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Diferencias significativas en la valoracion de
corporal derivado de accidente de circulacion
sistema de la Ley 34/2003 y el de la Ley 35/20
los siguientes apartados:

1- Sistema digestivo

2- Sistema urinario

3- Aparato genital masculino

4- Aparato genital femenino

5- Sistema endocrino



Ley 34/2003 Ley 35/2015

1- Desaparecen los diverticulos esofagicos postraumaticos

2- La hernia de hiato esofagica introduce el concepto de imposib
de reparacion quirdrgica

3- Aparecen dos nuevas secuelas como son:
3.1 estenosis esofagica sin posibilidad de reparacion quird

3.2. Autotrasplante de yeyuno




Ley 34/2003 Ley 35/2015

iverticulos esofagicos
ostraumaticos

15-20

rastorno de la funcion
motora

15-20

Trastorno de la funcion
motora

Hernia de hiato esofagica | 2-20 Hernia de hiato 2-20
p eSOfégica(secundaria a lesion del
(Segun trastorno fnal ) diafragma, segin trastorno fnal. y sin
posibilidad de reparacion quirurgica)
Fistula es6fago-traqueal 10-35 | Fistula esofago-traqueal

inoperable

sin posibilidad de reparacio quir.

Fistula externa

10-25

Fistula externa sin
posibilidad de reparacion quir.

Estenosis esofagica sin

posibildad de reparacion quir

Autotrasplante de
yeyuno




Ley 34/2003 Ley 35/2015

CAPITULO I TRONCO CAPITULO VI-SISTEMA DIGESTIVO

ABDOMEN Y PELVIS ESTOMAGO
( ORGANOS Y VISCERAS)

1- No se producen modificaciones ni en la clasificacion del tipo de

secuela ( parcial , subtotal y total ) ni en la puntuacion




Ley 34/2003 Ley 35/2015

ABDOMEN Y PELVIS ESTOMAGO
( ORGANOS Y VISCERAS)

v

GASTRECTOMIA GASTRECTOMIA

Parcial 5-15 Parcial 5-15

Subtotal 15-30 Subtotal 15-30

Total 45 Total 45




Ley 34/2003 Ley 35/2015

'ABDOMEN Y PELVIS INTESTINO DELGADO Y GRUESO
( ORGANOS Y VISCERAS)

1- Se valoran las fistulas segun la posibilidad de reparacion quirdrgica
desapareciendo el concepto de existencia o no de trastorno nutritivo

2- Se establece una nueva clasificacion de yeyuno-ilectomia y colecto
en virtud del trastorno funcional existente, estableciendo cuatro ni
de gravedad.

3- Se determina una horquilla de puntos de 40-50 para las ostomias.




Ley 34/2003 Ley 35/2015

ABDOMEN'Y PELVIS INTESTINO DELGADO Y GRUESO
( ORGANOS Y VISCERAS)

tula sin trastorno nutritivo 3-15 | Fistulas sin posibilidad de
reparacion quirdrgica
stula con trastorno nutritivo 15-30 \
eyuno-ilectomia parcial o total 5-60 | Yeyuno-ilectomia o colectomia sin
gun repercusidin funcional trastorno fUﬂCiOﬂ&'
Colectomia parcial sin tto fnal. 5 Yeyuno-ilectomia o colectomia con

trastorno funcional

Colectomia parcial con tto fnal

5-30

—-seguimiento periddico, tto intermitente,
prercauciones dietéticas y no repercusién estado gral

Colectomia total

60

-seguimiento médico frecuente, tto casi permanente,
limitacion dietética estricta y repercusion estado gral

- Seguimiento médico frecuente, tto constante,
limitacion dietética estricta y repercusion estado gral.

- Sindrome de malabsorcion con alimentacion
parenteral permanente

Incontinéncia con o sin prolapso

20-50

-Incontinéncia con o sin prolapso

Colostomia

50

-Ostomias( colostomia- ileost




Ley 34/2003 Ley 35/2015

ABDOMEN'Y PELVIS HIGADO Y VIAS BILIARES
( ORGANOS Y VISCERAS)

1- Se suprime la superposicion de puntos en los distintos grados de
alteracion hepatica.

2- Aumenta la puntuacion de alteracion hepatica grave hasta los 70 pun

3- Se establece el criterio de imposibilidad de reparacién quirurgica
para valorar secuelas de fistulas biliares




Ley 34/2003 Ley 35/2015

ABDOMEN Y PELVIS HIGADO Y VIAS BILIARES
( ORGANOS Y VISCERAS)

Alteraciones hepéticas leves 1-15 [ Alteraciones hepaticas leves 1
Sin trastornos de coagulacién ni citolisis pero Sin trastornos de coagulacién ni citolisis pero

con colestasis con colestasis

Alteraciones hepaticas moderadas | 15-30 | Alteraciones hepéaticas moderadas 16-3
Ligera alteracion de la coagulacion y/o signos Ligera alteracion de la coagulacién y/o signos

minimos de citolisis minimos de citolisis

Alteracions hepaticas graves 30-60 | Alteracions hepaticas graves 31-
Alter. severa coagulacion, citolisis i colestasis Alter. severa coagulacion, citolisis i colestasis
Lobectomia hepética sin alt. fnal. | 10 Lobectomia hepética sin alt. fnal. | 10
Extirpacion vesicula biliar 5-10 | Colecistectomia 5-
Fistulas biliares 15-30 | Fistulas biliares sin posibilida

de reparacién quirurgica




Ley 34/2003 Ley 35/2015 |

ABDOMEN Y PELVIS BAZO
( ORGANOS Y VISCERAS)

1- Se mantiene la misma clasificacion y puntuacion de secuelas




Ley 34/2003 Ley 35/2015

ABDOMEN Y PELVIS BAZO
( ORGANOS Y VISCERAS)

Esplenectomia sin repercusion 5 Esplenectomia sin repercusion
hemato-inmunoldgica hemato-inmunolégica
Esplenectomia con repercusion 10-15 Esplenectomia con repercusion 10-15

hemato-inmunoldgica

hemato y/o inmunoldgica




Ley 34/2003 Ley 35/2015

Rolling
ABDOMEN Y PELVIS HERNIAS Y ADHERENCIAS e
( ORGANOS Y VISCERAS) ( sin reparacién quirurgica)

1- Se introduce el concepto de hernia umbilical en el mismo grupo qu
la inguinal y crural, pero disminuyendo la puntuacion

2- Se introduce el concepto de hernia diafragmatica




Ley 34/2003 Ley 35/2015
ABDOMEN Y PELVIS HERNIAS Y ADHERENCIAS
( ORGANOS Y VISCERAS) ( sin reparacion quirdrgica)

Hernias y adherencias Hernias y adherencias sin
inoperables reparacion quirdrgica

Inguinal, crural y epigastrica 10-20 | Inguinal, crural y umbilical

Epigastrica y diafragmatica

Adherencias peritoneales 8-15 | Adherencias peritoneales

Eventraciones 10-20 | Eventraciones







Ley 34/2003 Ley 35/2015

ABDOMEN Y PELVIS RINON
( ORGANOS Y VISCERAS)

1- Establece la necesidad de analizar el filtrado glomerular como
método de célculo de la insuficiencia renal y obliga a determinar
valorar dicha insuficiencia cuando el filtrado sea < 60 ml/min.

2- Se determina seis grupos de |.R. en base al filtrado glomerular
el mas grave el tratamiento renal sustitutivo

3- Disminuye la puntuacion de la nefrectomia parcial-total unilateral
aumenta la nefrectomia bilateral.




Ley 34/2003 Ley 35/2015

ABDOMEN Y PELVIS RINON
( ORGANOS Y VISCERAS)

frectomia unilateral parcial-total

alorar insuficiencia renal si procede )

20-25

Nefrectomia unilateral parcial-total

Valorar de forma independiente la I.R si existe

filtrado glomerular< 60 ml/min

efrectomia bilateral 70 Nefrectomia bilateral \
INSUFICIENCIA RENAL INSUFICIENCIA RENAL
Segun aclaramiento de creatinina y alter. Segun filtrado glomerular medido en ml/min
Grado I: 120-90 mi/min 5-10 Grado I: FG 120-90 ml/min

Grado Il : 90-60 ml/min

10-20

Grado Il :FG 89-60 ml/min

Grado Il : 60-30 mI/min

20-40

Grado Il : FG 59-30 mI/min

Gradi IV : <30 ml/min

40-70

Grado IV : FG 29-15 ml/min

Grado V : FG < 15 ml/min

Grado VD: necesidad de tto. ren




Ley 34/2003 Ley 35/2015

ABDOMEN Y PELVIS VEJIGA
( ORGANOS Y VISCERAS)

1- Se mantiene la misma clasificacion y puntuacion de secuelas




Ley 34/2003 Ley 35/2015

ABDOMEN Y PELVIS VEJIGA
( ORGANOS Y VISCERAS)

Retencidn cronica de 10-20 | Retencion cronica de 10-20
orina: orina:

Sondajes obligados Sondajes obligados

Inconmtinencia urinaria: 2-15 Incontinencia urinaria: 2-15

- De esfuerzo - De esfuerzo

Incontinencia urinaria: 30-40 | Incontinencia urinaria:

-permanente -permanente




Ley 34/2003 Ley 35/2015

ABDOMEN Y PELVIS URETRA
( ORGANOS Y VISCERAS)

1- Se introduce una nueva secuela de estrechez uretral basada en
el criterio clinico de infeccioén.

2- Se diferencia el cuadro clinico de uretritis y cistitis cronicas
como entidades separadas, aunque manteniendo la misma
puntuacion.




Ley 34/2003 Ley 35/2015

ABDOMEN Y PELVIS URETRA
( ORGANOS Y VISCERAS)

Estrechez sin infeccion ni IR

2-8

Estrechez sin infeccion ni IR 2-8

Estrechez con infeccion sin

IR | 9-15

Uretritis cronica

2-8

Uretritis cronica ( cuadro
independiente que no debe
formar parte de otra entidad
clinica de uretra, prostata, etc.

2-8

Cistitis cronica ( cuadro clinico | 2-8

independiente que no debe
formar parte de otra entidad
clinica de uretra, proéstata, etc.

)




Ley 34/2003 Ley 35/2015

APARATO GENITAL MASCULINO APARATO GENITAL MASCULINO

1- Desaparece la existencia o no de estrechamiento de meato como
diferenciacion de secuela en la desestructuracion de pene.

2- Establece criterios de temporalidad y dafo futuro en la valoracion d
pérdida de uno o dos testiculos.

3- Aparecen dos secuelas nuevas como la protesis de pene y de testiculo




Ley 34/2003 Ley 35/2015

APARATO GENITAL MASCULINO APARATO GENITAL MASCULINO

Pérdida traumatica de un testiculo 20-30  Testiculos:Segun resultado del tratamiento
Pérdida traumatica de los dos testiculos 40 de substitucion. En caso de verificarse antes
de la pubertad, debe tenerse en cuenta el
dafo futuro que se traducira
particularmente en alteraciones a nivel del
crecimiento, desarrollo sexual y fecundidad.
Pérdida traumatica de un testiculo 20-25
Pérdida traumatica de los dos tersticulos

Varicocele 2-10 Varicocele-hematocele(segun grado y 2-10
posibilidades de tratamiento)

Impotencia ( segun repercusion funcional) 2-20 Impotencia ( segun respuesta terapéutica)

Protesis de pene

Protesis de testiculo



Ley 34/2003 Ley 35/2015

CAPITULO Il TRONCO CAPITULO VIII-SISTEMA REPROD.

APARATO GENITAL FEMENINO APARATO GENITAL FEMENINO

1- Aumenta la puntuacion de lesion vaginal y/o vulvar hasta los 40 punt

2- Establece criterios de temporalidad y dafio futuro en la valoracion de la
pérdida de uno o dos ovarios




Ley 34/2003

Ley 35/2015

Capitulo IlI-Tronco Capitulo VIII-Sistema reproductor

APARATO GENITAL FEMENINO APARATO GENITAL FEMENINO

Pérdida del Utero Pérdida del utero

-Antes de la menopausia 40 -Antes de la menopausia 40
-Después de la menopausia 10 -Después de la menopausia 10
Ovarios: Ovarios:segun el resultado del

-Pérdida de un ovario 20-25 tratamiento de substitucion. En caso
-Pérdida de los dos ovarios 40 gue se verifique antes de la

pubertad debe tenerse en cuenta el
dafo futuro que se traducira
particularmente en alteraciones del
crecimiento, desarrollo sexual y

fecundidad.

Antes de la menopausia:

-Pérdida de un ovario 20-25
-Pérdida de los dos ovarios 40
Después de la menopausia: 10

- Pérdida de uno o dos ovarios




Ley 34/2003 Ley 35/2015
Capitulo IX-Sistema glandular endocrino

Se valorara en funcion de las necesidades terapéuticas y | El diagndstico de patologia endocrina postraumatica se
de las complicaciones posibles a largo plazo realizara en funcion de los examenes clinicos y pruebas
complementarias practicadas
. Indispensable descartar la presencia
de un estado anterior a veces desconocido por el
paciente. La valoraciéon tendra en cuenta la adaptacion
al tratamiento, la respuesta al mismo y el control de la
enfermedad

1- Se establece la valoracion de secuelas segun criterios clinicos y funcioné
determinados por exploracion fisica y pruebas complementarias

2- Establece la necesidad que dicha valoracion se efectue por un especiali
en endocrinologia.

3- Aumenta la puntuacion del panhipopituitarismo, pero estableciendo qug
ser derivado de la destruccién total de la glandula.

4- Obliga a descartar la presencia de un estadio anterior aunque
nocido por el paciente



necesidades terapéuticas y de las
complicaciones posibles a largo plazo

Ley 34/2003 Ley 35/2015

Se valorara en funcion de las

Capitulo IX-Sistema glandular endocrino

El diagndstico de patologia endocrina
postraumatica se realizara en funcion
de los examenes clinicos y pruebas
complementarias practicadas

Indispensable descartar la presencia de
un estado anterior a veces desconocido
por el paciente. La valoraciéin tendréa
en cuenta la adaptacién al tratamiento,
la respuesta al mismo y el control de la
enfermedad

Hipofuncidn pituitaria-

Hipotalamica anterior

(déficit de ACTH y TSH)

10-20

Panhipopituitarismo

-Déficit total de las funciones
hipofisarias anterior y posterior
por destruccion total de la
glandula

Lesiones de neurohipofisis

diabetes insipida )

15-30

Diabetes insipida

( en funcion de la diuresis diaria
con tratamiento adecuado)




Ley 34/2003 Ley 35/2015

Capitulo IX-Sistema glandular endocrino

1- Aparecen las glandulas tiroides, paratiroides, pancreas y suprarre-
nales, como entidades propias ( criterio anatomico-funcional)

2- Se determina el criterio de traumatico, como necesario para valorar
déficits funcionales endocrinolégicos.

3- Establece un criterio clinico-funcional para valorar la diabetes mellitus
segun buen o mal control determinado por el valor de la Hb. glicosilada




Ley 34/2003 Ley 35/2015

_ Capitulo I1X-Sistema glandular endocrino

TIROIDES

Hipotiroidismo( excepcionalmente postraumatico y por destruccion total
de la tiroides)

PARATIROIDES

Hipoparatiroidismo ( excepcionalmente postraumatico y por destruccion
total de la paratiroides)

PANCREAS-DIABETES INSULINO DEPENDIENTE

Solo se puede considerar postraumatica cuando se deriva de una lesion
masiva del pancreas

-Diabetes mal controlada( control a través de la Hb A1 C cada 3 meses. Segun
repercusion sobre el estado general, complicaciones y limitacion de la actividad general
del paciente)

-Diabetes bien controlada ( Control a través de la Hb A1 C. Segun repercusion sobre la
actividad general

SUPRARRENALES

nsuficiencia suprerrenal ( excepcionalmente postraumatica y por destruccion de
Iguna de las glandulas suprarrenales)
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