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Resumen

Objetivos: Evaluar la utilidad de la ecografía clínica (EC) como exploración complementaria dentro
del manejo clínico y terapéutico de pacientes con Insuficiencia Cardíaca (IC) ingresados en la unidad
de Hospitalización a Domicilio (HaD) de un hospital terciario.

Métodos: Se realizó un estudio observacional prospectivo en el que se incluyó a todos los pacientes
ingresados por IC en HaD entre noviembre de 2023 y marzo de 2024. Entre ellos, se seleccionó
únicamente a aquellos a los que se había realizado EC en domicilio. El estudio era no
intervencionista; por ello, la decisión de realizar EC dependía únicamente del criterio de su médico
responsable. Se realizó EC a nivel pulmonar (visualización de derrame pleural y líneas B), abdominal
(valoración de la vena cava inferior como método indirecto de sobrecarga hídrica) y ecocardioscopia
básica (estimación de función ventricular, alteraciones valvulares, flujo transmitral y valoración de
derrame pericárdico).

Resultados: Se recogieron datos de 15 pacientes. La edad media fue de 76 años, con un rango entre
61 y 97. La mayoría de ellos fueron mujeres (66,66%). En el 100% de los casos, el motivo de
realización de EC fue clínico, por decisión del médico responsable. Se obtuvo un resultado
patológico en 14 de los 15 pacientes explorados (93,33%). La EC supuso un cambio en el manejo
clínico de los pacientes en la mayoría de los casos (80%). Durante el seguimiento en HaD de la IC, se
consideró repetir EC en 9 de los 15 pacientes (60%), siendo necesaria la confirmación radiológica en
centro hospitalario únicamente en 2 de ellos (13,33%). Un único paciente (6,66%) requirió ingreso
hospitalario por empeoramiento clínico, mientras que el resto fueron dados de alta sin
complicaciones.

https://www.revclinesp.es


0014-2565 / © 2024, Elsevier España S.L.U. y Sociedad Española de Medicina Interna (SEMI). Todos
los derechos reservados.

Discusión: La ecografía es una técnica esencial en la práctica clínica diaria. Resulta especialmente
útil en pacientes con IC, donde puede aportar información adicional y apoyar en decisiones para el
ajuste terapéutico. Cada vez más, la literatura disponible confirma la utilidad de la EC en unidades
extrahospitalarias, donde sirve como herramienta de apoyo en decisiones diagnóstico-terapéuticas,
siempre en conjunto con una adecuada anamnesis y exploración física completa. En nuestro estudio,
la realización de EC en medio extrahospitalario supuso una ayuda en el manejo de la IC en la
mayoría de los pacientes ingresados. Esto va en línea con lo descrito en la literatura si bien es
necesaria una mayor evidencia para confirmar los resultados.

Conclusiones: El uso de la EC en HaD supone un avance que aporta valor como herramienta
diagnóstica complementaria y ayuda al manejo y ajuste terapéutico de pacientes con IC ingresados
en esta unidad.
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