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Evaluacion y validacion de un nuevo método para medir la
actividad de las angiodisplasias de intestino delgado (ADID)
por videocapsula endoscoépica (CESBAAI)

Evaluation and validation of a new method for measuring the activity of the small bowel
angiodysplasias (SBADS) by video capsule endoscopy (CESBAAI)
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22 pacientes codificados con ADID. El método utilizado
fue disefiado por nuestro grupo al cual se le asigno el
nombre de CESBAAI (por Capsule Endoscopy Small
Bowel Angiodysplasia Activity Index). Consiste en la
evaluacion de 3 parametros que miden la severidad de
las lesiones y la probable imputabilidad del sangrado:
A. Localizacion de las lesiones: L1: lesiones confinadas
en una mitad del ID; L2: distribuidas en las dos partes.

Introduccion

Las ADID son causa del 50% de las hemorragias de
intestino medio. Su severidad puede asociarse a dife-
rentes manifestaciones clinicas y tasas de recurrencia
hemorréagica. No existe ninguna escala endoscdpica
estandarizada para medir la severidad de las ADID.

Objetivos

Desarrollar, evaluar y validar un nuevo método para
determinar el grado de severidad de las ADID por video
capsula endoscopica (VCE).

Material y métodos

Cuatro endoscopistas con experiencia previa en VCE
revisaron, cada uno en forma independiente, videos de
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B. Numero de lesiones: N1: < 5; N2: de 5-10; N3: > 10.
C. Probabilidad hemorrégica: P1: Sin sangrado activo
ni estigmas, color rojo palido; P2: Sin sangrado activo
ni estigmas, color rojo intenso; P3: Sin sangrado activo,
con estigmas (ulcera, codgulo o restos hematicos); P4:
Sangrado activo no pulsétil. El indice total se calcula
como sigue: CESBAAI= Lx1 + Nx2 + Px3 que resulta
en un puntaje que va del 6 al 20. La concordancia y la
variabilidad entre pares de observadores y en el
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Tabla 1. Media y desviacion estandar de los subindices
e indice total del CESBAAI de 22 pacientes asignados
por observador

1.68+0.47  2.63+1.29  7.36x3.43  11.68+4.12

2 1.50+0.59  3.00£1.60  6.81+3.36  11.31+4.83
3 1.45£0.59  2.90+1.60  6.81+3.36  11.18+4.97
4 1.50£0.59  2.27+0.93  8.04+3.63  11.81+4.21

conjunto total de las evaluaciones fueron analizadas
mediante la estadistica de Kappa y la prueba correla-
cién de Spearman. Un valor de p < 0.05 fue conside-
rado como significativo.

Resultados

Los valores de CESBAAI dados por los observado-
res a los pacientes en conjunto tuvieron un rango de
1.5 a 18 puntos. Los promedios del CESBAAI asigna-
dos por cada observador fueron: Observador 1= 11.6
+ 4.1 pts.; Observador 2= 11.3 + 4.8 pts.; Observador
3=11.1 £ 4.9 pts.; Observador 4= 11.8 + 4.2 pts. (Tabla
1). La concordancia de Kappa entre pares de observa-
dores en los subindices fue: L de 0.7 (0.48 — 1); N: 0.58
(0.45 - 0.94) y P: 0.59 (0.40 - 0.84). En el indice total:
0.57 (0.42 - 0.87, p<0.001). La correlacién de Spearman
del indice total asignado por cada par de observadores
fue de 0.73 (0.61 - 0.94, p<0.001) (Tabla 2). Todos los
observadores opinaron que el método era sencillo y
facil de utilizar.

Conclusiones

Estos resultados demuestran la reproducibilidad del
CESBAAI por lo que podria ser utilizado como un ins-
trumento clinico para determinar la severidad y estu-
diar su asociacién con las manifestaciones clinicas y
con la tasa de recurrencia hemorrdgica.

Tabla 2. Valores de la estadistica de concordancia de
Kappa y de la correlacion de Spearman de las
puntuaciones de los subindices y del indice total del

CESBAAI por pares y en el conjunto de observadores
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