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Resumen

Introduccién y objetivos. Tanto la ecografia pulmonar como el NT-proBNP han demostrado precision para
diagnosticar insuficiencia cardiaca (1C). Ademas, la ecografia pulmonar esta siendo estudiada como
herramienta para valorar la evolucion de esta enfermedad. Poco sabemos, a dia de hoy, sobre su valor ala
hora de monitorizar lalC y su relacién con dicho biomarcador. Este trabajo tiene como objetivo valorar la
evolucion del patron ecogréfico pulmonar en pacientes ingresados por insuficiencia cardiacay su correlacion
con el NT-proBNP, ademas de realizar un estudio descriptivo de las caracteristicas de este grupo de
pacientes.

M étodos. Estudio prospectivo observacional que incluye pacientes ingresados consecutivamente por
insuficiencia cardiaca entre noviembre de 2018 y marzo de 2019. Se realiz6 ecografia pulmonar alas
veinticuatro horas deingreso y previaa alta, seguin latécnicade Volpicelli, junto a determinacion analitica
del NT-proBNP en el mismo dia. El grado de congestion se clasifico en 4 subgrupos: no congestion (0-5
lineas), congestion ligera (6-14 lineas), congestion moderada (15-30 lineas) y congestion grave (> 30 lineas).
Se aplicd la correlacidn de Spearman.

Resultados: Se obtuvo unaN de 77 pacientes (61% varones). Edad media de 66,33 afios. El 57,1%
presentaba alguna comorbilidad: 45,5% DM, 19,5% EPOC, 6,5% SAHOS Yy 52% insuficienciarenal. La edad
mediafue de 66,33 afos. El 51,9% de |os pacientes sufrid deterioro de lafuncion renal durante el ingreso
(tabla).
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Coeficiente de correlacion entre lineas B y NT-proBNP al ingreso: 0,42. Coeficiente de correlacién entre
lineas B y NT-proBNP al alta: 0,46. La correlacion es significativa, p: 0,01 (bilateral).

Conclusiones: Existe una correlacion moderada entre la ecografia pulmonar y los niveles de NT-proBNP en
pacientes ingresados por |C. Probablemente, los niveles de NT-proBNP dependen de la compleja activacion
neurohormonal y endocrina en estos pacientes, mientras que las lineas B denotan Unicamente congestion a
nivel pulmonar. Asimismo, lavariacion del patron ecografico pulmonar es dindmica, de modo que podria ser
Gtil para monitorizar larespuesta al tratamiento en estos pacientes y disminuir laincidencia de posibles
complicaciones, tales como €l deterioro de lafuncion renal.



