcién de la fotograffa en medicina es muy im
portante_ténto para el médico como para el paciente,

Por ejemplo, en ortopedia el uso de .la fotograffa ha
servido tanto para la evolucibn como para el control de tratamien
to de los pacientes, por ejemplo el uso de fotograffas de las hue—
llas de los pies para el control de las operaciones en el "hallus
valgus" (24) y el método de Crawford y cols,, la estereofotogra
metrfa (fotograffa tridimensional) y la fotograffa de ayuda en el -
control de las alteraciones de la piel (10),

Otras técnicas se refieren a los procesos dentales -
tales como ortodoncia, endodoncia y restauracibn; as{ como controt

de radioterapia en tumores de la piel, etc,

4.- Control del paciente.

r
l.a cateterizacitén del corazén, regulacién cardiopul

monar y cineﬂuoroscopfa contribuyen a la funcidn de control del ~
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paciente durante y post-tratamiento., Asf también el uso de medica
mentos en ortopedia y dermatologia se ilustran en las imégenes fo
togréficas. En los Estados Unidos, recientemente se ha comunicado
/ la conveniencia de proporcionar al paciente su fotograffa clinica pa

ra que observe su propia evolucidn.

5, = Investigacidn,

En este campo destaca la micrograffa electrdnica, -
( que se toma en la microscopfa electrbénica ), que .capta la ultra—
estructura de células, tejidos, bacterias, virus, hongos y ha diluci *
dado muchos enigmas médicos. I;as técnicas ya mencionadas tam-

bién han servido a la investigacién.

6.- Ensefianza y entrenamiento,

Las técnicas audiovisuales con materiales obtenidos
por los medi‘os ya citados, han permitido al estudiante, al médico,
al investigador en general,aumentar sus conocimientos y facilitar
su aprendizaje en estos temas. La fotograffa ha evolucionadp las

técnicas visuales hagiendose indispensables en esta aplicacién.r

,
7 . = Comunicacién al personal,

Esto generalmente se refiere at entrenamiento del -
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personal que maneja o dirige tal equipo o tal registro dentro de un
hqspital, facul.tau' Je medicina o centro de investigacidn,

Esto hace que el personal, por medio de la fotegrafia ,
aprenda més répido los procesos que tiene que seguir en su traba-

jo.

8, - Comunicacibn al paciente.

La proyeccidn de la salud a los pacientes es uno de
tos pilares de la mediciné preventiva, Los medios visuales ya sea
en folletos o en platicas audiovisuales contribuyen a que el paciente
se de cuenta de una veraz informacidn de los padecimientos as{ —
como de los métodos de tratamiento. prevencién y rehabilitacién -
que puede tener.,

Asf las técnicas fotogréficas en la medicina cumplen
todas estas funciones que son de gran ayuda a los médicos, para-—

medicos y que al final son de gran beneficio para el paciente ( 14,32),
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VI.~ FOTOGRAFIA EN DERMATOLOGIA

- ‘A.- PROPOSITOS Y APLICACIONES.

La dermatologia como ciencia visual, constituye un
t6pi§o ideal para la fotograffa. Como se ha dicho, es entre las es
pecialidades médicas la que mayor necesita de la fotograffa. Una
Potogr*affé de una lesidn de la piel testifica més que mil palabras
el valor de ésta (17,35).

Con el equipo que se puede adquirir.' en la actualidad
es posible hacer fotograffas médicas de alta calidad en pocos se ~
gundos, El dermatdlogo debe tener los conocimientos esenciales =
de fotograffa sobre todo enfocada a la clinica. Esto se justifica —
puesto que contratar un fotografo médico profesional es inaccesi—
ble y adem&s costoso.

Con un poco de sentido comln, habilidad y poca ex
periencia, podran obtener buenos resultados acompafiados de un —
equipo adecuado (39).

Las principales aplicaciones de la fotograffa en der
matologfa estén em"‘documentacién, evoluciébn y control delr r;acteg
te, eﬁ lar investigacién, en la ensefianza y entrenamiento, en la -
comunicacibén al personal, al péciente y al pablico,

En documentacidn tenemos fotograffas en libros, re
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En wvolucidn y control del paciente, las fotograffas —
comparativas de 'antes' y 'después! de un tratamiento, y —
las evolutivas a través de un padecimiento.

En la investigacién tenemos fotograffas en micologfa,
histopatologfa, inmunofluorescencia y microfotografia electrénica.

En la ensefianza y entrenamiento tenemos diapositi—
vas de textos, diagramas, gréficas, ilustraciones, etc., como ma
terial de audiovisuales para conferencias, cétedras .0 congresos.

En coh'\unicactén al personal, al paciente y al plbli-
co, material en diapositivas, fotograffas en folletos y revistas.

Todo esto justifica que el dermatblogo también sea ~
un buen fotdgrafo clfnico y as( obtendrd mayor comunicacién y con

trol de sus pacientes, as{ como superacifn profesional y personal.

B.,~ FOTOGRAFIA CLINICA,

En este capftulo se revisarin los aspectos técnicos
de la fotografia en dermatologfa de una manera préctica y senci -
Nla as{ como el equipo necesario para eféctuarla. Se haré referen
cta al aspecto g:lfnicc; ykquedarén los demAs aspectos para lo; Si=-

?
guientes capftulos.
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1.~ Departamento.

Para la fotograffa clfnica es conveniente un lugar ex
clusivo donde se pueda realizar. No obstante, no siempre es posi
ble por las limitaciones de espacio en algunos centros hospitalarios
o centros de consulta externa.

Lo ideal serfa contar con un departamento especial
de fotograffa, donde se tengan todos los elementos mecesarios pa-
ra efectuarla. Asf se evita llevar a los consultorios el equipo, fon
dos, etc., a quitarle tiempo en la consulta. Tambi;’an se evita la -
presencia de muchas personas como 'estudiantes', 'residentes' y la
incoﬁﬂodidad que esto ocasiona al paciente.

Un estudio para la fotograffa cifnica debe de ofrecer
un espacio suficiente para fotografiar al paciente, Puede tener adi -
cionalmente un cuarto~ oscuro y un laboratorio. En el cuarto oscu
ro serd suficiente tener material para revelar negativos, hacer im
presiones y diapositivas.

Las dimensiones del departamento requerirédn por lo
menos un espacio de 3 x 5 metros, siendo lo ideal de 5 x 6 me—
tros (8). - . .

. » El cuarto debe tener buena ventilacién, una muy bue
na iluminacidén y adecuada temperatura para comodidad del médico

y del paciente. Las paredes deber&n tener un color claro para ma
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yor reflectancia de la luz a excepcidn de una pared o un espacio -

que llevard el colur del fondo a utilizar,

El departamento debe estar bien adaptada con el equ_i_

po que se describe enseguida.

2. - Equipoa.

a ).~ Cémara.

Una buena cAmara no sofisticada bastard para una -
buena fotograffa clfnica. Muchos autores coinciden que una cdmara
réflex SRL de 35 mm de lentes intercambiables es la cAmara ideal
por su versatilidad, facilidad de manejo y adquisicién, su gran adap
tabilidad a mdltiples accesorios y por ser réflex la imégen del visor
es la misma que se enfoca y que se imprime en la peifcuta ( 1,2,
8,9,14,16,39,42).

Otros formatos méas grandes pueden utilizarse como
las SRL de formato grande pero son mAs costosas y diffciles de =~
manejar., Hay carnaras de formato pequefio 110 o 127 que se pue -
den usar con un marco de enfoque para la determinacidén _de la dis

tancia de trabajo y cobertura del campo (8,14), Las c8maras.de
. K .
estudio son grandes, estorbosas y sblo los fotbégrafos muy entrena
[ 4 .
dos pueden manejarlas bien, Se han utilizado las clmaras de foto

graffa instantinea, pero estas no torman diapositivas y son muy limi

tadas (5).
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La cémara deberd contener fotémetro integrado aun-—
que sea de los més sencillos, asf{ evitard la compra de uno manual,
Es conveniente que tenga zapata caliente ( coneccién directa al flash ),
as{ no se necesitard cable conector. Funcionamie to electrbnico con
mediciones autométicas son lujos inecesarios. Un sistema manual
o semiautomético bastard., Deberd también contar con un control -
de sensibilidad de la pelfcula (ASA o DIN ) por lo menos de 25 a
400 ASA.,

Cualgquier marca de calidad es buena, Puede ser -~
Nikon, Canon, Minolta, Pentax, hasta Konika, Yashi
ca, Olympus, Ricoh, Mamiya, Bronica, etc,. Siem ~
pre hay que comprobar que funcione perfectameﬁte y recordar siem
pre de tener los cuidados especiales que se indican en los lns‘trug_

tivos de cada una (16,42),

b) .~ Objetivos.

Los objetives que deben utilizarse pueden ser: obje
tivo nprmal de 50 mm, macrobjetivo de 50,55 o de 100 mm un -
teleobjetivo de 100 a 135 mﬁw. |

El lent; normal de 50 mm, se puede usar en distan
clas por ar;iba de los 40 cm y nos sirve para tomar fotos de cu

erpo entero o de grandes segmentos como el tbrax, abdormen, mi
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embros superiores e inferiores y cara. Para la macrofotograffa o
acercamientos es mecesario afiadirle accesorios como las lesntillas
de acercamiento las cuales pueden dar un aumento hasta de 1:2, —
Hay accesorios de acercamiento tipo zoom el cual evita la moles—
tia de estar cambiando frecuentemente las lentillas en el objetivo.
Las lentillas tienen la desventaja de un grado de distorcidn el cual
disminuye la ‘profundidad de campo. Estos accesorios no roban luz
al objetivo.

También se les pueden colocar anillos de acercamien
to al lente normal ( llamados también anillos de extensibn ), los -
cuales vieneh en juego de tres de diferentes longitudes. Estos pue
den lograr un gran aumento hasta de '2x' - el aumento es 2 ve-
ces mayor de lo que se ve por el ocular — con el lente normal,
pero también tiene la desventaja que hay que quitarlos y ponerlos
cada vez que se quiera aumentar o disminuir el acercamiento., El
fuelle de extensidn es mAas versétil y puede tener aumentos con el
lente normal hasta de '8x' . No obstante, es un accesorio muy pe
sado, pués casi siempre lleva un riel como soporte y hay 1a nece

sidad de usar frecuentemente trfpodes y cables disparadores y ade

4
-

méas son caros.
El mejor objetivo utilizable es el lente macro, Este

debe ser automatico y siempre conviene tener de igual marca que



o7
!

la cdmara para obtener mejor calidad. La mayor‘fa tiene un maxi-
mo de apertura de '3.5 6 2,8 f! . Una pequefia ventaja tiene el de
menor ndmero 'f' que admite mas luz y enfoca mejor, La gran ven
taja de los objetiAvos macro es que enfocan desde el infinito hasta
20 cm., esto da un radio de reproduccidn 1:2 -— la imagen fotogr‘é_
fica es un medio del tamafo del objeto — . Tiene un anillo de ex-
tensidn suplernentario el cual se inserta entre el lente y la cAma—
ra haclendo esto que se extienda el rango de reproduccibn de 1:1
—~— la imagen fotogréfica es igual a la del objeto — , lo que cons—
tituye la verdadera macrofotograffa,

Un lente macro de 50 & 55 mm es suficiente para la
fotograffa clfnica, El macro de 100 mm tiene la ventaja de que al
usarse con flash, da una iluminacién méas uniforme pués no necesita
estar tan cerca del sujeto como sucede en el caso de usar uno de
50 mm. Sin embargo, tanto el de 100 como el de 200 mm son in-
cbmodos para retratar un area grande del cuerpo como el térax en
un cuarto estrecho., Otra desventaja es que son mas pesados y més
costosos,

Un lente de 50 mm puede ser convertido a uno.de —

’
-

100 mm con un teleconverter '2x', que se coloca entre el cuerpo
’
de la cAmara y el objetivo. Este accesorio es mas barato aungue

la pérdida de luz y la claridad constituyen una gran desventaja, —
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También hay que calcular la exposicidn correcta pués con sblo un
diafragma de difer‘eﬁcia la imagen saldrd mucho més clara u obs-
cura que de costumbre.

El telefoto de 100 mm o de 185 mm es bptimo para
obtener buenas imégenes de cara, pués al alejarse la camara del
sujeto la iluminacién resultard mejor ylhabré menos sombras que
son comunes en esta regidn (9,16,17,39,42,53).

Otros objetivos llamados macro-zoom o macro-gran
angulares no son en realidad macros pués sblo dan. una resolucidén

de 1:4 que es fAcilmente superable por los anteriores objetivos.
c) .~ Pelfculas.

A‘ pesar de los adelantos técnicos ninguna de las pe-
l{culas actuales da un color exacto a los colores naturales, Cada
una tiene un tinte especial segln sea la marca o el proceso, El co
lor de la piel es tan variada que va desde la blanca caucésica has
ta la negra, tonos cobrizos de piel contrastan con tonos arr.arillen
tos. Asf pubs, es todavfa mas diffcil considerar cual es la mejor
pelfcula para la fotograffa c;l fnica dermatoldgica .

En las l&minas de las paginas siguientes se iluvstran
compar‘ativ;mente varias peliculas con diferentes sensibilidades, —

todas ellas para diapositivas.
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Se tomaron como muestras dos fotograffas que ilus-—
tran un paciente con herpes zoster intercostal y la otra represen-
ta lesiones de pscvwiasis en regidn dorsolumbar. La primera se to
md con 'Kodachrome ASA 64' vy la segunda con 'Ektachrome ASA
64' ., Ambas se pasaron a impresidén en papel y de ah{ se tomaron
las fotografias comparativas de cada pelicula (figs. 8 y 16).

Las diferentes pelfculas ilustradas son:

Kodachrome 25, Kodachrome 64, Ektachrome 64, Ektachrome 400,
Agfachrome 50, Fujichrome 100, y Sakurachrome -100,

La pelfcula Kodachrome 25 fué la que did mejor re-
_sotucidn a los colores originales de ambas muestras aungue no per
fectos, Los tonos predomihantes son rojizos (figs, 9y 11).

La Kodachrome 64, tuvo también buena resolucién y
los tonos predominantes fueron los rojizos, pero més intensos que
la anterior (figs. 10y 18),

lLas Ektachrome 64 y 400, dieron tonos azulo
sos lo que no beneficia el -color de la plel, pués éste tiende mas
al espectro rojo que al azul (figs. 11,12,19 y 20),

El agfachrome did buena resolucién de los colores »

.
-

dando un tono violeta, el cual representa un tono intermedio entre
’ .
el azul y el rojo (figs. 13 y 21).

Fujichrome 100, tiene buena resolucidn en los colo-
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res con respecto a la piel, pet;'o su tono predominante es el cobri
zo (figs, t4 y 22).

Sakura 100, tiene regular resolucibn en los colores
dando tonos verdosos y cobrizos ( figs. 156 y 23 ).

Todas las fotograffas se tomaron con la exposicidn -
debida de acuerdo al 'ASA!' de cada una de las pelfculas,

Debemos sefialar que hay ciertas alteraciones de to-—
nos en las diapositivas originales al hacer la impresidn a papel, -
aunque se supone que deben tenmer un color igual ya.que pasan direc
tamente a la impresién. l.as observaciones que se sefalan corres-
ponden a las observadas en las diapositivas originales.

Con respecto a la sensibilidad de la pelfcula —ASA—
la ‘mayor nitidez la da una sensibilidad baja, pero en la actualidad
son poco accesibles por su costo, El ASA media puede dar buena
definicidn y es la que regularmente se usa. El ASA alta se usard
Gnicamente cuando las condiciones de iluminacibn sean insuficientes,
o cuando se requiera aumentar considerabliements la profundidad de
campo, puesto que se tendrdn que usar diafragmas menores,

En fotograffa§ en blanco y negro en general ée usan
pelfculas' pancrométic;s. Estas pueden tener una sensibilidad ’desde
32 a 400 AS’A. Como se ha dicho las pelfculas pancraméticas per-

miten el paso de todos los colores,
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Para resaltar las lesiones dermatolbgicas con"der-‘—- e
talles finos es mejor la pelfcula ortocromética, pero esta no se —-
consigue ficilmente. Parae sto se utilizan filtros para convertﬂ;—
la pelfcula pancrométicas en ortocrométicas .

Un filtro verde o azul verde servird para resaltar
las lesiones pues detiene el paso de amarillos y cafés .

Se tomd como ejemplo una fotograffa de una ron--
cha en un antebrazo de un paciente con urticaria. Esta lesibn es
dfficil de captarse normalmente pues (nicamente hg\y ligera eleva-
cibn y eritema. Con el filtro verde se nota la diferencia obser—-
vandose nftida la lesidn ( figs. 24 y 25 ) .

Para manchas hipocrénicas y acrdmicas como en -
vitiligo, la dermatitis solar hipocromiante, etc. se debe utilizar -
un Filtro azul obscuro el cual oscurece més los amarillos y cafés
gue el filtro verde y por lo tanto la mancha hipocrdmica o acrbémi

ca se ver& con més nitidez ( 8, 17 ) .




Fig. 8.~ Herpes zoster. Impresibn
original en Kodachrome 64,

Fig. 9.- Kodachrome 25 Fig. 10.- Kodachrome 64.

Fig. 11.- Ektachrome 64.




Fig.

Fig.

12, Ektachrome 400,

13.~ Agfachrome 80. Fig. 14.- Fujichrome 100.

Fig. 15,- Sakurachrome 100.

i
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Fig. 16.- Psoriasis. Im
presién original -en Ekta
chrome G4.

Fig. 17.- Kodachrome 25,

Fig. 18,—- Kodachrome G4.

Fig. 19.— Ektachrome 64,




fig. 28.- Sakurachrome 100



Fig. 24.- Urticaria. Pelfcula
pancromética sin filtro.

Fig. 256.~ Urticaria. Pelfcula
pancroméatica con filtro verde.
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d) . - Sistemas de Iluminacibn,

Parz la fotograffa clinica podemos usar tanto luz ~
natural como artificial ,

La luz ( luz solar ) tiene ventajas en cuanto a una
iluminacidn suficiente durante gran parte del dfa. No cbstante las
desventajas son mayores. En primer lugar no siempre hay un dia
soleado y las fotograffas no se podrén tomar por la tarde y noche
no siempr‘evhabré un lugar adecuado para tomar las fotograffas; -
la luz solar es demasiado dura y produce muchas sombras; no se
puede dar la direccibn correcta a la luz ( se tiene que mover al
'su_jeto no a la luz ); sblo se pueden tomar fotograffas de ciertas -
regiones del cuerpo, pue‘s nao se puedé desnudar al paciente a 1a
intempearie .

En interiores con una buena ventana que de una -
iluminacién difusa, en cierto momento del dfa se puede usar una
pelfcula con ASA elevada ( 200 o 400 ) y se pueden obtener bue-
nos resultados .

La luz artificial es la que més se utiliza en foto-

AN
¥ .

graffa clfnica dermatoldgica. Puede usarse el flash y las 5mpa-

. -

ras incandescentes .
oy _

Las 1&mparas incandescentes en cualquiera de sus

tipos se usan principalmente en el cuarto en que se toma la foto—
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‘ -
graffa o en el departamento especial, Son diffciles de transpohtar

de un lugar a otro pues casi siempre usan soporte, Son usadas-—
preferentemente para pelfculas en blanco y negro pero también pu
eden usarse en color ,

LLas mAs usadas son las fotoldmparas de 3,400 °K
o las azules de 4,800 °K. Estas dan una iluminacién suficiente con
250 W por l&mpara utilizando 2 o 3. Hay que recordar que la --
vida de estas l&mparas es corta y solo hay que usarlas el tiempo
necesarlo. E! costo de la bombilla no es muy elevado pero el del
soporte si lo es .

Se puedén utilizar también l&mparas de tungsteno-
halbgeno y de iodo~cuarzo las cuales son més costosas., Los re-
flectores de luz difusa pueden usarse pero el nimero de éstos de
be de ser suficlente o un gran voltaje para obtener buena ilumina
cibn que ademé&s resulta incbrmoda para el paciente por el calor =
que despiden .

El flash es el elemento mAs practico y 1nés usa-
do en la fotograf‘fa clfnica dermatolbgica en cuanto a iluminacién,

Tiene gran versatilidad pues puede ser trf;;;épt:\rtg_
do a cualquier- parte; ,‘ no necesita de soporte y puede usar cc;*r‘le_r_x_
te alterna éiéctrica o més comunn'{ente bacterias ,

Una desventaja del flash-es que produce tuz fron-
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tal y dura por lo que produce sombras y en ocasiones no puede --—
dirigirse adecuadamente. Es usado principalmente en pelfcula en-
color. Pueden usarse un flash © mas para la toma .

lLos flashes de bombilla se usan en cdmaras de for
mato pequefio de 110 o 127 que llevan un soporte para la fotogra-
ffa de acercamientos los cuales resultan pricticos y baratos pero
su uso es limitado .

El flash electrdnico es el méas usado por su capa-
cidad de reciclaje que hace que dé destelios en forma infinita teni
endo su fuente de eneréfa activa .

Para la fotograffa clfnica se prefiere un flash pe-
quefio que pueda usarse en fotos tanto de acercamiento como pano
ramicas de cuerpo entero .

Otra ventaja del flash es que permite usarse con
pequefias aberturas de obturacidén lo que hace tener mayor profun-
didad de campo en la imagen. Ademis produce luz de dfa y no es
neces;':\r'to el u;o de filtros correctores ni pelfculas especiales,

- El flash anular que se coloca por delante del objeti-
vo y sirve tanto para la macrofotograffia y fotograffa de cgi‘vidad —
oral, da una luz dlfu#a uniforme sin sombras es muy conveniente -

pero su'cobto es muy elevado.
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8.~ Método en color y en blanco y negro.

Teniendo el quipo necesario para la toma de la foto
graffa clfnica hay que aprender a usarlo.

Hay que tener en cuenta primeramente las posibilida
des de la cBmara, los lentes, el flash o bombillas que se van a -
utilizar. Los instructivos de estos elementos deberdn leerse varias
veces para familiarizarse con su uso y funcionamiento. Lo méas im
portante para la fotograffa clinica es la iluminacién. Teniendo una
buena iluminacién tendremos la claridad y el contraste necesario
para una buena fotografia.

Pademos tener tres tipos de iluminacién en la foto—

graffa clfnica: iluminacidn plana, iluminacibén de con-

torno e iluminacidbn de textura.

La ituminacidn plana se distribuye uniforme.

mente por todo el sujeto. La direccibén de su intensidad principal

procede de la parte superior de la cdmara, tanto si proviene de —
una luz como de la combinacidén de varias. Puede obtenerse me -
diante el flash electrbnico o proyectores de igual intensidad situa-
dos simétricamente & los lados de la cdmara. Con pelfcula eh co
lor no hay ‘pr‘oblema pues los colores delimitan perfectamente el

estado de la lesidn sdlo lesiones sin relieves, por ejemplo las —-

manchas. -
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lLa iluminacibén de contorno o de modelado

pone en relieve el volumen y el contorno del cuerpo. Se utiliza -
para ello 1;|na luz principal ¥ otra mas débil, de relleno, para sua
vizar las sombras. La luz principal se dirige hacia el mejor &n-
gulo con el fin de modelar la lesidn. La luz de relleno dard més
luminosidad a las sombras cuidande de que no destruya el efecto -
principal, En general, la luz auxiliar debe de estar colocada lo -
mAs cerca posible de la cAmara y directamente sobre el objetivo -
de modo que si se produce alguna sombra, pase iqadvertida. La

luz principal debe de‘estar- colocada cerca del objetivo pero no --
tanto que la iluminacién sea demasiada. Este tipo de iluminacibn
se usa en la fotograffa de blanco y negro con lémparas incandesc

entes. Las lesiones que pueden tomarse con este tipo de ilumina
cidn son lesiones voluminosas como neoformaciones y grandes —-—

nédulos .

La iluminacidén de textura realza los pe——

queiios detalles de las lesiones dando una idea de relieve, Se ==
coloca una tuz en forma tangencial hacia el objetivo y otra de r‘_é_
lleno, esto hace que se formen pequefias sombras en las"\l\estones
que hacen formar 1a” textura. Este tipo de iluminacién se uéiliza
en blanco § negro con l&mparas de incandescencia y para lesiones
pequefias como pApulas, costras, escarﬁas, vesfculas, etc, (2, 8,

14y .
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El segundé factor i}rﬁpdrté\nt'e"ﬁaﬁa"lra fotograffa-cif
nica es la exposicidén correcta que se ‘va‘ a dar .,

Para la iluminacién con luz natural o con lémparas
incandescentes ‘se calibrardn con un fotémetro o exposimetro .

Todas las cmaras modérnas de 35 mm cuentan -
con uno integrado en ellas, el cual es visible en el ocular. Los -
hay sencillos en forma de flecha que cuando &sta se situa al cen-
tro la exposicidén es correcta. Los electrbnicos pueden estar re-
‘presentados por agujas o nimeros luminosos que pueden indicar -
velocidades o aperturas o ambas que sefalan la exposicién ,
Lo importante es que la velocidad debe de estar entre 1/60 y 1/125
de seg., pues son fotografias estiticas, siendo la apertura la que
se debe de calcular, Si se utilizan velocidades menores ( 1/30 o
menos ) deberd usarse un soporte .

Dos términos con respecto a la exposicién deben —

tomarse en cuenta: la sobrexposicibn y la subesposicibn,

Se dice que un cbjeto esti subexpuesto cuando fal
ta tiempo de exposicidén o el objetivo tiene una rmenor abertura en
el diafragma. Por lo tanto las imagenes estarfn méas os';:;dkag .

Se dfce que un objeto esta sobreexpuesto cua'ndo -

hay mayor ’tiempo de exposicidn o el diafragma tiene mayor aber-

tura. Por lo tanto las imégenes estaran claras y sin contraste ,
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Por ejemplo si tomamos una fotograffa de un pa--—

.ciente con ldmparas incandescentes, primeramente debemos de es
coger una pelfcula de ASA media, que no nos costard demasiado =
'car'a y nos da una resolucién aceptable, Colocaremos la pelfcula
en la cAmara, aseguréndose que esta corriéndose el rotlo ( ver ge
neralidades ), colocaremos el ASA correcta en nuestro anillo de -
sensibilidad, y nos dispondremos a medir la luz con el fotémetro

de la lampara, Colocamos nuestro anillo de velocidades en 1/60
5 1/125 de segundo, enfocamos el objetivo y veremos en el fotb—
metro: si es de flecha moveremos el diafragma hasta que ésta —-
quede en medio; si es de aguja © con nimeros luminosos, move~-
remos el diafragma a la apertura que indique el fotdmetro; enton
ces la Iexpos'\ctén serd correcta y solo necesitamas enfocar bien -

al sujeto, encuadrarlo y disparar,

Hay cémaras que son sehwiautométicas, las cuales

no cuentan con un anillo de velocidades y solo tienen una veloci-
dad definida para el flash, £t resto de las velocidades son auto-
méticas a expensas del diafragma. En éstas se moveréd el dia-—
fragma, abriéndolo o cerréndolo hasta que la aguja en el fotéme-

tro quede entre las*velocidades de 1/60 o 1/125 de segundo’.

?

Esto es valido, por supuesto, tanto para blanco y

negro como en color. Asf tenemos, por ejemplo, si tomamos la
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cara de un paciente, teniendo buena iluminacién, pondremos la ve
locidad de obturacién en 1/60 de seé. m‘ovemos nuestro diafragma
a la exposicidn correcta que nos puede dar- una abertura de f 8 ,
obtendremos una buena fotograffa con vbuena profundidad de campo.
Este (ltimo punto es en el que se debe puntualizar y recordar, -—-
que a menor gper‘tur‘a del diafragma es mayor la profundidad de -
campo y es lo que se debe procurar obtener en una fotograffa clf
nica sobre todo en los acercamientos, en donde este factor esta
muy reducido .

Debemos sefialar que la iluminacién con l&mparas
de incandescencia es adecuada para blanco y negro por los tipos -
de iluminacién que se pueden obtener ya antes sefialados .,

La fotograffa en blanco y negro es de gran impor-
tancia puesto que se requiere para publicaciones que ldeben ser de
alta calidad .

El blanco y hegro no‘ requiere de filtros de corre
ccibn, pues estos solo son para el color. Cuando se usa un filtro
verde o azul para resaltar las lesiones ( ver equipo ), el mismo
fotdbrmetro corregird el factor de expOSiéién del filtro y asf sefa~
laré la exposicibn COr'r*écta siguiendo los lineamientos anteriores.
Los filtros restardn luz por 10 que se debera abrir més el dia--

fragimé o reducir la velocidad.
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Si se usa la itluminacién con l&mparas de incan--

" descencia para pelfcula en color se debe recordar que si estas no
proporcionan luz de dfa ( temperaturas menores de los 4,000 °K )
como son las lémparasb de tungsteno, se debe de usar filtros co--
rrectores como el filtro azul 80 A o pelicula especial para luz de
tungsteno como es la Ektachorme Tg ASA 160 ,

Para la pelfcula en color de transparencias, que -
es la que se utiliza en la fotograffa clfnica dermatolbgica para to-
das sus aplicaciones, lo mejor es utilizar el flash .electrénico, que
en la fotograffa en blanco y negro précticamente no servirfa puesto
que da una iluminacidn plana .

El flash electrénico, que da luz de dfa, se sincro
niza generalmente a velocidades de obturacién de 1/60 y 1/125 de
seg. Este deberi ser colocado en la zapata de la cAmara en su -
parte superior el cual queda conectado a la misma o por un cable
de coneccidn .

Recordaremos que el flash ideal para una fotogra
ffa clinica debe de ser pequefio de mediano alcance, puesto que
no se necesitan grandes distancias para los acercamientoé:\;’-._\

El ﬂésh puede ser manual o automatico, pueée -
tener pilas’o ser a la vez de corriente alterna .

El cllculo de exposicibn es un poco més compli-

cado que en los otros tipos de iluminacién .
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Para un mejor resultado debemos tener una libreta
para anotar un ensayo previo de exposicibn .

Igualmente se seleccionard una pelicula de ASA -
baja o media ( 25 a 100 ASA ) para diapositivas en color, ajustando
la cAmara a ésta, Se colocard el anillo de velocidades en 1/60 o
1/125 de seg. segln indique el instructivo de cada ca’\méra, o en -
el lugar "X" o "60" de algunas cdmaras. Se buscaré la tabla gufa
al lado o por detrds del flash y se buscard las aberturas corres-—
pondientes al ASA seleccionada. Generalmente el flash debe‘ ma=-
nejarse en manual, Si a una distancia de 1 metro, colocada la —
gufa ( disco o tabla ) en ASA 64, nos da una abertura de f 16, esa
es la abertura que pondremos en la cAmara y obtendremos una —-
exposicidén correcta .

Las unidades de flash electrdnicos tienen un rango
de cobertura no menor de 60 cm de distancia, De'ahi que a dist
ancias més cercanas se debe calcular de otra manera de exposicibn.

Teniendo una libreta se deberd anctar el nérrero -
de foto, la distancia en que se tomd la foto, la .aber‘tur-a , el tipo
de objetivo o de accesorio, la dermatos{s tomada y el colc;r de la
piel . :

Tomando la menor distancia anotada en los ndme-

ros gufa del flash, y la abertura en la ASA seleccionada partire-
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£
mos para el ensayo de exposicibén., En el ejemplo anterior tomamos

una distancia menor de 1 metro, una abertura de f/16 para un ASA
64 ,

Teniendo en cuenta que si acercamos la cdmara ~—
hacia el sujeto a fotografiar, la luz del flash se dirigiré arriba de
éste y no hacia su centro, pues el flash estd colocado por encima
del objetivo aproximadamente a unos 10 o 15 cm., Esto es valido
para distancias menores dé 50 cm, Por lo tanto la abertura detl
diafragma en vez de cerrarla més, debemos abrirla para que se =
capte més la luz difundida .

Si tenemos entonces, una abertura de f/16 para una
distancia de 1 metrao, debemos tomar el siguiente ensayo de expo-
siciones :

- fotogr-aﬁar a una distancia entre los 850 a 75 cm'con aber
tura /16, f/22 y £/11 , y si la cAmara tiene aberturas -
intermédias hay que considerarias .

- fotografiar a una distancia entre los 20 y 40 cm con aber
turas /16, f/11 e intermedias ,

Esto se puede traducir, en general para“c:h et:\sayo,
con una distancia en‘tfe 50 y 75 cm, tomar una fotograffa a ’la -
misma abe’rtura que indica la menaor en la gufa del flash, otra con

un diafragma mayor y otra con un diafragma menor a ésta, as{ =
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como con las intermedias. Y para las fotograffas menores de 40

¢m se tomard una fotograffa igual a la menor del ndmero de la -
gufa del flash y otra éon un diafragma menor a éste ,

;A:l tener reveladas las diapositivas se observardn -
y se buscard la mejor expuesta, tomando como gufa la abertura -
para las prdximas fotograffas .

Asl no se desperdiciarén fotograffas que en la ac-
tualidad son costosas, Estos cllculos son vAlidos independiente-—
mente del objetivo o accesorio de macrofotograffa que se utilice .

Si se utiliza un teleconverter o un filtro deberd -
'ébrlr‘sp el diafragma tantas veces como indique el factor del acce
sorio, Un teleconverter quita luz y en general se necesita abrir -
uno o dos diafragmas de lo calculado, Los filtros tienen instruc—
tivos que indican los diafragmas que se deben abrir .,

Con una buena anotacién desde un principio se evi
tar8n muchos problemas posteriores .

Hay flashes que permiten una inclinacibén del mismo
ha;cia el objetivo. En estos si hay que reducir la abertura del ——
diafragma ( un nlmero f mayor ) pues la luz es directa '.“

Utimamente se ha preconizado el uso del dob\e -
flash que di excelentes resultados pues se eliminan sombras mo-

lestas sobre todo en miembros y en la cara , Se coloca un flash
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por encima de la cdmara, el cual estd conectado a la zapata, y
el otro por debajo, ya sea detenido con un accesorio especial o --
con la misma mano del fotdgrafo, y estard conectado al enchufe li
bre de la cAmara o a una conexién compartida de la misma zapata.
La cémara al dispararse accionard a los dos flash al mismo tiem
po, uno iluminard por un lado al sujeto y el otro al otro lado. Asf
se eliminan sombras y se da una iluminacidn uniforme ( figs. 35,
36 ).

Para el célculo de la exposicidn con.dos flash, se de
be tener en cuenta que los dos deben tener el mismo alcance y po
tencia y recordar que de un diafragma a otro entra el doble de luz
o se reduce el doble, dependiendo si se abre o se cierra el dia—
fragma. Por lo tanto si el cAlculo con un flash lo hacemos a una
abertura de 'f/11', con doble flash reduciremos la abertura a 'f/16'
( o sea 1 6 1.5 nimero 'f' mayor ) para obtener una exposicidn
correcta.

Factores como el fondo, color de lay piel, topograffa
de las lesiones; se verdn én los siguientes capftulos.

FPara ilustrar lo anterior se tomaron fotogra%fas com

-

parativas con diferente iluminacién en color y en blanco y negro,
’
Las primeras que aparecerén en las siguientes pa—

ginas con de una lesidn atfpica de lupus eritematoso fijo en el la

do derecho de la cara anterior del torax., La dermatosis estd cons
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tituida por una 'placa con eritema, pépulaé, escama y una costra -
sangufnea.

La primera foto es de color como control, tomada
com pelfcula Kodachrome 64 (-fig. 26 ).

Las otras cuatro fueron tomadas en blanco y negro
con pelfcula Kodak Plus X Pan ASA 125,

La primera de ellas fué tomada con l&mparas sobre
voltadas (R) de 250 W tungsteno, con iluminacidn de textura. Se
observa que las }esiones est&n regularmente definidas pero algunas
se pierden ( fig. 27 ).

La segunda se tomd con la misma iluminacidén pero
se le afadid un filtro verde. Las lesiones aparecen nftidas, se ob
serva la textura y se logra ver mejor el vello corporal ( fig., 28 ).

La tercera se tomd con flash electrdnico ( ilumina—
cibn frontal ). Hay falta total de textura y la nitidez es mala (fig.
29).

l.a cuarta se tomd directamente de la diapositiva en
color original, la cual se observa muy parecida a la segqr\da pero

con artefactos ( fig. 30 ).

-
-

Todas se tomaron con exposiciones calculadas a la

?
iluminacidén que se dib.



Fig. 26, Lupus eritematoso fijo
Impresidén en color., Kodachrome 64.

Fig. 27. Pelicula pancr*omé’ttica. Fig. 28. Pelfcula pancromética,
Iluminacibén de Textura. Iluminacién de Textura. Filtro
verde.

S
Fig. 29. Pelfcula pancromftica. Fig. 80. Pelfcula pancromética.,
Flash electrdnico. Tomada de la diapositiva original

con duplicador.
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Otra serie de fotograffas se tomaron de un paciente
con verrugas vulsares en mano izquierda.

Dos de las fotograffas se tomaron con pelfcula Koda
chrome ASA 64, una con flash y. otra con fotoldmparas de 250 W
( 2 ) y con filtro de correcibn para luz de tungsteno '80-A',

l.as dos restantes se tomaron con pelfcula Ektachrome
Tungsteno ASA 160, una con flash més filtro corrector para luz
de dfa 85-B y la otra con dos fotoldmparas de 250 W,

Las observaciones fueron las siguientes:

- En la fotograffa con Kodachrome 64 tomada con flash elec
trénico.1as lesiones se distinguen bien pero se pierde la textura ==
por.la luz plana, En cambio se aprecia la géxtura de la tela'que -
se utilizd come fondo. Los colores son muy parecidos a los de la
‘ptel natural ( fig. 31).

- En la segunda fotograffa con Kodachrome tomada con las
fotolAmparas més el filtro corrector muestra gran definicibn en —
las lesiones, se aprecia buena textura, el color es bueno y el fon
do aparece completamente negro lo cual da mé&s realce a 1a mano

( fig. 382).
- La fotograffa tomada con Ektachrome 160 para luz artifi
P
cial con flash y filtro corrector se observa mal definicién tanto -

en la textura y en la iluminacibn, el color de la piel es azuloso
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y se ve la textura del fondo ( fig. 33 ) .

- En la ta.ada con Ektachrome 160 para luz artificial y fo
tolémparas tiene una buena definicién en textura y forma, pero el
color tiende a ser azulado. El fondo queda sin textura lo que hace
una imagen realzada de la mano ( fig. 34 ),

L.as obserwvaciones se pueden apreciar mejor en las

diapositivas originales, que en las fotograffas impresas.

4 .= Factores circundantes y fondos:

L.os factores circundantes son aquellos que rodean al
éujeto que se va a fotografiar.
El fondo es lo que aparece por detrds del sejeto que

se fotograffa.

a). - Factores circundantes,

.o (nico que debe de aparecer en una fotograffa clf
r_xjpa dermatolégica es el paciente, o bien algunas de sus regiones |
anatdmicas y el fondo.

Objetos como sillas, bancos, sébanas, ropas;. etc. ,
deben ser evitados. Asf también objetos del paciente como joy;s,
relojes, cadenas, etc.

En algunas ocasiones puede aparecer un objeto, por

ejemplo en una dermatitis por contacto al nfquel, puede aparecer
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el objeto causante junto a la lesidbn o en una dermatitis por contac
to a algln medicamento, vegetal _substancia, etc. .

Otras veces es inevitable que salga atgln objeto cuan
do el paciente estd incapacitaéo para el movimiento, como en pacien
tes hospitalizados o con un padecimiento grave como el S{ndrome
de "Lyell", Pénfigos, etc. .

En los lactantes, es necesario colocar de algin modo
una extremldad o su cabeza para hacer visible la lesién, en tal ca
so puede aparecer la mano de la madre 6 de la enfermera, evitando
que se vea lo menos posible,

La razdn de evitar todos estos factores circundantes
es que distraen el objetivo de la fdtograffa y la hacen ver anties— -
tética (8,35,53).

b).~ Tipos de fondo.

Los fondos pueden ser desde la pared pintada para
ésta funcibén, una tela grande o peéue'ﬁa segln se necesite hasta -
la misma pilel del paciente.

L.os fondos deben ser opacos para que eviten la re—
flectancia de la luz..La excepcidn es cuando se utiliza un fonc\io -
con ilumingcidn postérlor, que puede ser una tela clara o un acrf
liéo, esto hace que la fotograffa 'en'blanco y negro se borren las

sombras, y se realce mAs la regibn anatdmica. Para las manos,
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antebrazos, piernas y pi_es , el uso de un negatoécopid ‘pébé\.,fadio—
graffas es (til para este tipo de fondo e iluminécién como‘sé muestra
en una de las figuras del trabajo ( fig. 13).

o Una pared pintada es ideal para fotograffas de cuerpo
entero o cuando se requiera que el sujeto esté de pie. También de
be pintarse parte del piso para cubrir los pies del paciente.

Si no se tiene una pared con estasl condiciones una —
tela opaca colocada en forma de cortinero o con un marco de madera
puede sustituirla. Debe ser una tela que no se arrugue y que sea =,
lavable; debe medir lo suficiente que abarque desde 30 hasta 30 cm
por arriba del sujeto hasta 10 a 20 cm de los dedos de los pies —
y tan ancha que abargque dos veces al paciente.

Para regiones anatdmicas mAs pequefias como ma-—
nbs y pies, antebrazos y piernas, y cabeza puede usarse una tela
mas pequefia, que se pueda colocar en una mesa, biombo, etc .,

En ocasiones la misma piel del paciente puede —=-
servir de fondo cuando éste no exista o cuando lzsiones de los ——
miembrés superiores ( (nica regibn que puéde sobreponer;g al --
cuerpo ) se comparen con el resto del cuerpo. Por ejem.plo\.,\"en

un pririgo solar se hace que el paciente cruce sus antebrazos so
Lo .,

bre la cara anterior del torax y asf la topograffa solar saldréd --

en toda su extensidn .



Fig. 81. Verrugas vul -
gares kodachrome' 64.:
Flash electrénico.

Fig. 382, Kodachrome 64,
Fotoldmparas + Filtro -
80 A.

Fig., 33. Ektachrome
160 Tungsteno. Flash
electrdnico + Filtro
85 B,

Fig. 84. Ektachrome 160
Tungsteno. Fotoldmparas.




Fig.34 a,- Acné conglobata,
Ektachrome 160 con l&mparas
sobrevoltadas (2) de 250 W,’

Fig., 34 b.— Kodachrome 64 + Flash
electrdnico. Noétese poca diferencia

en la nitidez de ambas fotograffas—
tomadas a mayor distancia que las

anteriores,



Fig..86. La misma paciente

. con iluminacién de doble flash
* La-iluminacién’ es més unifor
‘me_y hay'menos sombras.

Fig. 85. Fototoxicidad
por tetraciclinas. ‘Koda

chrome 64, Iluminacidn .-

con un solo Flash. Ob
sérvese el lado izquier
do més iluminado que -
el derecho.




Fig. 387. Verrugas wulgares
Iluminacién de fondo ( nega-
toscopio ) + iluminacién de
volumen .

Fig. 38, Ictiosis laminar.
Textura. Flash electrénico
Cortesfa Dra, M, T, Zambrano.
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c).— Comparacién de color de fondos,

El color del fondo es muy importante para resaltar
el tono de la piel y las lesiones de los pacientes,

En general podemos decir que un fonde abscuro —-
se utilizard para una piel clara y un fondo claro se utilizara para
una persona de piel obscura ( 2 ) .

La comparacién de fondos la haremos en blanco y
negro y en color por separado .

El color del fondo es importante péra mantener —-
la separacién tonal adecuada en la fotografia en blanco‘y negro .,

Para la comparacién de tonos de fondo en la foto-
graffa en blanco y negro se tomaron cuatro fotograffas en el pie -
derecho de un paciente con dermatosis plantar juvenil localizada -
a cara plantar de los ortejos y la parte anterior de la planta consti
tufda por eritema y leve descamacidn .

La primera fotograffa fue tomada en color con —-
pelfcula Kodachrome 64 con flash- electrénico como control (fig. 39 )

Las otras tres fotograffas fueron .tomadas con pe-
lfcula Plus=X-pan AS;A 125 con fototoldmparas (2). L.a pr‘imerla -
fue ‘tomadapcon fondo negro, la segunda con fondo blanco y la ter-

cera con un fondo azul claro que nos dio un tono gris un poco més

claro que el tono gris de la plel ( en blanco y negro ) .
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t
l_a fotograffa con fondo negro tiende a aclarar el —

tono de la piel y no presenta problemas de sombra, aunque la som
bra_en el mismo pie se pierde con el fondo negro. Resaltan las —
lesiones eritematosas en la piel de tono claro ( fig. 40 ) .

La fotograffa con fondo blanco tiende a acentuar --
el tono de la piel, presenta problemas de sombra pero que pueden
ser eliminadas con luces suplementarias, pero se observa perfec-
tamente todo el contorno del pie, Las lesiones eritematosas tienen
un tono méas obscuro que el de la piel restante ( fig. 41 ) .

La fotograffa con fondo de tono gris un poco més -
claro que la piel tiene caracterfsticas similares a la del fondo blan
co. El tono de la piel es un poco més acentuado que el del fondo,
hay sombras pero menos duras que con fondo blanco, el contorno
del pie es visible y las lesiones er‘itemat.osas no estén tan acen--—
tuadas como en las dos fotograffas anteriores ( fig. 42 ) .

‘ Para algunos autores como Ortiz ( 35 ) , el fondo
blanco se confunde con las hojas blancas de las publicaciones, pero
si' tenemos un fondo gris claro para una’piel morena, podré haber
separacifn tonal entre las hojas, el fondo y la piel ,

Siemipre hay que buscar que el sujeto sea 1ig;era—

o
mente méas claro o algo méis oscuro que el fondo para que la se-

paracidn tonal sea buena .



Fig. 39. Dermatosis plan
tar juvenil, Original en -
color Kodachrome 64,

Fig. 40. Fondo Negro.
Plus X Pan,

Fig. 41. Fondo blanco. .
. Plus X Pan. !

-

Fig. 42, Fondo de tono
gris. Plus X Pan.
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Hay que recordar que un fondo claro necesitard —-

menor exposicién pues hay mayor reflectancia, al contraric de un
fondo oscuro en el cual la reflectancia es minima ,

El fondo en diapositiva en color tiene as{ mismo -
gran importancia .

L.a piel predomina‘nte en México es de color moreno
( claro u abscuro ), la piel blanca es abundante pero la negra es
rara.

Si tuvieramos pacientes de raza negra los fondos -
deberfan ser claros .

Para la comparacibén de fondos se tomaron dos —-
~series de fotograffas .

La primera serie se tom& de un paciente con ecze
matides en pliegue del codo del brazo derecho constitufda por una
placa eritemato-escamosa de forma oval .

Se tomaron dos fotografias con pelfcula Kodachr*omé
64 con flash electrdnico, Una con fondo negro y la otra con fondo

blanco., Las impresiones en papel tienen un tono diferente a las

diapositivas originales, las cuales son las que se describé;ﬁa —

continuacién .
En la fotograffa con fondo negro, se eliminan las

sombras, la piel aparece en un tono parecido a la piel del paciente
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(morena clara ), se observa buena textura, y la lesidn aparece bien

definida ( fig. 43 ) .

En la fotograffa con fondo blanco aparece una sombra
muy pronunciada), la piel aparece mas oscura que lo que es en ——
realidad y la lesidn aparece menos definida que en la de fondo ne
gro ( fig, 44 ) .

En la segunda serie se tomaron tres fotograffas de
un paciente con liquen estriado en antebrazo derecho, Todas con
KKodachrome 64, Una con fondo negro, otra; con fondo azul y otra
con fondo morado-violeta, Las observaciones también son llevadas
a cabo en las diapositivas originales.

En la fotograffa con fondo negro aparecen las carac
terfsticas dadas en la serie anterior, solo con una ligera sombra
pues el fondo no aparece completamente negro ( fig. 45 ) .

En ilas otras dos fotograffas aparece una sombra -
més marcada, hay més contraste de la piel en el fondo azul que
en el 'morado-violeta, y este Gltimo hace que el color de las le~
siones se pierdan un poco con el color del fondo., En los tres -
fondos aparece el color de la piel parecida a la piel del .\bac_iente
( morena obscura ) y a pesar de eso, el negro tiene mayor: con-
traste ( flg 46 y 47 ) .

En el Centro Dermatolégico Pascua siempre se ha

preferido el fondo negro por las mismas observaciones antes ——-



Fig. 43. Eczematides. Fondo
negro. Kodachrome 64.

-Fig, 44. Fondo blanco,
Kodachrome 64.



Fig. 45. Liquen estriado., Fondo
negro, Kodachrome 64,

Fig, 46, Fondo azul Claro
Kodachrome 64,

Fig. 47, Fondo morado. Kodachrome 64,
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expueétas . Otros autores como Ortiz y m ('.éﬁ, 53’ Y también 1o
prefieren. No obstante, algunos autores ( 1, 2, 8, ) refieren que
el azul verde es un buen color de fondo para la fotograffa clfnica. .
Lo importante es que el fondo no distraiga el color
de la piel del paciente y que las lesiones tengan buena definicién —

para su mejor observacidn .

5,~ Factores del paciente ,

Los pacientes son el principal factor para la foto--
graffa clfnica dermatoldgica pues son el sujeto u objetivo a foto—-
grafiar .

a).~ Objetivo .

Se denomina objetivo al punto de interés de la foto
graffa, en el caso de la dermatologfa son las lesiones .

El paciente es visualmente observado desde varios
puntos de vista, Generalmente es mejor fotografiar las lesiones
en superficies anteriores, posteriores y perpendicularmente a los
planos frontal o coronal .,

El paciente deberd ser orientado a la posicién anatd
mica méas recomendable. Para eéto nos debemos guiar por: los

planos anatdmicos, el plano coronal corre a través de la sutura

coronal del créneo, los planos frontales son paralelos a éste.
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LLos planos horizontales son paralelos al plano transversal y los -
planos sagitales son paralelos al plano medio .

Esto nos sirve para orientarse a un mejor cbjetivo =~
topogréafico ( 8 ) .

b) .- Claridad .

La claridad es un factor importante en la fotograffa
clinica dermatolégica. [Esta dependerd de un buen enfoque, movi-
lidad libre del sujeto y la profundidad de campo .

Al ser fotografiado un objeto no todas las partes —-
tridihenslonales serdn vistas con claridad. De hecho solamente
el del campo de la cdmara puede ser enfocado clar-ament_e .

El paciente debe de estar quieto para que la imagen
no aparezca borresa con el movimiento ,

El enfoque debe ensayarse, cuando se es principiante
en pequefias cosas, letras c-uadr*os y despUés en piel normal, para
ir adquiriendo practica y rapidez.

Para una buena profundidad de campo debemos tener
aberturas de diafragma pequefias como se ha explicado antes .

Otro f?ctor para la claridad en la fotograffa es la
exposicisn ’di;é se debe de dair a cada tipo de piel sobre todo cuan
do && usa el flash electrbhico. Una piel negra requerird un dia-
fragma més de abertura ( un nlmero f, por ejemplo de /16 a -~

f/11 ), una piel bronceada o morena obscura requerird 1/2 dia--
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fragma. La piel morena clara la podemos tomar como base .

).~ Topografia ,

La topograffa en Dermatologfa es uno de los pilares
en su diagndstico, Por esta razén la fotografia clfnica dermatold
gica debe ser topogréfica. Podemos efectuarla en tres secciones:

1) Fotograffas de cuerpo entero .
2) Fotograffas por seccicnes topogréficas .
3) Fotograffas de acercamiento o de detalle .

Las fotograffas de cuerpo entero nos .sirven para —-—
demostrar dermatosis generalizadas o con gran diseminacién, pro
porcionando visidn de conjunto de las lesiones ( fig. 48 ) .

Estas deben ser tomadas con un objetivo de 50 mm -~
( normal ) puesto que no se necesita de acercamientos., También
se puede utilizar un objetivo gran angular, pues permite que se
pueda tomar la fotograffa cerca del paciente en un espacio reducido
Debe de tener una distancia focal entre los 28 y 35 mm para que
"no se distorcione la irﬁagen .

El fondo deberd ser grande para que no aparézcan ele
mentos circundantes y‘debe cubrir tanto la pared como el piso\.

, La iluminacidn debe de ser frontal tanto en blanco

Y negro como en color pues no se necesita que.'baga relieve ( 2 ) ,

Las fotograffas por secciones topogréficas o por seg



Fig. 48. Pririgo Nodular:de -
de Hyde. Fotografia de, cuer
po entero, Cortesia Dr, R
Carballo, Ly

Fig. 49. Lepra lepromatosa
nodular. Cara,
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mentos del cuerpo pueden ser de dermatosis generalizadas o dise- .
minadas que se tomen por segmentos o de dermatosis localizadas
y pueden abarcar uno o varios segmentos corporales .

Se utiliza un objétivo de 5C¢ mm normal o macro y
en ocasiones se precisa de algln accesorio de acercamiento . Tam
bién pueden usarse objetivos de 80 a 185 mm para ciertas regiones
como la cara .

La iluminacidén puede ser frontal o de contorno tanto
en blanco y negro como en color ,

A continuacibn sa describirdn las técnicas para los
segmentos més importantes desde el punto de vista topogréfico:

Cabeza,

El paciente puede estar de pie o sentado . Se pue-
den hacer tomas anteriores, laterales o posteriores. Es preferible
tomar la fotograffa en sentido vertical, pues asf la cara o el cré-
neo llenarin el espacio de la fotograffa. El inconveniente si se —
toma con un clash es que aparecerd un &rea so.nbreada del lado
contrario de la colocacidén del flash, Esto se puede evitar con -
la técnica de doble flash, iluminacidn con dos ldmparas incandesc
entes o con un objetivo de 100 a 135 mm . ’

Cuando se toma en posicidén horizontal deja un gran
espacio de fondo a los l_ados pero no hay sombras si se toma con

un flash, Se puede usar en tomas laterales de cabeza donde se



142

]

puede abarcar hasta cuello ( fig, 49 y 50 ) .

Frente, cejas, parpados y ojos .

Todas estas regiones se toman en forma horizontal,
pues asi estan dispuestos en un plano transversal, Puede abarcarse
la frente y ambos ojos, o por separado cada uno de los elementos.
Puede tambi&n hacerse una sola toma de una ceja o un ojo (altera
ciones como alopecia, lepromas, queratoconjuntivitis, etc, ) que
se hard también en forma horizontal con las lesiones lo més cen—
tradas posible, Para los ojos se puede usar un flash anular ( fig.
51) .

Mejillas, nariz y boca .

Pueden tomarse juntas o por separado, Las mejillas
labios y mentdn se har@n en tomas horizontales | yla nariz en forma
vertical. En la nariz generalmente no hay dificultad para tomarla
tanto frontalmente como lateralmente. En ocasiones aparecen som
bras duras a los lados de la nariz las cuales se pueden evitar —-
colocando un accesorio difusor sobre el flash o en su defecto un
pafiuelo desechable y por supuesto abrir 1 o 2 diafragmas Tam
bién un telefoto de 100 mm podré servir . \

Para tdmar la cavidad bucal lo ideal serfa dis;;oner
de un flash'anular pero es inaccesible la mayorfa de las veces

por su costo. De no tenerse, aumentar la distancia focal ( con

un teleobjetive o un teleconverter 2 x ) y con un flash bajo se =~



Fig. 51 .Dermatitis Seborreica, Frente
y cejas.
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podré obtener buen resultado ( figs. 53, 54, 55',156 [y 57

Pabelldn auricular.

El pabellén auricular debe ser tomado en forma ver
tical y se puede usar flash de anillo, un flash o doble flash e ilu-
minacién de contorno en blanco y negro. Siempre debe de apare-~
cer completo aungue la lesidn solamente se encuentre en un lado,
de lo contrario la fotograffa aparecerfa cortada y serfa antiestética
( fig. 58 ) .

Piel cabelluda .

La fotografia en piel cabelluda generalmgnte se toma
en fprma hor*izontal. Se debe abrir el diafragma 1/2 nlmero F ,
si- el.cabello es de color oscuro pues tiene poca reflectancia .

En ocasiones es diffcil tomar una lesibn cuando el cabello es largo
eh este caso se podra utilizar broches para el pelo para despejar
la lesién ( fig. 59 ) .

Cuello.

El cuello se puede tomar en posicibn anterior, post
erior o lateral, La cémara posrd colocarse lateralmente, sobre todo
en cuellos cortos ( fig, 60 ) . p

Térax.”

Puede tomarse en conjunto con la cabeza o con el -
apdoméﬁ cuadndo asf se requiera, 0 en forma individual, Las posi

ciohes pudden ser anteriores, posteriores o laterales, Las tomas



Fig. 52, Lepra lepromatosa difusa.
Ceja y ojo.

Fig. 53, Melasma. Mejillas,




Fig. 54. Xeroderma Pigmentoso
Nariz. Cortesfa Dra. D. Conde.

+

Fig. 55, Queilitis Actfnica. Labios.



Fig. 56. Pénfigo vulgar. Cavidad oral.
Flash electrénico con objetivo macro +
Teleconverter 2x

Fig., 57. Fotograffa de cara en posi
ciones lateral y anterior, Doble ex-
posicién en la misma pelfcula.



58, Lepr‘a .i.ebtz'ér‘f\atosa nodular,

Pabelldn auricular

Fig.

59,  Tina de la cabeza.

ig.

RPiel cabelluda.



-

Fig. 61. Acné necrético. Cara anterior
de Tbrax.



150

verticales se refieren cuando es en conjunto con cabeza o abdomen
yvlas horizontales cuando es en forma individual, Muchas derma-
tosis requieren una toma de sblo un lado del tdrax como el herpes
zbster., En general un lente de 50 mm e iluminacién frontal bas-
tar@n para una buena fotografia. El paciente puede estar de pie o
sentado en un banco giratorio. Para una buena presentacién de -
las &reas mamarias en u’n‘a pacien;e, deberd descansar ambos bra
zos por detris de la ci:abeza. L.as vistas infer‘ior-es: de las mamas
deben tomarse indicando a la paciente que las eleve ella misma.
Para las tomas en general, se puede sugerir al paciente perma--
necer en inspiracibn ( figs. 61, 62, y 63 ) ,

Abdomen vy regidn dorsolumbar,

Se necesita el mismo equipo fotografico que para el
térax., El abdomen puede tomarse en posicibn anterior y lateral
y con tomas verticales ! u horizontales dependiendo del paciente .
Un paciente con gran panfculo adiposo y con lesiones en los plie~
gl::es deberd elevarse el abdomen para poder hacer la toma .

Para la regibn dorsclumbar la toma vertical es la
més conveniente; Puede abarcar desde parte inferior de f6r~ax -
postéiior hasta parté superior de los glGteos (figs, 64 y 65 ) .

?  Genitales .
Lws genitales mascullnos y fermeninos se toman de

diferente forma .,



Fig. 62 Vitiligo. Cara posterior
de Tbrax,

Fig. 63, Herpes Zoster, Cara posterior
lateral derecha de Térax.



Fig. 65. Psoriasis.
Regidn dorsolumbar-.



s Los g{éﬁi't‘élésﬂ hﬁa'sc'gl‘incfs son tomados preferentemen
te Vér.n’f;:rmér'»}- verLLch VErhfci‘cads‘:’iéhérs ‘el “paciente debe hacer eleva—
cidn dcl pene 6'tesl'fcﬁlos para fhbstrér lesiores ocultas. Igualmen
le cuando no estd cirn:unci;iado debe élevarse el prepucio, Se utili
z.;ar‘e’l iluminacién frontal, puede utilizarse un lente de 50 mm, un -
macro o un telefoto de 100 mm ( fig. 67),

Los genitales externos femeninos deben tomarse en -
posicién ginecolbgica con un fondo debajo de la paciente y otro en
la parte superior el cual serd elevado por un ayudante, Para visua
lizar lesiones ocultas entre labios mayores y menores un abatelen
guas que los separe es de utilidad, La iluminacién debe ser frontal
y la forma hor‘izontal ( Fig, G6).

Extremidades superiores.

Las posiciones en las extremidades son muy variadas.,
En primer lugar la axila que es parte del rniembro superior vy del -
tronco, deberd el paciente elevar el brezo en mésima extensidén y el
antebrazo puede descansar en la regidn occipital de la cabeza, La =
toma se hard en forma vertical con iluminacidn frontal con un lente
normal o un macro (fig, 68).

£l hombro debe tomarse en forma vertical con el mis
mo eduipo que con la axila afadiendose iluminacidn de volumen en

relicula de blanco y hegro.



Fig. 66, Hiperpigmentaciébn caldrica,
genitales femeninos,

Genitales masculinos,

Fig. 87. Escabiasis, "
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l.os brazos deberan tomarse de preferencia exten-—
didos y no pegados hacia el c;,xerpo. Se haran tomas anteriores
y posteriores con el paciente de pie, con el brazo extendido pe-
gado al fondo, La iluminacién con un flash puede dar sombras
de un lado del brazo, esto se evitard con doble flash. La toma
en la posicién descrila se hard horizontal .

Los antebrazos seguirdn la misma técnica de toma
que en los brazos. Se podrén colocar en una mesa Con uUN Campo
por debajo o con el paciente de pie y extendidos en un angulo de
30°al encuadre horizontal ( fig. 69 ) .

También pueden aparecer cruzados sobre el tdrax
cuando la dermatosis se represente por varios segmentos del cuer
po ( fig. 70 ), como en un pririgo solar .

Las manos pueden tomarse junto con los antebrazos
o por separado, -o mejor es colocarlas sobre una mesa con
un fondo poslericn Puaden ser tomadas por su cara dorsal o pal
mar y algunas veces lateral, La toma debe ser, cuanau son am
bas, en forma horizontal con los dedos apuntando hacia abajo, --
Cuando es una, puede estar colocada en forma horizontal ( fig. 71 ),

Los dedos pueden tomarse con la mano o por sepa-
rado cuando la dermatosis solamente afecte a uno, en tal caso --

sblo debe aparecer el afectado .
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Para lays ufias Vtambién se pueden tomar juntas o -
separadas. Cuando se quiere el detalle.de una, se empleard ==
equipo para foruriacrografla ( fig. 72 ) .

El miembro superior completo se to ma en angulo
de 45°de flexién del codo y de la articulacidn del hombro con el
paciente de pie ( an forma de "L" ) .

L.os codos pueden tomarse con los antebrazos jun-—
tos y los codos hacia delante del tdrax, o individualmente con los
antebrazos extendidos .

Miembros inferiores .

La posicidn de pie es la mejor para tomar los miem
bros inferiores, pero la dificultad consiste en que la cAmara tendréa
que estar en posicibén baja, pues si se toma desde lo alto la pers
pectiva serd mala. Puede solucionarse poniende un banco de 50
cm de alto colocdndose el fondo sobre este y hacer que suba el -
paciente.

La regidn glitea y los muslos se toman en forma -
vertical pues generalmente van en la misma fotograffa, La ilu-
minacién serd frontal con un lente normal de 50 mm. Los mu=-
slos por su cara anterior se tomardn de la misma manera ( fig.
73 .

L.as rodillas y huecos popliteos en general se toman



Fig. 68. Pitiriasis versicolor,
Axila,

Fig. 69. Esporotricosis.
Antebrazo.



Fig. 70. mewiéo solar, Cara,
"V del escote y extremidades
superiores,

Fig. 71, Dermatitis por contacto a
detergentes. Manos,



Fig. 72. Coiloniquia.
Ufa. Macro 50 mm. +
tubo de extensibn '+ te
leconverter. o

Fig. 78.’ Lepra lepromatosa
“nodular, Glluteos y muslos,
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juntos y con toma vertical, a menudo abarcando pa}*te de los —-
muslos y de las pizrnas. El equipo es el mismo que para los
muslos ( fig. 74 ) .

L.os tobillos se toman en forma individual usual---
mente en posicién lateral con toma vertical y abarcando general
mente todo el pie ( fig., 75 ) . También se pueden hacer tomas
de ambos tobillos en posiciones anteriores y posteriores .

iLos pies por su cara dorsal pueden tomarse en fo
rma individual o conjunta con toma vertical, Pueden colocarce =
en un banco con fondo, o sentar al paciente en una mesa de ex-
ploracidén alta cubierta con un fondo y de esta manera los pies -
colgardn quedando en forma propicia para la fotografia ( fig. 76 ).

Las plantas de los pies presentan una situacién --
especial. Se pueden tomar juntas o en forma individual con toma
vertical, Se puede colocar al paciente en posicibn de declbito —
ventral en una mesa de exploracidn o silldn de exploracibén de tal
manera que las plantas queden hacia arriba, Se coloca un fondo
por debajo de los pies y se puedé colocar otro sobre los tobillos
y de esta manera se podré fotografiar ( fig., 77 ) . También se
puede colocar &l paciente hincado colocando los fondos de la mis—
ma manera, pero esta posicién resuttard mis incdmoda ,

Los ortejos se toman con lécnica de fotomacrografia

con tomas verticales u horizontales dependiendo de la situacibn,
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La fotografia de los talones conviene que se hagan por separacdo
y en tomés laterales, de lo contrario, la toma en sus caras pos
teriores deben ser con g-r'an profundidad de campo para que no —
aparezca el resto del pie fuera de foco ( 2, 8, 42 ) .

En las fotografias de acercamiento, de detalle o-

de primeros planos deben de tomarse en cuenta varios puntos:

Deben seleccionarse las lesiones mas caracter{s-
ticas de la dermatosis ,

Solamente la lesidn y la piel circunvecina deben de
aparecer en la fotograffa, de modo que rara vez se necesita un
fondo .

La lesién debe de estar en el centro de la fotogra
fla, sblo rér‘as excepciones como en la fotograffa del pabellén -
auricular el cual se debe tomar en forma completa ,

Cuando se pueda, se debe incluir algunos detalles
anatdmicos cercanos para identificar la localizacidn de la lesidn.

Las tomas de la lesidn serdn verticales u horizonl- .
ales de pendiendo dela posicidén del eje mayor de la lesidn .

El equipo a usar es el de fotomacrografia o de ~-—
acercamiento y la iluminacidn debe de ser de lextura para el bla
nco y negro y con flash electrdnico o anular para color ( figé. 78

y79) (1, 2, 8, 42, 52, 53) .



Fig. 74. Psoriasis;
Muslos, rodillas; y
piernas.

Fig. 75, Complejo vascu
locutaneo de pierna. Tobi
llo y pie.




Fig. 76. Discromia,
por hidroguinona de
sandalias. Cara dor
sal de pies.

Fig,77 Hiperquera
tosis -Plantar, Plan
tas de los pies,




Fig. 78. Melanoma maligno. Acercamiento.
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d).— Manejo del paciente,

L.os pacientes son gente con problemas por lo que
suelen ser aprhensivos. Las fotografizs que se toman con parte
o en total desnudez hacen que el paciente se sienta en una situa
cibén embarazosa, Por otra parte la fotografia clinica es ense-
flanza y avance en medicina pero no representa un beneficio dirg"
clto como una radiograffa o una biometria hemética. Por lo tanto
hay que hacer que el paciente se sicnta lo mas cbmodo posible
y hacer una explicacién amplia de la importancia de la fotograffa
clinica. Una correcta actitud hacia el paciente hard que se sien
ta bien automéiticamente. Por esto es de gran importancia que
el fotdgrafo sea el mismo dermatblogo y no otra persona. Una
comunicacién genuina y directa con los pacientes y la amabilidad,
serédn la base para que el paciente se encuéntre tranquilo .

Se deberd ser comprensivo y no mencionar detalles
del padecimiento iy expresiones como: '"que bonita dermatosis" .

Se debe ser paciente, pero firme, especialriente
con los ancianos y con los nifies rebeldes.  Tanto la alegrfa for-
zada como la indiferencia estdn fuera de lugar., Hay que trabajar
con rapidez para no incomodar a los pacientes. Se debe tener —
termperaraento humano vy ser cada dla mds habil con la cédmara

El paclente debe ser orientado en forma correcta —
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a lé r‘posicién qué deberd tomar. Hay que recordar que no debe
lle\;ar ningin objeto ( factor-esrcir‘cundantes ) .

Solo el médico v un ayudante que puede ser.una —-
enfermera deben estar con el paciente, muchas personas hacen que
el paciente se sienta méas incbmodo <obre todo si se tiene que —
desnudar. Si varias personas necesitan ura fotografia del mismo
paciente, solo uno manejard las cdmaras o posteriormente se du
plicardn las diapositivas ,

Dzbe de haber un clima adecuado en el lugar de la
fotografia para que el paciente no sufra de cambios de temperatura
al quitarse la ropa .

Los rollos, cAmaras, accesorios y luces deberén -
estar listas antes que el paciente pase a ser fotografiado,

Para la fotograffa de nifios, la madre o una enfer—
mera podrd colocar al paciente en la situacidn méas apropiada, -
Hay que mantener distraido al nifio con algln objeto para evitar -
que se mueva, Los nifos mAs grandes generalmente cooperan al
decirles que se les va a tomar una fotografia, pero otros son muy
aprhensivos. En ocasiones piensan que se les va a dafar y el -
estar con la madre resulta peor. Se deberd lratar amablemente
al hifio; También se les puede distraer haciendo disparar el flash
En ocasiones es imposible que no se muevan, entonces hay que -

actuar rdpido recomenddndose tomar solo fotograffas de acerca-

miento .
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més gr;akr‘\’des, :
V.VA‘ ‘l'os‘mﬁo"'s peq’ueﬁos‘se ies puede acostar en la -
mesa de exé!or‘aéiénﬂsb:b‘r*e el fondo y no es necesario seguir las
reglas topogréficas ( fig. 80 ) .
LLas ropas pueden distraer el objetivo de una foto-
graffa, pueden encubrir una regidén anatdmica y ser antiestéticas,
Sélo el Arca que serd relratada serd descubicrta, si son varias
s¢ deberdn cubrir unas y descubrir otras conforme se van tomando.
Pocas veces se necesitard tomar fotograffas de cuerpo entero, en
tal caso si se debe descubrir completamanle al paciente. Esto -
es mas factible en los nifios. Hay que recordar que no se debe —
dafar el pudor de las personas. Hay que hacer lo posible por -—
dar una buena explicacidn antes de fotografias al paciente o a la
region sin ropa. Para las fotograffas de cara o de identificacidn,
no es necesario gue el paciente se quite la ropa aunque ésta apa-
‘ rezca en la parte inferior de la fotograffa ( 8, 14 ) .

e).~ Fotografla comparativa,

Lo més importante en una fotograffa comparativa es
mostrar los cambios progresivos de un padecimiento o de su tra-

tamiento, También la comparacién nos sirve para apreciar las -
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lesiones en conjunto en una fotografia que abarque
varios segmentos y de un acercamiento de la misma dermatosis.
Otra aplicacién serfa en fotografias de familiares que compartan
la misma dermatosis como en los padecimientos hereditarios o -
infecto—contagiosos ( figs., 81, 82 y 83 ) .
En ocasiones en una fotograffa se puede representar
una lesidén desde un sdlo punto de vista, si se toma un acercamie_
nto, o una toma lateral u oblicua se mejorard la comprensién de
la lesidn ( 8) .
Argollo (2) da los siguientes puntos en las fotogra-
ffas de control y ewolucidn de las enfermedades:
1.~ El paciente debe ser folografiado a la misma distancia para
gque no haya distorsiones de perspectiva de la imagen .

2,- Usar objetivos :de una misma distancia focal .

3.~ La incidencia e intensidad de la luz deben de ser las mismas
evitando diferencias en las sombras o pérdida de las mismas.

4.~'El uso de diferentes pelfculas o flashes pueden modificar sust
ancialmente el tono y los contrastes de las fotos .

5.~ Debe de utilizarse un fondo igual‘ .

6.~ El paciente debe de estar en la misma posicidn anterior .,

7.- El angulo de visidn debe ser el mismo .

Estos aspectos son importantes sobre todo para un
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cirujano plastico ber‘b no deben de ser descuidados por el derma
télogo .

Ademdurn

Cock y cols, (9) reportan como un método efectivo
de comparacién para estudios doble ciego en la utilizacidn de nue
vos tratamientos para el acné, sus diferentes grados y evolucidn
de los pacientes. Hacen fotografias seriadas utilizando un espejb
que ambos lados se vean perfectamente a la vez y as{ se pueda -
evaluar mejor el método de tratamiento empleado, - Usan una cdmara
SRL con un lente 8 a 105 mm, con iluminacidn con flash y con =
aperturas pequefas para obtener buena profundidad de campo .

f).— Fotografia en cirugia dermatoldgica,

Para fotografiar una operacidn quirGréica se tiene
que estar de acuerdo con el cirujano .

lLos detalles en el acto quirlirgico son muy impor-
tantes .

Hay dque tomar los pasos més importantes en serie
para obtener buenos resultados., Se dclerd temer en cuenta, en
muchos casos, no interrumpir la intervencién, Se deberd avisar
al ctrujano .

El equipo recomendado es un telefoto de 100 mm

<ooun tente zoom para evitar acercarwe dermasiado al campo qui--



Fig. 80, Neurodermatitis corticoestro
peada. Fotograffa en nifios.

Fig. 81. Hiperqueratosis palmoplantar
hereditaria. Fotografia compara
tiva, Madre e hijo,



SN 3 _ .' !
Fig. 82. Micetoma por N. brasiliensis
— antes del tratamiento -~ .

R

f

“-' 8

Fig. 83. Después del tratamiento con
D.D.S. Fotografia de compara
cibn., Cortesfa Dr. R. Arenas.




Fig., 85, Tifa de la cara corticoestropea
da. Note la impresién diferente a
la de abajo. Ambas fueron tomadas
de la misma diapositiva pero en -—
diferente laboratorio.

Fig. 86, Observese los tonos azulados
que se salen de la tonalidad real.
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Se puede usar la ilumipac_iérf":de*'l'é;s':é’l'émpahgs quirdrgicas ‘cuando
es de buena intensidad, te’nirtran;io'én.rcue‘htér un filtro de correccidn
Es mejor usar el flash elec‘;_tir*’onyi»cb ;:errando 1/2 diafragma para
evitar una sobrexposicidn pués sé afade la luz de tas l&mparas -
quirdrgicas. También se puede usar el flash apagando la lu; del
quirdfano ,

Se debe de tener en cuenta no contaminar las &reas
estériles de la cirugfa., Se debe de usar también ropa de quird-
fano.

En Dermatologia, debido a que muchas de las inter
venciones quirdrgicas no son demasiado complicadas hay més liber
tad para una toma fotografica, Fero se debe de recordar estar
atento a 1o que el cirujano indique. Frecuentemente se necesita
ademas de las fotograffas de la intervencidn, fotografiar los instru
mentos utilizados en la técnica y fotcjraffas del paciente antes y

despuds de la cirugfa y su evolucién ( fig. 84 ) ( 8) .

6.~ Errores frecuentes.

En este capitulo se enumerarin los errores més -
frecuentes en la fotografia clinica .

1.~ Lags fotograffas aparecen negras o demasiado claras, Hay que

verificar si la sensibilidad es correcta, Hay que aumentar o
disminuir la exposicidén, seglin el caso. Si es con flash veri

ficar due las pilas tengan energfa suficiente .



Fig. 84, Correccidn de onicocrip
tosis., Fotografia en Ciru-
ofa. Kodachrome 64. Len
te normal + lentillas de -
acercamiento. Cortesfa Dr.
L. Sanchez.
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. . 4 Iy
La pelfcula aparece sin iméagenes. Causa: no corrid la pelicula,

Verificar colocarla bien en la cdmara y gue al accionar la pa

lanca de arrastre gire la palanca de rebobinado .

Se presentan franjas claras en la fotografia, La luz alecanzd la

pelfcula antes de que ésta fuese expuesta en la céimara o antes
del revelado, Hay que cargar y descargar la pelicula en la -
sombra, nunca a la luz del sol. Cerrar bicn la cAdmara vy re
bobinar bien al terminar la pelicula .

Las fotograffas no tienen nitidez y presentan un aspecto apa-—

gado, poco contrastado o borroso. £l objetive o el filtro, tan

to como la parte posterior a la pelicula (chasis) tienen huellas
dactilares o polvo, Para esto siempre se deberd tener lim-
pios los objetivos y la cédmara .

Solo una parte de la pelicula es expuesta correctamente, Un -

borde o dos opuestos son muy 0sSCUros, Ajuste incorrecto en

los controles del flash y/c seleccidn inadecuada del diafragma.
Se debe ajustar la velocidad correcta a lo que indiquen las -

instrucciones de la cAmara y del flash .

L.os pacientes aparecen con los ojos rojos., El flash ha .sido

disparado cerca del eje del objetivo, el color rojo es el re—
flejo retiniano, Hay que usar un flash mas alto para fotos —

de cara .
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La fotografia aparece muy clara aungque se haya calculado -

una correcta exposicidbn y control del flash., Verificar si el

fondo es muy claro o la piel del paciente es muy clara que
se reflejz demasiado la luz y corregir 1/2 a 1 diafragma .

La lesidn o la regién aparece a un lado y no al centro, G4

mara mal dirigida al sujeto. Error de encuadre .

Las fotografias aparecen poco nilidas. Verificar el correcto

enfoque ,

Las fotografias aparccen borrosas a pesar de haber sido bien

enfocadas, Verificar que no se mueva la cdmara o el paciente.

Cuando se utiliza un teleconvertidor las fotograf{as quedan -

oscuras, El teleconverter quita luz, habré que abrir 1 0 2
diafragmas .

Frimeros planos bien definidos y los planos posteriores bo-

rrosos . Poca profundidad de carmpo. Cerrar més el dia--
fragma usando mayor iluminacién .

Errores en topograffa, fotografia comparativa, fondos, facto—
res circundantes estn descritos en los respectivos capitulos ,

Hay que verificar siempre la abertura del diafragma

la velocidad y la senstbilidad { ASA ) correcta y se evitardn mu

chos erfores, Tamblén que el flash estd encendido y con recicla

‘Je correcto ( 21, 48)
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La fotomicrograf(a es la técnica de realizacidn de
fotograffas a través del microscopio, Este término no debe ser
coniundido con la microfotograffa o realizacibn de fotograffas de
pequsfio tamafo, como los microfitns, Otro término, la foto——
macrografia es la técnica que consiste eén reatizar fotografias de
sujetos cuyos detalles son demasiado pequedos para ser percibi-
dos por visidn directa. También se ha llamado de manera inco
rrecta macrofatograffa, que es la realizacidén de fotograffas de

gran tamafo, como los murales ( 14 ) .

1.~ El microscopio .

Un sistema simple de aumento utiliza una unidad —
de un objetiyo para formar una imagen arnpliada de un objeto.
El microscopio estd compuesto de dos o més lentes. Estos obje
tivos tienen distancias focales cortas. Cuanto m@s cortas son, -
mayar resulta el aumento a una distancia concreta de la imagen.
En un mlcroscopio, con una distancia bptica relativamente corta,
se obtiene una ampliacién irnportante er ‘dos etapas .

La primera lente de un microscopio se dencmina —
objetivo, pues se encucntra cerca del abjeto.  Esta lente proyecta

. 2 Y N -
en una postcion fija una imagen aumentada. K1 aumento que pro
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duce el objetivo a esta distancia fija constituye el poder de am-
pliacidn, que puede ser de ix, Sx, 10x; 26x, 40x, 100x, etc, -=
i-a proyeccion de la imagen prin'xar-iaitiene lugar en el interior -
del tubo del microscopio.

LLa segunda lente eéstd colocada en &l tubo y por —-—
encima de la imagen primaria. Esta lente recibe el nombre de -
ocular y forma una imagen secundaria més émpliada la cual es —
captada por la retina del ojo humano. El ocular se clasifica tam
bién segln el poder de amplificacidn, que puede ser de 5x, 10x,
y hasta 25x .

El aumento total o poder de amplificacién del microg
copio se determina multiplicando el poder de amplificacién del ob
jetivo por el del ocular. Por tanto, un objetivo de 10x producen
un aumento visual de 100 ,

lLos objetivos de microscopios pueden ser diferentes
dependiendo de la longitud del tubo, de la abertura numérica y de
su grado de correccidn bptica .

El tercer comporente dptico de un microscopio es
el condensador, el cual estd colecado debajo de la platina, En -
atgunos microscopios, la luz es reflejada por un espejo e ilumina
e! sujeto a través del condensador, Muchos microscopios poseen
ura luz interior incorporada, de manera que no utilizan espejo .

Pero an ambos casos la luz es dirigida por el condensador infe=
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rior y converge sobre un &rea muy pequeia del espécime}\. Cuan
do los rayos de luz pasan a través de éste, divergen y forman
un cono invertido, cuya base llena exactamente la abertura del
objetivo, El tamafio del haz de luz que entra en el condensador
estd controlado por un diafragma variable que se encuentra deba

jo del mismo ( 14, 32, 38 ) .

2.- Cémaras para fotomicrografia.

En los sistemas folomicrograficos el elemento for
mador de imagen es un microscopio eficiente, preferiblemente -
con iluminacién controlada, La imagen formada en el microsco-
plo es registrada por la cAmara. Si le calidad dela imagen es -
optima, se podrd realizar una fotomicrograffa excelente. Si no
lo es, no resultard posible mejorarla con ninguna pelfcula, cAmara
o complemento de ésta, ‘Sin embargo, es importante que la ima
gen no pierda calid;zd en la cAmara ni rmediante cualquier técnica
fotogréafica .

Aungue casi cualquier cimara puede ser usada para
la fotomicrograffa, la cAmara disefada especificamente para esta
técnica ofrece muchas ventajas., Sin embargo es limitada por su
costo .,

La forma mas sencilla de realizar una fotomicro-

graffa es el uso de una cdmara comin sobre el microscopia, =---
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Puede ser una cAmara de foco fijo o una cémara reflex de 35 mm
La cdmara de foco fijo es la més simple leniendo solamente mha
velocidad y usualmente una sola apertura .

Lo mis practico es comprar una cdmara reflex de
lentes intercambiables con un adaptador de extensidn para micos
copio .

Normalmente a una cdmara rét;lex que va a ser --—

o
utilizada sobre un microscopio, se le saca el objetivo de la mis
ma y se colocan en su lugar uno o mas tubos de extensidn que
sc fijan sobre un anillo adaptable al ocular del microscopio .

La microimagen se enfoca ajustando el botbén de en
foque del microscopio mientras se observa por el visor de la cé
mara. Algunas veces as dificil enfocar a causa del prisma esme
rilado, el cual en algunas cdmaras puede ser cambiado por uno -
liso.

Algunas camaras relfex ofrecen un fuelle ajustable
el cual puede aumentar el campo fotografico y asf variar el control
de la composicién de la imagen .

En las cdmaras réflex existe una amplia escala de
velocidades de obturacidn para el control de la exposicién, Por
olra parte, también muchas incluyen un sistema de medicién de-
trds del objetivo que permite graduar la luminosidad de la imagen
para determinar la exposicidén ,

Existen varias cdmaras construidas especialmente —



para fotomicrograffa, las més populareé soxg ias llamadas cdmaras
de ocula_r que suelen tener un. ocular divispr de haz, o sea que la
imagen formada en el microscopio pueda ser vista, enfocada y --
compuesta por un ocular lelescopio auxiliar .

lLas méAs comunes de estas cAdmaras usan peliculas
de 35 mm ,

LLa pelfcula tiene una posicidn fija cerca del ocular
del microscopio para qu;e solo el area central del campo sea re-
gistrada. As{ se evita que el area periférica cause distorsidn ,
lo cual es inevilable en muchos objetivos de microscopios .

Para enfocar la imagen en en este tipo de cdmara
se requiere cuidado, El cuadrante en cl lelescopio ocular debe
de estar con enfoque claro cuando el especimen esfte enfocado en
el microscopid. Por esto debe enfocarse primeramente el ocular.,

La mayoria de estas cAmaras tienen un control auto
matico de exposicibn, lo que da rmayor seguridad de obtener una
buena imagen. Estos controles son :zlactrdonicos y estdn consti-
tufdos por un panel que se encuentra apartie de la cdmara .

Otras cémaras son las cAmaras para pellculas en
hojas o placas de tipo ocular, Estas son parecidas a las cémaras
de estudio y usan placas de 250 mm dando fotogréffas de 10x —-~

12.5 em, Tienen la ventaja de reproducir el aumento visual del

microscopio pero son poco practicas y no tienen pelfculas para -
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diapositivas

Hay un tipo de clmaras que se usan para los micro
scopios trioculares, los cuales tienen dos oculares para uso visual
y otro tercero ocular para la fotomicrografia. El sistema Optico
visual y de fotomicrograffa son parafocales, es decir, la imagen
vista en el microscopio también se ve en la cdmara. Usan pell
culas de 35 mrn y pueden tener un ocular accesorio que es una -
pantalla cuadriculada indicando el area gque va a ser fotografiada.
Este sistema triocular disminuye la luz de campo y se necesita -
mayor tiempo de exposiscidn .

lL.as cAmaras con fuelle ajustable especiales para fo
tomicr-ograffa son de muy alta calidad, poseen un amplio rango de
exposicidn, tienen un sistema cerrado que no permite pasar luz -
a la pelicula, exceptuando la del microscopio y cuentan con una =
pantalla de vidrio esmerilado para enfogue y composicibn ,

Pueden usarse placas fotogréficas o pelfcula en rollo
de 10x 12,5 cm, con el fuelle sg adquiere un rango continuo de =
aumento y gran versatilidad, Estas cAmaras son muy costosas y
en ocasiones no se tiene el material f{imico necesario .,

Hay ademés intrumentos hechos especialmente para
el trabajo de la fotomicrograffa. Estos aparatos constan de un -

microscopio con una unidad de fotomicrograffa integrada en el inte
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mm-es instalada en el

“rior de los mismos. Una pelfcula de 35
cuerpo del mismo-'r’n’ickoséopip_’}./v,;tjie» n’szHé unidad accesoria de
control automéitice, Hayaparatos Vq'ugl' flz‘rvcilr‘nrti’enen sistemas de 35 mm
y de placas de 10 x 1'}2.5 cm e’n la rﬁisma unidad lo que da gran (
versatilidad en su manejo ,

Para escoger él,tipo de cAmara o de microscopio

para la fotomicrogr-aﬁ'a hay que tener en cuenta el costo, capa-

cidad y calidad del aparato y el tipo de trabajo que se va a rea

lizar,
Una cmara simple .unida a la unidad de fotomi--

crograffa es de por s{ solo capaz de producir alta calidad en el

trabajo .

3.~ Fotomicrografia en color y en blanco y negro.

Para la fotograffa en color la pelfcula de transpa-
. ” s rd . - ”
rencias es la mas Otil, S0lo cuando se requieren imagenes para
. 2 : . ty z s ) . ”
publicacion o exposicion se utilizara la pelicula para impresion.
LLos microscopios en general tienen una iluminacién
de tungsteno, pero en general cuentan con filtros azules compen
sadores que convierten la luz amarilla en luz blanca de mayor
temperatura (grados Kelvin). Por lo tanto se pueden utilizar pe
Ifculas para la luz de dia. Y si no se tiene filtro compensador
se utilizara la pelicula para tungsteno, Los microscopios que usan
{luminacién con arcod e Xendn no necesitan de filtro corrector

azul.
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Hay una p elfculaespecial pé\ra fotomicrografia que -
es la Kodak 2483 que es de grano muy fino y de definicibn ele
vada; estd disefada para dar unaimagen muy nitida y produce imé
genes de tono magenta que como resultado realza los rojos, inten
sifica los azules, da un tono magenta a los valores neutros y os-
curece y ezulea los verdes. Tiene un ASA de 16, El inconvenien
te es que se trata de una pelicula muy diffcil de conseguir, y es
muy costosa ( 13).

L.os coloresd e las tinciones con las pelfcu}as nor--—
males pueden registrarse mejor con una pelfcula que con otra,
pués las diferentes dominanciasd e color que tiemen dan respues
ta a diferentes colores. Por ejemplo la Ektachrome que tiene una
sensibilidad al azul registrard con mayor intensidad los tintes a-
zules como la hematoxilina, por lo que la fotomicrograffa resulta
ré4 azulada; disminuyendo 11 intensidad del color del filtro corrector
azul corregiri esta éituacién. En cambio, la Kodachrome tiene sen
sibilidad al rojo, por lo cual acentuara los colores tinworeales rojos
como la eosina,

Hay que usar una sensibilidad de pelfculas baja o me,
dia en una imagen que se encuentre bien iluminada, En iméAgenes
oscuras y en fotograffas en campo se requerird una ASA 400,

El uso de filtros de colores afiadidos también podra

dar contrastes interesantes en las difirentes tinciones de los espe
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éfmenes.

Para las fotograffas en blanco y negro la peticuta
pancromética es la mejor pues es sénsible a todos los colores —
visibles. Entre menos sensibilidad tenga mayor definicidn tendri -
la fotografia. El uso de filtros de colores podré también hacer res
tar —contrarrestar— los tonos de gris, segln se requiera dar im
portancia a determinada estructura, Si se tiene, por ejemplo, una
preparacidén con hematoxilina y eosina, y se quieren resaltar es—
tructuras coloreadas con eosina se coloca un filtro verde o azul por
lo cual detendrn estos colores y sblo pasard méas contrastado el -

rojo y los otros aparec2rin claros,

4. - Exposicion,

Como en otras formas de fotograffa, en fotomicrogra
fla la exposicién depende de la intensidad de luz y del tiempo de —
exposicién,

Los microscopios gque estan equipados con célula% -
fotoeléctricas y que se adaptan a una amplia escala de luminosida-
des, incluyen un sisterma automético de exposicibn asi como facto
res de filtros y otras variables. Lo Unico que se tiene que hacér' as
seleccionar la sensibilidad de la pelfcula y el panel automético re

gistraréd la intensidad de luz y dard el tiempo de exposicidn nece-



176

necesaria adecuada a la. imagen.

Cuando se usa una cémafa adaptada al microscopio
deberd medirse la intensidad de luz con su propio fotbmetro au—
mentando o disminuyendo ta velocidad de obturacién hasta que la
aguja o el punto luminoso indique la exposicidn correcta. Para e
vitar vibraciones hay que usar un cable disparador, Cuando la
imagen esdemasiado obscura y el fotdmetro no indica exposicién
correcta aln en 2 scgundos de velocidad habrd que utilizar la posi
cibn "B" de la cdmara para dar manualmente la velocidad, ha—
ciendo una serie de fotograffas de prueba a diferentes tiempos de
velocidades largas hasta encontrar la correcta, Hay férmulas para
el célcutlo de exposicidn las cuales son complicadas y poco necesa -
rias, También hay que contemplar la posibilidad de usar pelfcula
con ASA elevada,

Se debe de tomar en cucnta que entre méas aumen
tos tenga el objetivo del microscopio menor luz pasard y por tan

to se requerird mayor tiempo de exposicibn ( 14,38)

5.~ Errores frecugn cs,

La pérdida de imagen definida o imAgen desenfocada

es uno de los efectos indeaseables més comunes en la fotomicrogra

Puede ser debido a varios factores, aln cuando la
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imagen se I\ﬂya ent"ocado‘bien , énrmicroscopios viejos o desajusta
dos puede haber un deslizamiento en el enfoque durante la toma.
Hay que ajustar el microscopio o mandarlo a algln técnico para
reparaci on.

Otra causa de falta de enfoque es la vibracidn de la
camara al ser disparada manualmente, para evitar esta vibracidon
se debe utilizar un cable disparador,

Las cAmaras que cuentan con un ocular extra para
la fotomicrografia contienen una cuadrfcula en el lente. Esto s.ir
ve para el mejor enfoque. Se debe enfocar primero el microsco-
pio y luego observar el ccular reticular y enfocar,

Hay que estar el uso de objetivos diferentes de otros
microscopios, pues pueden dar aberraciones en la imagen,

Una imagen borrosa nos la pueden dar elntes sucios,
tanto del ocular como del objelivo, Para aslo siempre antes y des
pués de usar un microscopio hay que timplario. Hay que evitar que
una gota de aceite de inmersidn manche el especimen cuando se --
usa objetivo seco,

l_os objetivos y el diafragma del condensador deben
estar alineados para evilar una mala iluminacibén, Si la fuente de
iluminacidn no estd integrada al microscopio, hay que revisar que

esté también bien alineada.
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Para evitar contraste bajo hay que ajustar adecuadamente el con-
densador, Si persiste el contraste bajo hay que revisar el color
de los filtros y la pelfcula que se utiliza, Se puede usar un filtro
qQue de absorcidn parcial (filtro claro), una pelfcula de amyor con
traste, o indicar al que revela la pelfcula que aumente el contras
te,

L.a preparacion en si, puede dar un contraste bajo —
por mala Lincidn. L.os errores en contraste elevado son contrarios
a los anteriores,

Se pueden apreciar artefactor o puntos fuera de fo-
co que pueden ser particulas de polvo o rayaduras entre el posta
objetos y la laminilla o bien en el objetivo. Para esto conviene
limpiar las laminillas y cubreobjetos antes y después de las pre-
paraciones. También se puide buscar otro campo donde. no apa-
rezcan estos artefactos (38 .,

6.~ Fotomicrograffa en Histopatoloafa
y en micologfia.

Las aplicaciones mas usadas de la fotomicrograffa
en dermatolog{a se encuentran en la histopatologfa y en la micolo

gfa.



En la histopatologia pueden servir tanio para presen
tacidn de casos como para archivo, en caso gue -no se tengan las
laminillas originales. Se deben de hacer tomas a diferentes aumen
los y centrar el punto de interés donde la histopatologfa sea més
demostrativa., Los puntos de interés pueden ser varios, en tal ca
s0 se tomarén varias folograffas cuando se utillice un aumento mayor.
lgualmente si se hacen varias preparacivnes con diferentes tincio
nes se tor;\arém fotografias comparativas procurando lomas en el
mismo campo (figs, 87 y 88),

Rel misrmo modo en micologfa, ta fotomicrografia tie
ne la misma aplicacidn Jue on la histopatologia. De examenes direc
tos y de cultivos en las que en ocasiones no se puede conservar -
una muestra por falta de fijacidn, la fotomicrograffa conservara la
imagen., También sedebe ouscer la parte del especimen més demos
trativa y centrarla para una mi¢jor estélica (figs 89 y 90)

En micologia para obtener fotografias de los cultivos
en tubos o en cajas de Pelri se utiliza la fotomacrogratia . Se utill
za el fondo dependiendo del color del cultivo, se puede usar negro .
o de color claro (por ejemplo el azul claro), con tal de que se ob
tenga buen contraste. Se puede usar tanto ituminacién natural o —
artificial, lLa tuz natural siempre que sca suficiente serd la optima

pues es méas difusa y no hace reflejo en los tubos de cultivo que
&



Fig. 87. Lepra tu .
berculiode . Histopa'- -
tologfa 10 x. Granu *
loma tuberculoide,
HLE, :
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Fig. 88 Lepra leproma
tosa nodular, Histopato
logfa 10 x, Bacilos en
globias., F,F,

Fig. 89. Epidermo
phyton flocosum. 40 x,
Micotogla. Examen
directo de cultivo.
Tri-X~Pan ASA 400,

‘ f\:!;- -

Ly

Fig. 90. Nocardia
braziliensis. Examen direc
to, Micologfa. Cortesfa Dr.
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puede impedir la visualizacién del erspecfmen. No obstanle también
se puede usar el flash electrdonico que puede dar solamente un i
gero reflejo.

Siempre que se pueda, las cajas de Petri{ deben de
abrirse para mejor apreciacién del cultivo (fig. 91 ),

La técnica a seguir es la misma que en fotografia

v
clinica,

7.~ Fotomicrografia en inmunofluorescencia,

La fluorescencia se define como la absorcidn de luz
de una longitud de onda y la emisidn de otra tongitud de onda.,

l.a luz qu: es emitida ha perdido energla, y por
tanto, es de una longitud de onda més larga que la absorbida. Si
se irradia una solucibdn de fluorescencia, las longitudes de onda -
de mAs de 530 nm no se avsorben al pasar la solucidn, mientras
que las longitudes de onda de 400-530 nm son absorbidas fuertemente.

De las longitudes de onda absorbidas, aproximadamen
te un 15 % perderan su energfa en forma de calor, pero el otro
85 % excitardn las moléculas absorbentes de fluorescencia a un
nivel energético més alto.

.Ciertos cuerpos pueden ser impregnados de sustan—
cias fluorcscentes, fluorocromos, como antigenos, anticuerpos, com

plemento, ctc. Para poder observar éstas preparaciones se necesi—
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ta de un microscopio especial para fluorescencia,

En este microscopio el haz luminoso, el cual es de
radiactonzs UV, es generado por una l&dmpara de vapor de mercu.-..
rio, es reflejado por un cspejo cdncavo y es proyectado através -
de lentes condensadores hasta un filiro excitatorio, el cual emite
un haz fluorescente. Un espejo reflector dirige el haz desde abajo
de la platina a través del condensador hasta la muestra. Un filtro
barrera elimina las longitudes de onda que no sean las emitidas,
provenientes del compuesto fluorescente de la muestra y el patrén
fluorescente es observado a través del amplificador del objetivo -~
y del ocular. Este es ol microscopio de fluorescencia de luz trans
mitida.

No se requiere de un cristal especial en el sistema
dptico pues todos los sistama: de este tipo, transmiten longitudes
ce onda por encima de los 36C nm que son necesarios para la in-
munofluorescencia.

La fuente de luz debe ser rica en longltude. de on—
da de la zona ultravioleta y azul,

La mayor parle usa lAmparas de mercurio pero tam
bién hay de dsuterio, cuarzo, haldgenc y xendn.

La lAmpara de mercurio tiene picos méaximos de 865,
408 y 435 nm. l.os filtros excitadores dejan pasar longitudes de on

da adecuadas que serén absorbidas por la fluorescencia de la pre—
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“‘paracidn, "Los 'filtu*'o’s; “bar

490 a 517 nﬁw, 165 cruaféfs. Vn_o"s‘qni‘dlano’hos al” ojo. Su funcién es -
absorber toda la luz echib_:ta'l;\t've‘»y"frv"‘ahvs‘rrnitir‘ solamente la tuz que
que es emitida por la Vf’luorc;s_crencira' de la preparacidn,

Este equipo es muy costoso y pocas instituciones en
el pafs cuentan con él: Centro Derma;tolégico Pascua, Enfermeda
des Tropicales, IMSS.,

l.a inmunoflucrescencia en dermatologia cada vez tie
ne mas aplicacién en el ramo de la inmunolodia. ldentificacidén de
linfocitos T y B, autoanticuerpos, inmunoglobulinas, complemento,
anticuerpos especificos, cle., son identificados gracias a ella. Es
tos se encuentran en grancantidad de padecimicntos dermatolbgicos
como los pénfigos, penfi joides, dermatitis herpetiforme, lupus er:i
termatoso, liguen plano, etc,

En general 133 nicroscopios de fluorescencia tienen
integrada una cédmara para fotomicrograffa, puesto que las prepa-
raciones histoguimicas no son duraderas y es nacesariu fotografiar
las para poder scr archivadas.

Estas cdmaras cuentan con un panel automéatico de
exposicibn, teniendo un control manual de sensibilidad de la pell’-
cula. Como las folograffas de inmunofluorescencia son demasiado
oscuras, es necesario usar peliculas de alta sensibilidad (ASA -

400 © mas ) para temer un tiempo de exposicidn menor (fig., 92 ).
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Cuando se usa el panel aulomatico’el tiempo de ex
posicibén es demasiado, siendo un inconveniente para tomar fotogra
flas en szrie de una misma preparacién. Para esto se puede tener
un control manual dando tiempo de exposicidn menor, mismo tiempo

que debe ser ensayado a diferentes intervalos para buscar el co—

rrecto que puede variar entre 15 a 30 seg. de exposicidn y a veces

Se necesita cierta preparacidn para manejar el equipo
de inmunofluorescencia fadida a una experiencia que se va adquirien

do con el trabajo mismo (19,38),

1.~ Fotograf{a de radiograffas.

La radiolog{1 es un elemento de ayuda diagnbstica -
en padecimientos dermatoldjicos y en. otros asociados a ellos.,

La fotografia de radiografias nos sirve tanto para -

~

la presentacidn de casos clinicos, publicaciones, archivo y audio-
visuales,

Se puede efectuar mediante un panel luminoso espe-
cial, donde se coloca la radiograffa, se adapta una cdmara en la
parte superior la cual queda fijada por un soporte con una crema

yvera, Otra manera més facil de tormar una fotograffa de una ra-—
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diografia es éf'ectgar*la (v:cbalocahdor la radiografia en el negaltoscopio
y tomarla con la cidmara sostenida por uns mismo,

l.a medicidn de la luz se hace mediante el fotdme-
tro de la cdmara el cual generalmente dard velocidades lentas a
pesar de grandes aberturas. Para lo cual se necesitard afianzar
bién la cAmara para que no tenga movimiento pues las veloc‘ida -
des fluctuan entre 1/8 a 1/60 de segundo con un ASA 64, Se pue
de usar un triplete o pie y un cable disparador para evitarse el
movimiento o se puede usar un asa mas elevada., Puede usarse pe
lfcula de dfa, ésta puede dar tonos azulados pero que no desmere
cen la calidad de la fotoraffa en color, No se necesita hacer nin
guna correccidn con filtros, Para blanco y negro se usa la pelicu
la pancromética de ASA media o altla.

Para los aczrcamientos se puede usar equipo de fo
tomacrografia como un lente r.acro o lentillas de aproximacion.

El encuendre y el enfoque son muy importantes pa-
ra mayor definicidn no siendo asi la profundidad da campo puds -
es una superficie plana, Debe evitarse la presencia de factores -

circundantes tales como el marco del negatoscopio (fig. 98 y 94),

2, - Fotograffa ultravioclela.

Se trata de una técnica suplementaria muy valiosa

para.el Fotografo clinico, l.os registros con flash electrdnico ultra



Fig. 91, Tricophyton
mentagrofites. Cultivo.

Fig. 92. Pénfigo seborreico,
Inmunofluorescencia. Depbsi
tos de IgG subcdrneos., Cor
tesfa Dr. V. Santamarfa,

Fig. 93. Micetoma con
complicacién ostecarticu
lar. Radiografia. Koda—
chrome 64.

Fig. 94, Igual a
la anterior. Plus-X-Pan,
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vigletao con ésteth'lkpque'jilri_lrrikihé'éri{éhfpUeden poner de manifiesto
detalles lnvisib‘lé'sb‘a.l »‘oj‘,ci‘ y reg\strar :ésiructuras fugaces para su
estudio y referencia ’

) El examen clinico de las lesiones -dermatolégicas ba
jo radiacibn uléravioleta es una aplicaéié;'\ frecuente e informativa.

La utilidad de los r‘egistros de reflejos ultravioleta
proviene de dos distintos reflejos de una piel blanca y legeramen
te pigmentada. Las diferencias de tono y color gque no puede dicer
nir el ojo aparecen exageradas en la regidn ultravioleta. En una der
matosis con manchas hipocrdmicas comao la pitiriasis versicolor -
( en algunos casos ) el pigmento de la piel normal es absorbido -~
por los rayos ultravioletas, raientras que las areas afectadas de
la epidermis reflejan esta radiacién ( 149,

Generalment.: se utiliza en dermatosis con manchas
hipocrdmicas poco aparentes , padecimientos escamosos, parasita—
rios e infecciosos como v‘itiligos poco aparentes, piliriasis versico
lor, eritrasma, tifia microspbrica de la cabeza atc.

Kikuchi vy cols (27,28,29,34) utilizan un filtro Ken
ko U=360 rmontado en un objelivo de una cdmara réflex de 35 mm
usando unidades de flash electrénico. E! filtro tiene un méaximo de
transmitancia de 3860 rer;. También pueden usarse flashes gue ab—
sorben las radiaciones WV como los de xendn. Usan una pelicula

ordinaria en blanco y negro o en color de una sensibilidad ASA —
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100, Clasifican la fotograf(a; ,U\/;‘e'n fdltograffa dé r‘éﬂexién uv q’\‘.Je
utiliza luz visible mas rayrosk _UV; fotograffa fluorescente que utiliza
radiacionas UV, exémen con ldmpara fluorescente o tuz de WOOD
~— emplea radiacl ones UV y una cubtierta de cristal del mismo -

nornbre, antes de la fuente de energla — .

3.~ Fotograffa infrarroja,

Se ha encontrado que la radiacidn infrarroja con ~-
longitud de onda de 700 a 900 nm puede penetrar en la piel huma
na hasta unos 3 mm. El grado de transparenéia de los tejidos y
el tamaio del detalle delerminan el valor tonal de la radiacibn in
frarroja reflcjada, Por ejen plo, el sistema venoso superficial —
queda registrado mis oscuro que el cuerpo en una fotografia infra
roja. La piel y el tejido superficial reflejan casi todos los rayos
infrarrojos que reciben, quz penetran muy poco en el cuerpo, mieg
tras que la sangre de las venas absorbe gran parte de dichos rayos.
Esto proporciona una separacidén tonal (14).

Bean en 1958 usd ampliamente la fotograffa infrarro
ja para el estudio de las lesiones vasculares superficiales y de la
plel. En dermatologfa tiene una apticacibn limitada a estas lesiones
vatsculares cor‘no telangiectasias, hemangiomas, etc.

Wilking y cols (54) esludiaron tres pacientes con ro

sacea telangiestisica eritematosa tomando como control pacientes



187

con tr‘ombosis"venﬂori_:a‘r;‘ YTCVJdos Fueroh’ rétratadoé"éoﬁ' 2ﬂash de i200
W y difusores en 'Qh Sngulo de 45%a 55°. Se utilizévpélfcula infra
roja de alta velocidad ’Kodak, una camara Nikon con un lente de

106 mm y un filtro rojo, procesandose con contraste alto. En los
tres casos aparecid la obliteracidn en la fotograffa infrarroja que

se traduce visualmente con grandes dilataciones en las venas,

4., - Otras técnicas fotograficas usada en Dermatologfa

Sivadjian (43,44,45) comunica un rmétodo, la higro-
fotografia el cual permite registrar las glandulas sudoriparas y —
mostrar el grado de actividad de estas glandulas., Este autor obser
vd por este método fotogrifico a una paciente desde los 9 affos de
edad hasta los 25 afos (periodo de 16 afios) no encontrando cambi
os en la localizacidn de las glandulas sudoriparas de las palmas
de las manos; estas aparec:n con un patrdén definido en forma de
puntos parecido a los dermatoglifos, Propone el uso de este rnétp_
do en la identificacién persomal y en el estudio de los problemas
genéticos concerniente a los dermatoglifos.

Breit (3) describe un método para medir la pigmen
tacién de la piel en fotograffa de blanco y negro, Utiliza una esca
la espectral on gris ( de blando y negro ), como guia de medicidn.
En la fotografia utiliza un filtro que absorbe luz de 600 a 660 nm

por lo que no toma el eritema y as{ se puede apreciar la pigmen-—
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tacibn.

Este método lo propone para la comparacién en la
evolucibn y tratamiento de padecimientss como vitiligo, melasma,
melanodermias y comparacidén de algunos tumores, El tono que -
aparece en una fotografia del padecimiento es comparada con la
escala de grises anotindose el grado de pigmentacidn para com-
paraciones sucesivas.

La micrograffa clectronica es usada también en der
matologia sobre todo en el campo de la investigacidén. La fotogra
ffa en este método tiene igual importancia que la fotomicrografia.
El microscopio electrdnico tiene adaptada una cdmara fotogréafica
en su interior 1a cual toma en forma automética las micrografias

utilizando pelfcula ordinaria en blanco y negro (14).
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" a).= ‘Historia -

Los }'nedios’visuales como sistemas pedagbgicos, son
tan antiguos como la existencia del ser humano. La tradicién ——
verbal fue cambiando con el tiempo, y empezd a fijarse en la ilus
tracibn gréfica o pictérica de los conceptos .

Hace miles de ajdos el hombre produjo pinturas ru-
pestres, halladas en las milenarias grutas o cuevas que servfan -
de alber‘gue a aquellos hombres primitivos ,

Posteriormente en Egipto, durante la época de los -
faraones las pinturas comsanzaron a reproducir no sblo lo que el -
hombre vefa a su alrededon, sino 1o que decfa y pensaba, lo que
ofa decir a otros y sus pensarientos y los convirtieron entonces
en pinturas-signos llamados ideogramas. Pronto se descubrid que
cierto nimero de pictojyrafias e ideogramas representadas por la
pintura podian expresarse en sonidos foniticos, lo cual se dié en
Hlamar fonogramas. Puede concebirse que origen de los medios
audiovisuales estd representado por las pictografias, ideogramas —
y fonogramas, que servian para expresar el pensamiento y poste-

riormente el conocimiento .
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Esto también puede decirse de las culturas mesoa-
mericanas sobre todo los mayas .

En China, alrededor del ario 500, Hsie Ho , descri-
bid un libro sobre la mayor objetividad del arte pictbrico, en el -
cual considera 6 principios de expresividad y en uno de los cuales
dice: "La pintura debe de ser transmisora de datos y detalles cld
sicos para el mejor conocimiento de las cosas" ,

L.os griegos aconsejaron especificamente la utiliza~
cidn de los métodos y medios para la educacibn visual con mayor
precisibn que ningdn otro pueblo anteriormente e iniciaron la for—
macibn intelectual del universo .

Epicuro, 30C afos A.C., se ala los sentidos o la -
percepcién sobre los bojetos actuales y presentes. Alguno de sus
criterios cran los siguientcs: "en la representacidn comprensiva
estén unidos en estrecha ¢ mbinacidn los sentidos y la razén'f, 1a
percepcién debe de tener la suficiente duracién y debe de ser repe
tida pos si{ y por otros para excluir todo motiva de auda o error",
"la representacidn es el resultado producido por la impresién de
los objetos externos que se graban en ella"

En la &poca del Renacimiento en 1489 , Leonardo

Ba Vinei, publica un libro: un tratado exclusivo para demostrar

la anatomfa humana., Le siguieron en el valor pictbrico y graba
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dor, en cuanto a la anatomfa, Miguel Angel; Vesalio,. Rembrant,

Rubens, Murillo, Durero, etc,

Spinoza en 1632 escribe en.el Tratado sobre enme

ndacién del intelecto: "hay una percepcidn que tenemos de ofdas -
acompanada de signos o cosas'

En el siglo XVIIl Locke, Hume, Rousseau, Kant, -

Pestalozz{, Filbsofos de la época, hacen é&nfasis en sus argumen-
los para indicar que la verdadera percepcidn o conocimiento se -
obtiene cde la vista y del oido, actuando juntos y no por separado,

Berthelot en 1427 habla de una educacidn moderna

basada en el ‘conocimiento y observacidn de los objelos mismos ,
Hablando de proyeccién de objetos, resaltan por es—

te hecho Atanasio Kircher, Brewster, Dubooc y Moigno que inven

taron la diapositiva en cristal y Kircher la utiliza en su invento:
la linterna magica, para proyectar por medio de una linterna y un
tubo con lentes,. imagenes de. espiritus para el plblico ( 82 ) .

La fotograffa es ahora el material més usado en los
medios visﬁales para la ensefanza, ya sea por medio de diaposi-
tivas, peliculas, acompanadas o no de sonido, De esto en espe—

cial se hablarid en los siguientes capitulos .

b).~- Propbsitos,

Para el aumento del conocimiento clinico y cienti—-
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fico, es conveniente un método esencial‘ de 'instruécién en todas =
las &reas de educacibn médica. En orden de poner en marcha —
la de ensenar a més estudiantes en menos tiempo, los educadores
médicos consideran la necesidad de organizar y archivar informa
ctén en unidades de ensefianza, que dejen al estudiante aprender -
por s{ mismo. Las unidades audiovisuales son un método de en—
serianza multisensorial que aumenta el nimero de sentidos usados
en el aprendizaje ( 46 ) .

Este método se ha venido incrementando con el paso
de los aries, ILas modernas un_idades audiovisuales cada dfa au—
mentan en calidad y so1 de ficil manejo, as{ como también ofre
cen mayor versatilidad 2n su uso .,

Con los audiovisuales se obtiene mayor aprovecha-—
miento de los temas en menos tiempo que el que se tendr{a en -
lectura del mismo tema. No obstante los libros no pueden ser -
sustitufdos en todo ( 37 ) .

Davis y Solomon ( 11), proponen cinco situaciones

bésicas en las cuales la proyeccidn 'visual puede necesitarse:

1)~ Cuando el tema es demasiado complejo para que las pala--
bras hablen por s solas .

2),~ Cuando el punto hablado pueda evocar una imagen visual di-
ferente para diferentes partes del auditorio .

3)i— Aumentar la memoria cuando se desee .

4)y= Para retencr o recobrar la atencidn det auditorio ,
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5).~ Para retener puntos importantes .

Para Solomon ( 46 ) las unidades audiovisualestienen
las siguienlzs ventajas educacionales:

a).- Las unidades de autoensenanza estin disponibles al estudiante
cuando el estd dispuesto a aprender. Por lo tanto deberan
ser usados fuera del horario de las actividades .

b).~ Ellas permiten al estudiante revisar el material cuantas ve--
ces sea necesario .,

c).— Estimulan al aprendizaje completo y a la mayor retencidn del
conocimiento ,

El buen éxito alcanzado por una presentacibn de una
serie de diapositivas, o de una ’pelicula, o un video-cassette, es
directamente proporcional al grado de planificacidn que precede a '
la produccidn real, as{ como de las condit;iones o madios de que
se disponga para la proyec:idn. Por esto se deber& buscar el me
jor material disponible para este proposito .

La Dermatologfa, como se ha dicho, es la rama -—
médica mAs favorecida por la ciencia fotogréfica, es imprescindi-
ble el uso de los métodos de proyeccidn para un mejor aprovecha
miento de la ensenanza. Se obtiene as{ una mejor comunicacién -
de los conocimientos, experiencias y resultados de estudios e inve
stigaciones .

La experiencia ha demostrado que el uso de diapo-~
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sitivas no solo es un complemento sino que, por su facilidad de -
produccidn y manejo, constituyen un gran auxiliar visual .

2, - DIAPOSITIVAS

Este término se emplea en varios idiomas ( con su
ortograffa propia ) para designar una imagen positiva sobre pelicu
la, es decir, una transparencia, En muchos idiomas la voz "dia
positiva" se utiliza comunmente de la misma forma que en inglés
"slide": para denominar una transparencia de pequeno formato mon
tada para la proyeccidn (14) .

l_os formatos de las diapositivas son muy variados,
los mas usados son los de las fotografias tomadas con pelfcula de
35 mm dando un formato de £4 x 36 mm. Hay formatos més gra
ndes de 40 x 40 mm tomadas con pelicula de 127 mm; y los hay
pequefios de 12 x 16 mm d= pelfculas 110, Otros forratos son -
poco usados y menos importantes, £n general se hablard de los
de 24 x 36 mm

Se puede enumerar las siguientes ventajas de las -
diapositivas:

- lLa composicién y el diseno no tiene timite .
- Una diapositiva bien hecha y usada de manera adecuada pueden
veria simultdneamente todos los asistentes .

- Es un medio de ayuda visual con tuz, color y dimensibn ,



Permite mostrar con detalle grandes acer'camiéhtos;-r.‘i’
Son fAciles de archivar y de transportar .
Es un medio muy durable .,
Su costo es relativamente bajo .
Se pueden proyectar de manera simultdnea varias imégenes .
Por su medida son de facil manejo .
Se pueden modificar el orden y frecuencia a voluntad .
Son faciles de montar y revelar ,
Y como desventajas tenemos :
Se necesita para su uso un aparato eléctrico de proyeccidn, —
que su costo es genzral caro .
Se requiere para su presentacién de un lugar obscuro ,
Se requiere una pantalla blanca para su proyeccidn .
Para la proyeccidn y el manejo de controles de luz es necesa-
rio un operador ,
Su preparacidn debe ser hecha con la anticipacién suficiente -
para efectuar varios procesos ,
Es necesario disponer de refracciones del equipo de proyeccidn-
(8) .

LLas diapositivas pueden ser el factor que consagre o

arruine una presentacidn, Las buenas transparencias son tan fa-

ciles de hacer como las malas, Lo importante es planearlas del
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mismo modo qgg la ‘presentacién general .

Las transparencias (tiles enlazan firme y l&gicamente
con la exposicibn, pero no deben reproducir palabra por palabra -
lo que se dice, hay que senalar los hechos y las diapositivas ilus
tran o apoyan tales hechos ,

Sin embargo, como en las peliculas mudas, la dia-
positiva ideal tranmsmite su mensaje sin que se diga una sola pala
bra, hablando por sf misma en forma clara y simple .

a),~ Textos

Las diapositivas de texto son ideales para plantear -
los objetivos de un estudio, para definiciones, citas, resumenes -
clinicos o de conclusiones .

El texto se puede dividir en tftulo y contenido .

El tftulo no debe de exceder de cinco palabras y de
be de aparccer en todas las diapositivas del tema para tener en -
mente de lo que se ssta hablando ( fig, 95 ) .

Para el contenido, estos son los criterios de Davis y
Sélomon( 1)

.- Presentar un solo punto principal por diapositivas .
2,- No usar mis de 10 lineas para explicar el punto principal
8.~ No usar mas que 7 palabras por linea .

4.= Dejar un espacio entre el titulo y las 1{neas .
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5.~ Omitir puntos, comas y espacios en cuanto sea posible .

6.~ Hacer cada diapositiva de forma que se explique por s sola .
A estos criterios se les puede anadir lo siguiente:

- Evitar aglomeracién de palabras y lfneas .

- Los datos deben zer sencillos, no complejos ,

- Evitar abreviaciones, son difi;:iles de entender con rapidez .

- Evitar ponerie la fecha a la diapositiva, pues limita su uso en

el futuro ,

Otros autores ( 41, 50, 56 ), prefieren siete lineas

maximas en el texto. Dato importante es mantener un margen -—-—

adecuado .. ( fig. 96 ) .
b).~ Tipografia .

La tipograf{a se refiere a la técnica de impresibén
de las diapositivas ..

Por lo que se refiere al tamano de las letras, en -
primer lugar se deben usar maylsculas que son més leyibles, -
Pueden ser mecanografiadas, de preferencia con méquina eléctrica.
Hay que limpiar los tipos de la maguina antes de usarse. La cin
ta debe de ser negra y preferentemente nueva ,

También se puede realizar con letras adheribles, di
bujadas con tinta china o de impresién mecénica, Estos métbdos

soli imas legibles, més flexibles, y de mAs diversos tipos que el
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del mecanografiado, pero se requiere de mayor precisién, en oca
siones de un dibujante calificado y es por lo tanto de mayor costo -
(41, 86 ).

c).~- Tablas .

En la presentacidn de las tablas, se debe seguir la
misma guia que‘en el texto. No méas de 4 columnas ni 7 renglo-
nes.

Deben limitarse el nimero de columnas y renglones
( fig. 97 ) .

Solamente deben ser inclufdos los datos estrictamen
te propios al tema de la hoja .

Aclare el significado cuando sea posible y razonable
ya sea por medio de asteriscos o indicando valores o en una co-—
lurmna aparte .

Si las columnas de las tablas son demasiado largas
habra de utilizarse més diapositivas para una misma tabla .

Debe de tenerse gran cuidado al usar nGmeros en —
diapositivas, ya que las cifras no llaman la atencidn del espectador
y son de peco atractivo visual, Con los cuadros estadisticos se -
seguird la norma de presentar sblo siete renglones, vy si son muy

numerosos deben dividirse en varias diapositivas ( 41, 50 ) .

M



PARASITO S I ShkBEst Tftulo de Texto.

No debe exceder de 5 pa

CUTANEAGSH

TUBERCULOSIS

Fig. 96. Texto. No
debe exceder de 7
a 10 lineas. Corte-

labras.

ESCROFULODERMI A

sfa De R. Arenas.

PSEUDOMICETOMAS TUBERCULOSOS

GOMAS LINFANGITICAS
GOMAS  HEMATOGENOS

PURCENTAJES DF CASOS DE LEPRA SIGTN FORMAS LINKAS Y

PROGRAMA DE CONTROL DE LEPRA EN REP. DOM,

Fig. 97. Cuadro, No
més de 4 columnas ni
7 renglones. Cortesfa
Dra. D. Guerrero.

COLICUATIVA
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d).- Gréficas y Diagramas .

Se deben de tener en cuenta los puntos siguientes :

- Siempre que sea posible evitar copias detalladas de ilustracio-
nes de libros o revistas técnicas ,

- Hacer ilustraciones y graficas simples .

-~ Los subt{tulos deben de ser usados \imit.adamente y deben ser
legibles ,

- Hay que escoger el tipo de gréfica mas adecuada a las varia-
bles en cuestidn .

Una gréfica lineal bien presentada proporciona una
idea inmediata de los objetivos o dé los valores cambiantes pero
nunca deben de usarse méas de tres lineas .

De preferencia la tipograffa debe de hacerse con --
tinta china negra. Deben de espaciarse las coordenadas, mostra
ndo la tendencia, no los detalles, Cada linea que se haga debe -
de ser claramente diferente. Las letras y cifras ze hardn sufi-
cientemente grandes. Puede utilizarse el color para hacer enfa-
sis en los detalles especialmente en las lineas. ‘f‘ambién puede -
usarse viraje ( véase més adelante ) .

Para las gréficas en pastel, este debe de llenar ca

si el total de la transparencia. Siete rebanadas es lo méximo,

Las cifras deben de sumar el 100 %. El tamano de las rebanadas



Fig. 98. Graficas en Barras,
Un méximo de 7 barras.’:
Cortesfa Dr. R. Ortlz.

Fig. 99. Gréfica en
barras, Pueden ser
verticales u horizon
tales. Cortes{a Dr.
R. Cisneros,

CLASIFICACION

OCUPACION

Fig. 100. Gréafica en pastel,
No mas de 7 rebanadas. Es
preferible los textos por fue
ra y los porcentajes por den
tro. Cortesia Dr. R. Ortiz.

ESTUDIANTES

79,40 w

~




debe de estar acorde al porcentaje que se presenta, Las cifras de
porcentaje deben de colocarse adentro. Las clasificaciones y los
totales afuera. El color debe de utilizarse para lograr énfasis y -
contraste y es preferible a signos y rallas en un solo color ( fig. 100).
En las gréaficas de barras, que pueden ser horizon-—
tales o verticales, no deben, de ser ni demasiado estrechas ni de
masiado anchas. Deben tener un méaximo de siete barras por dia
positiva, L.os letreros deben de ser grandes y por fuera de las -
barras. Se evitard el uso de varias divisiones por columna y el
acercarlas demasiado, Pueden usarse tantos colores diferentes ~
como categorfas de barras, También pueden ilustrarse con rayas
diagonales o con puntos cuando es un solo color ( fig, 98 y 99 ) -

( 41, 50, 58 ) .

e),~ Uso del calor, Virajes .

Las diapositivas se presentan normalmente en posi-
tivo: osea el fondo blanco y la irnpresidn en negro .

El color en una diapositiva le da una mayor viveza
a determinados elementos, ademas de ambiente agradable en cual
quier auditorio ,

El color produce un efecto psicolbgico en todo indi-

viduo,
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Seréd usado de tal manera gue se convierta en ele-
mento didlctico, mas que pitastico. L.os fondos para los textos o
graficas pueden ser de colores, Se pueden tomar de dos maneras:
con filtros de colores o con virajes, Pero también directamente
cuando se dibija o se imprime el texto o la gréfica.

Un fondo de color oscuro con 1_etr*as blancas, es —
més facil de leer que letras negras en un fondo claro, El color
que se prefiere es el azul, pues es el color que menos cansa a
la vista. Otro color favorable es el verde. Las letras claras, de
colores en un fondo totalmente negro son dificiles de leer y cansan
la vista, Los fondos azul claro con letras negras también son flci
les de leer. Las gréficas y cuadros pueden presentarse con fondo
azul y letras blancas o en colores en fondo blanco,

El viraje se hace con una pelfcula de alto contraste
de blanco 'y negro o una pancromaética con menor tiempo de expo-
sicidn, la cual en vez de imprimirse en papel se pasa por sustan
cias viradoras a un color dado (rojo, verde, sepia, azul, amari—
llo, etc.) la cual hace cambiar lo negro (plata negra) a este co —
lor y el blanco permanece como tal.

Asf, si ce toma un texto original con letras negras
y fondo blanco, en la pelicula de blanco y negro el negativo apa—
recerd con letras blancas y fondo negro. Al ser virado con sus—

tancias viradoras al azul, el fondo aparecerd azul y las letras blan
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cas. lLas sustancias viradoras son muy variadas, a base de citra
to de hierrc amoniacal, Acido oxdlico, ferrocianuro de potasio,
cloruro de oro, sulfato de sodio, etc.

Una copia perfectamente fijada es. blangqueada y a
continuacibn se wvuelve a revelar en un virador, forméandose la —

imagen coloreada (14,23,49),

f.= Montaje.

Una vez obtenido el material fotogréafico en tira de
pelfcula ésta se corta ya sea manual o mecénicamente y se mon
ta para su proyecclén axcepto en el caso de filminas (tiras de pe
Ifcula que se proyectan en secuencia con grabacidn),

lLas diapositivas se montan de tres maneras: mon—
tura de cartdn, de pléstico y metélica.

£l marquillo de diapositivas méas sencillo consisten
te en dos trozos de cartén entre los que se coloca la petlcula; ge
neralmente son autoadhesivos, Estas monturas son baratas, pero
no mantienen la pelfcula plana durante la proyeccidén ni protegen
de marcas de dedos ni de roces. Sirven para materiales que no
precisan conservarse por mucho tiempo. t.os marquillos de plég
tico son mucho mejores, los hay con cristales y sin ellos, Los
que utilizan cristales llevan un proceso més largo de montaje; los

cristales deben limpilarse antes igual que la diapositiva; el monta



205

je se hard en ambiente seco, ya que la humedad podra formar —
manchas durante la proyeccidn., Los de metal con vidrio de esca
S0 espesor son para conservar material que no puede volver a —

ser fotografiado, y que va a usarse por mucho ttempo. (23,50).
g .- Codificacién.

Las diapositivas para poder ser archivadas, prime
ro deben ser codificadas. Lo primero que debe de hacerse es bus
car el lado de la diapositiva que debe proyectarse, Si es de un -
texto o gréfica es relativamente ficil, pues se verd el lado legible
de la diapositiva, Cuando no hay letras, por ejemplo, una diaposi
tiva de un paciente, genzralmente hay que buscar una marca en -
la montura ( las diapositivas Kodak llevan una cruz "+" de este
lado, otras marcas llevan el logotipo, y otras dicen el lado cor-
recto de proyeccibn ) o fijarse en el lado de las lesiones.

Debe de recordarse que las diapositivas se proyec-

tan invertidas —'

de cabeza '—, pero del lado que se veran en
la pantalla, como se explicd anteriormente . Por lo tanto para co
dificar una transparencia hay que hacerlo en forma invertida y del
lado correcto,

, Lo primero para codificar una diapositiva es poner

una marca o ndmero, en la parte superior derecha, sila diaposi

tiva estd invertida o en la parte inferior izquierda del marquillo,
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si no estd invertida, De tal manera que al colocarse en el pro -
yector quede en el extremo superior derecho y as{ se facilitard
su manejo. Después de la marca o el nimero otros datos impor
tantes que se pondrén en el marquito son: fecha. tema, el nombre
del paciente, la dermatosis ( o el padecimiento), etc., dependien
do de lo que se trate, y de la forma particular que escoja cada
quién, se podrd poner arriba, abajo o a los lados del marquito,
pero siempre llevando el mismo orden. Por ejemplo, el tema o
el padecimiento se pueden poner en la parte inferior, el nombre
del paciente en la parte super*ibr, y la fecha a un lado; as{ como
un nimero de codificacidn especial al otro lado, El uso de rayas
de colores diferentes en el rnarquito o en el margen del mismo
facilita la codificacién por temas o padecimientos, Por ejemplo
usar un color rojo para psicodermatosis, un verde para micosis
profundas, verde y azul para micosis superficiales, etc,

Para comprobar la buena codificacibn es necesario
el ensayo del material en el proyector. Las diaposi;ivas con mar
quitos de pléstico y metal se les coloca etiquetas autocadheribles
para poder escribir en ellas, Es conveniente usar vtinta negra pa

ra mayor legibilidad (50).
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ik, -~ Archivo.

Un sistema bien organizado de archivo para diaposi
tivas resulta eficaz, econdmico, cbdmodo y ademfs protege y ase
gura el material.

Un sistema de archivo no tiene que ser complicado;
en efecto, cuanto mas sencillo, més ficil serd usarlo y matener
‘lo al dfa. Un buen sistema debe de reunir las tres caracteristicas
siguientes:

1.~ ldentificacién o codificacidén precisa de cada imagen.,
2,~ Organizacibn 1§>gica del archivo y depbsito,

3.~ Proteccibn d= las fotograffas archivadas.

Del primer punto sobre identificacidn o codificacidn
ya se tratd anteriormente,

La funcidén da un sistema de archivo consiste en man
tener los materiales identificados, organizados y protegidos, L.os
nimeros de identificacidn aport.an la base de la organizacitn; la -
proteccidn consiste en mantener las diapositivas en medios adecua
dos de almacenamiento.

Las diapositivas pueden estar organizadas por temas
y padecimientos por orden alfabético y en nimero progresivo para
cada seccidn, Por ejemplo una diapositiva de Psoriasis en gotas

llevard las tres primeras letras del tema y el nUmero progresivo
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que letoca a esa seccibn, ejemplo: PSO-32, Estas codificaciones
deben de aparecer en las hojas o tarjetas que contengan los temas
y nimeros de las diapositivas, as{ como la fecha de su almacena
miento. También se puede afadir una letra a esta codificacibn de
tal manera que sea: una 'T' para tema escrito, una 'P' para fo-
tograffa de. la dermatosis, una 'H' para histopatologfa, una 'l' pa
ra inmnumofluorescencia, una 'M' para micologia, etc, En el —-
ejemplo anterior la diapositiva del paciente quedarfa: PS0O-32-P
y si fuera de histopatologfa PSO~32-H y en la tarjeta correspon
diente quedar{an anotados los datos principales de la diapositiva

( interés especial, puntos a tratar, forma del padecimiento etc ).

Como esta forma de organizacidn puede haber mu—
chas otras y mejores. El punto es que deben dé ser faciles de .
manejar, de encontrar y de colocar,

Las diapositivas pueden almacenarse en cajas, ana
queles o armarios con cajones o compartimientos, en bandejas
-f" carousel''— listas para proyeccidn, o en hojasde pléstico con
bolsillas individuales, Las cajas de pléstico o de cartdn en que
vienen las diapositivas despues del revé\ado, son ideales para —
transportar las diapositivas pero no para archivarlas pues hacen
dif{cil su seleccidn y al sacar y meter las diapositivas, éstas se

maltratan. También hay cajas meldlicas esmaltadas en las que —
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pueden caber hasta 200 o mas diapositivas y tienen una hoja de
indice en la tapa; estas cajas conservan bien las d iapositivas. Los
armarios con cajones y compartimientos son la mejor manera de
alamacenar diapositivas, pero puesto que permite utilizar la orga
nizacién escogida de una manera practica, accesible y ayuda a la
conservacién del material, Ademas permite almacenar un gran ni
mero de diapositivas en un sdlo lugar; las hojas de plastico : con
bolsitas individuales, que pueden almacenar hasta 30 o mas diapo
sititvas y pueden archivarse en &lbunes ocarpetas, permiten exa—
minar de manera simultinea y répida bastantes diapositivas y, -
aunque no resultan muy practicas para sacar y poner con frecuen
cia, las hojas disminuyen la necesidad de manejar y proyectar —
diapositivas, lo que contituye un aspecto importante para prolongar
la duracidn especialmente si zon de color.

Las diapositivas, sobre todo de color, deben alma-
cenmarse en un sitio obscure, seco y frio, Los tintes se van degra
dando con el uso por lo gue una diapositiva no dehe de permane—
cer mas de un minuLo.pr*oyecténdose. Debe evitarse el polvo, la
exposicidn al calor, a la luz y a la humedad. En un lugar oscuro,
seco y a 20°C, las imagenes permanecerén estables al menos cua~-
tro afios. Aln asi los cambios serdn imuy graduales y poco detecta
bles, Si se quieren mantener durante tiempos muy prolongados,

las diapositivas deben guardarse en refrigeracién a unos 2°C, pero



con cierre hermético.

El sitio de almacenamiento de las diapositivas en
una institucidn, hospital, clinica o centro, debe de constituir una
''"Fototeca'' que al igual que una biblioteca debe de tener personal
preparado, buena organizacidn de archivo y de codificacibn, un -
-amplio material y una o varias salas pequefias de proyeccién o
de audiovisuales, A falta de las salas, pueden existir visores in
dividuales para diapositivas, cajas de luz —~—se puede usar un nega
toscopio—~— o proyectores con pantalla propia para poder visualizar

el material.

B.~ Proyeccibén
El éxilo alcanzado por la presentacibn de una serie
de diapositivas o de una pelicula es directamente proporcional al
grado de planificacidn que precede a la produccidn real, asi como
& las condiciones o medios deque se disponga para la proyeccidn.
Para la proyeccidén se necesitan varios elementos:
el proyector, la pantalla, un saldn adecuado, sefaladores, siste-

mas de audio ( micrbfonos, bocinas ), etc.
a),- Pantallas,

Para la visualizacidn correcta de una imagen se —

precisa de una buena pantalla. Hay varios tipos: pantallas mates,
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pantallas perladas, pantallas de hojas de aluminio, pantallas len-
ticulares metélicas y pantallas lenticulares no metélicas.

LLas pantallas mates reflejan la luz en todas direc~
ciones, y las imAgenes presenta casi la misma brillantes desde
cuAlquier dngulo de visidn corriente. En cuanto a uniformidad, de
finicidn y demés aspectos la imagen proyectada resulta mejor que
sobre cualquizr otra superficie, El unico defecto es que posee -
poca luminosidad y se requiere también que la sala esté comple
tamente obscura,

Las pantallas perladas estdn formadas por una su
perficie blanca en la que se han incrustado peguefias cuentas de
vidrio transparente. Estas relfejan la luz y producen una imagen
luminaosa pero en una z>na limitada, por 1o que a los espectado
res que estén a ios lados de la pantalla se les dificultard ver la
definicibn de la imagen.

Las pantallas en hojas de aluminio reflejan la luz
proyectada en una zona de 60°de anchura y dan una imayen muy
luminosa.

L.as pantallas lenticulares metdlicas poseen una su-
perficie con recubrimiento metélico, sobre el cual una trama se-
parada invisible a las distancias de observacién usuales, actia co

Mo uha serie de espejos. La zona de iluminacibn alcanza 70°de
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anchura. Su costo es elevado,

Las pantallas lenticulares no metdlicas poseen una
superficie parecida a las lenticulares metalicas, pero sin r:ecu—
brimiento metélico, Estas reflejan la luz en unos 90°de anchura
y la brillantez de esta area es el duplo de la de una pantalla ma
te.

Las pantallas pueden ser rigidas o flexibles en cual
quiera de sus formas, lLas hay muy pequefas (80 cm) hasta las

que pueden abarcar toda una pared ( las lenticulares sblo alcan

zan 1.8 x 1.8 m ) (14).

L), = Proyectores,

Para obtener una buena imagen en la pantalla, se ne
cesita de un buen proyector, L.os dos aspectos méas importantes
de éste son: calidad de imagen 'nitidez, luminosidad y uniformi
dad' y c‘alidad rmecanica 'ausencia de ruido y calor' . La poten
cia de la l&mpara y la luminosidad del objetivo 'lente!, junto a
la distancia y el tipo de pantalla, determinan la luminosidad de
la imagen., Hay proyectores para todos los formatos de diaposi
tivas, Los mas sencillos emplean un dispositivo manual para a
limentar las diapositivas el cual es deslizable y le caben dos -
diapositivas, colocéndose una mientras se proyecta la otra, El

disefio es barato pero muy lento,
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La mayoria de los proyectores modernos son auto
méticos y llevan cargadores los cuales pueden ser rectos o en -
forma de bandeja o "carrousel". Los primeros admiten de 15 a
30 diapositivas y los segundos admiten de 10 a 140 diapositivas
y adermas sirven para almacenamiento de las mismas. Estos 'pr‘_c_>_
yectores son los mas (tiles. Las diapositivas pasan automéatica-
mente y el programa siempres queda en su orden correcto. El
de bandeja circular, mecinicamente sblo tiene que describir un
movimiento muy sencillo y cuando estd lleno, gqueda, al final -
del programa, en posicidn de volver a empezar. Tienen botones
de avance y de reversa, algunos cuentan con control remoto., El
enfoque también puede haceree por control remoto y muchos ob-

Hay proyectires que cuentan con una pantalla pro
pia, por lo que se pueden 32nséyar las diapositivas, otros para
sistermas audiovisuales con pantalla de 25 x 25 cm y grabadora.
Hay proyectores especiales para proyeccidn de laminillas de mi
croscopio. Deben de tener muy buena iluminacidn y &ptica fina
para obtener imégenes con buena definiciénAy nitidez, Su inconve
niente es que son de costo elevado,

LLa existencia de dos proyectores es ideal, se de-
beran tener refacciones a la mano para que no se interrumpa -

por mucho tiempo la presentacién ( l&mparas o fusibles, cables
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de extencibn, etc), (13,14,23,50).
c).—~ Tipo de salén.

Los lugares de proyeccidn deben estar en propor -
cibn, con el tamafio del auditorio, proyector y pantalla, para que
la proyeccién sea correcta y la visibilidad de las diapositivas esté
asegurada.

El tamafio del- saldn debe de tener la suficiente ca
pacidad para el nimero de personas que se espera que asistan,
En sala de conferencias o las aulas con asientos fijos se ha de
préveer 1 m2 por asist:nte, Para auditorios mas grandes con si
llas plegables se necesitan 0,5 m"2 por asistente,

Existen tablas ce proyeccidn de acuerdo con la dis
tancia de la pantalla y la longitud focal del objetivo del proyector
pero lo mejor es probar las diapositivas antes de la ;;resentacién
y- acomodar el proyector en la mejor distancia de visibilidad. Un

proyeclor con objelivo zocum sirve para esta causa. (13, 14,28,50),

d) . ~Sistema de iluminacion,

LLos controles de luz de la sala deben poder contro.
larse facilmente, Pueden estar colocadas cerca del operador del
proyector o del ponente. El saldn, si tiene ventanas, deberd de

llevar cortinas oscurecedoras, Cortinas opacas de doble tela, de
3



215

preferencia negras y cortinas con capas de aluminio podrén dar -
suficiente oscuridad,

Lo méis aconsejable para iniciar una proyeccién es
primeroencender el proyector antes de apagar la (ltima luz del -
salén, Esto evita que el auditorio se guede a oscuras y pueda =
haber problemas de interferencia y pérdida de atencién al mensa

je de la comunicacidén ( 14, 50 ) .

La ventilacién debe ser suficiente sobre todo si se =
permite fumar., Una e<posicién en un sitio cerrado donde la gente
fuma, disminuirdl a atencién y el aprovechamiento de estos medios
de comunicacién., Si es un lugar muy caluroso o frio se reque-
rird de aire acondicionada .

.- Micrdfonos .

Algunos lugares por su amplitud aclstica, precisan
el uso del micrbgono, Este puede estar en una mesa o en el po
dium o atril donde se coloca el expositor, El volumen deberd ser
regulado antes de la exposicidn y deberin eliminarse ruidos extra
fios a fin de que se permita una audicidn correcta y evite pérdida
de atehcidn e interrupcioﬁes en el momento de la presentacién --

(50) .
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g). - Senaladores .

Los cefaladores son instrumentos para hacer énfa_-
sis en algln detalle de la diapositiva, Existen dos tipos: los ma
nuales y los eléctricos, Los sefaladores manuales pueden ser me
tAlicos en forma de 'telescopio”, o de madera y normalmente se
usan en lugares pequ;aﬁos. Los sefaladores eléctricos son lémpg_
ras que proyectan una pequefa flecha luminosa y que se usan en
lugares muy amplios y sobre sitios inaccesibles al ponente por =
las dimensiones de lugar y de la pantalla, Con los sefaladores =
manuales no hay que tocar la pantalla, pues esta se maltrata, -
También es conveniente sblo usar los sefialadores cuando son ne*

cesarios para no distraer al auditorio ( 50 ) .

h).— Proyeccidén con dos imagenes .

Cada dia se wtilizan mas los programas que prese- ‘
ntan informacion en dos o mis pantallas simultineamente, Ura -
presentacién simultinea ofrece ventaja especiales: permite la com
paracidn directa de dos situaciones distintas, como por ejemplo -
imagenes de "antes y después', o bien el aspecto de dos procesos
diferentes pero relacionados. También permite presentar de un -

lado un texto y del olro imégenes clinicas o gréficas .
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Para esto se necesitai dos proyectores y dos panta
llas o una pantalla alangada, Para mayor visibilidad las pantallas
deben colocarse ligéramente inclinadas ( 14 )

Se pueden proyectar las diapositivas de manera si-
multinea o sea dos a la vez, sobre todo cuando correspondan una
a una v sean el mismo nimero en cada proyector. Otro método
es de proyectarse en un lado los textos y en otro gréaficas e imé
gancs clinicas, Una mancra praclica scoria colocar una disposi-
tiva de un texto en un lado, v pesar undgenes clinicas del otro -
lado correspondientes al texto. Al terrminar éstas apareceri otra
diapositiva de texto en el lado donde pasaron las imagenes clinicas
y del otro lado pasaran las imégenes clinicas correspondientes al
nuevo texto.  As{ ¢l operador de la proyeccidn no se equivocaré

y la presentacibn serd versatil ( 40) .

4),- Técnicas d2 Presentacién .

Los profesionales de la medicina que contribuyen a
la ensefanza médica, debuﬁ de comunicar de manera efectiva sus
experiencias y los resultados de sus estudios e investigaciones, =
La calidad de la ensefianza médica es cada dfa més necesaria, -
por 10 que una buena presentacidn de una cétedra, de una confe-
rencla o de un caso clinico sea valedera para incrementar esta -

calidad .
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Para una.buena presentacibn con Diapositivas en ne
cesario tener en cuen‘ta todos los aspectos antericres, ademas de
lo principal: buenas folografias. Un tema brillantemente expuesto
ueda deslucido con un material fotografico malo .

Teniendo ya un material adecuado, bien disefado y
procucido, debe encsayarse antes de la presentacién. Muchas ——
diapositivas a simple vista parecen perfectas, hasta que al ampli
ficarse en la proyeccidn muestran sus dofectos. FEl ensayo per-—
mite centrar, reponer, cambiar la toma fotogréfica, ete, del mate

rial didactico, antes de su exhibicién. /Adumas permiite al ponente

ey i e a1 e e 6 e . i
tener una mayor trangqutlidac para la exposicion, ast como segunri

dad y una mejor voz .

Todo el material ha de estar listo antes de la pre-
sentacidén, as{ como los elementas del saldn de proyeccién, como
la iluminacibn, micréfoncs, eL;: .

Zs necesario para el ponente un tugar de donde se
dicta la conferencia: esle puede ser un escr;itor*io, una riesa o un

podiutn,  1Zsle Gltimo es un atril desde el que el expositor pusde

culocar pape o nuiones y en el gue puede contar ademés con la

flurninactdn micréfong, contrales de luces

Davis v Salomon ( 11 ) resumen la téenica de pre
sentactdn en los siguientes punios:

Yo Lxponer el objetive de trabajo en una rorma simple. Sies
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posible duplicar la exposicién oral en una transparencia y -
mostrar el comienzo y fin de la exposicibn de palabra ,
Usar series de diapositives para mostrar progresivamente -
los puntos claros .

En fordo de color obscuro o azul ¢s mas facil de leer yue
letras negras en fondo claro .

Usar varias diapositives simples mejor gque una complicada
sabre todo si la exposicidn es larga .

Usar duplicados si se necesita referirse a la misma diapo—-
sitiva varias veces durante la presentacidn .

Planear las diapositivas para una buena secuencia visual en
la presentacién. o dejar-una diapositiva en la pantalla des
pués de discutir su contenido .

Ensayar su presentacidn conociendo el orden do las diaposi-
tivas .

Las diapositivas con informacibén escrita deberan ser planea
das para 60 seg. de exposicidn., Las ilustraciunes pueden —
dejarse menos tiempo, pero riinguna debe de ser proyectada

menos de 10 segundos .

A esto se le puede afadir que una presentacion lar

ga y mondtona hace que el auditorio pierda atencién y arruine la

piatica .
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En Dermatologia, en la que se requiere tanto de una
presentacibn visual, se deberd ponzr mayor esfuerzo para que ésta

tenga la mejor comunicacifn y recunda en mejor ensefianza para

el auditorio .

5),~ Audiovisuales y Dermatologia .

Los sistemas de educacion audiovisual varfan de los
més sencillus a los muy complicados como el cine vy la televisidn.

En Dermatclogia el mejor mét-do visual es la dia-
positiva,

Aunque éste n &todo es estatico, permite examinar
detalles con gran deteniniento, adeinds de las venlajas antes des—
critas., £l sistema audiovisual adzmis comprende la parte audi-
tiva, Una buena grabacida de un tema adicionado de diapositivas
cocuenciales representa un material de ensenanza excelente, [Este
material tiene la ventaja que puede ser utilizado, cuantas veces -
wea necesario por sl estudiamte o por el rmédico y pucne ser reno
vado 'y modificado cuande sea neccsario,  As{ también puede ser
aprovechado pur varias personas a la wee

[Fsto se puede hecer sencillamonte pormedio - de pro
yectores de diapositivas y una grabadora, que durante el didlogo

e ~ o n g *
dara una senal para el carnbio de diapasitivas,  Algunos proyecto
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res incluyen una pequaia pantalla en et mismo aparato y tanbién
una glabadora. Los hay mds sofisticados que son enteramente -
automnaticos, asi como grandes sistemas audiovisuales que cuentan
con sincronizacidn de varios proyeclores que a su vez son conec
tados a una sofisticada grabadora automéitica .

Ultirmamente los video~cassettes han rewvolucionado
los sistemas audiovisuales, los equipos son costosos pero cada
vez se usan mas probablamente esto disminuird su precio ( 11, -

15, 26, 37, 46 ) .

6.~ Cinematografia y Televisidn en Dermatologfa .

Otros métodos audiovisuales son la Cinematografia
y la Televisidén .

La caracterfstica esencial de la pelfcula en rmovimig
nto es afadir la dimensidon de tiempo. Esto hace posible mostrar
el movimiento. En otras ramas de la Medicina esto tiene gran
importancia, sobre todo en la Ortopedia. En Dermawlogfa su uso
es limitado, Puede ser usada para demostrar técnicas o métodos
quirdrgicos, de laboratorio micoldgico o histomatolbgico, pero para
dernostrar las lesiones cutineas tiene el invonveniente de no pre-
cisar bicn los detalles pucs se tendria que parar la pelfcula .

Las diapusitivas son mas flexibles en Dermatologla
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y tiene una mejor definicidén (6, 7 )

La Televisidn se ha usadbxm;é‘s”Apar-a la ensefianza
del plblico en general que para-el rnéd"lco mismo, Programas -
televisados con una amplia difusién contribuyen a una mejor vy ve
raz informacidn contra la ignorancia y para corregir id2as errbd-
neas de la gente .

En otros palscs como en Inglaterra sc llevan a cabo
programas secucnciales de temas médicus en los que destacan —-
los dermatoldgicos, En México hace falta mayor pr*omocién de la
salud y asi mismo de la Dermatologla por televisidn. En el Cen
tro Dermatologico Pascua se han grabado varics programas de -
Televisidn en los dltimos dos afos, los cuales han dado resultados
positivos a la poblacién, puss muchos de los asistentes a consulta
han sido motivados por estos programas ( 33 ) .

VIl.- DISCUSION_ Y CONCLUSIONES.,

A través de la historia -6 ha visto la necesidad de
oliterer ilustraciones de tos diversos padecimientos dermatoldgicos
para las diferentes aplicaciones antes seraladas .

©n este trabajc se exponen en forma sencilla y prég
tica generalidades sobre la fotograffa para mayor comprensién de
ella en la Dermatoldgica .

No solamente en la Dermatologfa es necesaria la -~
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fotografia, hay infinidad de aplicé‘d onese j,t;o‘das las ramas de la

medicina como en el diagndstico, evolucién'y control del paciente
investigacién, ense?anza, -entrenamiento-y comunicacién al perso
nal entre otras .

En la Dermatologfa, como ciencia objetiva, encon-
tramos que la fotograffa tiene una gran aplicacién, puesla patolo
I -~ . . n 2 n
gia dermatoldogica se puede visualizar cn toda su extensidon, tenien
do aplicaciones en documentacidén, evolucién y control de los pa-
cientes, en la investigacidn, en la ensefanza y en la comunicacién
al paciente .

La necesidad de que el dermatdlego tenga conocimien
tos generales de fotografia se basa en que se encuentra en rela —
2 i . rd z
cidon directa con sus aplicacones y ademas esta en contacto estre
cho con el paciente, que 3e sentird con mas confianza que con un
fotbgrafo extrado .

Es muy Gtil un departamento especial para la foto-

e . . .

grafia, pues de esta manera se tiene todo el equipo y no se inter
fiere con la consulta externa en mucho de los casos. No obstante
limilaciones en espacio y economia en muchas Instituciones crean
la necesidad de la fotograffa en forma ambulatoria ,

No es indispensable contar con un equipo sofisticado
pero s{ es necesario tener lo suficiente para realizar una buena

fotografia .
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Una cérmara réflex sencilla de cualquier marca de
calidad bastard para un buen resultado fotografico. También cd
maras con forimalo pequeio con un marco de enfoque pueden ser
utilizadas .

Un objetivo normal de 50 mm con accesorios como
lentillas de aproximacidn son suficientes en la mayor{a de los ca
gos .

El elemento més Gtil indiscutiblemente es un macro
bjetivo de 50 © 100 mm pero su limitacidn es el precio .

Como ya se ha precisade ninguna pelicula da un co
lor exacto a los colores naturales. En la comparacién de pelfculas
Kodachrome 64 como la Kodachrorme 25, dan los méas cercanos
del color de la piel normal, pues dan tonos rojizos. Otras tona

)
lidades como las que dan las pelfculas Agfachrome y Fujichrome
son aceptables, Debe también tenerse en cuenta que la impresién
en rapel de una diapositiva puede distorsionar el color de la foto-
grafia original .

En las peliculas en blanco y negro, se usa la pan_
cromética de sensibilidad media o baja a la cual se afiade un filtro
de color verde o azul para contrastar més las lesiones ,

La ituminacidn mis usada es el flash electrbnico y

las 1&mparas incandescentes., Para las impresiones en blanco Y
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negro se deben de usar dos o mas lAdmparas sobrevoltadas para =
una maxima ilumiracidn ( o cualquiera que la prlporcione), con -
diferentes posiciones para los tipos de textﬁra, frontal y de contor
no segdin sea necesario .

En color, lo mAs practico es el uso del flash elec
trdnico el cual debe de ser pequefo o mediano yla fuente de luz
debe de estar en una posicidn baja en relacién con el objetivo. -
El uso del doble flash elimina sombras en cara y miembros, y da
una iluminacién mdés uniforme. La mejor iluminacion se puede -
obtenér con lAmparas incandescentes que proporcionan una itlumina
cibn més uniforme méas difusa. Se debe de recordar el uso de
un filtro corrector 80 A, para la pelicula de luz de dfa., El flash
anular se recomienda para la cavidad oral .

Para dar exposicidn correcta si se usa iluminacibén
con lamparas incandescentes se deberd usar el fotdbmetro interior
de la cAdmara a una velocidad de 1/60 o 1/125 de segundo, . Para
el uso del flash se tomard en cuenla la guifa de éste para distan-

“cias inclufdas en la misma. Para distancias menores se deberé

hacer un cllculo mediante un ensayo de exposiciones previas, con
dos diafragmas mas y dos menos que el nimero f que aparece en
la gul’a del flash para menor distancia. Siempre se deberd anotar

en primer lugar la dermatosis, nimerof, distancia, tipo de obje-
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tivo, sensibilidad de la pelicula para un mejor resultado y una bue
na gufa .

El fondo es muy importante en la Fotogr*at.’l'a clinica.
Hay que evitar factores circundantes entre el fondo y el paciente
a menos que estos ssan necesarios,

En la fotograffa en blanco y negro, si se quieren ha
cer resaltar las lesiones en una picl blanca o morena clara se pre
fiere un fondo negro, También se puede usar un fondo claro siem
pre que sea un tono un PoOco MAs Oscuro o un poco MAas claro que

Vel tono de la piel que se folografia. Un tono mas claro se prefiere
para una piel oscura .,

£In la fotojrafia en color siempre se debe de buscar
un tono que haga contrastar la piel y que no haga que cambie su
color, £l consenso general prefiere un fondo negro para una piel
clara pues l\éce resaltar Onicamente el sujeto fotograffado aparte
gue elimina las sombras., ara una piel muy oscura o negra se
puede udlilizar fondos claros siempre que no cambie el tono de la
piel.

Otra clase de tono gue se puede utilizar para el blan
co y hagro es la llamada iluminacidn de fondo sobre una tela o

aciflicu blanco y que hace resaltar los lesiones y da gran volumen

a la regidn fotografiada .
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Un buen: enfoque: s gran ‘profundidad de 'campo son -

factores necesarios para kque una—fbtog}*affa ‘tenga claridad .

En la fotografia clinica dérmatélégica el factor de
topografia es muy importante. Primeramente hay que saber aco-
modar al paciente y conocer la localizacidn total de la dermatosis,

Las fotograffas de cuerpo entero se ulilizan en der
matologfa muy diseminadas o generalizadas. |l.az.de secciones to
pogr-éficas o por segmentos del cuerpo son para relacionar topogra
fie. regional o localizada con las lesiones dermatolégicas., Las —-
fotografias de acercamiento se emplean cuando interesa el detalle
de las lesiones. Hay que procurar que la regidn tomada llene lo
més posible el campo fotogréfica., Para esto se debe tomar en
cuenta el eje vertical u horizontal de la roegién anatdmica que se
va a tomar .

La actitud hacia el paciente debe ser de amabilidad
comprensidon y firmeza. Hay que ser pacientes con los nijos y
con los ancianos, Siempre se debe de procurar que no aparezcan
los pacientes con ropa. Se debe de tener cuidado con el pudor
de los pacizntes, cuidando que se desnuden por regiones .

Con los nijios hay que ser hibil y répido para la to
ma fotografica. En lo gue se pueda, habré que distraerlos con -
algln objeto. De otro modo las tomas de acercamiento son las

recormendadas .
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Otfo factor importante en la fotografia clinica es la
com@raciéh. Nos muestra los cambicz progresivos en los pade-
.'gimientos o los cambios posteriores al tratamiento, _También nos
sirve para apreciar les lesiones en conjunto. Es til ademés para
las fotografias de familiares en padecimientes hereditarios o infecto
contagiosos. Se debe tratar de que el paciente esté en la misma
posicidn, con el mismo fondo y wutilizar la misma iluminacidn en
las fotograffas de "antes" y "después" .

Para la fotograffa en cirunfa se tiene que estar de

acuerco con el cirujanc., Se puede utilizar la iluminacién de la
sala quirirgica o el flash clectrdnico sin esla iluminacidn, Un -
telefoto o un objetivo zoom con convenientes para estar alejados

., . . 4
del campo quirlGrgico. Hay que vestir ropas de quirdfano .

Se debe de recordar los pasos a seguir en una fo—
tografia clinica para evitar errores. La fotograffa se debe de ha
cer con calma con previa preparacidn del equipo .

En la folomicrograffa se puade utilizar una camara

- . i : ) . 2 .
réflex adaptada al microscopio 0 microscopios con camaras inte—
gradas. PPara la fotomicrografia en color se pusden utilizar pel_l:
culas de diferentes sensibilidades dependiendo de la iluminacidn -
dei microscopio, Para el blanco y negro se utilizard pelfcula ——
pancromatica y podran utilizarse fillros de colores para hacer con

traster mas las tinciones
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‘La exposicidén se podrd determinar directamente por
el fotdmetro de la cAmara adaptada al microscopio o en forma au
tomética desde el panel control si se cuenta con él,

La limpieza delos objetivos, oculares y laminillas -
as{ como un buen enfoque del microscopio, determinarin claridad
en la imagen y evitaradn errores .

Tanto en histopatologia como en micologia la foto-

micrografia es de gran importancia. Se pueden usar para archi-
VO en caso Que no se puesda conservar la laminilla, para presen-
tacibn de casos clinico—patolbgicos o micoldgicos ya que los deta-
lles se pueden.apreciar mejor con la ampliacién en un proyector
de diapositivas. Se deban buscar los puntos de interds y se deben
tomar en diferentes aumentos y en el caso que se requiera, con -

diferentes tinciones .

La fotomacrograffa en micologia es de igual impor -
tancia para la toma de cultivos tanto en tubos como en cajas de
Petri

La folomicrograffa en la_inmunof luorescencia revis

te un interés especial, Se debe de llevar un entrenamiento espe
: ¢ : Loy

cial para el uso de microscopio y para las tomas fotograficas. -
Es de gran importancia ya.que las muestras de preparacién his-

toqufmica para la inmunofluorescencia no son duraderas. Se usan
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pelfculas de alta sensivilidad con largos tiempos de exposicién .

Para la fotografia de radiografias puede usarse sim

plemente una cdmara réflex con accesorios de fotomacrograffa, -
una pelfculade ASA.media y colocar la radiograffa en un negatos-
copio, Como se utilizan velocidades bajas debido a la poca ilumi
nacién se recomienda sostener bien la cAdmara o utilizar un soporte
Puede utilizarse un aparato especial para la toma de radiograffas,
el cual es costoso y complicado ,

Otras aplicad ones en la fotografia especial son la

fotograffa ultravioleta gque se utiliza principalmente para hacer re

saltar dermatosis con inanchas hipocrémicas y escamosas, Tam

bién son interesantes la fotograffa_ infrarroja que se utiliza en pa

decimientos vasculares vinosos, la higrofotografia que se utiliza

en genética, y la micrograffa electrbnica en el campo de la inves

tigacidn .
Para un mejor aprovechamiento del conocimiento --
clfnico y cientffico es necesario un método esencial de ensefanza

en todas las &reas de educacidn médica. L.os métodos audiovisua-

les aumentan el ndmero de sentidos usados en el aprendizaje .

El uso de diapositivas es un gran auxiliar visual -

de facil produccidn y manejo. Son faciles de transportar y de -

archivar, son durables, pueden mostrar detalles con grandes acer
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camientos y sﬁ costo es relativameﬁte'bajo.‘r Es necesario un apa
rato de pr‘oyeccién y una panfal'lé paﬁa poder ser usadas .

La diapositiva ideal transmite su mensaje sin que se
diga una sola palabra. Debe de ser plancada al igual que la pre
sentacidn general |,

Los textos de las diapositivas deben de ser corlos

no mayoras de 7 a 10 lineas y siempre llevando el t{tulo del tema,

De preferencia sze deben de usar maylsculas y usar
méquina eléctrica. Puede usarse tinta china sobre todo para gra
ficas y cuadros .

Las tablas no deben de te ner mis de 4 columnas -
ni 7 renglones, se deben do usar més diapositivas cuando se pase
de este nGmero ,

Las graficas deben de ser simples. Para las gré
fic:s lineales no deben usarse més de tres lineas. L.as gréficas
en pastel deben de tener siete rebanadas como méximo, Es pre-
ferible que los porcentajes estdn por dentro y el texto por fuera .

lLas graficas en barra se pueden hacer horizontales

v verticales. No deben de ser més de 7 barras .

£l uso del color en ld diapositiva es importante, -

£l fondo de las diapositivas debe ser preferentemente azul con le
tras blancas pues resulta dptico ¥y no cansa la vista. También -

las letras negras en un fondo blanco pueden utilizarse, Las gr‘_é_
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ficas y tablas pueden presentarse tambign en colores .

El montaje de la diapositiva debe ser durable y ser
vir para la codificacién .

L.as diapositivas antes de ser archivadas deben de
ser codificadas. Se pueden codificar de muchas maneras pero de
ben de llevar como escencial, fecha, nombre del paciente o la der
matosis, nimero de codificacién y una sefial que identifique el rné
do de colocacién en el proyector .

Un archivo para las diapositivas no tiene que ser
complicado y debe de ser efectivo. Debe de tener un método de
identificacidén de diapositivas, organizacidn del archivo y proteccidn
la: diapositivas debende ser fAciles de manejar, de encontrar y de
colocar, Los armarios con cajones peque ‘os y compartimientos —
son la mejor manera de conservar ¢l material, También pueden -
usarse hojas de plastico, bandejas para proyeccidn, cajas de plas
tico o de metal .

Para la proyeccidn se nzacesita de uno de varios -
proyectores de preferencia de tipo "carrousel, una pantalla que
brecise una buena imagen, un salén adecuado con buen sistema -
de iluminacion, ventilacidn y sonido, senaladores y personal capa
citado .

Para una buena presentacién de diapeositivas es nece
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s;:\rio"todé lo an’ter‘io‘r‘,'f ber‘é ilc’)‘ prirrfjér'ibé\l es una buena fotograffa .

Antes de ‘la‘ presént}aciéhysbe deben hacer ensayos -
previos. téniendo el materiél listo asf como los elementos de la sa
la de proyeccidn .

Hay que exponer el trabajo en forma simple y gue
las diapositivas nos sirvan como gufa ¥y no como lectura, No ha
cer la presentacidnes demasiado largas y no mantzner mucho tiem
po con una sola diapc:sitiva. o por lo contrario pasarlas demasiado
répido .

Otros sistemas audiovisuales importantes para la
Dermalologia son los videocassetes, la cinematografia y la televi
sidn .

Todo el material audiovisual debe conservarse en
una fototeca para que esté al alcance del médico o del estudiante

que quicra aumentar sus conocimientos clinicos en Dermatologfa .



VIIl.- GLOSARIO,

ABERTURA ,~ Urificio circular del objetivo de la cAmara que con
trola la cantidad de luz que alcanzard la pelfcula, [En las cdmaras
sofisticadas, esta abertura er. variable, indicAndose el grado de -

variacidn mediante una escala de nGmeros " £ "

AMPLIACION. - Té&rmino empleado para describir una copia de ma

yor tamario que el negativo de partida .

ASA.- Indice de sensibilidad de materiales fotogréficos puesto ~
a punto por la " American Standard Association". Los i{ndices

siguen una progresibn aritmética, y emplean un sistema de gradie

nte medio .

AUMENTO,~ Tamaro de la imagen con relacidn al del sujeto que
la produce. Es una expresidn de la relacidn sujeto-objetivo e ima
gen-objetivo, Cuando la distancia al sujeto es igual a la distancia

a la imagen, el aumento es 1 .

_(_3__:—-' Letra gue indica una posicibn del obturador en'la que éste

permanece abierto mientras esti presionando el disparador .

CABLE DE DISPARO,~- Cabte flexible empleado para accionar el -

obturador de la cAdmara .
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CAMARA RELFEX .~ Camara que emplea un espejo para reflejar
los rayos qgue forrman la imagen sobre una pantalla de cristal es-—

merilado que proporciona un sistema de encuadre y enfoque .

COLORES COMPLEMENTARIOS, - Dos colores son complementa-

rios de un tercero si, cuando se combinan en las proporciones -
correctas, forman luz blanca, Los colores complementarios lla

mados aveces primarios substractivos son los siguientes:

Complementarios Primarios
Amarillo (verde + rojo) Azul
Magenta ( azul + rojo ) Verde
Cian ( azul + verde ) Rojo

COLORES PRIMARIOS, - l.os tres colores primarios aditivos del

espectro en términos deluz trasmitida son: azul verde y rojo .
En términos de pigmentos opacos ( pinturas ) se considera que

los primarios son azul, amarillo y rojo .

CONTRASTE,~ Juicio subjetivo sobre la diferencia entre las den
sidades o luminosidades y su grado de separacidn en el sujeto, el

negativo o la copia ,

CUANTUM O QUANTUM, - Minima unidad, indivisible de energfa

radiante .
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CHASIS .~ Recipiente de metél o plastico opaco a la luz en el que

se introduce la pelfcula de 35 mm para cargarla en la cdmara .

DEFINICION,- Término subjetivo empleado para describir la cla

ridad de un negativo o de une copia .

DIAFRAGMA .~ Término empleado para referirse a la abertura -
ajustable del objetivo. Determina la cantidad de luz que pasa al
interior de la cdmara; puede aztar colocado delante, en el interior

o por detriis del objetivo .,

DIARPOSITIVA, - luﬁngon positiva, en blanco y negro, o en color,
cuya base es una pelfcula transparente, vy que se observa por luz

transmitida .

DIFRACCION,.~ Dispersidn y cambio de direccidn de los rayos —
luminosos que ocurre cuando éstos atraviesan un orificio pequeno

o pasan cerca de una superficie opaca .,

DIFUSOR,~ Cualquier material capaz de dispersar la luz. Suavi
sa la calidad de ésta, siendo su efeclo tanto menor, cuanto més

cerca esté de la fuente luminosa .

DIN ,~ "Deutsche Industrie Norm". Indice de sensibilidad aleman,

Siguen progresidn logaritmica .
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DIOPTRIA.- Unidad empleada en dptica para expresar lapotencia
de una lente. Es igual a la longitud focal de la lente expresaca

en metros .,

DISPERSION, ~ Capacidad de un crislal de alterar la trayectoria -
de los: rayos luminosos de diferentes longitudes de onda en dife--

rentes grados ,

EMULSION,~ Material sensible a la luz consistente en una sus-
pensidn de haluros de plata en gelatina y que se deposita sobre -
diferentes bases para obtener placas, pelfculas y papeles fotogr'é

ficos .,

ENFOQUE, - Disposicidn mecénica que permite mover el objetivo
en relacibn con el plano de la imagen para logar el grado necesa

rio de nitidez sobre la pelfcule

EXPOSICION. - En términos fotograficos es el producto de la in—
tensidad luminosa por el tiempo durante el que la luz actla. En
términos précticos la abertura controla la intensidad de la luz y la

velocidad de obturacién, el tiermpo .

EXPOSIMETRO,- Instrumento que mide la cantidad de luz que in

cide sobre o es reflejada por un sujeto. También es llamado fo-

tbmetro .
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FILTROS,~ Discos coloreados de cristal o gelatina qde modifican
la calidad de la luz que los atraviesa, sobre todo en términos de

contenido de color .

FLASH,.~ Fuente de luz artificlal que aprovecha la combinacibn -
de determinados gases en el interior de un recinto o tubo transpa

rente. Proporciona una luz muy intensa ,

FLASH ELECTRONICO.~ Fuente de luz artificial que utiliza la ~

descarga de electricidad a través de un tubo de gas .

FONDQO.~ Area situada tras el sujeto principal y que puede con-
sistir en una tela de color, una diapositiva proyectada o un deco-

rado .

FORMATO, -~ Tama’o del negativo, el papel o el Area de exposi-

) P
cion de la camara .

FOTOLAMPARA, - Fuente de luz artificial que emplea una 1émp§_

ra de filamento de tungsteno y un reflector amplio .

FOTOMACROGRAFIA, ~ Sistema de fotografiar objetos pequerios

con un aumento de 1 a 1 a 10X con accesorios especiates .

FOTOMICROGRAFIA,~ Sistema de fotografiar objetos muy peque

flos a tamafio grande adaptando la cémara a un microscopio .



239

GRANO, - Los haluros de plata expuestos y revelados se unen en

granos de plata metélica negra que constituyen la imagen visible .

INFINITO.- En término fotografico una distancia suficientemente

grande como para no verse afectada por variaciones finitas .

KELVIN (K ) .- Unidad de medida sobre la escala de tempera
turas absolutas. Se emplea para medir la calidad de color rela

tiva de fuentes luminosas

LAMPARA, -~ Término general que describe las fuentes de luz arti

ficial usadas en la fotografia .

LONGITUD FOCAL O DISTANCIA FOCAL,- Es la distancia entre

el punto nodal posterior del objetivo y el plano focal cuando el en

foque estd colocado al infinito ,

LLONGITUD DfZ ONDA .~ Distancia entre dos crestas consecutivas

de una onda en el espectro electromagnético .

LCUMEN, - Unidad de la intensidad luminosa que incide sobre una
superficic

MICROF ILM.~ Fotograffa de muy pequerio tamafio que se emplea
para registrar documentos o libros,

NEGATIVO, - imagen obtenida sobre una emulsidn fotografica por
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exposicidn y revelado, en la que los tonos estan invertides, apa
reciendo obscuras las luces y claras las sombras.

NITRATO DE PLATA.- Combinacién quimica de plata con &cido

nftrico que se emplea en reveladores e intensificadores fotogri—
ficos.

NUMERQOS GUIA.- Término que se emplea para describir el fac

tor de flash y que proporciona una guia para calcular la exposi—
cién cuando se usa esta fuente de iluminacidn,

que indican el tamafo de la abertura en relacibn con longitud —
focal,

OBJETIVO,~ Elemento compuesto de varias lentes que condensan
los rayos luminoses para formar la imagen en la pelfcula,
OBTURADOR.~ Dispositivo rmecénico que controla el tiempo du—

rante el que la luz actlia sobre la emulsidn sensible,

ORTOCROMATICA,- Té&rmino aplicado a una emulsidn sensible
al azul y al verde e insensible al rojo.

PANCROMATICO.~ Emulsibn fotogréfica sensible a todos los co

lores del espectro visible y al ultravioleta.

. PERSPECTIVA, - Relaciones de tamafio y forma de los objetos

tridimensionales representados en un espacio de dos dimensiones,

POSITIVO.- En fotografia, copias o diapositivas en las que las
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luces y sombras estdn en correspondencia con el rango tonal del
sujeto original.

PROFUNDIDAD DE CAMPO,~ Es la distancia entre el punto més

cercano y mas lejano del sujeto que aparecen aceptablemente nf_t_l

dos en la imagen.

PROYECTOR, - Aparato empleado para exhibir imAgenes quietas o
mébviles sobre una pantatla,

REVELADQ,- Proceso que transforma los haluros de plata expues
to en una imagen visible.

SOBREEXPOSICION.~ Expresidn usada para indicar que un mate

rial sensible a la luz ha recibido una exposicibn excesiva,

SUBEXPOSICION,~ Cuando el material sensible a la luz ha reci

bido deficiente exposicién.
TEXTURA.- Describe el cardcter de la superficie de un objeto,

ULTRAVIOLETA "UV'", - Parte del espectro electromagnético

situado aproximadamente entre los 400 y 30 nm, ‘es invisible al
ojo humano aunque la mayorfa de los materiales fotograficos son
sensibles a esta radiacibn,

VELOCIDAD, - Sensibilidad de una emulsién fotogréfica a la luz.,
Se indica mediante escalas ASA o DIN,

VIRADORES.- Soluciones que cambiah el colof de una copia fo
tografica mediante procedimientos quimicos.

VISOR,.~ Sistema Hptlico que permite componer y a veces, enfo
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car al sujeto; también s‘e‘fl,l"arn'a‘ ocular(4,12,14,20,22,23,48).
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