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Resumen

Introduccién y objetivos. El volumen de laauriculaizquierda (VAI) es un parametro que se utilizaen el
diagndstico ecocardiogréfico de disfuncion diastélica. El volumen se obtiene de forma manual por el método
biplano a partir de laimagen bidimensional (VAI2D). Recientemente se han implementado softwares que
hacen el calculo automatico (VAIAut). Hemos estudiado si hay diferencia entre los dos métodosy € impacto
que tiene en clasificar € criterio fndice de volumen Al (IVAI) > 34 ml/m?2.

M étodos: Estudio prospectivo de pacientes no consecutivos con un rango variable de medidade VAI. Se
midid en biplano por eco bidimensional y con software disefiado especificamente (EchoPAC 204, GE
Healthcare). El acuerdo entre las dos medidas se obtuvo calculando el coeficiente de correlacion de Pearson,
el coeficiente de correlacion intraclase (CCl) y el andlisis de Bland-Altman.

Resultados: En 60 pacientes, de 59 + 16 afios, 27 mujeres, se obtuvo un VAI2D de 69 + 31 ml (32-198) y un
VAIAut de 57 + 23 ml (28-157), p 0,001. También el IVAIAUt infraestimé de forma significativael IVAI2D
(31 £ 12; 38 £ 16, p 0,001). Hubo excelente correlacion en € célculo del VAI (R: 0,939, p 0,001) e IVAI (R:
0,939, p 34 ml/m2, reduciéndose a 19/60 cuando se utilizé el VAIAUt (p: 0,005). En el caso de pacientes sin
cardiopatia estructural se encontro este criterio de disfuncion diastolica en 15/41 frente a11/41, p: 0,003.

Acuerdo entre método manual y automético en individuos sin cardiopatia estructural

VAI2D (ml) VAIAut (ml)  IVAI2D (ml/m?) IVAIAUt (ml/m?)
Volumen (ml) 65+ 28 35+ 15
55 + 24 30+ 12
P 0,001 0,001

C. Corrdlacion R 0,964 0,963



p 0,001 0,001

CC Intraclase 0,888 0,879
+IC 0,288-0,965 0,244-0,962
Bias 98+8 54+ 4

Conclusiones: Aunque existe buena correlacion entre ambos métodos el automético infraestima
sistematicamente el volumen tanto en el grupo total como en aquellos sin cardiopatia estructural. La
utilizacion de un método automético del VAl condiciona una reduccion significativa de sujetos con €l
parémetro de disfuncion diastélica VAI > 34 ml/m?2.



