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Resumen Diagnostic agreement of meniscal lesions between

Introduccion: El objetivo del estudio fue establecer la concor-
dancia diagnéstica de lesiones meniscales observadas mediante
resonancia magnética utilizando la clasificacién de Stoller e Isa-
kos verssus los hallazgos de artroscopia de rodilla.

Métodos: El presente estudio de pruebas diagndsticas, se desa-
rroll6 en el Hospital Alcivar en Guayaquil, Ecuador de enero a
agosto del 2024. Se incluyeron registros de pacientes con pato-
logia de meniscos, que contaban con Resonancia Magnética
Nuclear de rodilla y fueron sometidos a artroscopia. Se us6 la
clasificacion de Isakos, y de Stoller. La muestra fue no probabi-
listica. El analisis corresponde a pruebas diagnosticas.

Resultados: Fueron 19 casos. Entre la clasificacion de Isakos
y el Gold Estandar (Artroscopia se observé un Indice de Kappa
de Cohen de 0.57 lo que corresponde a Concordancia Mode-
rada; y para las lesiones de menisco interno se observé un Indice
de Kappa de Ciohen de 0.88 lo que corresponde a Concordan-
cia Muy buena. La sensibilidad y especificidad diagnodstica po-
demos concluir que en el grupo estudiado la Clasificacién de
Isakos mostr6 valores mas altos tanto para el Menisco externo:
sensibilidad 81.3% especificidad del 100%, como para el Me-
nisco Interno: sensibilidad 100 % y especificidad del 85.7 %.

Conclusiones: La clasificacion de Isakos tiene una mejor sen-
sibilidad y especificidad para el diagnéstico de lesiones de me-
niscos comparada con la clasificacion de Stoller, comparadas
con la artroscopia como grupo de control.
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Concordancia Diagnostica.

imaging and arthroscopic findings using D. Stoller
and ISAKOS classifications.

Abstract

Introduction: This study aimed to establish the diagnostic concordance
of meniscal lesions observed through magnetic resonance imaging via the
Stoller and Isakos classifications versus the findings of knee arthroscopy.

Methods: Diagnostic tests were conducted at the Alcivar Hospital in
Guayaquil, Ecuador, from January to August 2024. Records of patients
with meniscus pathology who underwent magnetic nuclear resonance im-
aging of the knee and arthroscopy were included. The Isakos and Stoller
classifications were used. The sample was nonprobabilistic. The analysis
corresponds to diagnostic tests.

Results: Nineteen patients were included. Between the Isakos
classification and the gold standard (Arthroscopy), a Cohen's kappa index
of 0.57 was observed, corresponding to a moderate agreement. A Cohen's
kappa index of 0.88 was observed for the internal meniscus injuries, corre-
sponding to very good agreement. Regarding the diagnostic sensitivity and
specificity, we can conclude that in the studied group, the Isakos classifica-
tion showed higher values for both the external meniscus, with a sensitivity
of 81.3% and specificity of 100%, and for the internal meniscus, with a
sensitivity of 100% and specificity of 85.7%.

Conclusions: Compared with arthroscopy, the Isakos classification is
more sensitive and specific for diagnosing meniscus injuries than the Stoller
classification.
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Introduccion

Las principales funciones de los meniscos de la rodilla inclu-
yen la transmision de cargas, la absorcion de impactos, la lu-
bricaciéon articular y el mantenimiento de la estabilidad [1].
Por estas razones podemos decir que los meniscos desempe-
fan un papel importante para la funcién de la rodilla [2].

Debido ala realizacion de actividades fisicamente deman-
dantes la poblacion joven se ve expuesta a un aumento de le-
siones meniscales en los tltimos anos [3].

Siendo la proporcién de hombres respecto a mujeres le-
sionados entre 2,5:1 y 4:1. Esto sin contar las lesiones de tipo
degenerativo que se producen conforme aumenta la edad de
los pacientes [4].

El tratamiento mediante artroscopia es considerado el
Gold Standard para el tratamiento de la meniscopatia, para
la indicacién correcta de artroscopias de rodilla es necesario
que el paciente pase por una evaluacioén previa mediante ima-
genes de RM consideradas las més adecuadas para el diag-
noéstico de lesiones meniscales [3-6].

El estudio de los meniscos mediante RM se ha realizado
hace aproximadamente 70 afios con los trabajos clasicos del
Dr. D. Stoller quien describi6é una clasificacién de cambios
observados en pacientes con lesiones meniscales de diferentes
tipos [2-8], esta clasificacién se ha mantenido vigente hasta
nuestros dias, sin embargo, han empezado a aparecer trabajos
que intentan actualizar y mejorar las descripciones clasicas de
lesiones meniscales para compararlas con la artroscopia [9].
En este sentido en el presente estudio abordamos la clasifica-
ci6n de ISAKOS (International Society of Arthroscopy, Knee
Surgery and Orthopaedic Sports Medicine) para diagnostico
de lesiones meniscales y la comparamos con la clasificacién
clasica de Dr. Stoller y a su vez con el Gold estandar para
diagnostico de lesiones meniscales que es la artroscopia de ro-
dilla.

El objetivo del estudio fue establecer la concordancia di-
agnostica de lesiones meniscales observadas mediante reso-
nancia magnética utilizando la clasificacion de Stoller e Isakos
VS hallazgos de artroscopia de rodilla.

Materiales y métodos
Disefio del estudio

El presente estudio observacional es analitico, de
concordancia diagnostica. La fuente es retrospectiva.

Escenario

El estudio se desarrollé en el Servicio de Diagnoéstico por
Imagen del Hospital Alcivar en Guayaquil, Ecuador. El
periodo de estudio fue del 1 de Enero al 31 de agosto del 2024.

Participantes

Se incluyeron los registros de pacientes adultos con patologia
de meniscos, quienes contaban con Resonancia Magnética
Nuclear de rodilla y fueron operados por artroscopia. No se
eliminaron o excluyeron casos.

Variables

Las variables fueron: edad, sexo, clasificacion Isakos,
clasificaciéon Stoller para lesiones de menisco. Hallazgos
artroscopicos.

Fuentes de datos/mediciones

La fuente fue indirecta; se llen6 un formulario electronico a
partir de los datos de la historia clinica. Se incluyeron los
registros signados con los siguientes codigos:

(M23) Trastornos internos de la rodilla.

(M23.0) Menisco quistico.

(M23.1) Menisco discoide (congénito).

(M23.2) Trastorno del menisco debido a roturas o heridas
antiguas.

(M23.3) Otros trastornos del menisco.

(M23.4) Flacidez de la rodilla.

(M23.5) Inestabilidad crénica de la rodilla.

(M23.6) Otras roturas espontaneas de los ligamentos de la
rodilla.

(M23.8) Otros trastornos internos de la rodilla.

(M23.9) Trastorno interno de la rodilla sin especificar.

Sesgos

Se evit6 el sesgo de observacion y seleccion aplicando los
criterios de seleccion de participantes. Para evitar posibles
sesgos de entrevistador, de informaciéon y de memoria, el
investigador principal mantuvo en todo momento los datos
con una guia y registros aprobados en el protocolo de
investigacion. Dos investigadores analizaron de forma
independiente cada registro por duplicado y las variables
fueron registradas en la base de datos una vez verificada su
concordancia.

Tamafio del estudio

La muestra fue no probabilistica, tipo censo, todos los
registros fueron incluidos en el estudio.

Variables cuantitativas

Se utiliz6 estadistica descriptiva. Los resultados se expresan
como frecuencia y porcentaje. No se convirtieron variables
categoéricas en cuantitativas.
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Anélisis estadistico

El analisis corresponde a pruebas diagnoésticas. En la seccion
de estadistica descriptiva: las variables cualitativas fueron
analizadas con frecuencia y porcentajes, mientras que las
variables cuantitativas se describieron mediante medidas de
tendencia central y dispersién. En la seccién de estadistica
inferencial se utiliz6 el indice de Kappa de Cohen para
valoracion de la concordancia entre los métodos diagnosticos.
El paquete estadistico utilizado fue Stata 18. (StataCorp.
2023. Stata Statistical Software: Release 18. College Station,
TX: StataCorp LLC.).

Resultados
Participantes

El estudio incluy6 19 casos.

Caracteristicas principales del grupo de estudio

Tabla 1. Caracteristicas demograficas y clinicas del grupo de estudio.

Fueron 3 casos (16%) menores a 30 anos, 14 casos (74%) entre
30 a 60 afios y 2 casos (10%) en mayores de 60 afios. Fueron
13 hombres (68%) y 6 mujeres (32%). Un total de 10 casos
(53%) en rodilla izquierda y 9 casos (47%) en rodilla derecha.

Concordancia entre tablas de clasificaciéon y

artroscopia

La concordancia entre los diagnoésticos realizados con las ta-
blas de clasificacién de lesion de los meniscos Isakos y Stoller,
comparadas con la artroscopia se presentan enla Tabla 1. La
ponderacién del factor Kappa de Cohen se presenta en la Fi-
gura 1. La mejor tabla de clasificacion fue Isakos comparado
con Artroscopia en menisco externo.

Pruebas diagnésticas

El conjunto de pruebas diagnoésticas se presenta en la Tabla
2. Las mejores pruebas puntuadas fueron la clasificacion de
Isakos para ambos meniscos: externo ¢ interno.

Menisco Externo Kappa de Cohen Error estandar T P
Desgarro (Stoller) n=11 Sin desgarro (Stoller) n=8
Desgarro (Isakos) 10 (90.9%) 3(37.5%) 0.553 0.192 2473 0.013
Desgarro (artroscopia) n=16 No desgarro (Artroscopia) n=3
Desgarro (Stoller) 10 (62.5%) 1(33.3%) 0.174 0.191 0939 0.348
Desgarro (artroscopia) n=16 No desgarro (Artroscopia) n=3
Desgarro (Isakos) 13 (81.25%) 0 (0%) 0.578 0.203 2.778 0.005
Menisco Interno Kappa de Cohen Error estandar T P
Desgarro (Stoller) n=10 Sin desgarro (Stoller) n=9
Desgarro (Isakos) 8 (80%) 5(55.6%) 0.249 0.212 1.145 0.252
Desgarro (artroscopia) n=12 No desgarro (Artroscopia) n=7
Desgarro (Stoller) 8 (66.7%) 2 (28.6%) 0.360 0.210 1.604 0.109
Desgarro (artroscopia) n=12 No desgarro (Artroscopia) n=7
Desgarro (Isakos) 12 (100%) 1 (14.3%) 0.883 0.113 3.877 <0.001
Figura 1. Indice de Kappa de Coohen en las pruebas diagnosticas.
Isakos Vs. Artroscopia (Ml)= [ L |
Stoller Vs. Artroscopia (Ml)= [ 3 | L dkk :
Isakos Vs. Stoller (MI)—] | ® o
Isakos Vs. Artroscopia (ME)= : ® :
: *
Stoller Vs. Artroscopia (ME) ® ;& d
Isakos Vs. Stoller (ME) = * 9% »
I I. I I
0.00 0.25 0.50 0.75 1.00
Kappa de Cohen

* P<0.05 *** P<0.001.
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Tabla 2. Prucbas diagnésticas comparadas con la artroscopia como control.

Stroller (ME)
Sensibilidad 0.63
Especificidad 0.67
Prevalencia 0.84
Valor predictivo positivo 0.91
Valor predictivo negativo 0.25
Cociente de probabilidad para un test positivo (LR +) 1.91
Cociente de probabilidad para un test negativo (LR -) 0.55
Prior Odds 5.33
Probabilidad pre-test 0.84
Post Odds + 10.19
Probabilidad post-test + 0.91
Post Odds - 0.09
Probabilidad post test - 0.08

Discusion

En el presente estudio, el grupo etario de mayor prevalencia
de lesiones meniscales fue de 30 a 60 afios con un 74%, se-
guido por el grupo etario de menores de 30 afios con 16% y
por ultimo el grupo etario de mayores de 60 afios con un 10%.
El sexo masculino fue el mas frecuentemente afectado con un
68%. La rodilla izquierda es la mas afectada con un 53%.

En cuanto a la concordancia diagnéstica podemos con-
cluir que entre la clasificacion de D. Stoller y C. Isakos para
las lesiones de menisco externo se observé un Indice de
Kappa de Cohen de 0.55 lo que corresponde a concordancia
moderada; y para las lesiones de menisco interno se observo
un Indice de Kappa de Cohen de 0.24 lo que corresponde a
Concordancia Escasa.

Entre la clasificacion de D. Stoller y el Gold Estandar (Ar-
troscopia) para las lesiones de menisco externo se observé un
indice de Kappa de Cohen de 0.17 lo que corresponde a con-
cordancia leve; y para las lesiones de menisco interno se ob-
servo un indice de Kappa de Cohen de 0.36 lo que corres-
ponde a una concordancia escasa.

Entre la clasificacion de Isakos y el Gold Estandar (Artros-
copia) para las lesiones de menisco externo se observé un In-
dice de Kappa de Cohen de 0.57 lo que corresponde a una
concordancia moderada; y para las lesiones de menisco in-
terno se observé un Indice de Kappa de Cohen de 0.88 1o que
corresponde a una concordancia muy buena.

En cuanto a sensibilidad y especificidad diagnostica pode-
mos concluir que en el grupo estudiado la clasificaciéon de Isa-
kos mostr6 valores mas altos tanto para el menisco externo:
sensibilidad 81.3% especificidad del 100%, como para el me-
nisco interno: sensibilidad 100 % y especificidad del 85.7 %,
seguido por la clasificacién de D. Stoller que mostr6 para el
menisco externo: sensibilidad 62.5% especificidad del 66.7%,

Stroller (MI) Isakos (ME) Isakos (MI)
0.67 0.81 1
0.71 1 0.86
0.63 0.84 0.63
0.8 1 0.92
0.56 0.50 1
2.31 Infinity 7.14
0.46 0.19 0
1.71 5.33 1.71
0.63 0.84 0.63
3.96 Infinity 12.24
0.8 NaN 0.92
0.17 0.03 0
0.15 0.03 0

como para el menisco interno: sensibilidad 66.7% y especifi-
cidad del 71.4 %.

Los reportes de preubas diagnodsticas son escasas [1, 2],y
se basan en las descripciones clésicas descritas por Dr. D. Stol-
ler sin cambios hace aproximadamente 50 afos, sin embargo
en estudios recientes se ha observado que este tipo de descrip-
ci6n no tiene una concordancia adecuada con los hallazgos
artroscopicos considerados el Gold estandar para este tipo de
lesiones [3], lo que apoya la idea que los conceptos diagnosti-
cos deben actualizarse.

Por otro lado los resultados del presente estudio aportan
cambios positivos significativos para la practica diaria del
Hospital Alcivar ya que permiten una comunicacién es-
tandarizada y por lo tanto mas eficiente entre los servicios de
Traumatologia y Diagnéstico por Imagen al bridar un es-
quema de evaluacion de lesiones meniscales concordante,
aplicable y replicable, "un mismo idioma para ambas espe-
cialidades™ qué podra ser usado tanto para la descripcion de
hallazgos en estudios de resonancia magnética como en los
partes quirdrgicos de artroscopias de rodilla, esta carac-
teristica favorecerd y facilitara el diagndstico y manejo inte-
gral de lesiones meniscales en esta casa de salud.

También es importante mencionar que la principal de-
bilidad del presente estudio es el tamafio muestral pequeno,
ya que para poder aplicarlo se tuvo que cambiar los esquemas
de adquisicion de imagenes de Resonancia Magnética de Ro-
dilla en el servicio de Diagnostico por imagen del Hospital
Alcivar y apegarlos a las recomendaciones de ISAKOS, esto
condicion6 la muestra a una cantidad pequefia de pacientes
que conto con todos los criterios de inclusion del presente es-
tudio hasta el momento de la realizacién del mismo. Sin em-
bargo, al estandarizar la adquisicion de imagenes y los crite-
rios de clasificacion entre los servicios de Diagnodstico por
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Imagen y Traumatologia se podra reproducir el presente es-
tudio con una muestra mucho mas amplia en poco tiempo.

Conclusiones

La clasificacion de Isakos tiene una mejor sensibilidad y espe-
cificidad para el diagnostico de lesiones de meniscos compa-
rada con la clasificacion de Stoller, comparadas con la artros-
copia como grupo de control.
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