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Utilidad de la radiografia simple en
el traumatismo de térax

RESUMEN

Introduccion. El traumatismo tordcico es una de las principales causas
de morbilidad y mortalidad. La adecuada descripcién de los hallazgos
es importante y la radiografia de térax es el método de imagen de
primera eleccion.

Objetivo. El presente estudio tiene como finalidad revisar el espectro de
lesiones que ocurren en el térax, detectadas por medio de radiografia
simple, en pacientes politraumatizados.

Material y métodos. Estudio observacional, descriptivo y transversal de
72 pacientes (37 mujeres y 35 hombres de entre 15 y 70 afios de edad)
con politraumatismo causado por accidente automovilistico. A todos
se les efectud radiografia de térax al ingreso.

Resultados. Se observo que 21 pacientes presentaban alguna alteracion
radiolégica asociada con el traumatismo y las lesiones mas frecuentes
fueron las fracturas costales 44% (13 pacientes). La segunda alteracion
radiolégica mas frecuente fue la contusion pulmonar con 27% (8 pa-
cientes) y se observé neumotdrax en 7% de los casos.

Discusion. Existié una distribucion de lesiones similar a la descrita
en la literatura especializada en cuanto al traumatismo tordcico. La
radiografia anteroposterior es de gran utilidad debido a la posibilidad
de no alterar la movilidad del paciente.

Conclusion. La radiografia de térax ocupa un papel importante en la
evaluacion inicial de un paciente politraumatizado y es un método de
imagen rapido, sencillo y practico. Provee informacién importante de
las estructuras de la caja torécica.

Palabras clave: traumatismo toracico, accidentes de transito, radiografia,
radiografia tordcica.

Usefulness of simple x-ray in chest
trauma

ABSTRACT

Introduction. Chest injuries are one of the leading causes of morbidity
and mortality. Proper description of findings is important and the chest
x-ray is the preferred imaging method.

Objective. The aim of this study is to review the spectrum of lesions
that occur in the chest, detected by means of simple x-rays, in poly-
traumatized patients.

Material and methods. An observational, descriptive, cross-sectional
study of 72 patients (37 women and 35 men between 15 and 70 years
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of age) with polytrauma caused by automobile accidents. All underwent
chest x-rays on admission.

Results. We observed that 21 patients presented some radiological
alteration associated with trauma and the most common injuries were
costal fractures 44% (13 patients). The second most common radio-
logical alteration was pulmonary contusion with 27% (8 patients), and
pneumothorax was observed in 7% of the cases.

Discussion. There was a distribution of injuries similar to that described
in the specialized literature in terms of thoracic trauma. The anteropos-
terior x-ray is highly useful because it can be taken without altering the
patient’s mobility.

Conclusion. The chest x-ray plays an important role in the initial evalu-
ation of a polytraumatized patient and is a rapid, simple, and practical
imaging method. It provides important information on the structures
of the rib cage.

Keywords: Thoracic injuries, Accidents, traffic, Radiography, Chest x-ray.

En el mundo, el traumatismo es una de las prin-
cipales causas de morbilidad y de mortalidad en
los dltimos 10 a 20 anos. Los traumatismos por
accidente han sido la cuarta causa de muerte
de varones en Estados Unidos, y la octava causa
de muerte de mujeres.! Ademds, se considera
la primera causa de muerte de adultos jévenes
en edades comprendidas entre los 10 y los 35
afnos. En México, segtn el Sistema Nacional de
Informacion en Salud, en 2008 los accidentes
automovilisticos fueron la sexta causa de muerte;
la quinta causa en hombres y la decimotercera
en mujeres.’

El traumatismo de térax es importante tanto en el
contexto del paciente con traumatismo toracico
aislado, como en el paciente politraumatizado,
en quien puede ser causa de muerte. En Europa
Occidental, la mayor parte de los traumatismos
de térax estan asociados con accidentes en ve-
hiculos de motor (90%), el traumatismo toracico
severo esta asociado con lesiones mdltiples en
70 a 90% de los casos.?

El diagnostico apropiado de las enfermedades
presentadas a consecuencia del traumatismo
toracico requiere una adecuada y completa
exploracion, tanto clinica como imagenoldgica.
La radiografia simple de térax es el método de
primera linea para el examen del traumatismo
tordcico; debe efectuarse en todo paciente que
ingrese con dicho diagndstico ya que sirve para
evaluar la extension de la lesion y facilita una
adecuada decisién de si el paciente requiere
observacion o intervencién quirdrgica inme-
diata.**

Cuando los pacientes estan en una condicién
critica la radiografia es el tinico método de
imagen que se puede realizar sin necesidad de
agravar las lesiones o descompensar al paciente.
Idealmente, la radiografia se debe de tomar en
proyecciones posteroanterior (PA) y lateral con
una adecuada inspiracion; sin embargo, por el
contexto del traumatismo estas caracteristicas
no siempre se logran y es comdn observar la
radiografia de un paciente politraumatizado en
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decubito supino, con proyeccién anteroposterior
(AP) y con pobre esfuerzo inspiratorio.®

La radiografia simple muestra un espectro muy
variable de diversas lesiones a distintos 6rganos,
desde lesiones a tejidos blandos hasta un dafio
vascular importante; es esencial identificar las
lesiones que ponen en peligro la vida y que
requieren un tratamiento inmediato y adecua-
do, algunas serian: neumotérax, hemotérax,
mediastino anormal (que indique lesion adrtica
o de grandes vasos), fractura de la columna
dorsal, fractura de multiples costillas, etcétera.”
Es importante realizar una adecuada descripcion
de los hallazgos.®

El objetivo de ésta investigacion fue revisar el
espectro de lesiones que ocurren en el térax y
son evaluables mediante radiografia simple en
pacientes politraumatizados que ingresaron al
Hospital Christus Muguerza; asimismo, evaluar
el valor que tiene la radiografia simple para el
diagnéstico de las lesiones producto de trauma-
tismos toracicos.

MATERIAL Y METODOS

Con garantia de anonimidad, sin ningtn conflic-
to ético, previa autorizacién del Departamento
de Educacion e Investigacion en Salud del Grupo
Christus Muguerza y con una técnica observacio-
nal de las imagenes del sistema Picture Archiving
and Communication System (PACS), se procedi6
a interpretar hallazgos radioldgicos presentes en
pacientes politraumatizados que contaban con
radiografia simple de térax, en proyecciones
anteroposterior, posteroanterior o técnica para
torax 6seo. Estas imagenes fueron evaluadas por
un residente de radiologia de primer afio y por
un radidlogo certificado por el Consejo Mexi-
cano de Radiologia. Ademas, la informacion se
complementé con una recopilacion de datos en
cuanto a comorbilidades asociadas del paciente
tales como diabetes mellitus, hipertensién ar-
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terial e indice de masa corporal por medio del
expediente clinico.

Se realiz6 un estudio observacional, descriptivo
y transversal y de proporcién para comentar los
diversos hallazgos por radiografia simple de térax
en pacientes que ingresaron al Hospital Christus
Muguerza, Alta Especialidad de Monterrey, Nue-
vo Leon, en el periodo de enero a septiembre
de 2012, con diagnostico de politraumatismo
ocasionado principalmente por accidente au-
tomovilistico.

Se incluyeron pacientes con edades comprendi-
das entre los 15y 70 anos a quienes se les habia
realizado una radiografia de térax a su ingreso,
con o sin antecedentes de comorbilidades como
diabetes mellitus, hipertensién arterial u obesidad.

Se excluyeron los pacientes con diagnéstico
de politraumatismo abierto, politraumatismo
previo o aquellos en los cuales la radiografia no
fue adecuadamente valorable; ademas, no se
incluyeron pacientes con antecedente de cirugia
cardiotoracica previa. Se realiz6 un muestro por
conveniencia Y se incluyeron 72 pacientes.

RESULTADOS

En cuanto a distribucién por edad de los 72 pa-
cientes predomind el grupo de pacientes adultos
con un 44% (32), mientras que el grupo menos
frecuente fue el de adulto mayor con 10% (7).
La distribucién por género fue similar: 51% (37)
fueron mujeres y 49% (35) hombres.

La frecuencia de comorbilidades asociadas
mostr6 que 60% (43) de la muestra presentd
sobrepeso; en cuanto a enfermedades crénicas
y degenerativas se encontré que 88% (66) eran
personas sanas.

Para la distribucion de hallazgos radiolégicos de
las 72 radiografias tomadas 29% (21) present6
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alguna alteracién radiolégica, mientras que 71%
(51) no presentd ninguna. El tipo de proyeccién
predominante fue la proyeccién de térax éseo
con 58% (42) seguida de la anteroposterior con
27% (19) y por la proyeccién posteroanterior
con 15% (11). El cuadro 1 muestra el nimero y
porcentaje de las proyecciones radioldgicas que
mostraron algin hallazgo anormal.

El hallazgo mas frecuentemente fueron fracturas
costales (13 pacientes) y de los pacientes con
fractura se encontré que 32% (6 pacientes) pre-
sentaba térax inestable.

DISCUSION

De los 72 pacientes que constituy6 la muestra,
en cuanto a la valoracién por edad y género se
obtuvo que la mayor parte de las personas que
ingresaron por diagnéstico de politraumatismo a
causa de accidente automovilistico, y a quienes
se les tomo alguna proyeccién radiolégica de
térax ya fuera anteroposterior, posteroanterior o
torax 6seo al ingreso, eran personas con edades
comprendidas entre los 30 y los 60 anos (44%);
los menos frecuentes fueron los pacientes ma-
yores de 60 afnos. Por género observamos una
distribucion equitativa: 49% hombres y 51%
mujeres.

En cuanto a las comorbilidades asociadas llama
la atencion que 60% de los pacientes tenia un
indice de masa corporal entre 25.0 y 29.9, que
corresponde a sobrepeso, 22% tenia un peso
adecuado y 18% tenia obesidad grado I. No
hubo pacientes con obesidad grado Il o mér-
bida. Hubo diabetes e hipertensién en 5y 7%,
respectivamente.

En la evaluacion radiolégica se encontré que
de los 72 pacientes 29% (21 pacientes) tenian
alguna alteracién radiolégica, mientras que en
el resto no hubo alteracion debida al politrau-
matismo; de acuerdo con un estudio realizado

en Suiza (Wicky, et al 2000) esta evaluacién
puede ser marcadamente variable o tener un
amplio rango de posibilidades ya que intervienen
muchos factores como las bolsas de aire, tanto
frontales como laterales, uso de cinturdon de se-
guridad, la velocidad del automévil al momento
del impacto, etcétera.

La proyeccién mas utilizada fue la de térax 6seo
que se uso en 42 pacientes, la anteroposterior
se uso en 19 pacientes y la posteroanterior en
11. Esto es producto, como ya se comenté en
el estudio realizado por Gutiérrez en 2009,° de
las condiciones del paciente politraumatizado.
La radiografia es un método diagnéstico im-
portante de lesiones toracicas y la proyeccion
mas ampliamente utilizada es la anteroposte-
rior (recordemos que es la que su utiliza en la
radiografia de térax d6seo) porque minimiza la
movilidad del paciente o el agravamiento de
sus lesiones. Asimismo, de las 21 radiografias
anormales la mayoria (Cuadro 1) fue de térax
6seo, esto puede ser explicado por la proporcion
de radiografias tomadas de este modo.

El hallazgo radiol6gico mas frecuente, en 44%
(13) de los pacientes, fue la fractura costal, dato
que concuerda con las referencias consultadas
donde se reportaron en 40 a 50% de los casos.*®
Las fracturas encontradas fueron de predominio
en el hemitérax izquierdo en 77% (10) y en 23%
(3) en el derecho, fue mas frecuente en el tercio
medio costal, en donde practicamente todos los
pacientes con fractura costal presentaron alguna
lesién que involucraba desde el cuarto hasta el
séptimo arcos costales. Unicamente 2 pacientes

Cuadro 1. Distribucion de las radiografias anormales de
acuerdo con la proyeccioén utilizada

Proyeccion n % Total: n (%)
Anteroposterior 9 48 48 (9)
Posteroanterior 2 9 9(12)
Térax 6seo 10 43 43 (10)
Total 21 100 100 (21)
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tuvieron fracturas costales en su tercio superior, 5
pacientes tuvieron fracturas costales en su tercio
inferior y no se documentaron lesiones a 6rganos
s6lidos abdominales. De los 13 pacientes con
fracturas costales 6 presentaron térax inestable
(figura 1).

La segunda alteracién radiolégica mas frecuente
fue la contusion pulmonar en 27% (7) de los
casos. Las contusiones pueden estar asociadas
con fracturas costales adyacentes, se suelen ob-
servar como infiltrados homogéneos que tienden
a ser periféricos y no segmentarios,® y suelen
aparecer entre 4 y 6 horas después del trauma-
tismo. Se resuelven en el transcurso de 72 horas,
aproximadamente. Es la lesion del parénquima
pulmonar mas frecuente debida a traumatismo
y suele encontrarse en 17-70% de los pacientes
con traumatismo severo, es uno de los factores
principales en la morbilidad y en la mortalidad
postraumaticas.’*

Figura 1. Hombre de 33 afos, con sobrepeso, sin
diabetes ni hipertensién. Térax 6seo: fracturas costa-
les (circulos) en hemitérax derecho (tercero, cuarto y
quinto arcos costales) y enfisema subcutaneo (flecha).
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Se observaron también fracturas costales en
el hemitérax izquierdo, desde el tercer hasta
el octavo arcos costales, ademas de contusion
pulmonar y enfisema subcutaneo (figura 2).

La fractura de clavicula ocupa el tercer lugar en-
tre los hallazgos radiolégicos. Se le encontré en 3
pacientes y en todos ellos del lado derecho. Las
fracturas claviculares son comunes en pacientes
politraumatizados y, cuando se presentan de ma-
nera aislada, no suelen tener relevancia clinica;
sin embargo, cuando esta asociada con fracturas
costales en su tercio superior es relevante por el
dafo vascular o del plexo braquial. El neumo-
torax se present6 en 7% de los pacientes (2).

El resto de los hallazgos mostré una distribucion
equitativa, enfisema subcutaneo, fractura de hd-
mero del lado derecho, neumoperitoneo y lesién

Figura 2. Mismo paciente de la figura 1 (caso 3):
fracturas costales en el hemitérax izquierdo, desde el
tercer hasta el octavo arcos costales. Incremento de
la densidad, en relacién con la contusién pulmonar,
en la base pulmonar izquierda (flecha). Enfisema
subcutdneo y térax inestable.
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diafragmatica se presentaron, cada uno, en un
3% de los casos; es decir, una sola ocasién cada
uno. Cabe mencionar que tanto el neumoperito-
neo como la rotura diafragmatica se identificaron
en radiografias posteriores de control, no en
la radiografia inicial. La rotura diafragmatica
(Wicky, et al 2000) se observa en alrededor de
0.8-8% de los traumatismos toracicos, y entre 77
y 90% del lado izquierdo; en nuestro estudio la
rotura se presenté del lado izquierdo y con un
porcentaje dentro del rango esperado.

CONCLUSION

La radiografia de térax ocupa un lugar muy
importante en la evaluacién inicial del paciente
politraumatizado. Es un método de imagen rapi-
do, sencillo y practico donde no hay necesidad
de movilizar al paciente, con el riesgo de agravar
sus lesiones, o retrasar tratamientos inmediatos.
Sin lugar a dudas nos provee informacién im-
portante de las estructuras que involucran a la
caja toracica, complementando la informacién
clinica y la derivada de la exploracion fisica.
La proyeccion en decubito supino sigue siendo
una modalidad de imagen diagndstica eficiente
para la evaluacién del paciente con traumatismo

multiple, cuando queremos evaluar todas las
estructuras involucradas como pared toracica,
pleura, pulmones, mediastino, diafragma, estruc-
turas Oseas, etcétera. Esto con el fin de tener una
adecuada precision diagndstica y asi influir en
el adecuado tratamiento del paciente.
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Capsula 2

Antes de escribir debemos tener en cuenta:

sera mejor entendido.

1. ;Cudl es la intension comunicativa de nuestro articulo? Entonces sabremos como estructurarlo,
recordando que cada tipo de articulo tiene secciones diferentes.

2. Recordemos que nuestra lengua tiene normas que es necesario seguir para que la comunicacion
sea eficaz y correcta. Por ejemplo: el sustantivo y predicado deben tener concordancia, en especial
el verbo debera concordar en tiempo y persona.

3. Para que lo que exponemos tenga sentido, es necesario que nuestras ideas tengan una secuencia
l6gica y cronoldgica. La unidad de sentido es el parrafo, cada parrafo representa una idea, que no
es necesario repetir. Por lo que se debe ordenar el contenido como secuencias tematicas. Y cuanto
mas corto es el texto es mds importante distribuir bien los parrafos. Con esta estrategia lo escrito

4. En el lenguaje de la ciencia es necesaria la claridad, sencillez, concision y estilo propio.

Dra. Iriabeth Soledad Villanueva Lépez
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