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Introducdo: Os indicadores de qualidade em colonoscopia deverdo ser implementados como métodos de avaliacdo do
desempenho. Os sistemas de registo electrénico e formas automatizadas de extraccdo destes dados poderao ser
facilitadores deste processo que nao estd amplamente disseminado em Portugal. Objectivo: Avaliar o impacto da
reestruturacdo do modelo de relatério electronico nos indicadores de qualidade de colonoscopia e validar a sua
extraccdo automatica. Métodos: Estudo comparativo dos indicadores de qualidade de colonoscopias consecutivas entre
Outubro e Novembro de 2017 (grupo A), 3 meses apds a implementa¢do de um novo modelo de relatorio electrénico
(que integra a possibilidade de exportar automaticamente os indicadores) vs os mesmos indicadores avaliados
previamente numa amostra aleatéria de relatérios de colonoscopias totais (grupo B). No grupo A foi determinada a
concordancia na estimativa dos indicadores de qualidade entre a forma automatizada e manual. Resultados: A
determinacdo automatizada foi coincidente em todos os parametros excepto na determinacdo de fotodocumentacdo do
cego que foi subestimada (50%vs92% na avaliagdo manual). Quando comparado o grupo A com o B (pds e pré-
reestruturacdo), verificaram diferencas significativas na taxa de tempo de retirada >6 minutos (36%), na referéncia ao
tipo de preparacdo (95%) e na referéncia a utilizagdo de split-dose (16%), informacdo ausente na coorte prévia. Nao se
verificaram diferengas estatisticamente significativas para a referéncia a indicacdo do exame (96%vs94%), preparagdo
intestinal adequada (80%vs71%), intubagdo cecal (91%vs93%), justificacdo de exame incompleto (91%vs100%),
fotodocumentacdo do cego (97%vs92%) ou taxa de deteccdo de polipos (32%vs41%). Conclusdo: O nosso estudo
validou um modelo de relatério eletrénico como método de extrac¢do e avaliagdo dos indicadores de qualidade em
colonoscopia. A reestruturagdo do relatério ndo mudou significativamente os indicadores de colonoscopia que ja
apresentavam taxas satisfatérias previamente mas permitiu a extraccdo de dados previamente omissos. Os relatorios
electronicos poderdo tornar-se a forma standard de registo e avaliacdo de qualidade em exames endoscopicos.



