TABLA 1

Principales causas de
esteatosis hepatica

Alcoholismo.

Diabetes.

Obesidad.

Hiperlipemia.

Tratamiento corticoideo.
Malnutricion.

Sindrome de Reye.
Enfermedades metabodlicas.

TABLA 2

Exploraciones ecograficas que estudian el aparato urinario
con los codigos de exploracion segun el catalogo de
exploraciones de la Sociedad Espafiola de Radiologia Médica(*)

Ecografia de abdomen completo (incluye renal)
Ecografia de aparato urinario (renal-vejiga)
Ecografia pélvica

Ecografia de escroto

Ecografia de pene

Ecografia transvaginal

Ecografia transrectal

(*) (http://www.seram.es/formacion_cat_explo.php)

TABLA 3

Grado de hipertrofia prostatica
en relacion al volumen

° HP Volumen en cc
HP O (normal) 0-20
HP | 20-30
HP 1l 30-50
HP 111 50-80
HP IV > 80

TABLA 4

Principales indicaciones de la ecografia musculo esquelética en el
estudio del miembro superior

Hombro: Tendinitis y rotura del manguito de los rotadores, bursitis
subacromiodeltoidea y subluxacién del biceps.

Codo: Epicondilitis, tendinitis, rotura distal del biceps, rotura del triceps y cuerpos
libres intraarticulares.

Mufieca y mano: Tenosinovitis, artritis, sindrome del tunel del carpo, gangliones,
dedo en gatillo, rotura de tendones o ligamentos, derrame sinovial, erosiones 6seas
tempranas y enfermedad de Dupuytren.

TABLA 5

Principales indicaciones de la ecografia musculo esquelética en el
estudio del miembro inferior

Cadera: Derrame articular, sinovitis transitoria, bursitis trocantérea y luxaciéon
congénita de cadera.

Rodilla: Sinovitis, derrame articular, quiste de Baker, tendinitis, bursitis, rotura del
cuadriceps y lesiones ligamentosas.

Tobillo: Rotura del tendén de Aquiles o del tibial posterior, tenosinovitis, derrame,
bursitis retrocalcanea y lesiones ligamentosas.

Pie: Fascitis plantar y neuromas de Morton.



TABLA 6

Objetivos de la ecografia obstétrica

Primer trimestre (8*-12* semana)
Localizacion del saco gestacional y embrion.
Determinar la vitalidad del embrion.
Determinar la edad gestacional.

Detectar una gestacion multiple.
Diagnostico de malformaciones graves.
Medicién del edema o pliegue nucal.
Exploracion de Uteros y anejos.

Segundo trimestre (182-20* semana)

Confirmar vida fetal.

Determinar el sexo fetal.

Confirmar gestacion Unica o multiple.

Biometria fetal (cabeza, abdomen y longitud del fémur).
Anatomia del feto y diagndstico de malformaciones.
Placenta, cordén y liquido amniético.

Tercer trimestre (34*-36* semana)
Biometria fetal.
Anatomia del feto.

Movimientos fetales (tronco, extremidades y respiratorios).
Placenta, cordén y liquido amniético.

TABLA 7

Patologia que puede diagnosticarse con la ecografia obstétrica

Primer trimestre (8 * -122 semana)
Amenaza de aborto.
Aborto en curso.
Gestacion interrumpida.
Mola hidatiforme.
Embarazo extrauterino.
Algunas malformaciones fetales.

Segundo trimestre (182-20* semana)
Malformaciones fetales.
Alteracion del crecimiento.
Cantidad inadecuada de liquido amnidtico.
Alteraciones de los anejos (placenta o cordén).

Tercer trimestre (34*-36* semana)
Alteracion del crecimiento.
Anomalias de situacion y presentacion fetales.
Cantidad inadecuada de liquido amnidtico.
Anomalias de la insercién placentaria.

TABLA 8

Indicaciones de la ecografia ginecolégica

Masa pélvica palpable.

Alteraciones de la menstruacion.

Dolor pélvico y fiebre de posible origen ginecolégico.

Deteccién precoz del cancer de ovario y endometrio.

Evaluacion inicial de la infertilidad, descartando ovario poliquistico o malformaciones
congeénitas.

Apoyo del diagndstico y tratamiento de la infertilidad: control del crecimiento
folicular y aspiracién de 6vulos para fertilizacion in Vitro.

Aspiracién-puncion de quistes de ovario.

Aspiracion y drenaje de colecciones pelvianas liquidas.

Seguimiento de la endometriosis.

Control del dispositivo intrauterino.



TABLA 9

Indicaciones del ecocardiograma en presencia de soplos

1. Soplos en pacientes con sintomas atribuibles a cardiopatia estructural.

. Soplos de caracteristicas organicas (diastdlico, continuo, pansistélico, telesistélico
o mesosistélico de grado = 3) o acompariados de signos indicativos de
cardiopatia estructural.

. Pacientes con soplo y embolismo sistémico o datos de endocarditis estructural.

. Soplos de caracteristicas dudosas en pacientes con sintomas posiblemente no
cardiacos, en los que se deba excluir cardiopatia estructural.

TABLA 10

Indicaciones del ecocardiograma en pacientes con prétesis valvulares

. Control postcirugia en el 1er mes de la intervencion.

. Seguimiento tras deterioro clinico.

. Control anual o mas frecuente en caso de disfuncién protésica.

. Control en pacientes con prétesis que sufren un accidente cerebrovascular.

. Realizacién de ETE ante sospecha de trombosis o endocarditis protésica
(preferentemente si la protesis esta en posicion mitral).

. Control cada 1 6 2 afios en caso de disfuncion ventricular ligera-moderada en
pacientes asintomaticos.

TABLA 11

Indicaciones del ecocardiograma en disfuncién sistélica y diastélica
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1. Pacientes con insuficiencia cardiaca.

2. Pacientes en tratamiento quimioterapico (doxorrubicina) para valoracion de
modificaciones o suspension de la misma.
3. Seguimiento tras deterioro clinico.

. Confirmacion de disfuncion diastdlica ante episodio de insuficiencia cardiaca y
funcién sistélica conservada.

TABLA 12

Indicaciones del ecocardiograma en miocardiopatias

1.

Diagnostico de confirmacién de miocardiopatia tras estudio clinico previo.
2.

Estudio de la anatomia, de la extension y grado de afectacion de cavidades, de la
funcién sistdlica y diastélica y repercusién sobre la circulacién pulmonar.

. Estudio de la incidencia familiar en la miocardiopatia hipertrofica.

. Seguimiento tras deterioro clinico.

5. Evaluacion de los tratamientos aplicados.

IS

TABLA 13

Indicaciones en dolor toracico

1. Ante dolor torécico y evidencia clinica de enfermedad isquémica, valvular,
embolismo pulmonar, afectacién pericardica o miocardiopatia.
. Dolor toracico sugestivo de origen isquémico, con ECG no diagnéstico y
posibilidad de realizar ecocardiograma en la crisis dolorosa.
3. Sospecha de diseccion aértica.
4. Ante dolor toracico y deterioro hemodinamico evidente.



TABLA 14

Indicaciones del ecocardiograma en pacientes hipertensos

1. Necesidad de estimar el grado de hipertrofia y funcion ventricular ante la toma de
una decision clinica importante.
2. Deteccion y valoracién funcional de cardiopatia coronaria asociada.

. Seguimiento tras deterioro clinico para valoracién del tamafio y funcién
ventricular izquierda.

. Descripcion de alteraciones de la funcién diastolica con/sin alteracion de la
funcion sistélica asociada.

. En pacientes con cifras limitrofes de presion arterial sin datos de hipertrofia
ventricular izquierda en el ECG con el fin de decidir inicio del tratamiento médico.

TABLA 15

Indicaciones del ecocardiograma en palpitaciones y arritmias

(/1

En pacientes diagnosticados de arritmia y con sospecha de cardiopatia estructural.
2.

Pacientes con arritmias e historia familiar de patologia cardiaca con carga genética
(miocardiopatia hipertréfica, esclerosis tuberosa, rabdomioma).

3. Valoracion pre y postablacién con sospecha de complicaciones.

4. Arritmias que precisen tratamiento.

TABLA 16

indice tobillo/brazo

ITB igual o > 1 =normal

ITB entre 0,6-0,9 =claudicacion

ITB < 0,5 =lesién obstructiva severa

ITB < 0,3=gangrena isquémica

ITB>1,5=imcompresibilidad arterial
por calcificacion.
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7. Ecografia obstétrica.
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2. Indicaciones de la ecografia
abdominal.
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5. Ecografia tiroidea.

ECOGRAFIA GINECOLOGICA

u Valoracion de tumoraciones pélyi
u Di Hstico y tratamiento de la infertilidad.

- Control del DIT,

>
EL MEDICO semFYT EL MEDICO

8. Ecografia ginecoldgica.

muy s 1yo examen

abordaj istintos, vy pr.
d ates, que  deben  conoci
orient otrectamente sulindic
I ceopratindelosiocnital
ANCHNCIN TG COR
tolugt CECIOY
prepuraciin previz,

>
EL MEDICO semFYC EL MEDICO

3. Ecografia del aparato génito-
urinario.

ECOGRAFIA MAMARIA

en: ad en

ia maligna de Iz

util como, técni

CRicA) complementaria aumenta 12
sensibilidads Sy ¢ ficidad s de
SO E A
By dund
nddulos mamarios,

>
EL MEDICO semFYT EL MEDICO

6. Ecografia mamaria.
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9. Ecocardiografia/Eco-doppler.



