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Hesumen

Estudin prospectivo de 509 casos consecutivos de
fruumatismos pgudos de tobille sdmitidos en el Area
de Traumatodogia del Servicio de Urgencias del
Huspital de Basurto, en el periodo de Gempo
comprendido entre el 22049 y o 070746,
Voloramaos I capacidad del protocolo de decision de
identificar pacienies con ksiones deeas significativas
caleulando su sensibilidad, cspecilicidod, valor
predictive positive (VPP y valor predictive negative
(VIMN). Medimws € grado de concordancia en a
aplicaciin del prodocole entre dos observadores
independientes w travis del estadistico de Kappa,
Besultados: El protocolo identificd los 51 lesiomes
hseas significativas, Sensibilidad 100%, especificidad
50.6% v VPN 1%, En el 53,6% de los casos se
comsiderd ¢l eshdio radioldgico como ano indicados.,
Yalor esiadistioo kappa = 0,86,

Conclusiones; Un ripido pero sebeccionado examen
fisico puede reducir sustancialmente o ndamers de
radingrafiss en la valoraciin de los fraumatismos
agudos de tobillo, mejorando ba calidad asistencial de
estos enlermos al disminuir la exposicin a la
radincion ¥ el Giempo de espera para ser atendidos,
asi como, abaratando o pasto sanitario,

Prlabras elave: Lesiones Traumdricas de Tobille.
Servicios de Urgencias Hospitalarios.

Corresponderecia: Amgel Armutia. Area Jde Travmatologia
dz] Servicio de Urgencias. Hospital de Basurto, Avenida
Momeviden, 18, 48012 Bilhan

Indications for the roentgenological
study of traumatic ankle lesions in
Hospitalary Emergency Wards

Ahstract

We present dhe results of @ prospeciive study of 509 con-
secufive cases of acute ankle fraume admitted mie the
Tramamatology Area of the Emergercy Word of e Basur-
ro Hospisal [Bilbao) over the periond between 22 April
arad 0F ily 1996, We assess the validity of the decizion
protacel for the idenrification of patients with significam
By lesions and calculate iix sensitivity, specificity,
paiitive predictive valiee [PPV) and negative predictive
virlwe [PV, W also aveess the .:.I'.:-grm af ermeerdanee
in the application of the protocal behween hee Indepen-
dent observers through the Kappa statisiics. Results; The
protpcel ddenyified the 31 significanr bony lesions. The
sengiitviry was TR, the specificity 596%, ard the NPV
{N%, In 52.6% r{llr the cases, the n':lr.m'll_,;m.-bryl'ﬁil' Aruidy
war deemed o be “non-indicated . The Kappa value war
tda, Concluskns: @ rapid ver selective physical exami-
patian may schstantially redice the number of roenige-
rurleegical stwdies i the assessment of acide arkle fran-
wagr, fproving Sy gerlitenrial quality for theie patients
trrowgh diminishing radicfon éxposure ond the wailing
time for assessment, as well o reducing rhe health care
i,

Kev wards: Traumattc ankle lesions, Hospiral Emer-
pency Services,

Emergencias. Vol. 9, Nom. 4, Julio-Agosto 1997 157

21



22

Introduccion

Las lesiones trawmiiticns de wbilks consttuyen una
e las patologias més frecuentemente atendidas en un
Servicio de Urgencias Hespitalario, representando
alrededor del 10% del wial de urgencias"’. Aunque es
reconocide que lo prevalencia de frocturas es baja (13-
15%7*, el estudio radiokigico de estos lesiones se uli-
liza de forma rutinaria en los Servicios de Urpencia®,
Lios mastives mds frecucnbements esgrimidos para este
emples indiscriminado de la radiolegia son: la sobre-
carga de los Servicios de Urgencias, Ia avsencia de
expeciativas de seguimients de los pacientes, ¥ los
problemas médice legales™".

Muestro objetivo ha side determinar st un ripido
pero seleccionado examen fisico, que incloya los
indicadores clinicos de fractura mis importantes,
puede reducir el nomers de radiografias en pacien-
tes con kesiones traumiticas agudas de wobillo, iden-
fificando una poblacidn con una probabilidad muy
baja de presentar lesiones dseas significativas a la
que puede obviarse la realizacidn de un estuedio
radiogrifico.

Material v métodos

El estuclio fue realizado en el Area de Traumatolo-
gia del Servicio de Ungencias del Hospital de Basurto
(Bilban). Sz han recogido de forma consecutiva iodos
b pacientes atendidos con una lesion iraumdbica agu-
da de 1ebille, producida en un plazo infenor a 24
horas, en ¢l periodo de tempo comprendido entre ¢l
22 de marzo y el 7 de julo de 1996,

Fueron excluidos los pocientes remitidos de otros
centros que aportasen estudio radiogrifics ¢ informe
médico, los pacientes con lesiones de mis de 24
horas de evolucidn v las embarazadas. Todos los
pacientes fueron valorados por ¢l personal médico
asignado al Area de Travmatolozin del Servicio de
Urgencias.

En una primera fase, €] médice que recibia al
enfermo v en base a la exploracidn fisica, clasificaba
il paciente come perteneciente a los grupos «indica-
cion de estudio rodiograficos o «po indicacion de
estudio radiogrificos. Los criterios que olilizamos
para clasificar a los enfermos en upo u olre grupo
gon: los signos de fraciora cuya significacidn esta-
distica es reconocida en la literatura médica'™*"; la
edad inferior a 10 afios o superior a 60; ¥ pacien-
tes con alteracidn del nivel de conciensia v que pre-
semntaban evidencias de traumatismo en l2 repidn del
tobille, Consideramaos la presencia de sdlo uno de
ellos para considerar al pacienfe como «=indi-

cactim de estudo radiogrifces, En una moesira ale-
atoria de los casos, la aplicacion de los criterios s
realizd de forma independiente por dos facultativos
con el fin de averiguar ¢l grado de concordancia en
su whilizacidn,

Posteriormente s realizd a todos los paciemtes un
estudio radiogrifico de wobille en dos proyecciones
(anteroposterior ¥ lateral). Las radiografias fueron
viloradas de forma independiente por obro faculativo
del Area de Traumatologla que desconocia los hallaz-
gos exploratorios,

Las imdgenes radiodtricas se clasificaron como:

— Ausenciy de esion Geeq,

- Lesidn dsea no significativa o arrancamiento
{definido como fragmento dseo menor de 3 mim.).

- Lesitn dsea significativa (definido como frag-
mento dseo mayor de 3 mom, ),

Esta definicion de las lesiones dseas refleja el
manejo clinico de los pacientes con fractures de tob-
Lo por el Servicio de Traumatelogia de nuestre centro,
domde los arrancamientos dseos menores de 3 mm,
som trtados swempre de forma omopsdica,

Anilisis estadistico

La capacidad de protocole de decisida de identifi-
car pacientes con lesiopes dsens v kesiones ascus sig-
nificativas se establecid calculando su sensibilsdad,
especificidad, valor predictivo positivo (VPP) v wvabor
predictiv pegativa (VPN ", El grado de aceerdo en
T imterpretacion del protocelo de decizidn entre dos
ohservadores se midid con el estadistico kappa.

Resultados

Ducante &l periodo del estudio el Area de Trau-
matelogia del Servicio de Urpencias atendid 7.023
urgencias traumataldgicas. Nuestra trabapo incluye
b 509 (7.2% del todal de wrgencias tranmatolgi-
cas) (ranmatismos localizados en la regidn del wohi-
ller. Em 215 casos (42,3%) eram varones v 2 casos
(57.7%) mujeres. La edud media fue de 3003 afos,
con una desviaciin estindar de 18,5 afos ¥ un rango
de 4 a B4 abos. La aplicacidn del protocolo de deci-
sidn incluyd 236 pacientes (46.4%) en el grupo
windicacion de estudio radiograficos v 273 (33.6%)
en el grupo «no mdicacion de estudio radiogrificos,
En 72 pacientes, el protecols fue aplicado de forma
independicnte por dos observadoeres; el valor del
estadistico kappa en la muesira fue de 0,86, En 70
cases (13,7% ) se observaron en la radiografia lesio-
nes deeas; en 31 enfermos (10%) se consideraron
significativas, mientras que en 19 (3,7%) fueron

158 Emergencias. Vol. 9, Nom. 4, Julio-Agosto 1997



imterpretadas como noe significativas. Feeron someti-
dos a tratamiento quirirgice 27 pacientes (3.3%), El
protocalo identificd 66 de las 70 lesiones dseas (sen-
sibalidad 94,3%), 0 especificadad fue del 61,3%, su
VPP tue del 25% v el VPN fue 98.5%. Con respecto
a las fracturas clinicamenie significativas el prodoco-
ko identificd Las 31 lesiones daeas significativas (sen-
sibilidad 100D los valores de especificidad, VPP y
VPN, fueron 39,6%, 21,6% v 1000 respectivamente,

Discusidn

El presente trabago constata ¢l elevado mimen de
pacicnies con traumatismes de tobillo que scuden a un
Servicko de Urgencias Hospitalario demandando una
atencidn wrgente (7,2% del iolal de urgencias rauma-
Ieldgicas), el bajo indice de fraciuoras deteciado
(13,750, v unalio porcentaje de lesiones banales (Jos
espumce leves v las coniusiones representan el 68,8%
de los casns).

En nuesiro esiwdio, iodes los pacientes con fractu-
ras clinicamente significativas quedaron incluides en
el grupo de «indicacidn de estudio radiogrificos, por
[ que | capacidad del protocobe para la deteccion de
laz fracturas significativas presenta ung sensibilidad
del 100%, una especificidad del 37,6% y un VPN del
005, A diferencia de oiros trahajos publicados == '
¥ aosotros inchoimos en el estwdio pacientes de wodas
las edades v pacientes con pivel de consciencia dismi-
nuido, manteniends la misma sensibilidad que los
aubores anteriommente citados,

El alte grado de copcordancia observado (kappa =
0,860 en o aplicocion del protocolo, puede esor jus-
fwado por 2l hecho de que noestro frubago bo s1do rea-
lizado por la plantilla de facultatives que atienden en
excluziva la patologia fraumatoligica, en contrase
con otras publicaciones en las cuales el estudio tam-
bign es realizado por médicos residentes, radidlogos,
infernistas v enfermeras de fnoge* Y,

En conclusion, un examen flsico adecuadaments
realizado puede reducir sustancialmente el mimero de
racliografias en la valoracion de los tranmaismns agu-
dos de obillo, sin afectar la calidad del coidado del
puciente. Pensamos que el emplen de este protocelo
mejorard <l mapeje de las lesiones agudas de tobillo
en bos Servicios de Urgencias, disminuyendo la expo-
sicidn de la poblaciin a la radiacidn y el tiempo de

eapera de los enfermos para ser atendidos, asi como,
aharatando el coste en dinern, asunte que tene espe-
cial importancia en estos momentos de recorsos lirm-
tados v conlencion del pasto sanitanio,
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