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Ronquillo Japdn, José Eduardo Lopez Haldon y Angel Martinez Martinez del Areadel Corazén del Hospital Universitario Virgen del
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Resumen

Introduccién: En losictus de perfil embdlico, unas de las fuentes de embolismo que se deben descartar esla
cardiaca paralo cual la ecocardiografia (EC) es la prueba de el eccion en estos pacientes. Las
recomendaciones actual es definen las causas potenciales de émbolos cardiacos y los hallazgos clinicos y de
imagen que orientan a mecanismo cardioembdlico del ictus.

Objetivos: Determinar las caracteristicas de |os pacientes alos que se solicita EC por ictusy describir su
rendimiento para objetivar fuentes de embolismo cardiaco.

M étodos. Estudio descriptivo retrospectivo recogiendo todos |os pacientes alos que se les solicitdé EC por
ictus durante el afio 2011. Registramos la clinica de ictus sugestiva de embolismo cardiaco y los hallazgos
sugestivos en neuroimagen asi como |os hallazgos en el ecocardiograma (tabla).

Resultados: Se recogieron 192 pacientes con las siguientes caracteristicas (tabla). Se apreciaron en laEC
hallazgos sugestivos de origen cardioembdlico del ictus en 11 pacientes (5,7%): 2 trombosen VI 'y 2 en Al,
5 foramen oval permeabley 2 endocarditis (una sobre valvula adrtica protésicay otra sobre vélvula adrtica
nativa). En lamayoria de |os pacientes existia mas de un item sugestivo de embolismo distribuyéndose de la
siguiente manera en relacién con los hallazgos ecocardiogréficos (fig.). No se obtuvieron diferencias
estadisticamente significativas entre el nimero de items sugestivos de embolismo y la presencia de hallazgos
enlaEC.

Conclusiones: 1.° La proporcién de pacientes con ictus de perfil embdlico que presentaanomalias en laEC
es bagja. 2.° Todos los pacientes alos que se le solicitd EC por ictus tenian al menos un item clinico o de
neuroimagen sugestivo de embolismo y mas del 75% mas de 3. 3.° No obtuvimos diferenciasen la
probabilidad de detectar causa cardioembdlicaen la EC segin el nimero de items sugestivos de embolismo,
probablemente por la baja cantidad de hallazgos por |o que seria conveniente proseguir el estudio con mayor
tamafio muestral y establecer un protocolo de solicitud de estudio ecocardiografico en funcion de los
resultados.
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