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EP-002 - RMN DE ESTADIAMENTO DO CANCRO DO RETO - CONCORDANCIA NA INTERPRETACAO DOS
RELATORIOS ENTRE RADIOLOGISTA E NAO RADIOLOGISTA: “MIND THE GAP!”
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1 - Hospital Beatriz Angelo

Introducdo: Para que a RMN pélvica de estadiamento possa suportar a decisdo terapéutica no manejo do cancro do reto
(CR) tem que definir o estadiamento clinico (cTNM), o status da fascia do mesorrecto (FMR) e as invasdes vasculares
extra-murais (EMVI). O relatério deve traduzir a avaliagdo destes aspectos para que um ndo-radiologista os consiga
interpretar.

Objetivo: avaliar a concordancia na avaliacdo da conformidade dos relatérios de RMN de estadiamento, entre
Radiologista e clinico ndo-Radiologista.

Material e Métodos: Estudo retrospetivo incluindo doentes com CR operados entre Jan/2015-Junho/2017 no nosso
hospital. Analisados os relatérios das RMNs de estadiamento e classificados quando ao grau de conformidade para cada
parametro avaliado (T,N,FMR,EMVI, TRG), por radiologista e clinico ndo-radiologista com ocultacdo de respostas. Cada
parametro classificado como: a—omisso; b-ambiguo; c—texto explicito sem conclusdo parametrizada e d-texto explicito
com conclusdo parametrizada. Foram comparados 2 periodos (antes/ap6s implementagdo de protocolo dedicado e
tipificacdo de relatério). Realizada analise de concordancia com teste Kappa de Cohen(k).

Resultados: 85 RMNs(57 de estadiamento inicial, 28 de restadiamento) correspondentes a 60 doentes. RMNs de
estadiamento inicial houve, globalmente, concordancia moderada para o T,N e FRM
(k=0,44;p=0,00/k=0,45;p=0,00/k=0,54;p=0,00respetivamente) e quase perfeita para EMVI(k=0,8;p=0,00). Antes da
implementacdo do protocolo dedicado e tipificacdo do relatério, houve razoavel concordancia para o T,N,FMR
(k=0,34,p=0,001/k=0,35;p=0,003/k=0,28;p=0,012 respetivamente) e nao houve concordancia para a EMVI(k=-
0,02;p=0,7). Apds a implementacao do protocolo dedicado e tipificacdo do relatério, manteve-se razoavel
concordancia para o T(k=0,23, p=0,019); mas a concordancia passou a moderada para o N e FMR(k=0,4,
p=0,004/k=0,50;p=0,00), e tornou-se quase perfeita para EMVI(k=0,8;p=0,00).

Conclusdo: Na nossa amostra, houve apenas fraca ou razoavel concordancia entre Radiologista e ndo-Radiologista na
avaliacdo da conformidade dos relatérios das RMNs de estadiamento do CR para os parametros T,N,FMN e EMVI que
melhorou para moderada a quase perfeita apds implementacdo de protocolo dedicado com tipificagdo do relatério.
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