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INTRAOBSERVADOR
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Resumen

Objetivos: Analizar el grado de acuerdo inter e intra-observador parala clasificacion de fracturas
toracolumbares mediante la“ Escala AOsping” analizadas mediante dos técnicas de reconstruccién de
imagenes radiol 6gicas.

Meétodos: Cohorte retrospectiva de 61 pacientes con fracturas toraco-lumbares, alos que se lesrealizd un
TAC helicoidal, con el que se realizaron dos tipos de reconstrucciones radiol 6gicas: reconstruccion 3D
superficial (MPR) con e software Philips y reconstruccién 3D volumétrica con el software VP Reveal. Las
fracturas fueron clasificadas con ambas técnicas por dos observadores (Observador 1y Observador 2). Se
analizaron los datos con el programa SPSS22.0 y se realizé un test de reproductibilidad o indice de kappa
ponderado inter e intra-observador.

Resultados: En €l andlisis interobservador paralareconstruccion 3D superficial y 3D volumética, se obtuvo
respectivamente un indice de K appa ponderado de 0,64 y 0,78. En € andlisis intraobservador, en €
observador 1y 2 respectivamente se obtuvo un indice de K appa ponderado de 0,89 y 0,70 respectivamente.
Segin las categorias de Fleiss para el indice de Kappa, con los resultados obtenidos con € andlisis estadistico
existe una fuerte concordancia parala clasificacion interobservador con el software de reconstrucciéon 3D
volumétrica, siendo esta concordancia moderada en el caso de la comparacion con el software de
reconstruccion superficial 3D. Asi mismo, existe una fuerte concordancia en la correl acion intraobservador
para ambas técnicas de reconstruccion.

Conclusiones: El grado de acuerdo interobservador en la clasificacion de las fracturas toraco-lumbares parece
ser mayor con el Software de reconstruccién volumétrica 3D con respecto a la reconstruccion superficial 3D.
En la comparacion intraobservador existe un indice de acuerdo fuerte para ambas técnicas de reconstruccion
en el observador 1, siendo este moderado en el observador 2.
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