3 Congreso  Barcelona

Nacional
CENTRO DE 2 2 / 2 5

CONVENCIONES

INTERNACIONALES MAYO 2024

Seccion de Imagen Abdominal

Debilidades y Fortalezas

Juan Carlos Quintero Rivera, David Leiva Pedraza®,

David Durany Lara, Ramiro Orta*, Mario Pagés Llinas*,
Isabel Puig Povedano, Maria Magdalena Serra Salas”,
Nahum J. Calvo Malvar*, M. Eugenia de Lama Salvador

IDI. *ICS. Hospital Universitari de Bellvitge
L’Hospitalet de Liobregat. Barcelona

*




3 Congreso ~ Barcelona

Nacional

CENTRO DE 2 2/2 5
CONVENCIONES

INTERNACIONALES MAYO 2024

Objetivo docente

» Describir la actividad asistencial y docente de la Seccion de Radiologia
Abdominal dentro del Servicio de Radiologia
» Evaluar las fortalezas y las debilidades de la Seccién

» Proponer puntos de mejora para nuestra Seccion y Servicio
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Introduccion

v El sistema de salud en Catalufia se organiza a través de 9 regiones sanitarias delimitadas a partir de
factores geogréficos, socioeconémicos y demograficos. Nuestra regidén sanitaria es Metropolitana Sur.
v Las regiones sanitarias de Catalufia cuentan con una dotacién adecuada de recursos de atencion

primaria y especializada para atender las necesidades de la poblacién de cada territorio.

REGIONES SANTARIAS

Habitantes por region sanitaria (2020)
RS Lleida 362.850 SRR
RS Camp de Tarragona 607.999
RS Terres de I'Ebre 165.716 S S
RS Girona 861.753 LLEIDA ALl
RS Catalunya Central 526.959
RS Alt Pirineu i Aran 67.277 _ BARCELONA
RS Barcelona ciutat 1.693.449 " Metropoia
RS Metropolitana Nord 1.986.032 et
RS Metropolitana Sud 1.370.709 TARRAGONA > Weropa

TERRES

DE L'EBRE

El Hospital Universitario de Bellvitge (HUB) es un hospital de referencia terciario para més de dos

millones de personas. Campus Bellvitge

Prestamos servicios a otros hospitales: |

ﬂl UNIVERSITAT s
il BARCELONA

» Hospital de Viladecans

* Hospital Universitario Joan XXIII

+ Consorci Sanitari Integral

» Hospital de Igualada

+ Institut Catala d’Oncologia

‘m‘ Bellvitge

Hospital Universitari Comprehensive cancer center A

v, e v T A b~
= ~w v A / =3 4

+ Santa Joan de Déu Hospital

+ Fundacié Hospital Sant Joan de Déu Martorell
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Introduccion

v La Radiologia Abdominal es una subespecialidad del Diagndstico por Imagen integrada por un equipo

humano que se dedica al diagnédstico y tratamiento de las enfermedades abdominales y pélvicas.

v Uno de los puntos fundamentales es participar de una atencion clinica de alta calidad.

v Es indispensable una estrecha colaboracion con nuestros colegas clinicos.

v' Capacitar a la préxima generacién de profesionales, avanzando y compartiendo conocimientos y
experiencia debiera ser una de las directrices basicas como grupo.

v El radiélogo de la Seccién debe ser capaz de utilizar de forma racional los recursos tecnolégicos de
los que dispone en funcién de las entidades clinicas, participando en todas las fases del proceso
radioldgico: gestion de la solicitud, realizacion de la exploracién y envio de la informacion.

v Utilizamos las diferentes modalidades de imagen tanto para el diagndstico como para los
procedimientos intervencionistas.

v' Trabajamos en escenarios clinicos muy diferentes como paciente ambulatorio, ingresado o urgente.

B Ambulatorio Int L. .
o ntervencionismo
12% B Urgencias
Ingresados
W Extramuros per/Tcy PET/RM [l
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Revision del tema

Organizacion de la Seccion

Equipamiento / Agendas

Lunes Martes Miércoles Jueves Viernes

Ecografial M

EcografialT

Ecografia2 T

Ecografia3 M

Ecografia3 T

Ecografiad M

Ecografiad T

Ecografia Urgencias

Ecografia DIVAS

Actividad asistencial facultativos de la Seccion de Abdomen

80%
70%

60%
50%
40%
[ Asistencial
B TER

M Extras
M Eco Divas

30%
20%

0% I

Diagnéstico Seguimiento Intervencionismo  Terapéutica

W Urgencias




Congreso
Nacional

Barcelona

221 B/

MAYO 2024

CENTRO DE
CONVENCIONES
INTERNACIONALES

BAN FOE
O CATALUNY

Revision del tema

Organizacion de la Seccion

Equipamiento / Agendas
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Ejemplo de agenda con distribucion horaria de Ecografia 1 manana (Seccion de Abdomen)

Ent de treball
i ECO DIVAS Dv 1503 24 (9 Pacients)

“ 13 BE_RAD DUE/TER
F [Historial radiologic del pacient

Informes tecnics DUETTER

istorial pacient | # Dades mestres de pacients ||

2 Registre rapid pacient|| 7 Visita |5 Sol.licitud HC || (] Crear document|[|® Iniciar Assistancia|| % Desglossar prestacis || ¥ Finalitzar assistencia || 63 Ordre clinica | 7 Ordre clinica

Ocupacié agendes | | Canviar pacient de maquina | (] Registre prestacions || £ Agenda del pacient MED)|

| =9 Estacis Treball Clinic | < Dia anterior | (] Calendari | > Dia segient || & Registre materials | & Rebutjar prestacis | ] Prestacis

TAC4 esfer admissi || (] Crear Documents Resultats || 3 Documents Dxl || y] Determinacions LAB | 4 Alliberar estudi | % Canvi ubicacié Teseo || £ Avisar pacient TESEO |
& [Tac3
= Res... Data Hora c... Nim.ordre Temps CIP Pacient Pacient/Sexe/Edat |Estat consulta  EsPr Denomin prestacic Lt Hosp. IC Estudi lligat amb imatge
TAC2 —— .
Slee [ 15032024 09:00 30022602 1015 10034556 CONCLOS €O Radiofrequéncia de v
[l
SCURE [ 15032024 0000 30022538 1016 10510908 CONCLOS CO  Radiofrequéncia de . v
Llsta de vebal TAC 320cHUBL.  [F 19032024 0900 20811717 11:38 16448529 CONCLOS CO  Radiofrequéncia de . v
ECO URG 5 15032024  09:00 30022500 11:44 16250079 CONCLOS CO  Radiofreqiiéncia de f. v
ECO1 [ 15032024 00:00 30022570 1216 11963310 CONCLOS CO  Radiofrequéncia de . v
ECO2 [ 15032024 0900 29849633 12:22 13127809 CONCLOS CO  Radiofrequéncia de . v
i@ [ECO DivAS | [ 15032024 0900 29646684 1311 135733908 CONCLOS CO  Radiofreqiiéncia def.. 7A120301 v
ECO3 [7 15032024 0000 29433807 1319 10357946 CONCLOS CO  Radiofreqiiéncia d' ait v
[ [ECO 4 5 15032024  09:00 29818340 1356 12954625 CONCLOS CO Radiofrequiéncia de f. v
) o
Funcions

Ejemplo de agenda con distribucion horaria de Ecografia DIVAS (ablaciones, subseccion HBP)
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Ejemplo de agenda con distribucion horaria de Ecografia 4 maiiana (TER)
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Revision del tema

Organizacion de la Seccion
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Lunes Martes Miércoles Jueves Viernes
TC1M
TC2T
TC4 M
TC Ucias (no NRR)
TC1M TC1T TC2T TC3T TC4M TCCUAP M| TC Ucias
[l Asistencial // o . o Aot
\ ’
W Extras 4 15% N\ Numero de exploraciones aproximadas realizadas en cada turno / agenda
™ Urgencias \
“ | Urgencias I
| = Asistencial
| ) / ® Extras
“ / / Urgencias
\ / Ingresado I
Distribucion porcentual aproximada de exploraciones
de TC informados por los facultativos de la Seccion de  pmpulatorio -

Abdomen del Hospital Universitario de Bellvitge
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Ejemplo de agenda con distribucion horaria de TC1 mafana (pacientes ambulatorios)

Emom oo reball
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Ejemplo de agenda con distribucion horaria de TC1 tarde (actividad extra, pacientes ambulatorios)

/5 BE_RAD DUETER
5 [Historil radiologic del pacient

TAC 2 Dj 21.03.24 17:00 - 2350 (8 Pacients)

istorial pacient]  Dades mestres de pacients | {6 Registre rapid pacient | 2 Visita | Sollictud HC [ ] Crear document][® Iniciar Assisténcia) 7 Desglossar prestacis | P Finalitzar assistancia [ 63 Ordre clinica | 7 Ordre clinica

& (TAC4 =l Dester admissié || (1] Crear Documents Resultats || 5 Documents Dxl | il Determinacions LAB || % Alliberar estudi || J) Cridar al pacient | % Canvi ubicacié TESEO | 01 Avisar pacient TESEO

m x5 tn. B Temsresnapxen o raensoson etcons R st sz b 10 o g o

Bt 211050+ 1719 5 13057175 Q coneL. co TC mulifasica d'abdomen amb contra.. v KENA: JUEVES TARDE.

8 o amo . umo o e o cowt 4t i ——— v

B (e EahsmiAa=ROeIng 211600  + 1728 (] 19169143 coneL. co TC de venes puimonars v

 [ECOURG 211850  + 1740 [ 11515383 Q COoNCL. &L co TC de torax amb contrast DL.JUEVES TARDE

8o awn o e a cowt & g e cansamenamncoas U o umesmae

5 ooz mwe .+ me o e o coct x g0 6 Gadanen s contrs v

® Ecoowis wo . o oo o cow &t — v

& [EC03 2010+ 1041 15 13520002 Q conCL. & co 78030702 TC dabdomen amb contrast VDL JUEVES TARDE

B[Ecos - 2030  + [ 13520002 @ CONCL.. &L co 78030702 TC de tdrax amb contrast v DL.JUEVES TARDE

e 7 212050 + 2024 [T 18098685 Q. CONCL.. L co TC muttifasica d'abdomen amb contra. v SE REPROGRAMA AL JU
B cions 21.19:10 + 2055 [ 14193602 Q. CONCL.. JU co 7A023201  TC de torax amb contrast v DL JUEVES TARDE.
= wwo o+ om0 s coct 1 g0 6 o s ot  eonoze

Ejemplo de agenda con distribucion horaria de TC 2 tarde (pacientes ingresados)
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Revision del tema

Organizacion de la Seccion
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Lunes Martes Miércoles Jueves Viernes

RM 1.5 T Maiana
RM 1.5 T Tarde

RM 1.5 T Noche

RM 3 T Mafiana
RM 3 T Tarde

PET - RM

a . . . & Presencial
Numero de exploraciones aproximadas citadas en cada turno / agenda

# No presencial

RM15M RM15T RM1.5N RM3T PET-RM
8-10 8-10 16-18 8-9 2-4
=\ \\ | 7%
/// \\\ \\\ \\
19% :
/ RM HUB
[ . Pacientes extramuros j PET-TC
“ ‘ [ RM Mahana
3% ] ® RM HDiR
\ IRM Tarde .
\\ // 7% Pacientes ingresados
A 4 I RM Noche

N / S
S Pacientes ambulatorios

Distribucion horaria porcentual aproximada horaria de
las exploraciones de RM y PET-RM realizadas por la
Seccion de Abdomen RM HDIR seguimiento pacientes Oncologia y Hematologia

0 10 20 30 40 50 60 70 80
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Entopidelt e RM HUB IDI DI 25.03.24 22.00 - DI 26.03.24 07.59 (13 Pacieills)

[ RM HUB IDI
& RMDIR 2100 @: Historial pacient 7 Dades mestres e pacients | Regisire rapid pacient ][ Visita || € Sultiitud HC[ ] Greear document |[[® iniciar Assisténcia [ # Desglossar prestacio | P Finalitzar assistencia)[63 Ordre clinica || 2 Ordre cliica
5 [RM DIR ID1 1 Estacis Traball Clinic | ¢ Dia anterior [ > Dia segiant | & Registre materials | ® Rabutjar prastacis | @ Prastacis | 88 Ocupacié agendes [|> Canviar paciant de maquina | (] Registra prastacions | > Modificar document

@ [Tc 1D (] Crear Document Resultats | 13 Documents DxI | il Determinacions LAB || # Alliberar estudi || % Canvi ubicacié TESEO || Q1 Avisar pacient TESEO || & Imprimir tiquet TESEO

6 [TAC 16c HUB-IDI

[ oecrioe o Data ~ Hora c... Num.ordre Temps Radiol.. Res... CIP Pacient Pacient/Sexe/Edat Localizad  Est.. ESPr Denominaci6 e la prestacio
8 [Tac 3200 Ay 25032024 2200 29988402 2200 a 11665764 £ RV PANCREES.
 RIIHE 2245 29937831 2245 a 13552906 RV FETGE
W oAl 2245 29937831 2245 a 13552906 Colangio RM
B [Pacionts No Prosoniats 2315 20035502 2315 a 12508187 £ RMFETGE
i [Sol licituds Anullades 2345 29924383 2345 ] 12871652 RV FETGE
8 [Peticions Urgents 26022024 0015 28067636 0015 a 13450415 RM PANCREES.
8 [Peicions NO urgents ! 00115 28967636 0015 f 13450415 #1  Colangio RM sense contrast
B [Historial radiologic de pacient i 00:15 20967636 0015 a 13459415 & RMrTTeD
> [CIBEIDI METGE 0100 30125341 0100 a 19514065 Colangio RM
> TRE MM ARMINISTOAT! 0230 20076514 0230 a 13702600 #  Colangio RM amb contrast
o= 0315 30034760 0315 a 16210752 [ Colangio RM sense contrast
V *ze:::m e 0015 30034760 03115 a 16210752 £ | RM PANCRCCS
S s ot 0400 30037636 04:00 a 12026840 RV PANCREES.
0400 30037636 0400 a 12926840 & Colanglo RM sense contrast
0445 30036436 0445 a 16280210 & R FETGE
0530 29931500 0530 a 13337004 RV FETGE
0615 20873101 06115 a 12421400 £ RMFETCE
07:00 30162000 oz:00 a 10539750 £ Colangio RM sense contrast
07.00 30162000 oz00 a 10539750 RM PANCREES.

Ejemplo de agenda con distribucion horaria de RM 1.5 T noche

Er ds ball
nforn de freba RM HUB IDI Dc 20.03 24 08:00 - 15:00 (6 Pacients)

: 'I:x :IL:SZI[I)IIJI @ Historial pacient| /7 Dades mestres de pacients | (5 Registre rapid pacient | /# Visita | 5 Sol-licitud HC | (] Crear document || Iniciar Assisténcia | 7 Desglossar prestacis|| ¥ Finalitzar assisténcia | &3 Ordre clinica || # Ordre clinica
[ RM DIR IDI 9 Estacié Treball Clinic | < Dia anterior | > Dia segiient || £ Registre materials | (9 Rebutjar prestacia | T Prestacié | 8% Ocupacié agendes || | Canviar pacient de maquina | (7] Registre prestacions|| /~ Modificar document

[ [TC1IDI (] Crear Document Resultats || 7Y Documents DxI || .l Determinacions LAB || % Alliberar estudi | % Canvi ubicacié TESEO | £l Avisar pacient TESEO || & Imprimir tiquet TESEO

f [TAC 16¢ HUB DI Data Hora.. NOm.ordre Temps Ra Res... Pacient Pacient/Sexe/Edat Locaitzad  Est.. ESPr Denominacio de Ia prestacio Lit Hosp. IC ~ Estudi ligat amb imatge  CIF
: Iiz i:;::j;ﬁ;l :20 03.2024 jns 50 25814677 00551 DA [ 13160456 CO.. CO Colangio RM sense contrast v ca
B TC2IDIDR R 26814677 [ 13160456 CO. CO RMde pancrees amb contrast v ch
& [TAC 4 HUB-IDI 20032024  00:40 30092580 5 12053870 CO.. CO Colangio RM sense contrast 7A051201 v AR
i [Pacients No-Presentats 20.03.2024  10:30 20603407 [J 12900549 CO.. CO RMde prostata i Lc
78 [Sollicituds Anullades 20032024  11:40 30122720 [ 11788133 Lxw233 CO.. CO RM de felge amb contrast TA122501 v Ge
{8 [Peticions Urgents. 20032024 1230 30119228 [ 10557796 VHZ728 CO.. CO RMde pancrees amb contrast v PA
il [Peticions NO urgents . 20032024 30119228 < 10557796 VHZ728 CO.. CO Colangio RM sense contrast v PA
[ [Historial radiologic de pacient © 20032024 1320 20521430 B 14580687 CO.. CO RM rectal amb contrast v KN

> [ BE_IDI - METGE

Ejemplo de agenda con distribucion horaria de RM 1.5 T mafana

Entorn de treball.
[l [Sala 9 HUB RX
[ |Sala 8 HUB RX

RM DELTA Dv 22.03.24 15:00 - 23:59 (8 Pacients)

istorial pacient ||  Dades mestres de pacients | (5 Registre rapid pacient || 2 Visita |5 Sol:licitud HC | (] Crear document |||® Iniciar Assisténcia || # Desglossar prestaci6 | ¥ Finalitzar assisténcia | 63 Ordre clinica | # Ordre cl

8 [Portatils T Estaci6 Treball Clinic || < Dia anterior || [ Calendari|| > Dia segiient | £ Registre materials || (X) Rebutjar prestacio Ocupacié agendes || |- Canviar pacient de maquina || (] Registre prestacions || [] Agenda del pacien
i |SALA 1- URG | Desfer admissi6 || (] Crear Documents Resultats | Y Documents Dx! ||,1j] Determinacions LAB | % Alliberar estudi | 4 Canvi ubicacié TESEO | [l Avisar pacient TESEO
SALA 2 - URG =
& Data Hora Temps Pacient Pacient/Sexe/Edat Estatconsuta  EsPr Denomin prestacio Estudi ligat amb imatge Text complementari p prestacio
] P: pr Ig; g r ppr
[Angiograf Angio r A > -
EosrlAne 22032024 1500 16:17 10759348 CONCLOS CO  RMde prostata v PREPARACIO ENEMA
B [Angiograf Neuro f i N -
@ [Are qurargc 22032024 1550 17:03 10794452 FONCLOS CO  RMde prostata v PREPARACIO ENEMA.
% [Densiometre 22032024 1640 17:53 16140211 CONCLOS CO  RMde prostata v PREPARACIO ENEMA.
B [Sala 1 RX CEX 22032024 17:30 1828 13503286 CONCLOS CO  RMde prostata v PREPARACIO ENEMA.
78 [Portatil Directe Torre 22032024 18:40 19:21 13580207 CONCLOS CO  RMde prostata v PREPARACIO ENEMA.
f [Portatil Directe URG 22032024  19:30 20:47 10502362 CONCLOS CO  RMde prostata v PREPARACIO ENEMA.
f [QHIBRID 22032024 20:20 20:20 13788151 [l RMde prostata PREPARACIO ENEMA
[ |ANGIO TC - DELTA 22032024 21:40 10521184 CONCLOS CO RMde prostata v PREPARACIO ENEMA.
il [RM DELTA
o <

Ejemplo de agenda con distribucion horaria de RM 3 T Tarde
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Revision del tema

Organizacion de la Seccion

Equipamiento / Agendas

Lunes Martes Miércoles Jueves Viernes

Urgencias

Teletrabajo

Consultor 1

Consultor 2

Telemando
Videodefecografia
Urgencias Cada dia laborable. Urgencias de ecografia y TC excepto las de neurorradiologia
Teletrabajo Si todos los puestos presenciales estan cubiertos se evalta cada caso / situacién

Consultor 1

Soporte/ayuda a comparfieros, atender teléfono, gestionar agendas, informar TC ingresados* (M vy J)

Consultor 2

Gestionar agendas, atender al teléfono, resolver dudas con clinicos, informar RM ingresados* (Ly V)

- , . . -
Telemando 12 -14 estudios semanales, 1 dia al mes (6 — 7) estudios de videodefecografia
”“”"t‘ise by DIVAS 3 Dt 26.03.24 (13 Pacients)
TAC3 : :
@ [Tac 2 &z Historial pacient || # Dades mestres de pacients | (5 Registre rapid pacient || # Visita | 5> Sol-licitud HC | {] Crear document | ® Iniciar Assistencia | # Desglossar prestacio | ¥ Finalitzar assistencia | 63 Ordre clinica | # Ordre clinica
B [TacL 4 Estaci6 Treball Clinic | < Dia anterior || i Calendari | > Dia segiient|| £3 Registre materials || ®) Rebutjar prestaci6 | T Prestacio || §= Ocupacié agendes ||| Canviar pacient de maquina || (] Registre prestacions || [« Agenda del pacient MED
8 [TAC URG JZ Desfer admissit | (7] Crear Documents Resultats | t5 Documents Dx! [ ] Determinacions LAB || # Alliberar estudi |3 Cridar al pacient | & Canvi ubicacié TESEO || [ Avisar pacient TESEO
5 [LUista de treball TAC 320c HUB-IDI e 5 =
5 [ECo URG Data Hora NGm ordre Temps Pacient Pacient/Sexe/Edat Localitzad Estat consulta EsPr Denominacio de la prestacio Anamnesi breu
E
& Fena 26.03.2024  08:30 20940541 08:30 13669137 Transit intestinal AGENDA GRAN POLIPO 1 HUECO
i [Ecoz 26032024 08:55 20922400 08:55 12932015 %  Transit esofag-gastro-duodenal 2t S CRUCE DUODENAL MODIFICADO (SADL-S}
i ECO DIVAS 26032024 0920 29275598 0920 16369774 £  Transit esofag-gastro-duodenal  Yaron83a Bocio izqui
B [Eco3 2603 2024 0945 29266506 09:45 12850880 Enema opac ruego valoracion de la anastomosis a 10 cm de m.
E[Ecoa 26.03.2024 1010 29266079 1010 10325121 Enema opac ruego valoracion de anastomosis colo-rectal a 4cm.
il [ECO 7 Portatil 26032024 1105 20278148 11:05 13002405 ¥  Esofag: estudi funcional de la de.. DISFAGIA ALTA CON SOLIDOS - HISTORIA PROL
B [ECO PICS . 26032024 11:30 29278148 11:30 13002405 £ Transit esofag-gastro-duodenal  DISFAGIA ALTA CON SOLIDOS - HISTORIA PROL.
[ |AMULET URG | 26032024 1155 29272879 11:55 13597741 [} Esodfag: estudifuncional de lade. CONSULTAVIRTUAL:
G [DIVAS 3 26032024 1220 20272879 12:20 13507741 Transit esofag-gastro-duodenal  CONSULTA VIRTUAL:
F Pemnnamnm ez, 26032024 1245 20274128 12:45 13123355 [  Esofag; estudi funcional de lade.. paciente remitida de su digestivo con disfagia
Funci :
i 26032024 1310 20820293 13110 16308425 [} Enema opac Mujer de 74 afios con antecedentes de cirugia péivi
+ % Preferits
* i il 26032024 1325 30014390 1325 10046006 £  Plelografia per paciente con ia_ sospecha d
& [Pacients -> ETC amb cerca pacientiepi/mo: 5 .
T 26032024 1340 20260330 1340 12122579 Transit esdfag-gastro-duodenal  PERFIL SEGUIMENT BYPASS GASTRIC
lend usuari
26032024 14:00 20723008 14:00 12557200 ¥ Esofag: estudi funcional de la de... viodeoflL a l'atenci6 d Riera
26032024 14:20 28915731 14:20 13476334 £ Esofag: estudi funcional de la de.. Alatenci6dela Riera vincul

Ejemplo de agenda con distribucion horaria de Telemando (sala DIVAS 3)
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Distribucion porcentual radidlogos del turno de manana
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Revision del tema

Organizacion de la Seccion

Recursos humanos

Ecografia 40% @ 40% 40% | 30% 30% | 35% | 40% 30% @ 40%
TC 45% | 45% 30% | 33% | 33% 35% | 30% | 30% | 35% | 20% | 35% | 20%
RM 8% | 10% 60% 15%  10% 10% | 10% | 10% | 50% | 20% @ 10% | 70%

30% 10%

Eco DIVAS 5%
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Revision del tema

Organizacion de la Seccion

Formacion Especializada

Recursos humanos

$ & P
@ <5 afios & > 5 afios ~z-(' é& é\&g x{;’%& <°°§@
Antigiiedad en el Servicio ¥ S y .&o&
Seccion Abdomen Modalidades Urgencias
MIR 1 Radiologia (x 4) 3 meses Ecogr., TCy Telemando _
MIR 2 Radiologia (x 4) 3 meses TC, Ecogr. y Telemando
MIR 3 Radiologia (x 3) 2 meses TC, Ecografia y RM
MIR 4 Radiologia (x 4) 1 mes TC, Ecografia y RM
MIR RAD extrahospitalario (x2) 2 meses RMyTC
MIR M. Nuclear 2 meses TC
MIR Digestivo (x 2) 2 meses Ecografiay TC
MIR Urologia (x 2) 1 mes Ecografia
MIR Med. Legal
MIR Uci (x 5) -

Calendario rotacional aproximado de residentes en formacion
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Revision del tema

Organizacion de la Seccion

Recursos Humanos

Urgencias 5% 10% 20% 15% 15% 20% 5% 30% 10%

Guardias 2/3 2/3 2/3 2/3 1/2 2/3 2/3 1/2 1/2
B :: o

v' La mayor parte de los facultativos de la secciéon hacen guardias de Radiologia presenciales (media de 1-3 / mes)

v' Todos los dias laborables en horario de 8.00 h — 15.00 h un radiélogo de la Seccién de Abdomen esti en
Urgencias

v' La mayor parte de los radiolégos de la seccién dedican parte de su tiempo asistencial a Urgencias

v En Urgencias informamos todas las ecografias, todos los TC (* NRR), radiografias a demanda y hacemos
procedimientos intervencionistas

v' Habitualmente hay un residente de primer afo de Radiologia con el que trabajamos conjuntamente

1 Radiélogo Abdomen Ecografo
Hospital Universitari Bellvitge 1 Neurorradiologo TC
1 -2 Residentes Radiologia (MIR 1) Salas de Rx. convencional
Hospital Tercer Nivel Seccion Radiologia de Urgencias Ecografo, TC, salas Rx y RM
Otros hospitales Cada seccion asume sus Urgencias Ecografo, TC, salas Rx y RM

= Interlocucion agil, directa y continuada con servicios peticionarios
= Elaboracion de protocolos de indicacidon consensuados

= Apoyo de Jefe de Servicio de RAD y Urgencias y gestores del Hospital

G serau

SOCIEDAD ESPAROLA DE RADIOLOGIA DE URGENCIAS

= Mejora en la docencia de residentes de Radiologia

Fortalezas

= (Colaboracion con el resto de secciones del Servicio

= Mejoria en las relaciones con nuestros compafneros clinicos
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Revision del tema

Formacion continuada

Sesiones / Comités multidisciplinarios

Dia Cadencia Horario N2 aprox. casos
Sesion clinico-radioldgica Lunes / Miércoles Semanal 8.00-9.00 5-7
Comité de THO Martes Semanal 14.30-15.30 4-6
Comité de HCC Miércoles Semanal 14.30-15.30
Comité de ADC pancreas Jueves 14.00 - 15.30 -
Comité de M1 hepaticas Viernes 8.00 — 9.00 4-8
Comité de TNE Jueves 14.00 - 15.30 5-7
Tumores colon y recto Lunes Semanal 14.00 - 16.00 20-25
Tumores eséfago y estémago Viernes Semanal 8.15-9.45 15-20
Pared abdominal Miércoles | Quincenal | 8.30-9.15 4-6
Tumores urolégicos Miércoles Semanal 14.00-15.15h 10-15
Tumores préstata Jueves Semanal 14.00-16.00 h >30
Enfermedad inflamatoria intestinal Miércoles 14.00-15.30 h
Linfoma Viernes Semanal 9.00-10.45h 10-15

N N N N N N N

Papel primordial de la opinién del radiélogo

Participacion activa en comités / sesiones multidisciplinarias

Toma de decisiones conjunta para el manejo del paciente
Mejoria en el proceso diagndstico de los pacientes
Confianza entre los miembros de los comités / sesiones
Revisiones periddicas de temas de interés general
Actualizacién e intercambio de conocimientos

Innovacioén e Investigacion. Elaboracion de guias / protocolos

Hacia la transversalidad y unidades funcionales

Fortalezas
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Revision del tema

Formacion continuada

Sesiones / Comités multidisciplinarios

Sesion clinico-radioldgica
Comité de THO
Comité de HCC

Comité de ADC pancreas

Comité de M1 hepaticas
Comité de TNE

Tumores colon y recto
Tumores eséfago y estomago
Pared abdominal
Tumores uroldgicos
Tumores prostata
Enfermedad inflamatoria intestinal
Linfoma
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Revision del tema

Formacion continuada

Sesiones

v' Las sesiones clinicas son esenciales para la formacién continuada de los profesionales. Son una de las
principales fuentes de la creacién de conocimiento para estar actualizado de los avances en el diagnéstico y

tratamiento de las diferentes enfermedades

v'  Las sesiones son una de las mayores herramientas para la vertebracién y homogeneizacion del servicio como

colectivo y para la formacion continuada

v Tipos de sesiones en Radiologia: lectura de casos, tematicas, bibliograficas, de propuesta y

discusién de protocolos, y de discusion e informacién de temas del servicio

v" Importancia de las sesiones interdepartamentales de correlacion radio patolégica y con los servicios

con los que mantenemos relaciones profesionales.

v' Buena parte del éxito radica en evitar la rutina. La participacion y asistencia debieran ser obligatorias.

Dia Horario Lugar
Sesion de casos Martes 8.15-9.00 Hospital Bellvitge
Sesion de Servicio Miércoles 8.00-9.00 Hospital Bellvitge
Sesion de Seccidn Jueves 8.30-9.00 Hospital Bellvitge
Sesion de residentes Viernes 8.15-9.30 Hospital Duran i Reynals

Avances tecnoldgicos
Revisiones bibliograficas

Casos cerrados

sezajeiiog

“Brainstorming”

Actualizacién de protocolos técnicos

5 X 8 5 X 3

Temas monograficos
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Revision del tema

Formacion continuada

Cursos / Congresos / Reuniones

PLATAFORMA
EDIA FORMACION CON
DIAGNOSTICO Y

RSNA ®

Fortalezas

oropean Sociey,,

= SRS

EUROPEAN SOCIETY
OF RADIOLOGY

RADIOLEGS
DE CATALUNYA

Accesibilidad a asistencia

Participacion activa (ayuda de residentes)
Derecho a la formacién continuada

Dias no asistenciales: 1.5 dia / RAD / semana

Ayudas de la industria

NN 8 8NN

IDI-BELL

* Grupos de trabajo (ej. radidlogos ablacionistas de tumores de Cataluia)
* Participar en reuniones, cursos o congresos de otras especialidades médicas
* Promocionar la elaboracién de tesis doctorales

* Aprendizaje y desarrollo del profesional docente pregrado y postgrado

* Acceso a plataformas formativas on-line




3 Congreso Barcelona

Nacional

CENTRO DE 2 2 / 2 5
CONVENCIONES

INTERNACIONALES MAYO 2024

Revision del tema

Oportunidades / Puntos de mejora

Equipamiento / Agendas

v' Los radidlogos de la Seccion de Abdomen del HUB tenemos a

nuestro alcance equipamiento de alta tecnologia, actualizado, con

acceso a todas las modalidades de Radiologia y Medicina Nuclear.

v Es un hospital basicamente asistencial y es centro de
referencia terciario para mas de dos millones de personas, por

lo que podemos estudiar muchisimos casos y de alta complejidad.

= Estaciones de trabajo: renovacion de las actuales e incremento del nimero

= Mejora en las salas de informes: temperatura, luminosidad, ergonomia, espacio, etc
= Formacidén basica en fundamentos fisicos de la Resonancia Magnética

» Formacidn bdsica en aplicaciones del TC Espectral en imagen abdomino-pélvica

* Formacién en plataformas de visualizacion: ALMA, Vitrea, Intellispace Portal...

» Formacién en el post-procesado de las exploraciones radioldgicas

= Recocimiento de voz

= Revisién y actualizacion horarios de agendas de trabajo

= Reuniones periddicas con Jefe de Servicio y Administrativos
= Revision de peticiones == Priorizacion (el radidlogo)
= Reevaluacion de cargas de trabajo (SEGECA)

= |ntroduccién de nuevas prestaciones radiolégicas

= Reuniones de la seccidn para comentar aspectos de agendas de trabajo
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Revision del tema

Oportunidades / Puntos de mejora

Organizacion de la Seccion

v Desempefamos puestos de responsabilidad como en la junta facultativa, jefatura de seccion, direccion del
programa asistencial de radiologia hepatobiliopancreatica, profesores de Medicina en la UB, tutoria de

residentes, EDIR y EDIUR asi como en experiencia en organizacién de congresos de Radiologia

v" Proyectarnos / promocionarnos en participacién en sociedades cientificas con colaboracién en proyectos
promovidos desde: SERAM, SEDIA, Radidlegs de Catalunya, ESGAR, ESUR, etc

+»+ Consolidacion e incremento del equipo humano de la Seccién de Radiologia Abdominal

+* Visibilidad de nuestro actividad: redes sociales, reuniones, charlas...

+* Relacién con radidlogos del “area” (CUAP Pura Fernandez, Hospital de Viladecans...)

+* Rotaciones externas en Servicios de Referencia segun areas de interés

*»* Integrarse en programa Becas Escuela Formacidon SERAM (Intervencionismo en Abdomen)
+* Formacién de subespecialistas a través programa “fellowships”

++» Consolidacion de compartimentos: HBP, tubo digestivo / peritoneo y genitourinario

+* Colaborar en servicios “a distancia”, reuniones con otros especialistas de la comunidad

Cronograma de rotaciones

o T s [ s . .z Gestidn de
Facilitar recursos bibliograficos basicos para formacion BB aenialiia -

Integracidon en eventuales proyectos de Investigacion
Programa de concordancia en valoracién de informes de pruebas radioldgicas

No coincidencia en puestos de trabajo de > 2 residentes de Radiologia

O 0000 o

Seguir ofreciendo formacion a MIR Radiologia de otras comunidades
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Revision del tema

Oportunidades / Puntos de mejora

No apuntes a T

FunCionaIes ser el mejor

Repasamos una serie de aspectos que a dia de hoy funcionan en

nuestra seccion de forma rutinaria, que nos dan valor en el proceso

Apunta a seguir

del paciente y que debemos seguir apuntalando y mejorando dia a dia mejorando

Relaciones con otros Servicios del Hospital / otros hospitales
v Contacto estrecho y continuo facilitado por las sesiones / comités multidisciplinarios
v" Mayor relacion / implicacion con Servicio de Medicina Nuclear. Hacia informes conjuntos
v’ Servicios extendidos dando cobertura a otros centros hospitalarios

v Reuniones periddicas con facultativos de seccién de Abdomen de otros hospitales

e
SOEH K

Calidad del informe radioldgico

Estandarizacion de informes radioldgicos: neo de recto, adenocarcinoma de pdncreas, cancer de prdstata...
Distribucién de exploraciones por subespecialidades

En algunos casos establecer doble lectura: urgencias, ictericia, estadiaje local de cancer de recto o préstata
Revision sistematica de las exploraciones radioldgicas de abdomen y pelvis TC realizadas en Urgencias

Revision retrospectiva de informes

XN s 8

Evitar factores inductores de errores de percepcion: fatiga, sesgo de satisfaccion de la busqueda, técnica

deficiente, interrupciones y distracciones repetidas, escaso tiempo de interpretacion, protocolos inadecuados
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Funcionales

Nuestro dia a dia
* Consolidar volumen y dificultad de procedimientos intervencionistas
* Conservar el teletrabajo implementando mejoras técnicas

* Integracion en Unidades Funcionales transversales

» Subespecializacion para nuestro hospital y referente para otros hospitales

Estamos pensando
Nefrostomias percutdneas Ablaciones de tumores hepaticos
Biopsias hepaticas y otras Pancreatitis agudas graves
Colono —TC PET — RM prostata

PAAF y Tl RADS tiroides Drenajes percutaneos

Y.....estamos en ello
* Bases de datos: casos clinico-radioldgicos, cancer de recto, intervencionismo hepatico y ADC de pancreas
* Necesidad de codificacion ACR para facilitar bdsquedas necesarias para revisiones, publicaciones...
* Implementacion modelos 3D para valoracién relaciones vasculares de tumores HBP
* PET-RM con guia para tratamiento local del cancer de prostata IRE (eletroporacion irreversible)
* Volumetrias de érganos sélidos previo tratamientos quirurgicos o locales

* Indice Tanaka en la planificacion de cirugia en pared abdominal

» Utilizacion de ecografia con contraste en la valoracion de actividad inflamatoria en pacientes con Ell
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Revision del tema

Oportunidades / Puntos de mejora

Presente y Futuro TC Espectral
Conocimiento de aspectos técnicos
Ecografia Mejora la deteccion de lesiones
Fusion con otras modalidades (TC, RM, PET-RM) Cuantificacion de esteatosis y fibrosis hepatica
Calculo semicuantitativo de esteatosis hepatica Deteccidn de litiasis biliar
Elastografia Valoracién de necrosis en pancreatitis aguda grave
Doppler microvascular en trasplantes Diferenciar entre coagulo y tumor vesical
CEUS: Ell, masas tumorales, guia procedimientos Respuesta de GIST al tratamiento con TKIs

“Body composition”: sarcopenia, grasa...
Actividad inflamatoria en Ell
Programacion de campos para radioterapia

Composicion de litiasis urinaria

Radidomica

Metastasis hepaticas de carcinoma colorrectal. Prediccién de respuesta al tto. adyuvante »
Diferenciacion de subtipos de carcinoma de células claras renales
Evaluacion de ganglios linfaticos en pacientes con cancer gastrico (descriptor cN)

Reduccion de tiempo de exploracion (I1A)

Valoracion del suelo pélvico

Analisis multiparamétrico de lesiones tumorales

Mejoria en secuencias de difusion
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Conclusiones

» Indispensable adaptacién de los drganos gestores de las Instituciones Sanitarias

a las necesidades de los pacientes y expectativas de los profesionales.

» Evolucion del radidlogo polivalente hacia el radidlogo subespecializado vy

superespecializado.

» Integracion del radidlogo en unidades funcionales.

» Aprender y apoyarnos en las tecnologias de la informacidén, la inteligencia

artificial, la radiémica y la integraciéon de modalidades.

» Funcion del radidlogo en todas las fases del proceso radioldgico.

Perfusion Apparent Diff.  Kurtosis Average i
fraction  Coeff. (ADC) Coefficient CellSize  Cellularity

lf r"“ »

-1
0.7 23 ! d 4,000 60,000
[Um#ms] [cells/mm3]

Vall d’Hebron. Instituto de Oncologia

LA REGULACION LEGAL DE LA IA EN LA UNION RAD|OLOGiA

EUROPEA: GUIA PRACTICA PARARADIOLOGOS. .. 5voo i o

* La Union Europea (U a regulacion legal de la Inteligencia Artificial 1A). Siendo su norma princeps la Ley de Inteligencia Artificial
« Los radislogos deben conocer los requisitos legales de la UE

« Previamente a la implementacion de la IA en entornos clinicos, les corresponde garantizar que su aplicacion cumple las obligaciones relacionadas con:

ENFOQUE de RIESGOS de la IA en RADIOLOGIA SUPERVISION efectiva del RADIOLOGO RESPONSABILIDAD BINOMIO RADIOLOGO - 1A
el Tipos ol “ e = Informe radiolégico con 5.LA.

minimo
ivel
Grad
om

1.Ni
« El proceso diagnéstico se clasifica de Alto Riesgo g &




