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El sistema BRISQ (Biospcecimen Reporting for Improved Study Quality)*, representa un nuevo enfoque en el registro y anotacion de la
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datos”, se ha realizado una encuesta para conocer como las variables BRISQ estan inmersas en las bases de datos de los biobancos de la e ek, AL o S B

plataforma.
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en todas las variables relacionadas con el donante y la donacién. En el caso de la informacion gue en tejidos. Esta tendencia se acentla con los parametros asociados a la trazabilidad y los

asociada a la muestra bioldgica, se observa un predominio de las variables recomendadas y controles definidos por los Sistemas de Gestion de la Calidad basados en ISO 9001 de los
fundamentales. En el caso de los tejidos, la tendencia se mantiene, con un amplio nimero de biobancos. Se observa asi mismo la necesidad de aumentar la anotacion de variables
variables minimas recomendadas con registro (diagnostico, metodologia de toma de la relacionadas con las cesiones a los investigadores.

muestra, etc.).
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El analisis BRISQ en los biobancos de la Plataforma revela un horizonte esperanzador, ya que gran parte de las variables basicas recomendadas se encuentran

ampliamente implementadas, asi como la anotacion por rutina de otras variables que requieren de mayor exhaustividad en su documentacion. También se denota interés
en incorporar en el software otras variables no consideradas hasta el momento que pueden tener un interés cientifico, lo que demuestra el deseo de implementar

elementos de mejora continua con el fin de suministrar a los investigadores muestras e informacion asociada de alto interés cientifico.
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