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Ya han pasado aproximadamente siete décadas desde que
el fisico Helmuth Hertz y el cardiélogo Inge Edler utilizaron
la ecografia para el estudio de un paciente con estenosis
mitral. La evaluacién del tamano de las cavidades, el espe-
sor de pared y la funcion tanto ventricular, como del aparato
valvular, se hacia en ese entonces mediante el modo M. La
ecocardiografia 2D entro rapidamente a tener una funcion
importante en el estudio de mdltiples enfermedades car-
diovasculares, que junto con el doppler siguen siendo el
método diagnodstico de primera linea, no solo en Cardiologia,
sino también en otras subespecialidades; sin dejar de men-
cionar su actual papel protagonico en Oncologia, gracias al
speckle tracking. El avance en la tecnologia y el disefio de
transductores volumétricos permitio el desarrollo de la eco-
cardiografia 3D y con ello se pudieron obtener imagenes en
tiempo real de muy alta calidad. Este rapido crecimiento de
la técnica facilitdo también el desarrollo del intervencion-
simo estructural, ampliandose de esta forma el abanico de
posibilidades terapéuticas en pacientes de alto riesgo.

La aceptacion de las limitaciones de la ecocardiografia
que fueron presentandose en la medida en que se desarro-
llaba la ténica, hizo que se tuvieran que explorar otros
métodos diagnosticos que ya mostraban ventajas en el estu-
dio de otros drganos. Fue asi como hacia la década de los
80, la resonancia cardiaca empez6 a desempefiar un papel
protagonico en el estudio de las diferentes enfermedades
cardiovasculares. La excelente resolucion espacial de esta
técnica y la posibilidad de explorar el corazon en cualquier
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plano, empezd a competir con la ecocardiografia, gracias
a ventajas claras en cuanto a la estimacion de volumenes
y funcion sistolica de ambos ventriculos. Adicionalmente,
la secuencia de realce tardio de la mano del gadolinio,
facilitd una mejor aproximacion a la etiologia de las dife-
rentes miocardiopatias no isquémicas y ayudo a orientar el
tratamiento en muchas de ellas, que durante anos fueron
mal catalogadas como cardiopatias dilatadas idiopaticas. La
fibrosis miocardica se convirtié en un marcador de riesgo
importante, y poder documentarla mediante resonancia, ha
sido una de las ventajas mas preciadas de la técnica. Las
otras secuencias de caracterizacion tisular también posibi-
litaron un mejor estudio de las masas cardiacas, asi como
también de la enfermedad del pericardio. Sus ventajas en
la evaluacion de los pacientes con cardiopatia isquémica se
hicieron evidentes, especialmente en cuanto al estudio de
viabilidad. Los beneficios en pacientes con cardiopatias con-
génitas, no se hicieron esperar. La técnica siguié avanzando
y hoy en dia se cuenta con otras secuencias de caracteriza-
cion tisular (T1y T2 mapping) con las que es posible realizar
una valoracion mas objetiva del tejido e incluso calcular
el volumen extracelular, que ha demostrado tener valor
pronostico.

La tomografia axial computarizada, por su parte, tam-
poco se qued6 atras. El desarrollo de tomografos con
muliples detectores, empezd a tener un rol significativo
como estudio no invasivo de la anatomia coronaria, con
una valiosa participacion en la estimacion del riesgo car-
diovascular mediante la deteccion del calcio coronario. De
esta forma, desde 2007 la Asociacion Americana del Cora-
z06n (AHA, su sigla en inglés por American Heart Association),
reconoci6 la utilidad del score de calcio en la evaluacion de
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pacientes con dolor toracico, y en 2010 establecio los grados
de recomendacién y el nivel de evidencia para las dife-
rentes aplicaciones de la angio-tomografia coronaria. Los
avances en la técnica han optimizado la resolucion temporal
y espacial, disminuyendo también los tiempos de adquisi-
cion, y de esta manera, la dosis de radiacion. Las ventajas
de sus reconstrucciones tridimensionales son claras en mul-
tipes enfermedades como las cardiopatias congénitas, las
masas Yy la enfermedad de la aorta.

A pesar de los avances de estas técnicas de imagen, cada
una de ellas cuenta con una serie de limitaciones que hacen
que ninguna sea perfecta. Es por esto que hoy se habla de
multimodalidad diagndstica en Cardiologia. La posibibilidad
de sacarle provecho a cada técnica en lo que mejor sabe

hacer y permitir que se complementen entre si, estara a
favor de una mejor aproximacion diagnostica, y debera ser
el camino a seguir siempre que se pueda.

En este suplemento de imagenes cardiovasculares se
resume el aporte de cada una de estas técnicas en el estudio
de las enfermedades cardiovasculares mas frecuentes.

Agradecemos el interés y compromiso de todos los auto-
res y esperamos que este documento sea una herramienta
Gtil para todos.
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