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Ecocardiografia. Impacto de las nuevas tecnologias
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Los recientes avances en el campo de la tecnologia di-
gital han dado lugar a un enorme progreso en las diferen-
tes modalidades de imagen cardiaca. Estos grandes
avances han hecho que el clinico confie y se apoye cada
vez mas en las técnicas de imagen para el diagndstico de
las enfermedades cardiacas. La ecocardiografia se ha
convertido en la modalidad de imagen cardiaca mas utili-
zada en todo el mundo. Los equipos de ultrasonidos de
alta gama que tenemos en la actualidad tienen integra-
das numerosas funciones que los hacen verdaderamente
complejos. Un importante reto de los cardidlogos es con-
seguir llegar a entender las caracteristicas de las nuevas
modalidades de imagen y conocer su impacto clinico. De-
bido a la sofisticacion de los sistemas, el incremento en
el nimero de las indicaciones y las complejas cuestiones
clinicas que se plantean, seran necesarios programas de
entrenamiento especifico y probablemente obtener acre-
ditaciones en los diferentes desarrollos tecnolégicos.

En este articulo revisamos el impacto que ha tenido el
desarrollo de algunas de estas técnicas, como la imagen
armonica, la ecocardiografia de contraste miocardico
para estudios de perfusion, la ecocardiografia intracardia-
cay la ecografia tridimensional.
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co. Ecocardiografia intracardiaca.

Echocardiography. Impact of New Technologies

Recent advances in digital techniques have resulted in
an enormous progress in complex cardiac imaging moda-
lities. These advances will accelerate our reliance on ima-
ging techniques for management of cardiovascular disea-
se. With the increasing number of functions and the
availability of Doppler assessment, ultrasound has beco-
me the most widely disseminated cardiac imaging techno-
logy. Currently available cutting edge technology ultra-
sound systems have integrated many functions that make
them very complex. An important challenge for clinicians
is to understand the characteristics of new ultrasound
imaging modalities. Because of the sophistication of the
systems, the increasing number of indications and the
complexity of the clinical questions, the need for specific
training programs and certification will grow.

In this article the impact of some of the recent technical
developments: harmonic imaging, myocardial contrast, in-
tracardiac echocardiography and real-time 3-D echocar-
diography, is reviewed.

Key words: Harmonic imaging. Myocardial contrast. In-
tracardiac echocardiography.

INTRODUCCION

Antes del desarrollo de las técnicas de imagen car-
diaca, €l clinico solo podiaimaginar como se moviael
corazon de sus pacientes. En los Ultimos 20 afios los
avances en la digitalizacion de las imégenes y la crea-
tividad e imaginacion de los investigadores han dado
lugar a un enorme progreso en las diferentes modali-
dades de imagen cardiaca: tomografia computarizada
(TC) multicorte, cardiorresonancia magnética (RM),
tomografia por emision de positrones (PET) y ecocar-
diografia (Eco). En el campo de los ultrasonidos, su
ata disponibilidad, su bajo coste y las importantes in-
novaciones de los Ultimos afios han hecho que en la
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actualidad mas del 25% de los estudios de imagen
efectuados en el mundo se realicen con ultrasonidos.
En la préctica cardiol6gica diaria € estudio Eco-Dop-
pler es hoy el primer estudio solicitado si hay una sos-
pecha de enfermedad cardiologica. Los importantes
avances en € campo de los ultrasonidos han abierto
nuevos horizontes en lainvestigacion y la préactica cli-
nica que nos han hecho entender mejor las enfermeda-
des cardiacas.

Disponemos en la actualidad, por un lado, de equi-
pos de alta gama con mdltiples funciones y capacida-
des que han incorporado Eco tridimensiona (3-D) en
tiempo real, perfusion miocérdica, Doppler tisular,
strain y strain rate, colorcinesis, etc., que ademés de
aportar informacion han aumentado no sélo la com-
plejidad de los estudios, sino también su coste. Debe-
mos tener en cuenta que muchas de estas funciones no
tienen todavia aplicaciones clinicas establecidas y se
utilizan s6lo como herramientas de investigacion. No
tiene sentido que todas las maquinas vengan imple-
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ABREVIATURAS

AVM: éreavalvular mitral.

Eco: ecocardiografia.

ECM: ecocardiografia de contraste miocardico.

EIC: ecocardiografiaintracardiaca.

ETE: ecocardiografia transesofagica.

ETT: ecocardiografia transtoracica.

FE: fraccién de eyeccion.

FEVI: fraccion de eyeccion del ventriculo izquierdo.

FOP: foramen oval permeable.

IAM: infarto agudo de miocardio.

PET: tomografia por emisién de positrones.

RM: resonancia magnética.

SPECT: tomografia computarizada por emision de
foton Unico.

TC: tomografia computarizada.

TRC: terapia de resincronizacion cardiaca.

VD: ventriculo derecho.

VI: ventriculo izquierdo.

mentadas con todas estas funciones, pero la competen-
cia que existe entre las diferentes marcas fabricantes
es probablemente la causa de la incorporacion de mu-
chas de estas funciones en los equipos antes de que ha-
yan sido validadas para su uso clinico. Hay muchas
condiciones clinicas (la gran mayoria) en las que no
necesitamos disponer de estas sofisticadas funciones.
Seria més interesante disponer de aparatos con funcio-
nes especificas. Con mucha frecuencia el objeto del
examen es la valoracién de la funcion ventricular iz-
quierda, que podremos obtener con una buena imagen
bidimensional (2-D) e imagen armoénica. Para el estu-
dio valvular, ademas de laimagen 2-D, necesitamos el
Doppler color, continuo y pulsado. Para el examen in-
traoperatorio de una reparacion mitral, de aorta toraci-
ca 0 monitorizacion de procedimientos intervencionis-
tas, sera suficiente un equipo con sonda transesofagica
multiplano y Doppler color. Para monitorizar procedi-
mientos en electrofisiologia, sélo seria necesario un
equipo portétil de Eco intracardiaco. Probablemente,
se deberia desarrollar equipos para funciones especifi-
cas sin necesidad de implementar «todas las méagui-
nas» con «todas las tecnologias». Uno de los retos de
los cardidlogos es llegar a conocer las caracteristicas
de estas nuevas tecnologias. Dada la gran sofisticacion
delos sistemas y la complgjidad de las nuevas tecnolo-
gias, deberan organizarse cursos de entrenamiento es-
pecifico en cada una de estas funciones y probable-
mente también obtener certificados de acreditacion.

En el otro extremo, tenemos |os equi pos «ultraporta-
tiles». La miniaturizacién de los componentes electro-
nicos de los ultrasonidos ha permitido construir peque-
fios y buenos equipos de ultrasonidos portétiles. Este
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es un desarrollo |6gico, ya que la historia nos demues-
tra la tendencia a la miniaturizacion de todas las mé&
quinas, que cada vez son mas pequefias. Los sistemas
portétiles disponibles en la actualidad tienen una bue-
naimagen 2-D y las funciones Doppler esenciaes. Es-
tos aparatos ofrecen imagenes de Eco 2-D de calidad
aceptable para una rapida evaluacion a la cabecera del
paciente, y es particularmente Util en la valoracion de
la funcion ventricular. No todas las méquinas son
equiparables. Latecnologia de las diferentes marcas es
muy diferente. Todos los equipos en la actualidad
disponen de Eco 2-D y la mayoria de €ellos, de alguna
modalidad de Doppler color. S6lo unos pocos tienen
Doppler pulsado y continuo. Se han publicado varios
estudios en los que se comparan los hallazgos de los
equipos ultraportétiles con los de equipos de alta gama.
En mi opinion, estos resultados no deben compararse,
yaque lainformacion que pedimos a unay otra maqui-
na es diferente. En varios estudios publicados en los
gque comparan los hallazgos de estos equipos con
los equipos estandar, laimagen 2-D es bastante correc-
ta, pero hay discordancias significativas en la valora
cion delasinsuficiencias valvulares.

Antes de establecer cudl es la utilidad real de estos
equipos, tenemos que entender que su utilizacion no
dependera sdlo de si es capaz de proporcionar «buenas
imégenes». Hay varios factores a tener en cuenta antes
de establecer la utilidad de los ecocardidgrafos ultra-
portétiles. Uno de €ellos es, por supuesto, la capacidad
del aparato (incluidas las diferentes modalidades de
imagen que tiene y su calidad), pero mucho mas im-
portante es quién realiza €l estudio y en qué circuns-
tancias. La Eco es siempre muy dependiente de la ex-
periencia del operador, tanto para la adquisicion como
para la interpretacion de las imagenes, pero cuando se
trabaja con estos equipos limitados este factor todavia
es més importante. Por ello probablemente los mayo-
res rendimiento y precision diagndstica se obtendran si
los utilizan cardidlogos con experiencia en Eco, que
han valorado previamente a enfermo y saben lo que
quieren descartar. El estudio con los aparatos ultrapor-
tétiles debe ser una extension de la exploracion fisicay
nunca puede sustituir a un estudio con Eco-Doppler
convencional 2.

Los equipos de ultrasonidos ultraportétiles con la
tecnologia actual son de una gran utilidad en lavalora-
cion inmediata a la cabecera del enfermo, lo que per-
mite tomar decisiones clinicas y terapéuticas de forma
inmediata. En nuestro medio y utilizado por cardiélo-
gos con experiencia en Eco de nivel 2, es muy Util
cuando se realiza en las consultas ambulatorias de car-
diologia, en las interconsultas dentro del hospital y en
las consultas preoperatorias, ya que la mayoria de las
veces la informacion que nos aporta es suficiente para
tomar la decision clinica oportuna sin necesidad de re-
mitir al paciente al laboratorio de Eco. Ademés, mejo-
ra claramente el rendimiento de la consulta ambulato-
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