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Resumen

El objetivo del estudio es correlacionar indicadores del funcionamiento de seis sistemas mastográficos con la dosis, calidad de la imagen y certeza del diagnóstico. Se realizó en México DF desde enero 2000 a junio 2001. La metodología seguida es la propuesta por el American College of Radiology, la Comunidad Europea y la normatividad mexicana. Los principales resultados son: los servicios cumplen entre el 55% y el 82% de los criterios internacionales de calidad; los elementos que más comúnmente muestran un desempeño inaceptable son el proceso de revelado, cuarto oscuro y negatoscopios; la puntuación de calidad de imagen con base al maniquí del ACR es, en promedio, 11.2 [9.5, 12.0]; la dosis glandular promedio en maniquí es, en promedio, 1.00 [0.71-1.15] mGy y en pacientes es 1.75 [1.0, 2.4] mGy; se obtuvo coincidencia en el diagnóstico del radiólogo informante y de un panel de expertos en el 35% de los casos clínicos estudiados. Se concluye que el nivel de funcionamiento de los equipos se refleja en la calidad de la imagen, sin embargo, la certeza del diagnóstico depende fuertemente del radiólogo informante.
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