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Reproducibilidad del diagnóstico
dermatológico de onicomicosis en al
ámbito clínico

Reproducibility of the Diagnosis of
Onychomycosis by Dermatologists in a Clinical
Setting

Sr. Director:

Recientemente los autores han publicado una breve
comunicación describiendo el grado de concordancia inte-
robservador en al ámbito dermatológico de los trastornos
ungueales1. En dicho trabajo se describe una buena concor-
dancia para la mayoría de signos clínicos de onicomicosis,
con excepción de las estrías transversales, traquioniquia y
cambios en el color de la lámina ungueal. Por otro lado,
trabajos previos han sugerido que el diagnóstico clínico de
onicomicosis por dermatólogos puede alcanzar un nivel sor-
prendente de concordancia, que contrasta con la escasa
reproducibilidad de signos clínicos más específicos de onico-
micosis, sugiriendo la existencia de otros criterios clínicos
distintos de los convencionales a la hora de establecer el
diagnóstico dermatológico de onicomicosis2. Como comple-
mento a nuestro anterior estudio, nos hemos propuesto
describir el grado de reproducibilidad del diagnóstico clínico
de onicomicosis en el ámbito de la consulta dermatológica.

Para ello desarrollamos un nuevo estudio prospectivo y
transversal en tres servicios de Dermatología, tras obte-
ner previamente la aprobación del comité ético de cada
hospital. Para ello se incorporó al protocolo de explora-
ción dermatológica rutinaria el examen de las uñas de los
pies de los pacientes mayores de 30 años atendidos de
forma consecutiva en las consultas de Dermatología de estos
hospitales. Se reclutaron aquellos pacientes que presenta-
ron alteraciones ungueales que incluyeran la onicomicosis
como uno de los diagnósticos diferenciales (onicolisis,
hiperqueratosis subungueal, cambios en el color o distro-
fia de la lámina ungueal, todos ellos mayores de 5 mm).
Todos los pacientes dieron su consentimiento para parti-
cipar en el estudio (n = 76). Cada paciente fue explorado
de forma independiente por dos dermatólogos que debían
responder la pregunta ‘‘¿Es la onicomicosis el diagnós-
tico más probable?’’ Para ello utilizamos Stata 10.1
(StataCorp, College Station, TX, USA) para calcular el índice
kappa (una medida del grado de concordancia interobser-
vador que excluye la concordancia esperable por el azar).
En el estudio participaron 8 médicos especialistas en Der-
matología, agrupados en parejas intercambiables, cada una

de las cuales aportó un número comprendido entre 6 y 36
diagnósticos.

Las parejas de dermatólogos obtuvieron una probabilidad
total de concordancia de un 71 frente a un 51% esperable
por azar. El índice kappa obtenido fue 0,41, correspon-
diéndose con un grado moderado de concordancia tal y
como fue definido por Landis-Koch3. Los valores de kappa
varían en función de la prevalencia de los hallazgos clíni-
cos (en nuestro estudio la prevalencia se correspondería
con la observada en la consulta general de Dermatología,
permitiendo su generalización a ámbitos clínicos similares).

Nuestros resultados sugieren que el diagnóstico dermato-
lógico de onicomicosis alcanza un buen nivel de concordan-
cia, y por tanto puede ser considerado un elemento valioso
en el diagnóstico clínico de dicha patología, aunque su vali-
dez debería ser objeto de nuevos estudios en el futuro.
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