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Fig. 1. Imagen bidimensional en la que se observa la existencia de un
trombo apical, unido a la pared y no movil.

Los trombos intraventriculares son frecuentes tras un
infarto de miocardio'?. Sus caracteristicas ecocardiografi-
cas pueden ser ttiles en la prediccién del potencial embo-
ligeno, y se han asociado a un mayor riesgo la movilidad
y la protrusién en la cavidad ventricular®. La ecocardio-
grafia a veces presenta limitaciones en su diagnéstico y
valoracion, especialmente en pacientes con ventana acus-
tica deficiente.

Presentamos el caso de un paciente con trombo in-
traventricular demostrado mediante ecocardiografia
bidimensional tras un infarto de miocardio, en el que
la utilizacién de un agente ecopotenciador resulté de
gran utilidad en la valoracién de sus caracteristicas.

Se trata de un paciente de 51 afios ingresado por un
infarto anterior Killip I, reperfundido con tratamiento
trombolitico. Tres dias después se realizé un ecocardio-
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Fig. 2. Imagen obtenida tras la administracion de Levovist®, que ofre-
ce una mejor definicion de los bordes endocérdicos y del trombo.

Fig. 3. Estudio mediante «Harmonic angio» y «Multiframe triggering»,
en el que se aprecia el trombo como mavil y pediculado.

grama transtoracico (equipo Agilent 5500) que demos-
tré discinesia apical y acinesia del septo y la cara ante-
rior. Asimismo, se objetivd una imagen de trombo api-
cal, de 26 X 15 mm, no mévil y adherida a la pared
(fig. 1). Para valorar la perfusién miocérdica se admi-
nistré Levovist® (4 g i.v.) (fig. 2), obteniéndose una
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mejor definiciéon de los bordes endocardicos y del
trombo. Posteriormente se estudi6 la perfusién miocar-
dica mediante la técnica «Harmonic angio» y «Multi-
frame triggering» (TCE1), que muestra dos imdgenes,
a la izquierda y a la derecha, antes y después de la des-
truccidn de las burbujas, respectivamente. Se comprobd
la opacificacion completa de los segmentos basal y me-
dio del septo, y parcheada del distal. Ademads, con esta
técnica, pudimos observar que el trombo era pedicula-
do y movil (fig. 3).

Estas imdgenes muestran la utilidad de la ecocardio-
grafia de contraste en el diagnéstico y valoracién de la
trombosis intraventricular, utilidad que ya ha sido de-
mostrada con series amplias de pacientes®*.
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