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PALABRAS CLAVE Resumen

Ecografo de bolsillo; Antecedentes y objetivos: La ecocardiografia convencional es la técnica de eleccion para valo-
Insuficiencia rar la funcion del ventriculo izquierdo y la presencia de cardiopatia estructural en pacientes
cardiaca; con insuficiencia cardiaca. El objetivo del estudio ha sido valorar el rendimiento diagnostico de
Ventriculo izquierdo la ecografia de bolsillo realizada por un médico internista en pacientes con diagndstico clinico

de insuficiencia cardiaca.

Pacientes y métodos: Estudio observacional transversal de 212 pacientes con diagnostico de
insuficiencia cardiaca en un centro hospitalario. Un médico internista con formacion basica
en ecocardiografia realizé una exploracion mediante ecografia de bolsillo y valord, de forma
semicuantitativa, diferentes variables. Se valoraron la funcion sistolica del ventriculo izquierdo,
dimension de cavidades, valvulopatias significativas, derrame pericardico y el diametro de la
vena cava inferior.

Resultados: La exploracion mediante ecografia de bolsillo se realizo en menos de 6 min. La
concordancia entre los diagnosticos del médico internista y el ecocardiografista experto fue
muy buena (k> 0,81) para el diametro, hipertrofia y funcion sistélica del ventriculo izquierdo,
regurgitacion valvular, derrame pericardico y el diametro de la vena cava inferior.
Conclusiones: La ecocardiografia de bolsillo realizada por un médico internista, como extension
de la exploracion fisica en pacientes con insuficiencia cardiaca, es una prueba valida y segura
y permite incrementar el rendimiento diagnostico de la historia clinica.
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Diagnostic utility of handheld ultrasonography as an extension of the physical
examination of patients with heart failure

Abstract

Background and objectives: Conventional echocardiography is the technique of choice for
assessing left ventricular function and the presence of structural heart disease in patients
with heart failure. The aim of this study was to assess the diagnostic performance of handheld
ultrasonography performed by a medical internist on patients with a clinical diagnosis of heart
failure.

Patients and methods: Cross-sectional observational study of 212 patients diagnosed with heart
failure in a hospital center. A medical internist with basic training in echocardiography perfor-
med an examination using handheld ultrasonography and semiquantitatively assessed several
variables. The patients’ left ventricular systolic function was assessed, along with the cavity
dimensions, significant valvular heart disease, pericardial effusion and the diameter of the
inferior vena cava.

Results: The examination using handheld ultrasonography was conducted in less than 6 minutes.
The agreement between the diagnoses of the medical internist and the expert echocardiograp-
hist was very good (k > 0.81) for the diameter, hypertrophy and left ventricular systolic function,
valvular regurgitation, pericardial effusion and diameter of the inferior vena cava.
Conclusions: Handheld echocardiography performed by a medical internist, as an extension
of the physical examination of patients with heart failure, is a valid and safe test that helps
increase the diagnostic performance.

© 2015 Elsevier Espana, S.L.U. and Sociedad Espanola de Medicina Interna (SEMI). All rights

reserved.

Introduccion

La insuficiencia cardiaca (IC) es un sindrome clinico carac-
terizado por la presencia de sintomas y signos, junto con la
evidencia de una alteracion cardiaca estructural o funcional
enreposo’. El diagnéstico de la IC es eminentemente clinico,
pero puede ser dificil su identificacién y la interpretacion de
los sintomas y signos, especialmente en las etapas iniciales,
en pacientes de edad avanzada, en obesos y en aquellos
con enfermedad pulmonar crénica’. La sospecha clinica de
IC debe confirmarse mediante pruebas diagnosticas obje-
tivas, especialmente aquellas que nos permitan evaluar la
funcion cardiaca. La ecocardiografia es la prueba con mayor
sensibilidad y especificidad para la valoracion de cardio-
patia estructural y disfuncion del ventriculo izquierdo (VI)
por sus caracteristicas especificas (barata, inocua y accesi-
ble), es la técnica de eleccion para el diagnostico de estas
alteraciones’ 2.

En los ultimos anos se ha desarrollado una miniatu-
rizacion de la ecocardiografia convencional, denominada
«ecoscopia» o ecografia de bolsillo (EB), que permite
realizar una adecuada valoracion mediante ecografia bidi-
mensional y doppler color, constituyendo una auténtica
«revolucion» en la medicina clinica, redefiniendo el con-
cepto de la exploracion fisica cardiovascular a pie de
cama>“. La EB se propone como una extension de la explo-
racion fisica, realizada por el propio médico que atiende al
paciente, permite una valoracion basica y semicuantitativa
del corazdn, que incluye la estimacion visual de la funcion
sistolica global del VI, dimensiones de cavidades, detec-
cion de derrame pericardico, valvulopatias significativas y
estimacion de la volemia®.

Diversos estudios han demostrado una buena concordan-
cia de la EB con la ecocardiografia convencional y han

mostrado su utilidad, como extensiéon de la exploracion
fisica, en diversos escenarios clinicos (urgencias, cuidados
intensivos, area de hospitalizacion, ambulancias, atencion
a domicilio)®’. Sin embargo, no se conoce la verdadera vali-
dez y seguridad de la EB como extension de la exploracion
fisica, realizada por médicos no cardidlogos en condiciones
de practica clinica habitual, a pie de cama, en pacientes con
diagnéstico clinico de IC.

Los objetivos del estudio fueron: 1) determinar la validez
y seguridad de la EB realizada a pie de cama, por un médico
no cardidlogo (internista), como extension de la explora-
cion fisica, para la valoracion de cardiopatia estructural en
pacientes con diagnostico clinico de IC, y 2) analizar el valor
de la EB para incrementar el rendimiento diagnoéstico de la
historia clinica (anamnesis, exploracion fisica) en pacientes
con diagnostico clinico de IC.

Pacientes y métodos
Disefio

Estudio observacional transversal.

Ambito del estudio y criterios de inclusion

Se incluyeron en el estudio aquellos pacientes ingresados
en las Unidades de Medicina Interna y Cardiologia del Hos-
pital Torrecardenas, Almeria (hospital de tercer nivel), con
diagnostico clinico de IC y que hubiesen firmado el consen-
timiento informado para participar en el estudio. El periodo
para reclutar a pacientes incluyo desde el 1 de julio de 2013
hasta el 31 de diciembre de 2013. El estudio fue aprobado
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¢{Qué sabemos?

La insuficiencia cardiaca es una enfermedad frecuente
en la practica clinica de cardidlogos, internistas y otros
especialistas. Su diagndstico mediante la anamnesis y la
exploracion tiene limitaciones, especialmente en algu-
nos grupos de pacientes. La ecografia de bolsillo (EB)
presenta una buena concordancia con la ecocardiogra-
fia convencional y completa el diagndstico aportado
por la exploracion fisica.

¢Qué aporta este estudio?

En este trabajo se evalla la validez de la EB realizada
por un internista a pie de cama para la determina-
cion de cardiopatia estructural. La EB se realizé en un
tiempo breve y la concordancia entre los hallazgos del
internista y del ecocardiografista experto fue buena
para la determinacion de la hipertrofia, funcion del
ventriculo izquierdo, regurgitacion valvular o presen-
cia de derrame. Por tanto, la EB permite completar de
una forma fiable los datos obtenidos mediante la explo-
racion fisica y representa una Gtil herramienta para el
diagnostico de la insuficiencia cardiaca.

Los Editores

por el Comité Etico de Investigacién Clinica del Hospital
Torrecardenas, Almeria.

Criterios de exclusién

Se excluyeron del estudio a aquellos pacientes que recha-
zaron firmar el consentimiento informado. Asimismo se
excluyeron aquellos pacientes ingresados durante el fin de
semana y dias festivos, al no poder garantizar la realizacion
de la ecocardiografia convencional en un periodo de tiempo
inferior a 24 h, y por los estudios ecograficos de mala cali-
dad que no permitieron un analisis adecuado de las distintas
variables ecograficas.

Muestra

El tamano de la muestra se calcul6é para un nivel de con-
fianza del 95% y una precision absoluta del 3,7% estimando
una prevalencia de disfuncién ventricular izquierda por eco-
cardiografia convencional del 40%¢, por lo que se considero
necesario incluir a 200 sujetos en el estudio.

Metodologia de trabajo

Un médico especialista en medicina interna, con forma-
cion basica en ecocardiografia, realizé una valoracion clinica
(anamnesis y exploracion fisica), establecié un diagndstico
clinico (empleando los criterios diagnosticos de Framing-
ham), seguido de una exploracion mediante EB, en la propia
habitacion del paciente, a pie de cama.

Todas las exploraciones mediante EB fueron llevadas a
cabo por el mismo explorador (médico internista) que, pre-
vio a la realizacion de este estudio, habia recibido una
formacion basica en ecocardiografia, incluyendo: a) forma-
cion tedrica (Curso Basico de Ecocardiografia de la Sociedad
Espanola de Medicina Interna, 40 h lectivas, mayo 2011, y
Curso de Ecocardiografia y Doppler Cardiaco, Hospital Uni-
versitario Vall d’Hebron, 30h lectivas, noviembre 2011), y
b) realizacion e interpretacion de 150 estudios, supervisa-
dos por un ecocardiografista experto, durante un periodo de
6 meses. Posteriormente realizé 1.500 estudios ecograficos
empleando el ecografo de bolsillo Vscan®, durante 2,5 afos,
en su practica clinica habitual en el Servicio de Medicina
Interna del Hospital Torrecardenas, Almeria.

A continuacion, en un periodo de tiempo inferior a 24h,
un cardiologo experto hizo una ecocardiografia convencio-
nal (considerada prueba de referencia en nuestro estudio),
en el laboratorio de ecocardiografia, de forma ciega para los
hallazgos recogidos en la EB. La ecocardiografia convencio-
nal fue realizada, en cada caso, por uno de los 3 cardidlogos
participantes en el estudio.

Variables

En la valoracion clinica se consideraron las variables
demograficas, antropométricas, factores de riesgo vascular,
enfermedades cardiovasculares, tratamiento farmacolo-
gico, sintomas y signos de insuficiencia cardiaca.

Mediante la historia clinica (anamnesis y explora-
cién fisica) se establecid, previo a la realizacion de la
EB y a la ecocardiografia convencional, un juicio diag-
nostico de disfuncion sistdlica de VI basandose en el
antecedente de cardiopatia isquémica. La valoracion de
dilatacion de VI se baso en el antecedente de cardiopatia
isquémica y enolismo cronico. La valoracion de hipertrofia
de VI se baso en el antecedente de hipertension arterial sis-
témica y un deficiente control de la misma a lo largo del
tiempo. La valoracion de dilatacion de la auricula izquierda
(Al) se basd en el antecedente de fibrilacion auricular y
auscultacion de soplo en foco mitral. La valoracion de val-
vulopatias se baso en la auscultacion de soplos cardiacos.
La valoracion de dilatacion de la vena cava inferior (VCI) se
baso en la presencia de datos de congestion venosa a otros
niveles (ingurgitacion yugular, reflujo hepatoyugular, ascitis,
edemas en extremidades inferiores).

Las variables ecograficas incluyeron: tiempo empleado en
la exploracion ecografica, dimension de cavidades, estima-
cién visual de la funcion sistélica global de VI, regurgitacion
valvular (adrtica, mitral, tricuspidea), estimacion cualita-
tiva de estenosis valvular (aoértica, mitral, tricuspidea),
funcion sistdlica de ventriculo derecho (VD) (TAPSE), dia-
metro de la VCI, derrame pericardico y diametro de la raiz
aortica. La funcion sistolica global de VI se evaluoé mediante
estimacion visual, clasificandola como normal o deprimida.
La patologia valvular se valoré de forma cualitativa, aten-
diendo a la estimacion visual de las imagenes obtenidas
en la escala de grises (calcificacion, limitacion de la aper-
tura) y con el doppler color (flujo turbulento transvalvular,
cociente area jet regurgitacion/area auricula). El diametro
de VI se obtuvo en telediastole, a nivel de los musculos papi-
lares, clasificandose como normal o aumentado (> 53 mm en



Utilidad diagnostica de la ecografia de bolsillo en la insuficiencia cardiaca 207

la mujer y>59mm en el vardn, en el plano paraesternal
eje largo). El grosor del septo interventricular y de la pared
posterior de VI se determinaron en diastole, y se considero
normal o aumentado (> 10 mm). El diametro anteroposterior
de la Al fue medido en telesistole, en el plano paraester-
nal eje largo, y se consider6 normal o dilatada (>40mm).
La regurgitacion valvular (mitral, aértica y tricuspidea) se
valoro de forma cualitativa, mediante el cociente entre el
area del jet de regurgitacion y el area de la auricula. La
funcion sistolica del VD se evalué mediante el TAPSE (des-
plazamiento sistolico del plano del anillo tricuspideo), y
se considerd normal (>20mm) o deprimida (<20 mm). El
tamano de cavidades derechas (ventriculo y auricula) se
valoro de una forma cualitativa, mediante estimacion visual.
La cuantificacion del derrame pericardico se realizd aten-
diendo a la separacion diastolica maxima entre pericardio y
epicardio (sumando espacio anterior y posterior), y se cla-
sific6 como ausente o presente. El diametro de la VCI se
midio al final de la inspiracion, a 2 cm de su entrada a la auri-
cula derecha, en el plano subcostal, considerandose dilatada
si era superior a 1,5cm y presentaba un colapso inspirato-
rio < 50%. El didametro de la raiz adrtica se obtuvo en el plano
paraesternal eje largo, y se consideré normal (<40mm) o
aumentado (>40mm).

Ecégrafo de bolsillo

El ecografo de bolsillo empleado en este estudio fue un eco-
grafo Vscan® (General Electric Healthcare), de dimensiones
135 x 73 x 28 mm, con sonda incorporada de 1,7-3,8 MHz y
peso de 390g, que permite una valoracion bidimensional
y doppler-color. La pantalla media 8,7 cm e incluia una regla
con marcas cada 10mm, que variaban segun la profundi-
dad del campo. El equipo dispone de la opcion de medir en
tiempo real la distancia entre 2 puntos mediante un cali-
brador electronico y almacenar imagenes fijas y ciclos de
movimiento en una tarjeta microSD. Ademas, dispone de un
software que permite exportar las imagenes a un ordenador
y realizar medidas mas complejas.

Analisis estadistico

Las variables cualitativas se presentan con porcentajes y las
variables cuantitativas con la media y desviacion estandar.

La concordancia entre los diagnosticos del médico inter-
nista y el cardidlogo experto en ecocardiografia se analizo
mediante el indice de Kappa (k), y se clasific6 como débil
(k=0,21-0,40), moderada (k=0,41-0,60), buena (k=0,61-
0,80) o muy buena (k=0,81-1).

Se analizd la sensibilidad, la especificidad y los valo-
res predictivos (positivo y negativo) de los diagnosticos del
médico internista, usando como método de referencia el cri-
terio del cardiologo experto en ecocardiografia. Se utilizo el
test de la Chi-cuadrado de McNemar para determinar dife-
rencias entre sensibilidad, especificidad, valores predictivos
y concordancia.

El analisis de los datos se ha realizado con el programa
estadistico SPSS® 18.0y el programa para analisis epidemio-
logico de datos tabulados (EPIDAT) version 3.1.

Resultados

De los 223 pacientes incluidos en el estudio, se excluyeron
4 pacientes por no disponer de la ecocardiografia conven-
cional (considerada prueba de referencia) y a 7 pacientes
por mostrar una mala calidad de imagen en la EB, por lo que
la muestra final estudiada fue de 212 pacientes (tabla 1).
La edad media (DE) de la poblacion estudiada fue de 75,6
(11,5) anos. El 58% (123) fueron mujeres. El 73,1% de los
pacientes (155) estaban ingresados en la Unidad de Medi-
cina Interna y el 26,9% (57) en la Unidad de Cardiologia. En
el 67% de los pacientes (142) la IC fue el diagnéstico prin-
cipal (motivo de ingreso), mientras que el 33% (70) ingresé
por otro motivo, siendo la IC un diagnostico secundario. El
60% de los pacientes (127) presentaba una funcion sisto-
lica global de VI conservada, mientras que en el 40% de los
pacientes (85) estaba deprimida. El tiempo medio empleado
en la realizacién e interpretacion de las imagenes obteni-
das mediante EB fue de 4,92 + 0,52 min, con un maximo de
6 min.

Ecografia de bolsillo frente a la ecocardiografia
convencional

La concordancia entre los diagnosticos del médico inter-
nista, mediante la EB, y el ecocardiografista experto
(tabla 2) fue muy buena (k>0,81) para el diametro de
VI, hipertrofia de VI, funcion sistolica de VI, insuficien-
cia aortica, insuficiencia mitral, insuficiencia tricuspidea,
dimensiones de VD, dimensiones de auricula derecha, fun-
cion sistolica de VD, derrame pericardico y el diametro de
la VCI.

La sensibilidad del diagnoéstico del médico internista
respecto al realizado por el ecocardiografista experto
(tabla 2) fue superior al 85% para el diametro de VI, hiper-
trofia de VI, funcion sistolica de VI, dimensiones de Al,
insuficiencia adrtica, insuficiencia mitral, estenosis mitral,
insuficiencia tricuspidea, dimensiones de VD, dimensiones
de auricula derecha, funcion sistélica de VD, derrame peri-
cardico, diametro de la VCI y diametro de la raiz adrtica.
La especificidad (tabla 2) fue superior al 95% en todas las
variables analizadas, excepto en la hipertrofia de VI (91%),
funcion sistdlica de VI (93,7%), dimensiones de la Al (92,4%),
insuficiencia mitral (93%) y en la estenosis mitral (94%).

Historia clinica frente a la ecocardiografia
convencional

El grado de acuerdo (concordancia) entre los diagnosticos
del médico internista, mediante la historia clinica (anamne-
sis y exploracion fisica), y la ecocardiografia convencional
(tabla 3) fue débil (k: 0,2-0,4) para todas las variables ana-
lizadas y moderado (k: 0,43) para la dilatacion de la VCI.

La sensibilidad del diagnostico del médico internista
respecto al realizado por la ecocardiografia convencional
(tabla 3) fue inferior al 60% en todas las variables analiza-
das, excepto para la dilatacion de la Al (86,2%) y la dilatacion
de la VCI (88,2%). La especificidad (tabla 3) fue superior al
80% en todas las variables analizadas, excepto para la hiper-
trofia de VI (69,2%), dilatacion de Al (39,6%) y la dilatacion
de VCI (68,3%).
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100% 95% 94% 96%

Tabla 1 Caracteristicas de los pacientes % oo 91% 88%
Pacientes 212 80% 71%
Edad en anos, media (DE) 75,6 (11,5) 70% 64%
Mujeres (%) 123 (58) 60% | 519
Unidad de ingreso izj 349%
Medicina Interna (%) 155 (73,1) 30%
Cardiologia (%) 57 (26,9) 20%
Diagndstico de IC al ingreso 10%
Prlnc1pal ,(%) 142 (67) 0% Sensibilidad  Especificidad VPP VPN Concordancia
Secundario (%) 70 (33)
. W Historia clinica Ecografia bolsillo
Factores de riesgo vascular
HTA (%) . 187 (88,2) Figura 1  Disfuncion sistolica de VI.
Diabetes mellitus (%) 94 (44,3) VI: ventriculo izquierdo; VPN; valor predictivo negativo; VPP:
Dislipidemia (%) 155 (73,1) valor predictivo positivo.
Obesidad (%) 127 (59,9)
Tabaquismo (%) 79 (37,3) . )
Enfermedudlcardioyaseulir EI_3 en un 54% (p<0,011) en la disfuncion .sistolica ‘de Vi
Cardiopatia isquémica (%) 67 (31,6) (fig. 1), enun 63% (p <0,0001) en la r)lpertroﬁa de VI (fig. 2),
. N ) en un 52% (p<0,018) en la dilatacion de la Al y en un 57%
Enfermedad arterial periférica (%) 17 (8%) (p<0,0001) en la dilatacién de la VCI
Enfermedad cerebrovascular (%) 46 (21,7) ’ ’
Comorbilidad . ..
Fibrilacion auricular (%) 101 (47,6) Discusion
EPOC (%) 50 (23,6)
Enfermedad renal crénica (%) 105 (49,5) Este estudio demuestra que la EB realizada por un médico
Anemia (%) 111 (52,4) internista, como complemento de la exploracion fisica, en

pacientes con diagnostico clinico de IC, es una prueba valida

Disnea clase funcional NYHA (%) ., - ,
y segura para la valoracion de cardiopatia estructural. El

' 0(0,0%) . retopat "
Il 83 (39,2) tiempo empleado en la exploracion e interpretacion de
M 122 (57’5) los datos, mediante la EB, en nuestro estudio fue <6 min,
1% 7 (3’3) hallazgo similar al reportado en otros trabajos*®.

) ) Los resultados del estudio resaltan la utilidad de la EB
Fdrmacos cardiovasculares para incrementar el rendimiento diagndstico de la histo-

IECA (%1 97 (45,8) ria clinica (anamnesis, exploracion fisica) en pacientes con
ARA-IT (%) 59 (27,8) diagnostico clinico de IC. El declive en la calidad de la
BB (%) 104 (49,1)

- exploracion fisica en las Gltimas décadas esta bien docu-
Nitratos (%) 47 (22,2) mentado y ocurre a todos los niveles de formacién'®'". La

BCC dihidropiridiniclos (%) 39 (18,4) tasa de errores para la auscultacion de componentes del exa-
BCC no dihidropiridinicos (%) 12.(5,7) men cardiovascular es particularmente alta, incluso cuando
ABM (%) 37.(17,5) es realizada por cardidlogos'. Varios estudios han confir-
Digoxina (%) 38 (17,9) mado el aumento de la capacidad diagnéstica que se obtiene
Amiodarona (%) 1(0,5) mediante la EB, cuando se compara con la informacion obte-
Ivabr’adma (%) 4(1,9) nida a través de la historia clinica' 4.
Diureticos (%) 149 (70,3)
Antiagregantes plaquetarios (%) 95 (44,8)
Anticoagulacion (%) 80 (37,7) 100% 95% 91% 95% 92% o8%

ARA-II: antagonistas de los receptores de la angiotensina ii; ARM: 90% 76%

antagonistas de receptores de mineralcorticoides; BB: bloquea- 80% 69% :

dores beta; BCC: bloqueadores de los canales de calcio; DE: 70% 58%

desviacion estandar; EPOC: enfermedad pulmonar obstructiva 60% 49%

cronica; HTA: hipertension arterial; IC: insuficiencia cardiaca; 50%

IECA: inhibidores de la enzima convertidora de la angiotensina; 40%

NYHA: New York Heart Association. :g:;" 25%

10%
Utilidad de la ecograﬁa de bolsillo para 0% Sensibilidad  Especificidad VPP VPN Concordancia

incrementar el rendimiento diagnéstico de la

historia clinica | m Historia clinica Ecografia bolsillo |

B ) ) o o Figura 2  Hipertrofia de VI.
En comparacion con la historia clinica, el medico inter- VI: ventriculo izquierdo; VPN; valor predictivo negativo; VPP:
nista incremento el rendimiento diagndstico empleando la valor predictivo positivo.
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Tabla2 Concordancia, validez y seguridad del diagnostico mediante la ecografia de bolsillo respecto al realizado mediante la
ecocardiografia convencional

Variable Concordancia (kappa) Validez Seguridad
Sensibilidad (%) Especificidad (%) VPP (%) VPN (%)

Diametro de VI 0,866 94,1 96,6 84,2 98,8
Hipertrofia de VI 0,868 95,5 91 94,8 92,2
Funcion sistolica de VI 0,883 95,2 93,7 91 96,7
Dimensiones de Al 0,798 91,8 92,4 97,3 79
Insuficiencia adrtica 0,848 88,7 95,6 94,5 90,8
Estenosis aortica 0,742 80,6 95,5 75,7 96,6
Insuficiencia mitral 0,854 93,6 92,9 96,3 88
Estenosis mitral 0,618 92,3 93,9 50 99,4
Insuficiencia tricuspidea 0,878 94,6 100 100 82,6
Dimensiones de VD 0,904 100 97,2 84,8 100
Dimensiones de AD 0,911 95,2 96,1 94 96,8
Funcion sistolica de VD 0,869 94,2 96,6 84,6 98,8
Derrame pericardico 0,977 96 100 100 99,4
Diametro de VCI 1 100 100 100 100
Diametro de la raiz aortica 0,721 100 98,5 57,1 100

AD: auricula derecha; Al: auricula izquierda; VCI: vena cava inferior; VD: ventriculo derecho; VI: ventriculo izquierdo; VPN: valor

predictivo negativo; VPP: valor predictivo positivo.

Hay que tener en cuenta que, en la practica clinica habi-
tual, en muchas ocasiones se toman decisiones basadas en
signos obtenidos a través de la exploracion fisica (p. ej., esti-
macion de la presion venosa central a través de la inspeccion
de la vena yugular, estimacion de valvulopatias mediante la
auscultacion, etc.), con una baja sensibilidad y especifici-
dad, incluso en clinicos expertos'>.

La realizacion de la EB a pie de cama, en condiciones de
practica clinica habitual, debe ser interpretada como una
fortaleza del estudio, dado que es el médico que conoce y
atiende al paciente quien realiza dicha exploracion, permi-
tiendo potencialmente retornar el «arte de la medicina»,
enfatizando la relacion médico-paciente.

Entre las limitaciones de nuestro estudio encontramos
que la ecocardiografia convencional fue realizada por dis-
tintos exploradores (3 cardidlogos), lo cual podria limitar los
resultados. No obstante, el nivel de formacion y experiencia
en ecocardiografia fue similar en los 3 exploradores.

Otra limitacion de nuestro estudio fue la formacion y
experiencia del médico internista en ecocardiografia basica,
lo cual limitaria la extrapolacion de los resultados a otros
médicos con menor grado de formacion y experiencia, por
lo que seria interesante llevar a cabo un estudio multicén-
trico con una formacion ecografica uniforme para probar
la validez de la EB realizada por internistas con resultados
extrapolables.

Por otra parte, el ecografo de bolsillo no dispone de dop-
pler pulsado, lo cual limita su utilidad para la valoracion de
la disfuncion diastolica de VI, no permite cuantificar los gra-
dientes intracardiacos y no es posible realizar una valoracion
cuantitativa de las valvulopatias, especialmente la esteno-
sis valvular. Sin embargo, en la practica clinica habitual, la
mayor parte de las condiciones patoldgicas cardiacas pueden
ser interpretadas mediante ecocardiografia bidimensional
y doppler color' ', No obstante, la EB debe ser interpre-
tada como una herramienta de cribado a partir de la cual

Tabla 3 Concordancia, validez y seguridad de la historia clinica frente a la ecocardiografia convencional
Variable Concordancia (kappa) Validez Seguridad
Sensibilidad (%) Especificidad (%) VPP (%) VPN (%)
Disfuncion sistolica de VI 0,340 51,7 81,1 64,7 71,5
Hipertrofia de VI 0,253 58,2 69,2 76,5 49 1
Dilatacion de Al 0,275 86,1 39,6 81.1 48,8
Valvulopatia aértica 0,272 35,2 92,3 82,6 57,8
Valvulopatia mitral 0,124 29,1 87,3 82 38,2
Dilatacion de cavidades derechas 0,347 42,2 89,9 72,9 70,7
Dilatacion de VCI 0,435 88,2 68,3 46,8 94,8
Derrame pericardico 0,000 - - - -

Al: auricula izquierda; VCI: vena cava inferior; ventriculo izquierdo; VI: ventriculo izquierdo; VPN: valor predictivo negativo; VPP: valor

predictivo positivo.
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solicitemos un estudio reglado por un cardidlogo experto en
ecocardiografia, para una caracterizacion adecuada de la
cardiopatia estructural’’-"?.

Nuestro estudio se centra en la utilidad de la EB en
pacientes con diagnostico clinico de IC, por lo que los resul-
tados pueden no reproducirse en pacientes asintomaticos o
con juicios diagnosticos distintos a la IC.

Las ventajas potenciales de la EB incluyen un tiempo
breve para realizar el estudio, la disponibilidad a la cabe-
cera del paciente, la facilidad para su transporte (en la bata
del médico), la buena calidad de imagen de los nuevos dis-
positivos ecograficos de bolsillo y su coste relativamente
bajo'®'. Sin embargo, la miniaturizacién de los dispositi-
vos ecograficos no implica un menor grado de formacion,
por lo que los médicos no cardidlogos deberiamos seguir las
recomendaciones de formacion en ecocardiografia basica de
las sociedades de cardiologia, para garantizar la seguridad
del paciente en la toma de nuestras decisiones clinicas?®.

Las perspectivas futuras que nos ofrece este estudio
se centran en su aplicabilidad en diversos escenarios de
la practica clinica de la medicina interna (urgencias, hos-
pitalizacion, consultas externas, atencion en domicilio,
unidades de insuficiencia cardiaca y riesgo vascular), lo que
puede permitir la optimizacion de los recursos del sistema
sanitario'®. Asimismo, creemos que la ensefianza de la eco-
cardiografia basica podria incorporarse en el curriculum del
grado en Medicina, ampliando la formacion de las proximas
generaciones de médicos, tal y como represento, en su dia,
la introduccién del estetoscopio'’-?'.
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