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ABSTRACT

Los traumatismos oculares o que incluyen lesién ocular son muy frecuentes y, en muchos casos,
el diagndstico puede retrasarse por la falta de oftalmdlogos en los servicios de urgencias o de
tomografia dptica computarizada (TAC).

Se compara el estudio de los traumatismos oculares por tres especialistas diferentes y con tres
medios diferentes: un radidlogo con el TAC, el médico de urgencias mediante la ecografia y el
oftalmdlogo a través de una exploracién oftalmoldgica exhaustiva.

Eye injuries are very common and, in many cases, diagnosis may be delayed by a lack of
ophthalmologists in the emergency department or computed tomography (CT).

The study of eye trauma by three different specialists and with three different means is
compared: a radiologist with the CT, the emergency physician through ultrasound and the
ophthalmologist through a thorough eye exam.

ARTiCULO

Los traumatismos oculares son habituales en los servicios de urgencias y en muchas ocasiones
su diagndstico se retrasa por falta de medios técnicos, por coexistir con otras lesiones de mayor
riesgo o por falta de personal entrenado.

En este estudio, se analizaron 6 tipos de lesiones oculares traumaticas a través de la ecografia,
el TACy la exploracién oftalmoldgica, haciendo una comparativa.

Se incluyeron los pacientes que han presentado un traumatismo facial importante, edema
periorbitario, quemosis o laceraciones palpebrales. Se realizé un estudio de cohorte
prospectivo.
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Cada paciente fue evaluado por un médico de urgencias con ecografia, utilizando un transductor
lineal de 7 a 15 MHz, por un radidlogo con imagenes de tomografia dptica computarizada (TAC)
y por un oftalmélogo con un examen ocular completo.

Se incluyeron doscientos treinta y dos pacientes (351 ojos) y las siguientes lesiones oculares:
desprendimiento de retina, luxacidon de cristalino, cuerpo extrafio intraocular, perforacion
ocular, hemorragia retrobulbar y hemorragia vitrea.

En comparacién con la tomografia computarizada, la ecografia proporcioné una especificidad
del 99,4% (intervalo de confianza [IC] del 95%: 97,8% a 99,9%) y una sensibilidad del 96,8% (IC
del 95%: 83,3% a 99,9%) en el diagndstico de luxacion del cristalino, y una especificidad del
99,7% (IC del 95%: 98,3% a 100,0%) y una sensibilidad del 95,7% (IC del 95%: 78,1% a 99,9%) en
el diagndstico de hemorragia retrobulbar. En comparacidon con el examen ocular completo
realizado por un oftalmoélogo, la ecografia proporcioné una especificidad del 98,7% (IC del 95%:
96,7% a 99,6%) y una sensibilidad del 97,8% (IC del 95%: 88,2% a 99,9%) en el diagndstico de
hemorragia vitrea. La comparativa del resto de las lesiones se especifica en la tabla 1 y tabla 2.

Por tanto, se puede concluir que la ecografia puede ser una herramienta muy util para el
diagndstico precoz de los traumatismos oculares en los servicios que atienden urgencias.

COMENTARIO

Los traumatismos oculares se asocian con altas tasas de morbilidad y mortalidad; y son un
motivo frecuente de atencidn en los servicios de urgencias.

Las lesiones oculares suelen diagnosticarse mediante TAC, RMN o exploracién oftalmoldgica que
incluya lampara de hendidura; estos medios no estan disponibles en todos los servicios de
urgencias 24 horas. La ecografia en cambio estd mds extendida entre los servicios de
emergencias y, con personal entrenado, puede ser un método rapido y eficaz para la deteccién
de los traumatismos oculares.

La ecografia ha demostrado alta sensibilidad y especificidad en la deteccién de las diferentes
lesiones oculares en los servicios de urgencias.

Es importante afiadir que la ecografia se puede realizar a pie de cama y que es mas util en
opacidad de medios con respecto a la exploracién oftalmoldgica. Por otro lado, puede producir
por si misma agravamiento de los traumatismos oculares en manos no expertas.

La ecografia es mas barata y mas rdpida con respecto al TAC y requiere un menor tiempo de
exploracién y curva de aprendizaje, ademas es mas barata y no expone a radiacion al paciente.
Por el contrario, las imagenes por ecografia son menos reproducibles y de menos resolucion.

TABLA 1. Utilidad de la ecografia respecto del TAC.

Lesién Sensibilidad Especificidad
Luxacion de cristalino 96.8% 99,4%
Cuerpo extrano intraocular | 100% 99,7%
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Perforacion ocular 100% 99.7%

Hematoma retrobulbar 95,7% 99,7%

TABLA 2. Utilidad de la ecografia respecto a la exploracion oftalmoldgica.

Lesion Sensibilidad Especifidad
Luxacidn del cristalino 96.6% 98.8%
Hemorragia vitrea 97.8% 98.7%
Desprendimiento de retina | 88.9% 100%
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