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La resonancia magnética se ha convertido en una herramienta diagnóstica
imprescindible en el diagnóstico de la patología neurológica y musculo esquelética con
nuevas aplicaciones en patología del cuerpo. Como consecuencia y como demuestran
estas figuras tomadas de las estadísticas disponibles de la OCDE1 el número de
equipos (a) y exploraciones por 100.000 habitantes (b) no deja de crecer
progresivamente sin haber alcanzado el máximo de frecuentación ya que nuestras
estadísticas en ambos parámetros están en el promedio de los restantes países de la
Comunidad Europea.

Esta situación, así como otras sobrevenidas puntuales como la necesidad de
cambiar equipos como la acometida con el reciente plan INVEAT, hace que los
Servicios de Radiodiagnóstico no puedan atender la demanda planteándose
diversas estrategias para los gestores de las organizaciones sanitarias.

(a) 
(b) 



A) Deficiencias en el proceso administrativo y en el flujo asistencial

PROBLEMA
Los pacientes reclamaban y la concesionaria declaraba que no tenía las solicitudes

SOLUCIÓN
Se redefinió el proceso de remisión de solicitudes y se exigió por parte del prestatario la
revisión y confirmación de recepción de solicitudes inmediatamente tras el envío como se
muestra en la figura de la imagen

PROBLEMA SOLUCIÓN
Los pacientes llaman a reclamar sobre llamadas La concesionaria envia un SMS
telefónicas a cerca de intentos de citas en la en el caso que el paciente no
Concesionaria y a nosotros no nos constan esas conteste al teléfono.
Llamadas

PROBLEMA SOLUCIÓN
Los pacientes llaman para cambiar o preguntar La concesionaria habilita un
sobre citas otorgadas en la concesionaria de la sistema de modificación de citas
externalización y a nosotros no nos constan los
datos.



PROBLEMA
Se quedaban entradas de prestaciones en el RIS sin imágenes de PACS o se intentaba
facturar exploraciones incompletas

SOLUCIÓN
Se incluyó entre las tareas del técnico SEGECA (*) de la modalidad de Resonancia
Magnética la monitorización mensual de pruebas externalizadas y la vigilancia de las
pruebas realizadas, informadas y con imágenes en PACS previo a la autorización de
facturación.

Se modificaron los interlocutores y canales de comunicación con el proveedor. Se
desarrolló un indicador que se monitorizó de forma periódica

*Ver poster adicional similares autores SERAM BARCELONA 2024 dónde se describen sus tareas
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Como muestran las gráficas el ciclo de mejora ha permitido disminuir el número de
incidencias a lo largo del tiempo.
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Como muestran las gráficas las causas de la generación de incidencias son múltiples.
Los procedimientos siguen siendo en muchos casos manuales y expuestos al fallo
humano por lo que es fundamental instaurar con el proveedor ciclos de mejora.

La recogida sistemática por parte de personal del Servicio es clave para tener
información que permita su análisis estadístico.

Los sistemas de información radiológico deben desarrollar sistemas/módulos que
permitan el cálculo automatizado de métricas tales como tiempo de realización de
procedimiento, tiempo de informe, para evaluar cumplimiento del contrato.



B) Calidad de imágenes
PROBLEMA Se recibieron quejas de calidad de imágenes y solicitudes específicas de
no derivación externa.

SOLUCIÓN
Se pactó con la concesionaria una fecha de auditoría en el periodo en que se estaban
recibiendo quejas. El análisis retrospectivo detectó que las quejas por parte de los
facultativos asistenciales estaban justificadas. El proveedor admitió dificultades para
corregir un problema fuga de radiofrecuencia en sus instalaciones.



Se solventó por parte del prestatario la avería en sus instalaciones situación que se
confirmó mediante repetición de la auditoría de control de calidad de imágenes como
muestran las siguientes figuras. Se aprovechó la iniciativa para volver a poner a punto y
concordar los protocolos clínicos empleados.

Se advirtió al proveedor de necesidad de mayor transparencia en comunicación de
dificultades e incidencias para su gestión proactiva compartida. Dada las limitaciones y
dificultades de ejecutar penalizaciones y rescisiones en este tipo de contratos es
imprescindible la colaboración entre proveedor y cliente en la consecución de los
objetivos asistenciales.



C) idoneidad de protocolos

PROBLEMA Se recibieron quejas de calidad de estudios de próstata y necesidad de
segunda opinión asistencial.

SOLUCIÓN
Se pactó revisar los protocolos acuerdo a auditoria PIQUAL3

Se trata de una metodología publicada que especifíca condiciones de resolución
espacial y de contraste que deben cumplir los estudios de RM prostática para poder
tener validez clínica en el diagnóstico y caracterización de lesiones sospechosas de
cáncer.

Tomado de la referencia aportada en la bibliografía



AUDITORIA PIQUAL
Se constataron que las quejas por
parte
de los facultativos asistenciales
estaban
justificadas.

El proveedor adapto sus protocolos a
las recomendaciones.

Se contactó a los prescriptores para
Informarles de las discrepancias.

Se decidió por parte de la concesión
sustituir al lector de próstata.

Se interrumpió la externalización al
al proveedor de estudios de RM de
Próstata en cuanto se instaló un
Equipo en el centro con capacidad
para realizar estudios de difusión con
Valores b altos.



D) Valoración de los resultados asistenciales

PROBLEMA
Se detectaron quejas sobre discrepancias en la calidad de los informes de un
facultativo.

SOLUCIÓN
Se pactó la realización de auditoría mediante metodología RADPEER 4 .
Varios facultativos del Servicio realizaron segundo informe retrospectivo de
exploraciones de unas fechas predeterminadas acordadas con el proveedor.

Se solicitó al proveedor asignación de estudios de MSK a un lector
especializado.

INTERPRETACIÓN DE LA PUNTUACIÓN

1. Concuerda con la interpretación N/A

2. Discrepancia en la interpretación / no se 

espera que se haga normalmente (fallo 

comprensible).

2a. Improbable que sea clínicamente 

significativa

2b. Probable que sea clínicamente 

significativa

3. Discrepancia en la interpretación/ debe 

hacerse la mayoría de las veces

3a. Poco probable que sea clínicamente 

significativa

3b. Es probable que sea clínicamente 

significativa



CONCLUSIONES

La externalización de los Servicios genera incidencias en un
porcentaje significativo de pruebas (hasta 9% promedio). Los
contratos generalmente no detallan cláusulas de penalización
asociadas a las mismas.

La auditoría continua de los procesos de externalización es
importante y los Servicios de Radiodiagnóstico deben estar
implicados de forma PROACTIVA5,6 y no de forma reactiva durante
toda la duración de la externalización.

Los Servicios Centrales de las autoridades sanitarias deben incluir
en los pliegos o instruir a la gerencia de los centros sobre la
necesidad de dotar a los servicios de radiodiagnóstico de
personal y estructura de seguimiento de contratos externalizados
cuando su cuantía económica o en número de procedimientos sea
significativa.

Los Servicios Centrales deben buscar asesoría de los Servicios
Radiológicos en la definición de objetivos asistenciales medibles
mediante auditoría.

La auditoría por parte de los Servicios debe contemplar además de
la gestión de incidencias y flujo de trabajo, la adecuación de los
protocolos, la calidad de las imágenes y de los informes acorde a
sistemas recomendados por las sociedades profesionales.
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