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PROBLEMA: La implementacidén de la Impresion HIPOTESIS: Es necesario el uso de OBJETIVO: Implementar las
3D Hospitalaria requiere de un proceso metodologias de implementacion herramientas informaticas, flujo,

multidisciplinar, que involucra aspectos médicos, para una transferencia ordenada y personal e infraestructuras
ingenieriles, informaticos, logisticos, acorde con la necesidades de cada necesarias para transferir |a
economicos, de calidad y de innovacion. organizacion Sanitaria. actividad a la practica clinica.
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RESULTADOS
JUSTIFICACION DEL SERVICIO @ INVERSIONES E’Eﬂ SISTEMAS DE INFORMACION
& Indicadores de actividad Encuestas para el analisis de la usabilidad y Infraestructuras =TT Softwaresy registro

la satisfaccion a clinicos solicitantes (N=29)

/Urgencia de entrega R /Necesidad de\ Peticion, valoracion y registro Integrado

PREGUNTA Resultado*® , > : S
13% < de 3 dias. servicio de en Historia Clinica.
El m(.)delo impteso me ha aportado 4,23+0,768 29% < 7 dias. ' Impresién 3D
v [ ifermEeIEn @i de cera @ e 53% < 14 dias. “in-house” Softwares de segmentacion validados e
cirugia \_ Y. \_ /

integrados en Radiologia.

La preparacion quirurgicausandoel | 4,15+0,707
modelo 3D ha tenido un efecto
positivoenla cirugia

Coste/Inversion
Coste del material, e inversion en equipos, de las

anatomias mas solicitadas en 3 tecnologias diferentes: @ FORMACION

NUumero desolicitudes

El paciente se ha visto mas 4,08+0,651 ] , , , )
2016 2017 2018 2019 2020 2021 : . Tecn | Equipo | Corazon | Mandibula | Hemipelvis
) receptivo/colaborador al explicarle
Ano la intervencién con el modelo 3D. FDM 2500€ 2383¢€ 0,85 € 6,27 € 5 cursos de formacidn impartidos
£l modelo 3D ha facilitado |a 47140 391 SLA 4.200€ 8542¢€ 9,51 € 51,92 € (acredltad.os. CVPS) 5
+ 352 casos (94 en 2021) comunicacién entre profesionales. MJ | 115.000€| 291,28€| 100,54 € : * 62 participantes (32 radidlogos)
* 85 clinicos solicitantes El modelo 3D haincrementado la 4,25+0,711 9,29/10 de valoracion media
e 27 servicios clinicos confianza del equipo clinicodecara
. : : : irugi . , . Impresion 3D en el Programa formativo
Maxilofacial, cardiovascular y alacirugia. £l mayor impacto econémico del . F: s g
traumatologia como servicios mas activos. *Respuesta escala Likert: 1 (Muy en desacuerdo) — 5 “oroducto” reside en los costes € los resiaentes.
* En el 54% para planificacion quirurgica. (Muy de acuerdo) indirectos: tiempo de radiélogo,

Programa de formacion en impresion 3D

ingeniero v técnico, siendo ademas . .
8 Y ’ para TERs. 4 ediciones, 10 alumnos.

ERROR EN LA FABRICACION ASUMIDO/ASUMIBLE Y MEDIDO. dependiente del tipo de solicitud

Error medio <1,1% (N=114 casos, 1024 mediciones)

CONCLUSIONES
Si vas a implementar la Impresion 3D en tu servicio de radiologia ten en cuenta:
1. Habla con tu Gerencia. 3. Empieza en pequeno. Realiza 5. Nuevos perfiles, como los 7. Mide y evalua tus resultados.
Necesitaras el respaldo de la un pilotaje para dimensionar las Ingenieros Biomeédicos, son No todos los Hospitales tienen
Direccion. necesidades. claves para el acompanamiento. por qué ser Fabricantes.
: 4. Aliados. Habla con los Jefes - , 8. Revisa la normativa vigente.
2. Define un proceso claro: Se de Servicio Quirdre 6. Habla con Informatica, sera Serd necesario que solicitges una
ez e Servicio Quirurgicos, es :
trata de un trabajo técnico , BILOS, necesario que los softwares y . . ..,
Che . s necesario acordary o _ licencia de fabricacion de
multidisciplinar. , , . las peticiones se integren en HC. L
dimensionar la actividad. Producto Sanitario
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