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Impacto en la salud 
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MORTALIDAD 
POR TODAS LAS 

CAUSAS
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Carcinoma de vejiga
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Impacto económico



1ª causa 
hospitalización 
en mayores de 65 
años



NECESIDAD DE 
HOSPITALIZACIÓN 

TRAS EL ALTA





En este pronóstico 
actúan muchos 
actores

Toma de decisión 
adecuada



Edad

Función renal

NTproBNP

Hiperpotasemia

Hiponatremia 

Natriuresis 

Dependencia

NYHA

Factores desencadenantes

Nivel socioeconómico

Presión arterial

Saturación oxigeno
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ROC
0,836 (95%CI 0,818-0,853)
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Cuál es el 
problema de 
manejo de los 
pacientes con ICA
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>90% tienen
congestión



sistema nervioso 
simpático

sistema renina-
angiotensina-aldosterona

sistema arginina-
vasopresina







The glomerulus
Loop of Henle and vasa recta

Distal convoluted 
tubules and 

collecting ducts

The macula densa
Proximal tubules

Avidez global 
por retener el 

sodio





Sodio en 
orina bajo 
mayor 
mortalidad

European Journal of Heart Failure 2020;22:1438-1447



En los rangos más bajos 

tanto de excreción total 

como de concentración 

hubo una asociación 

lineal, que se aplanó con 

una mayor excreción 

urinaria total de sodio, 

casi ningún paciente tuvo 

una concentración 

urinaria de sodio >150 

mmol/L

excreción de sodio en orina/6 h y concentración de sodio

Hay un límite en la concentración de sodio en orina



Patients who were diuretic resistant based on a spot urinary Na <50 meq/L had
a higher rate of hospital readmission for AHF compared to those who were not 
(28 vs 13%, p = 0.03).



Estancia hospitalaria Reingreso hospitalario



Sodio en orina

Terapia 
personalizada 



Tratamiento de 
la congestión 
hipervolémica





De entrada… todos 
entendemos bien 
la congestión como 
consecuencia de la 
hipervolemia
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casos = ingresan por ICA

controles = no ingresan por ICA



Necesidad de ingreso hospitalario por ICA
2 libras son 0,9 Kg



Necesidad de ingreso hospitalario por ICA

46%

2 libras son 0,9 Kg



Necesidad de ingreso hospitalario por ICA

46%

2 libras son 0,9 Kg



Hay un perfil de 
pacientes 
congestivos sin 
hipervolemia 



40%30%

compartimento vascular 
esplácnico

20-30%

baja resistencia y alta capacidad 



Anesthesiology 2008; 108:735–48

receptores α1 y α2
receptores β2 

deterioro de la capacidad de 
almacenamiento 



Circ Heart Fail. 2011;4:669-675

vía rápida vía lenta



Congestión 
pulmonar





Imagen propiedad del autor con 
consentimiento del paciente



Tratamiento de 
la congestión 
NO 
hipervolémica





Xoc cardiogénico





Hipotensión 
con 
hipoperfusión

Órganos diana





70-80%
SCA



Código
IAM



• Manejo del IAM

• Soporte de la ventilación

• Soporte farmacológico

• Soporte renal

• Soporte mecánico

Manejo del SC 



Soporte 
mecánico 
continuo 
(SMC)



Características epidemiológicas, clínicas y evolutivas de los 

pacientes con insuficiencia cardiaca aguda y shock cardiogénico 

diagnosticados en urgencias

Begoña Espinosa1*, Pere Llorens1*, Javier Jacob2, Víctor Gil3, Aitor Alquézar4, Elena Dieste Ballarín5, María Pilar López-

Díez6, José Manuel Garrido7, Sonia del Amo8, Josep Tost9, Pilar Paz Arias10, Lluís Llauger11, Judith Gorlicki12, Josep 

Masip13, Òscar Miró3 (en representación del grupo de investigación ICA-SEMES)

Emergencias 2025. Ahead of print



15.920
ICA

179 SC
1,1%

82 años
53%   

mortalidad
37%

Insuficiencia cardiaca terminal
Manejo paliativo



Tratamiento del
Shock 
cardiogénico

shock center




	Sección predeterminada
	Diapositiva 1
	Diapositiva 2
	Diapositiva 3
	Diapositiva 4
	Diapositiva 5
	Diapositiva 6
	Diapositiva 7
	Diapositiva 8
	Diapositiva 9
	Diapositiva 10
	Diapositiva 11
	Diapositiva 12
	Diapositiva 13
	Diapositiva 14
	Diapositiva 15
	Diapositiva 16
	Diapositiva 17
	Diapositiva 18
	Diapositiva 19
	Diapositiva 20
	Diapositiva 21
	Diapositiva 22
	Diapositiva 23
	Diapositiva 24
	Diapositiva 25
	Diapositiva 26
	Diapositiva 27
	Diapositiva 28
	Diapositiva 29
	Diapositiva 30
	Diapositiva 31
	Diapositiva 32
	Diapositiva 33
	Diapositiva 34
	Diapositiva 35
	Diapositiva 36
	Diapositiva 37
	Diapositiva 38
	Diapositiva 39
	Diapositiva 40
	Diapositiva 41
	Diapositiva 42
	Diapositiva 43
	Diapositiva 44
	Diapositiva 45
	Diapositiva 46
	Diapositiva 47
	Diapositiva 48
	Diapositiva 49
	Diapositiva 50
	Diapositiva 51
	Diapositiva 52
	Diapositiva 53
	Diapositiva 54
	Diapositiva 55
	Diapositiva 56
	Diapositiva 57
	Diapositiva 58
	Diapositiva 59
	Diapositiva 60


