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PROBLEMA

Fisiopatología de la ICA que 

explica su mal pronóstico
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PRONÓSTICO

PonikovskiPonikovskiPonikovskiPonikovski P, P, P, P, et al. et al. et al. et al. ESC ESC ESC ESC HeartHeartHeartHeart FailFailFailFail 2014; DOI: 10.1002/20552014; DOI: 10.1002/20552014; DOI: 10.1002/20552014; DOI: 10.1002/2055----5822.120055822.120055822.120055822.12005
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PRONÓSTICO

Bello NA, Bello NA, Bello NA, Bello NA, et al. et al. et al. et al. CircCircCircCirc HeartHeartHeartHeart FailFailFailFail 2014; 7: 5902014; 7: 5902014; 7: 5902014; 7: 590----595595595595

7599 pacientes CHARM 
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PRONÓSTICO

Bello NA, Bello NA, Bello NA, Bello NA, et al. et al. et al. et al. CircCircCircCirc HeartHeartHeartHeart FailFailFailFail 2014; 7: 5902014; 7: 5902014; 7: 5902014; 7: 590----595595595595
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FISIOPATOLOGÍA DE LA ICA

• El “continuum” cardiovascular

• Órganos diana de la IC aguda 

• Mecanismos de lesión



9

“CONTINUUM” CARDIOVASCULAR

DzauDzauDzauDzau VJ, et al. Am VJ, et al. Am VJ, et al. Am VJ, et al. Am HeartHeartHeartHeart J 1991; 121: 1244J 1991; 121: 1244J 1991; 121: 1244J 1991; 121: 1244----1262126212621262

DzauDzauDzauDzau VJ, et al. VJ, et al. VJ, et al. VJ, et al. CirculationCirculationCirculationCirculation 2006; 114: 28502006; 114: 28502006; 114: 28502006; 114: 2850----2870287028702870
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“CONTINUUM” CARDIOVASCULAR

DzauDzauDzauDzau VJ, et al. VJ, et al. VJ, et al. VJ, et al. CirculationCirculationCirculationCirculation 2006; 114: 28502006; 114: 28502006; 114: 28502006; 114: 2850----2870287028702870



ÓRGANOS DIANA
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VISIÓN INTEGRAL

Morales Rull JL y Pérez Calvo JI. Novartis ® 



MECANISMOS DE LESIÓN Y COMPENSACIÓN
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14 RoncoRoncoRoncoRonco C, et al. JACC 2012; 60: 1031C, et al. JACC 2012; 60: 1031C, et al. JACC 2012; 60: 1031C, et al. JACC 2012; 60: 1031----1042104210421042....
FilippatosFilippatosFilippatosFilippatos G, et al. G, et al. G, et al. G, et al. EurEurEurEur HeartHeartHeartHeart J 2014; 35: 416J 2014; 35: 416J 2014; 35: 416J 2014; 35: 416----418.418.418.418.

MECANISMOS DE LESIÓN Y COMPENSACIÓN
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VASOCONSTRICCIÓN

Schroten NF, et al. Heart Fail Rev 2012; 17: 191-201  
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CONGESTIÓN

FallickFallickFallickFallick C, C, C, C, et al. et al. et al. et al. CircCircCircCirc HeartHeartHeartHeart FailFailFailFail 2011; 4: 6692011; 4: 6692011; 4: 6692011; 4: 669----675675675675
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CONGESTIÓN

MullensMullensMullensMullens W, W, W, W, et al. et al. et al. et al. JACC 2009; 53: 589JACC 2009; 53: 589JACC 2009; 53: 589JACC 2009; 53: 589----596596596596

145 pacientes ICA FE  20 145 pacientes ICA FE  20 145 pacientes ICA FE  20 145 pacientes ICA FE  20 ± 8%8%8%8%

Tx médico guiado por cateterismo dcho.

Deterioro función renal * :

Si: 40% 
No: 60%

Poco frecuente si PVC < 8 mm Hg

Basal

mm Hg

Post Tx

mm Hg

SI 18 ± 7 11 ± 8 

NO 12 ± 6 8 ± 75

* DFR: ∧creatinina ≥ 0,3 mg/dl



18 MullensMullensMullensMullens W, W, W, W, et al. et al. et al. et al. JACC 2009; 53: 589JACC 2009; 53: 589JACC 2009; 53: 589JACC 2009; 53: 589----596596596596

FALLO RENAL CONGESTIVO

CONGESTIÓN
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CONGESTIÓN
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CIRCULACIÓN ESPLÁCNICA

VerbruggeVerbruggeVerbruggeVerbrugge FH, FH, FH, FH, et al. et al. et al. et al. JACC 2013; 62: 485JACC 2013; 62: 485JACC 2013; 62: 485JACC 2013; 62: 485----495.495.495.495.
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CIRCULACIÓN ESPLÁCNICA

VerbruggeVerbruggeVerbruggeVerbrugge FH , FH , FH , FH , et al. et al. et al. et al. JACC 2013; 62: 485JACC 2013; 62: 485JACC 2013; 62: 485JACC 2013; 62: 485----495495495495

INTERACCIÓN 
CARDIO-ABDOMINO-RENAL



23

PRESIÓN INTRAABDOMINAL

MullensMullensMullensMullens W, W, W, W, et al. et al. et al. et al. J J J J CardiacCardiacCardiacCardiac FailFailFailFail 2008; 14: 5082008; 14: 5082008; 14: 5082008; 14: 508----514514514514
MullensMullensMullensMullens W, et al. JACC 2008; 51: 300W, et al. JACC 2008; 51: 300W, et al. JACC 2008; 51: 300W, et al. JACC 2008; 51: 300----306306306306
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PRESIÓN INTRAABDOMINAL

MullensMullensMullensMullens W, W, W, W, et al. et al. et al. et al. J J J J CardiacCardiacCardiacCardiac FailFailFailFail 2008; 14: 2008; 14: 2008; 14: 2008; 14: ----508508508508. . . . 514514514514
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PRESIÓN INTRAABDOMINAL

MullensMullensMullensMullens W, W, W, W, et al. et al. et al. et al. J J J J CardiacCardiacCardiacCardiac FailFailFailFail 2008; 14: 5082008; 14: 5082008; 14: 5082008; 14: 508----514514514514
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INTERSTICIO

AronsonAronsonAronsonAronson D, D, D, D, EurEurEurEur J J J J HeartHeartHeartHeart FailFailFailFail 2013; 15: 6372013; 15: 6372013; 15: 6372013; 15: 637----643643643643

475 pacientes ICA FE  28 475 pacientes ICA FE  28 475 pacientes ICA FE  28 475 pacientes ICA FE  28 ± 14%14%14%14%

Cohorte del estudio VMAC

238 pacientes con cateterismo dcho.

Presión AD basal y tras 24 h.

Pérdida neta de líquidos en 24 h.

DFR: ∧creatinina ≥ 0,3 mg/dl

35,3%35,3%35,3%35,3%
incidencia incidencia incidencia incidencia 

disfuncióndisfuncióndisfuncióndisfunción renalrenalrenalrenal
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INTERSTICIO

AronsonAronsonAronsonAronson D, D, D, D, EurEurEurEur J J J J HeartHeartHeartHeart FailFailFailFail 2013; 15: 6372013; 15: 6372013; 15: 6372013; 15: 637----643643643643



28



29

INFLAMACIÓN ¿EL NEXO?

Colombo PC, Colombo PC, Colombo PC, Colombo PC, et al. et al. et al. et al. EurEurEurEur HeartHeartHeartHeart J 2014; 35: 448J 2014; 35: 448J 2014; 35: 448J 2014; 35: 448----454454454454
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INFLAMACIÓN ¿EL NEXO?

Colombo PC, Colombo PC, Colombo PC, Colombo PC, et al. et al. et al. et al. EurEurEurEur HeartHeartHeartHeart J 2014; 35: 448J 2014; 35: 448J 2014; 35: 448J 2014; 35: 448----454454454454

“Test de stress venoso”

24 sujetos sanos 

Extracción sanguínea y de células endoteliales

Brazo congestivo y normal (control)

Antes y 75 minutos después de inflado

IL-6, ET-1, AT II, VCAM-1, Chemokine ligand 2

mRNA
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INFLAMACIÓN ¿EL NEXO?

Colombo PC, Colombo PC, Colombo PC, Colombo PC, et al. et al. et al. et al. EurEurEurEur HeartHeartHeartHeart J 2014; 35: 448J 2014; 35: 448J 2014; 35: 448J 2014; 35: 448----454454454454
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INFLAMACIÓN ¿EL NEXO?

Colombo PC, Colombo PC, Colombo PC, Colombo PC, et al. et al. et al. et al. EurEurEurEur HeartHeartHeartHeart J 2014; 35: 448J 2014; 35: 448J 2014; 35: 448J 2014; 35: 448----454454454454
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¿Y EN EL DÍA A DÍA QUÉ?

Núñez J et al, Núñez J et al, Núñez J et al, Núñez J et al, et al. et al. et al. et al. IntIntIntInt J J J J CardiolCardiolCardiolCardiol 2014; in 2014; in 2014; in 2014; in presspresspresspress

526 pacientes con ICA
Administración de Furosemida i.v. durante las primeras 48 h.
Objetivo: cambio en concentración de creatinina según grupos (grado de congestión y de función renal)
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RESUMEN Y CONCLUSIONES

34 FallickFallickFallickFallick C, C, C, C, et al. et al. et al. et al. CircCircCircCirc HeartHeartHeartHeart FailFailFailFail 2011; 4: 6692011; 4: 6692011; 4: 6692011; 4: 669----675.675.675.675.
TestaniTestaniTestaniTestani JM, et al. JM, et al. JM, et al. JM, et al. EurEurEurEur J J J J HeartHeartHeartHeart FailFailFailFail 2013; 15:  5992013; 15:  5992013; 15:  5992013; 15:  599----601.601.601.601.
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VISIÓN INTEGRAL

Morales Rull JL y Pérez Calvo JI. Novartis ® 
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VISIÓN INTEGRAL

BayésBayésBayésBayés----GenísGenísGenísGenís, , , , et al. et al. et al. et al. Am J Am J Am J Am J CardiolCardiolCardiolCardiol 2004; 94: 6692004; 94: 6692004; 94: 6692004; 94: 669----670670670670
Farrero M, et al. JACC Farrero M, et al. JACC Farrero M, et al. JACC Farrero M, et al. JACC HeartHeartHeartHeart FailFailFailFail 2014; in 2014; in 2014; in 2014; in presspresspresspress
FIS PI 12/00694FIS PI 12/00694FIS PI 12/00694FIS PI 12/00694
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DoehnerDoehnerDoehnerDoehner W. W. W. W. EurEurEurEur HeartHeartHeartHeart J 2014J 2014J 2014J 2014; ; ; ; 35: 41335: 41335: 41335: 413----415415415415

Muchas gracias por vuestra atención


