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RESUMEN

Objetivo: valorar las fracturas de maléolo peroneo en su aspecto
economico y laboral, atendiendo a su incidencia, la duracion de
las bajas laborales y su coste, asi como de las posibles secuelas.
Material y métodos: se examinan todas las fracturas de tobillo
ocurridas entre enero de 2021y diciembre de 2022 registradas en
la base de datos de nuestra red asistencial en Andalucia, Ceuta,
Melilla y Canarias como accidente de trabajo, seleccionando las
que afectan Unicamente al maléolo peroneo. Se accede también
a la documentacion clinica de los pacientes estudiados y a sus
expedientes administrativos.

Resultados: se contabilizan 132 casos, investigando sexo, edad,
ocupacion, dia de la semana del accidente, lateralidad y localiza-
cion de la fractura, si ocurre 0 no in itinere, indicacion quirdrgi-
ca, diagnostico segin la CIE 10, tiempo estandar de incapacidad
temporal (IT) segiin el Instituto Nacional de la Seguridad Social
(INSS), dias de IT reales, coste de los dias de IT, incapacidad per-
manente (IP) en los casos en los que se concede y su coste, re-
sultando 61 mujeres y 71 hombres, con una edad predominante
entre 51y 60 afos (40%), siendo los trabajadores mas afectados
los agricolas y repartidores (30,3%), lesionandose en 61 casos el
tobillo izquierdo y en 71 el derecho. El dia con mas accidentes
es el lunes (23%), sucediendo 101 en el lugar de trabajo y 31
in itinere (76,5 y 23,5%). En cuanto a las fracturas, 96 (73%) son
infrasindesmales, 8 suprasindesmales y 28 sindesmales. En el
83% de los casos se aplica tratamiento ortopédico. Los dias de IT
varian entre 13'y 363, con una media de 119, oscilando el tiempo
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ABSTRACT
Socio-labor impact of peroneal maleolus fractures

Objective: to assess fractures of the peroneal malleolus in their
economic and occupational aspects, taking into account their
incidence, duration of sick leave and their cost, as well as pos-
sible consequences.

Material and methods: all ankle fractures that occurred between
January 2021 and December 2022 registered in our healthcare net-
work database in Andalusia, Ceuta, Melilla and the Canary Islands
as a work accident are examined, selecting those that only affect
the peroneal malleolus. There is also access to the clinical docu-
mentation of the patients studied and their administrative records.
Results: 132 cases are counted, investigating sex, age, occupation,
day of the week of the accident, whether this occurs in itinere or
not, laterality and location of the fracture, surgical indication, diag-
nosis according to ICD 10, standard temporary disability (TD) time
according to the Instituto Nacional de la Seguridad Social (INSS),
actual days of TD, cost of the days of TD, permanent disability
(PD) in the cases in which it is granted and its cost, resulting in
61 women and 71 men, with a predominant age between 51 and
60 years (40%), with the most affected workers being agricultural
and delivery workers (30.3%), injuring the left ankle in 61 cases and
in 71 the right. The day with the most accidents is Monday (23%),
happening 101 in the workplace and 31 on the go (76.5 and 23.5%).
Regarding the fractures, 96 (73%) are infrasyndesmal, 8 suprasyn-
desmal and 28 syndesmal. In 83% of cases, orthopedic treatment
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optimo del INSS entre 104 y 172, con una media de 115, segln los
diagnosticos de la CIE (generalmente imprecisos). El coste de los
dias de IT asciende a 569.247,21 €, mas 12 lesiones permanentes
no incapacitantes (LPNI), que suman 18970 €, excluyendo una
aln en tramite y sin cuantificar una incapacidad permanente
total (IPT). No se incluye tampoco el gasto sanitario.

Conclusiones: las fracturas infrasindesmales son las mas fre-
cuentes y el tratamiento ortopédico es el electivo. La ocurrencia
entre sexos y la lateralidad son equivalentes, aunque si hay un
predominio por edad entre los 51y los 60 anos, siendo el dia
con mas accidentes el lunes. Los agricolas y repartidores son
los trabajadores mas afectados. Los dias de IT totales suponen
un coste de 569.247,21 €, mas 18.970 € en concepto de 11 LPN,
sin valorar otra LPNI adin en tramite, una IPT y el gasto sanitario.

Palabras clave: Fractura. Tobillo. Peroné. Baja laboral. Coste eco-
nomico.

Introduccion

Las fracturas de tobillo son las segundas mas frecuentes
entre la totalidad de las fracturas y las primeras entre
las de articulaciones de carga®, y, de ellas, las de peroné
distal representan la mayoria de las fracturas de tobillo,
entre el 55y el 59% de todas ellas, segln los autores, con
diferencias también expuestas en relacion con la clasifi-
cacion (tipoy localizacion de la fractura), la edad y el sexo,
y suponen aproximadamente el 9% de todas las fracturas.
Son consecuencia generalmente de un trauma de baja
energia en supinacion con rotacion externay, a pesar de
su frecuencia, representan menos del 0,5% del total de los
accidentes laborales con baja, con una duracion media de
entre 3y 6 meses®?, si bien es muy escasa la hibliografia
al respecto, pero el 86% de los casos superan los 60 dias
(minimo) establecidos por el Instituto Nacional de la Se-
guridad Social (INSS). No hay tampoco apenas datos sobre
su impacto econémico.

El proposito del presente estudio es justamente apor-
tar informacion en este sentido,

is applied. The days of TD vary between 13 and 363, with an average
of 119, with the optimal INSS time ranging between 104 and 172,
with an average of 115, according to the ICD diagnoses (generally
imprecise). The cost of the TD days amounts to € 569,247.21, plus
12 permanent non-disabling injuries (PNDI), which total € 18,970,
excluding one still in process and without quantifying an total per-
manent disability (TPD). Health expenses are not included either.
Conclusions: infrasyndesmal fractures are the most frequent,
and orthopedic treatment is elective. The occurrence between
sexes and laterality is equivalent, although there is a predom-
inance by age between 51 and 60 years, with the day with the
most accidents being Monday. Farmers and delivery workers are
the most affected workers. The total days of IT represent a cost
of € 569,247.21, plus € 18,970 for 11 PNDI, without considering an-
other PNDI still in process, an TPD and healthcare expenses.

Key words: Fracture. Ankle. Fibula. Sick leave. Economic cost.

2021y diciembre de 2022 registradas en la base de datos de
nuestro colectivo de pacientes en Andalucia, Ceuta, Melilla
y Canarias consignadas como accidente de trabajo, selec-
cionando las que afectan Gnicamente al maléolo peroneo.
Se descartan las atendidas por contingencias comunes
por la dificultad para recabar datos durante su seguimien-
to. Se accede también a la documentacion clinica de los
pacientes estudiados y a sus expedientes administrativos.

RESULTADOS

Se contabilizan en el periodo referido 242 fracturas de pe-
roné, de las que 132 son de maléolo, 72 diafisarias o de
cabeza y 38 bimaleolares, tal como se refleja en la Figura 1.
Estas Gltimas se trataran en un estudio aparte y nos centra-
remos en las primeras, de las cuales 71 afectan a mujeres y
61 a hombres, como se expone en la Figura 2. Igual propor-
cion se obtiene en cuanto a la lateralidad, con 61 casos en
el tobillo izquierdo y 71 en el derecho (Figura 3).

analizando las circunstancias de
los casos estudiados, incidien-
do en el coste laboral por dias
de bajay por indemnizaciones o
incapacidades concedidas.

Diafisarias y superiores

MATERIAL Y METODOS

Se examinan todas las fracturas

Tipo

e “““““““‘“
eolares

10 20 30 40 50 60 70 80 90 100 110 120 130 140

de tobillo con implicacion pe-
ronea ocurridas entre enero de
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Figura 1. Clasificacién por grupos. Las maleolares (132) son mas del doble de las superiores
(72) y bimaleolares (38).
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Sexo

Masculino

Femenino

0 5 10 15 20 25 30 35 40 45 50 55 60 65 70 75

Figura 2. Distribucion por sexos. Se contabilizan 61 casos de sexo masculino y 71 de sexo femenino.

Lateralidad

Izquierdo

Derecho

0O 5 10 15 20 25 30 35 40 45 50 55 60 65 70 75

Figura 3. Lateralidad. Igual proporcion que en los sexos: 61 casos del tobillo izquierdo y 71 del
tobillo derecho.
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Figura 4. Casuistica segln las actividades laborales. Las profesiones que se realizan en ambien-
tes exteriores y requieren desplazamientos son las que presentan mayor niimero de afectados.
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Con respecto a la ocupacion,
en general son los trabajadores
de exteriores los que presentan
una mayor incidencia, destacan-
do significativamente los agrico-
las y repartidores, con 22 y 18 ca-
s0s, respectivamente, seguidos
de los comerciales, con 11. Entre
los tres suman 51 casos, el 38,6%.
No obstante, los administrativos,
cuyas tareas no exigen carga fisi-
ca ni desplazamientos, ocupan el
4.9 lugar, con 10 casos recogidos.

Hemos de advertir que, dada
la gran diversidad de ocupacio-
nes, las hemos reagrupado no
tanto por su afinidad, sino por
la similitud de las distintas ac-
tividades desempenadas por los
pacientes. Entre los administra-
tivos, por ejemplo, hemos inclui-
do los cargos de direccion vy res-
ponsabilidades de gestion; entre
los albaniles, a todo el personal
relacionado con la construccion
(escayolistas, encofradores, fe-
rrallistas, etc.); entre los sani-
tarios, a meédicos, veterinarios,
auxiliares, personal de enferme-
ria... Se recoge la casuistica en la
Figura 4.

Por edades, el rango en-
contrado abarca de los 23 a los
67 anos y la mayor incidencia
ocurre entre los 51y los 60, con
53 casos resenados, con 39 en-
tre los 41y los 50. Entre ambos
suman el 69,7% del total. No
obstante, comparando las sub-
poblaciones de estos rangos de
edad con las del colectivo labo-
ral global (21266 trabajadores,
segln datos de la Encuesta de
Poblacion Activa —EPA- a nivel
nacional, del tercer trimestre de
2023)@ el grupo de edad entre
40 y 60 anos sigue siendo ma-
yoritario (52%), si bien aqui es
mas numeroso el colectivo entre
40 y 50 anos, con una distribu-
cion similar por lo demas, como
se aprecia en las Figuras 5y 6,
sin poder concluir si existen di-
ferencias significativas, al no po-
der aplicar estadigrafos oportu-

Rev Esp Traum Lab. 2024;7(1):10-7
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Centrandonos en la incapa-
cidad temporal (IT), esta oscila

entre los 13y los 363 dias, estan-

do la media en 119, dentro del

rango que se recoge en la guia

de tiempos optimos del INSS (4.2

edicion) para los diagnosticos

resefiados (de 104 a 172, con un

promedio de 115) segin la CIE,

con las inexactitudes que conlle-

va. Los 112 primeros casos siguen

Rangos de edad
60
50
40
30
20
; O E
=
21-30 31-40 41-50 51-60 61-67

una distribucion practicamente
lineal, hasta los 159 dias. En los

Figura 5. Incidencia por edades. Entre los 41y los 60 afnos ocurre casi el 70% de la totalidad.

20 restantes la grafica asciende
abruptamente, especialmente

Edad poblacion activa

en los 10 Gltimos, que pasan de
210 a 363 dias, de los cuales la

mitad presentan “Fractura sin

desplazamiento del maléolo la-
teral del peroné [...] contacto ini-

cial por fractura cerrada”, exacta-

mente igual que los 3 primeros,

con una IT menor de un mes (el

primero, solo 13 dias), con unas

edades de 27, 42 y 62 anos, res-
pectivamente, siendo las de los 3

16-19 20-29 30-39 40-49 50-59

7.000
6.138
6.000
5000 o610 4.928
4.000
2.967
3.000 2.512
2.000
1.000
1
0
> 60

Gltimos 41, 48 y 50, sin que exista
paralelismo entre estos subgru-

Figura 6. El colectivo de la poblacion trabajadora se encuadra en los respectivos rangos de edad
de forma aproximada a la observada en nuestro estudio. Entre los 40 y 60 anos se engloba el 52%.

pos y si la presencia de otras
complicaciones que, o bien no
se recogen en la CIE, o bien por

In itinere

la complejidad del sistema y el
tiempo que supone buscar un

No
Si

diagnostico lo mas exacto posi-
ble, el médico marca Gnicamente
la patologia principal. Se reflejan
estos datos en las Figuras 10y 11.

En relacion con el coste de
la IT, nos hemos atenido Unica-

0 10 20 30 40 50 60 70 80

100 10 mente al gasto ocasionado por

Figura 7. De los accidentes registrados 101(76,5%) sucedieron en el lugar de trabajo y 31(23,5%)

in itinere.

nos por no disponer del conjunto de datos de la EPA. De
los accidentes registrados, 101 sucedieron en el lugar de
trabajo y 31in itinere (76,5 y 23,5%) (Figura 7). Los lunes, en
todo caso, son los dias con mayor incidencia, con 31 casos
recogidos (23,5%), como se observa en la Figura 8.

En cuanto a las fracturas, atendiendo a su nivel, 96
(73%) son infrasindesmales, de las que solo 3 requirie-
ron cirugia; 8 suprasindesmales, de las que 5 se trataron
quirargicamente; y 28 sindesmales, con 15 intervenidas
(Figura 9).

Rev Esp Traum Lab. 2024;7(1):10-7

los dias de baja laboral y las
indemnizaciones concedidas en
concepto de secuelas. No hemos
contabilizado la atencion médi-
ca, en la que se incluiria el per-
sonal sanitario, material, estan-
cia hospitalaria, medicamentos, transporte, rehabilitacion,
etc, por la dificultad de recopilar toda esa informacion, ni
tampoco una incapacidad permanente total (IPT). En con-
junto, excluyendo un caso que no recibio la prestacion por
causas administrativas, el coste por baja laboral varia entre
198,64y 18.722 €, sumando en total 569.247,21 €, con un pro-
medio de 4.312,5 €, como vemos en la Figura 12.

Si bien esta curva guarda similitud con la que marca los
dias acumulados de IT, no hay correspondencia ninguna

13
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" entre ambos parametros cuando
Dia de la semana

34 se superponen (Figura 13).

;(2) Finalmente, en lo relativo a
28 las secuelas, 119 (90%) no con-
26 llevan. A 12 se les concede in-

demnizacion por lesiones per-

%g manentes no invalidantes por
16 un valor global de 18970 € y un
1‘2* caso es subsidiario de IPT (Figu-
10 ra 14).

8

6

4 -

5 DISCUSION

Lunes  Martes Miércoles Jueves Viernes Sabado Domingo

Todos los autores consultados
Figura 8. Distribucién por dias de la semana. Los lunes presentan mayor incidencia, con 31 ca- coinciden en la frecuencia de
50s (23,5%). las fracturas de tobillo, siendo
las de peroné distal las de ma-
yor incidencia. Elsoe et al,, cita-
Clasificacion (Danis-Weber) y tratamiento do por Canton et al.®, las refie-
ren como un 55% de los casos
T sobre 9.767 fracturas de tobillo,
exactamente igual que nosotros
(54,5%). Si encontramos dife-
rencia respecto a la distribucion
por sexos: Lampasona®, en un
| estudio en 64 pacientes, encon-
tro una clara predominancia del
masculino (48, 75%) sobre el fe-

0 10 20 30 40 50 60 70 80 90 100

® Quirdrgico m Ortopédico menino (16, 25%), lo mismo que
Mora y Navarrete? que hallan
Figura 9. Tipos de fracturas segiin la localizaciéon y el tratamiento aplicado. Hay un claro pre- en su revision sobre 59 fractu-
dominio de las infrasindesmales (96, 73%), de las que solo 3 fueron intervenidas. En las restan- ras una proporcion de 4,8 a 1
tes se opto por la cirugia, con escaso margen de diferencia. (83%, 17%); Yavuz et al.®, que de
sus 132 pacientes estudiados, la
misma muestra que nosotros,
50 Baja laboral 13 (85,6%)_ son hombres y 19
360 (14,4%) mujeres; Lander et al.?,
340 que de sus 5.826 casos el 82%

320 .
300 son hombres y el 18% mujeres,
280 y Calvo et al®, 62,5% hombresy
§§3 37,5% mujeres, aunque con una
ggg poblacion muy reducida, de
180 V solo 17 casos, frente a 61 (46,2%)
160 ] g y 71 (53,8%), respectivamente,
bt i i que hemos recogido nosotros.
100 |t i i Aclaramos que todos estos au-
23 i tores hacen referencia a frac-
;g il turas de tobillo en general, sin

0 especificar la localizacion.

TP ERRRANRRILINEELIRREEIREESIRERRR En cuanto a la edad, la
@ Dias IT e Duracion estandar media que obtenemos es de
39,5 anos, intermedia entre la
Figura 10. Correlacion entre los dias de incapacidad temporal (IT) reales y los estimados por el encontrada por otros autores:
INSS seglin los diagnésticos de la CIE. Eso si, los promedios coinciden: 119 y 115, respectivamente. 32 anos segln Yavuz Sahbat et

14 Rev Esp Traum Lab. 2024;7(1):10-7
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al®y 429 segiin Lander et al.”,
si bien estos Ultimos se refieren
genéricamente a “lesiones ocu-
rridas en entornos industriales”,
con mayor incidencia entre los
20y los 50@

Unicamente Calvo et al®
entre los autores consultados,
reflejan una media de edad su-
perior a la nuestra, 59 anos, si
bien el rango de su muestra se
extiende desde los 24 a los 90,

Relacion edad-IT

400

TP EELREFRTESSEENRE S R8E8ELRSE excediendo con mucho la edad
s Dias [T e Duracion estandar e Lineal (edad) laboral.
No hemos encontrado datos
Figura 11. Se aprecia la falta de correlacion entre la edad y los dias de incapacidad temporal (IT). respecto a la lateralidad salvo

en Calvo et al® que exponen
que 14 de sus 17 casos (87,5%)

Coste dias de IT son izquierdas, y Mora y Nava-

20.000
I rrete@® que apenas observan
e e - 4 p

17,000 e T diferencias (29 izquierdas 'y
16,000 e 30 d has 51 v 49% ~
15000 L g erecnas, J1y o, respec

(AR
1.000 WY
200 (IS

A i 5
A tivamente),  afectandose  en
I I IIIIII|||IIII|||||II|IIIIII||IIIIII|||IIIIIII||IIIIIII|IIIIIIIII||IIIIII|||IIII||||IIII|||IIII|||IIIII||||IIIIII|IIIIIII|||IIIIIIII|||IIIIII|||IIIIII|IIIIII|IIIII IIIII IIIIIIIIIIIIIIIII’.lIIIIII| 36 casos el maléolo externo, el
e I

e
A
[N
e
e
[N
T II

T
1000 P 61%, frente al 54,5% hallado por
Son [N i
5,000 HHHIHH“'“I "HHIHHHHIII I | nosotros, _entre l.as 132 fractu-
i i ras de tobillo registradas. No se
|
|

|

: |
5000 [0
|

000 o encuentran referencias entre el
4,000
oo M

2,000 HIHIIIllllﬂmlIIIIIIIIIIIIIII ;%S;Odfae d (l)ossyanugocrif; d;(;nsu“a
il Respecto a la incidencia se-
gin el dia de la semana, Unica-
mente Mora y Navarrete® reco-
Figura 12. Coste de la incapacidad temporal (IT) por casos. gen este dato entre los autores
consultados, siendo los martes,
con 16 casos, y los viernes, con

TN O MN TN MmN
- - NN

Relacion dias IT - Coste IT/50 13, los mas destacados, repre-

w 1 sentando entre ambos el 49%:

ggg por nuestra parte, la mayor

300 casuistica se recoge los lunes

;23 (31 casos, 23,5%), sin destacar

20 Py 1 ningln otro dia. Y lo mismo en

200 - cuanto a la distribucion por

b LA ocupaciones, Gnicamente las

40 T o 5 i referencian Mora y Navarretgf”

100 RINNRN RBRECgg oo ] que hallan la mayor proporcion

23 M TG g 5 TSN e AL WAV P B L en la construccion (31%), segui-

gg “ T i i da a distancia por la industria

0 [T [T Il del metal (15%); y también Ya-

TYTRERRNABRTYIBRECBIRREBIREESSEERAR buz et al'®, quienes describen

s Dias IT e Coste dias de IT/50 ——— Lineal (Coste dias de IT/50) entre su grupo de estudio la

mayor casuistica (50%) entre

Figura 13. Si bien ordenadas de forma aislada las graficas que expresan los dias de incapaci- los trabajadores de astilleros, si

dad temporal (IT) y el coste de esta son muy similares, cuando se superponen se observa que bien ellos abarcan tanto lesio-
no hay correspondencia alguna, aun cuando la tendencia ascendente se mantiene. nes de tobillo como de pie.
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Secuelas

su serie de 479 pacientes, sin
valorar el grado, y Mora y Na-

No
LPNI

IPT

varrete® detallan en su serie
7 pacientes con lesiones per-
manentes no invalidantes, 1 con
una incapacidad parcial y 2 con
una total, resultando los 49 res-
tantes sin secuelas.

Por Gltimo, sobre la cuestion

0 10 20 30 40 50 60 70 80 90

100 110 120 130 economica, Unicamente Mora y

Navarrete? hacen referencia al

Figura 14. indice de secuelas: 119 casos (90%) no conllevan. IPT: incapacidad permanente total;

LPNI: lesiones permanentes no incapacitantes.

Sobre el tipo de fractura, Mora y Navarrete@ refieren
36 que afectan al maléolo externo (61%). Iskandarov et al®,
que las dividen en intra- y periarticulares en 246 pacientes
que sufren accidentes de trafico, relacionan un 46,7% de
periarticulares, si bien esto no implica que sean especifica-
mente del maléolo peroneo. Calvo et al® informan de 14
(87,5% de su serie) clasificadas como Weber B; Lampasona®
observa en su poblacion 12 pacientes (18,75%) de tipo A de
Weber, 40 (62,5%) de tipo By 12 (18,75%) de tipo C. Y en cuanto
al tratamiento, Mora y Navarrete® coinciden con nosotros en
la opcion conservadora, que se decide en 37 de sus 59 casos
(62,7%); Ferrer et al‘® entienden que el tratamiento depen-
dera del tipo anatomico de la fractura, aun cuando destacan
la osteosintesis planificada, y Michelson™, que la eleccion
del método de tratamiento mas adecuado dependera de la
estabilidad articular, pero en general todos los autores con-
sultados optan por la cirugia, sefalando Calvo et al® que “el
estandar de manejo para las fracturas del peroné distal es la
reduccion abierta mas fijacion interna con placa y tornillos
(bloqueados o no)".

Atendiendo a la IT, el INSS establece 115 dias para las
fracturas especificadas en nuestro estudio. Calvo™, para
la codificacion 824. Fractura de tobillo informa 136,42 dias
segln la media administrativa y 114,5 segln Ibermutuamur.
Mora y Navarrete® exponen que 9 de sus pacientes estu-
vieron de baja un mes o menos, y solo 1 superd el ano,
estando la mayoria (19 casos) sobre 6 meses. Iskandarov et
al® senalan que “la capacidad para el trabajo se recupero
durante 1,5 a 2,0 meses en presencia de fractura periarticu-
lar’ aumentando de 2,5 a 3 meses en caso de ser intraar-
ticular, y en 55 dias la estiman Courtney et al."™® si bien sin
especificar y referida a trabajadores de la construccion.

Y en lo relativo a las secuelas, Iskandarov et al.® cifran
en menos del 30%, en general, la pérdida permanente de
capacidad laboral para las fracturas intraarticulares de los
miembros inferiores. Yabuz et al.®®), recordando que englo-
ban tanto lesiones de pie como de tobillo, indican que el
68,1% de los pacientes se reincorporaron a su puesto de
trabajo, de lo que se deduce que el 31,9% sufrio secuelas
impeditivas. Ferrer et al."” apuntan el 8,76% (42 casos) de
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salario/dia de los trabajadores
de baja, percibiendo 24 de ellos
entre 30y 40 €,y 21 mas de 40 €,
representando entre ambos gru-
pos el 76,3%; y Lander et al.”, que hablan, de una forma
muy genérica, de 18.364 dolares estadounidenses de gastos
medios por hospitalizacion, sin atender a otros costes ni
detallar las lesiones.

En general, la literatura referida al aspecto laboral de
los traumatismos es escasa, muy especialmente en los
aspectos economicos, y las publicaciones encontradas no
suelen ser actuales.

CONCLUSIONES

- Las fracturas infrasindesmales son las mas frecuentes y el
tratamiento ortopédico es el electivo.

- Discreta preponderancia del sexo femenino sobre el mas-
culino (71 a 61) en esta lesion e igual proporcion respecto a
la lateralidad (71 en el tobillo izquierdo y 61 en el derecho).

+ Predominio por edades entre los 51y los 60 anos, siendo el
dia con mas accidentes el lunes.

- Los agricolas y repartidores son los trabajadores mas afec-
tados, aunque incluye a todos los colectivos profesionales.
+ La media de los dias de IT (119) coincide con la estimada
por el INSS (115), a pesar de la imprecision de los diagnosti-
cos de la CIE.

- Los dias de IT totales suponen un coste de 569.247,21 €, mas
18.970 € en concepto de 11 LPNI, sin valorar otra LPNI alin en
tramite, una IPT y el gasto sanitario.

+ Queremos destacar igualmente la escasez de publicacio-
nes relativas al impacto laboral y econdmico de las lesiones
traumaticas.

Responsabilidades éticas

Proteccion de personas y animales. Los autores de-
claran que para esta investigacion no se han realizado ex-
perimentos en seres humanos ni en animales.

Confidencialidad de los datos. Los autores declaran
que han seguido los protocolos de su centro de trabajo
sobre la publicacion de datos de pacientes.
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Los autores declaran que en este articulo no aparecen da-
tos de pacientes.

Financiacion. Los autores declaran que este trabajo no
ha sido financiado.

Conflicto de interés. Los autores declaran no tener
ningun conflicto de intereses.
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