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0- LA INSUFICIENCIA CARDIACA EN TCMD ¢TIENE ALGUN PAPEL?
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Resumen

Objetivo docente: Analizar los hallazgos caracteristicos de la Insuficienciacardiaca (IC) enel TCMD y
encontrar la causa etiol6gica de la misma.

Revision del tema: LaTCMD no es una prueba indicada para diagnostico de la | C, por lo que los signos se
encuentran cuando se realiza por otra causa. En el caso de I C derechalos més frecuentes son la existencia de
derrame pleural derecho, el aumento del didmetro del VD y de las venas cavas, asi como € reflujo del
contraste en la VCI como signos indirecto de insuficienciatrictspide. El aplanamiento del septo
interventricular, traduce el aumento de presién en esta cavidad. También son caracteristicos:. |a hipodensidad
periportal, lahepatomegaliay laascitis. En el fallo VI (IC izquierda) los hallazgos mas rel evantes son:
cardiomegalia, lineas septal es engrosadas, opacidades en vidrio deslustrado y derrame pleural. Es frecuente
observar un retraso en lallegada del contraste alos vasos arterialesy un aumento de la densidad del contraste
tanto en el VI como en laaorta (UH > 300). El angioTC es de gran utilidad en e diagnostico etiol6gico de la
MD, delacardiopatiaisquémica (TC coronario), asi como en las complicaciones de |as prétesis valvulares y
COmMOo mapeo anatdémico.

Conclusiones: Es fundamental conocer lossignosde IC. LaTCMD tiene un papel clave en el diagnostico
etiologico delalC, en especia enlaMD, en el andlisis de las complicaciones de las prétesis valvulares y
previo a diversos procedimientos terapéuticos.
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