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Gema Miñana a,b,c,  Miguel Lorenzo a, Pau Llàcer d,
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La insuficiencia renal es una de las comorbilidades más  pre-

valentes en los pacientes con insuficiencia cardiaca crónica1.

Alrededor del 40-50% de los  pacientes con insuficiencia car-

diaca crónica asocian algún grado de insuficiencia renal2. La

coexistencia de ambas situaciones dificulta el tratamiento y

confiere un peor pronóstico, lo  que supone un verdadero reto

desde el punto de vista clínico. Partiendo de esta relación

bidireccional, durante años se han hecho esfuerzos cada vez

mayores para intentar integrar ambas entidades dentro de un

espectro clínico común conocido como síndrome cardiorrenal

(SCR)3.

Aunque el interés y  las publicaciones sobre esta entidad

han evolucionado significativamente en los últimos años4, el

enfoque combinado multidisciplinar del SCR todavía es defi-

citario en nuestro medio, y la falta de un abordaje integral y

coordinado deriva a  menudo en estrategias parciales e incluso

antagónicas debido a  una perspectiva no holística del sín-

drome cardiorrenal.

La unidad cardiorrenal se define como el conjunto de inter-

venciones coordinadas y multidisciplinares diseñadas para

estabilizar, enlentecer o incluso revertir la progresión del SCR,

y surge como modelo asistencial para cubrir estas limitaciones

y mejorar la atención y el abordaje clínico integral de los

pacientes con SCR.

Con el fin de evaluar la implementación actual y las carac-

terísticas de estas unidades en el ámbito hospitalario en

España, desde el grupo de trabajo de síndrome cardiorrenal y

estrategias de tratamiento de la congestión de la insuficien-

cia cardiaca, de la Asociación de Insuficiencia Cardiaca de

la Sociedad Española de Cardiología (SEC), hemos realizado

un estudio observacional descriptivo transversal, cuyo obje-

tivo final es conocer las necesidades asistenciales y  áreas de

mejora en la atención del paciente con SCR en nuestro terri-

torio. Dado que el objetivo inicial de la encuesta fue evaluar

la situación actual del proceso con un fin organizativo, no se

consideró evaluación previa por el comité de ética de investi-

gación.

Se diseñó una encuesta que se remitió por correo electró-

nico a  los  responsables de las 69 unidades de insuficiencia

cardiaca (UIC) acreditadas actualmente por la  SEC. La inclu-

sión de toda la información se llevó a  cabo en  enero y  febrero

de 2021.

La encuesta constaba de 11 ítems englobados en estos 4

apartados: a) nivel tecnológico del hospital; b) tipo de UIC

(comunitaria, especializada, avanzada)5;  c) características de

la unidad (disponibilidad de enfermería y servicios involu-

crados); y  d) presencia de: unidad cardiorrenal; protocolos de

actuación conjunta cardiología-nefrología-medicina interna;

referentes de nefrología para pacientes con IC; y  diálisis per-

itoneal para tratamiento de la congestión refractaria. De las

69 unidades de IC consultadas, 59 (85%) respondieron a la

encuesta (fig. 1).

En función del nivel tecnológico, se incluyeron 38 hos-

pitales de tercer nivel (64%), 16  de segundo nivel (27%) y  5

de primer nivel (9%). Respecto al tipo de unidad, el 59% de

los hospitales cuenta con  una UIC especializada, el 27% son

unidades de IC  avanzada y el 14% UIC comunitaria. La orga-
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Figura 1 –  A: hospitales que participaron en el estudio: CAU: Complejo Asistencial Universitario; CH: Complejo Hospitalario;

CHU: Complejo Hospitalario Universitario; H: Hospital; HCU: Hospital Clínico Universitario; HG: Hospital General; HGU:

Hospital General Universitario; HU: Hospital Universitario.

B: especialidades involucradas en las unidades de insuficiencia cardiaca. N: número de unidades de insuficiencia cardiaca.

nización de estas estructuras es heterogénea. El 63% cuenta

con enfermería especializada a  tiempo completo, y  las espe-

cialidades involucradas en las unidades de IC son variables,

con solo un 30% de participación del servicio de nefrología

(fig. 1).

Respecto al proceso cardiorrenal, únicamente 6 (10%) de las

UIC consultadas disponen de unidad cardiorrenal específica

en la actualidad. Además, el 71% de los hospitales carecen de

protocolos de actuación conjunta entre los servicios involucra-

dos en la atención del paciente con SCR (cardiología, nefrología

y medicina interna). El porcentaje de nefrólogos referentes

para pacientes con IC es más  elevado y  está presente en el

67% de los hospitales. Por último, este cuestionario refleja que

la diálisis peritoneal se ha posicionado como opción terapéu-

tica de la congestión refractaria y  está disponible en el 88%

de las unidades. La figura 2 resume los  aspectos anteriores

y otros aspectos del proceso asistencial cardiorrenal en las

UIC.

Estos resultados muestran que los modelos de atención

específicos para la  prevención y  seguimiento conjunto (cardió-

logo/internista/nefrólogo) del SCR a  nivel institucional están

todavía en desarrollo en nuestro entorno.

A pesar de que hay  limitaciones inherentes a  la  comple-

jidad organizativa a  la hora  de ejecutar la atención conjunta

de los pacientes crónicos en cada área sanitaria, pensamos

que la implementación de las unidades cardiorrenales podría

mejorar el curso clínico de los pacientes con SCR, un grupo cre-

ciente de pacientes en los que un  abordaje multidisciplinar y

especializado se nos antoja necesario dada su complejidad y

mal pronóstico.

Por ello, desde el grupo de trabajo cardiorrenal de la SEC,

tenemos como objetivo prioritario desarrollar líneas de trabajo

que potencien el desarrollo de estas unidades, ofreciendo un

modelo más  eficiente que garantice la continuidad asistencial,

mayor capacidad de respuesta y la reducción de la variabi-
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Figura 2 – Situación del proceso asistencial cardiorrenal en las unidades de insuficiencia cardiaca.

lidad clínica, además de establecer indicadores de calidad y

resultado.
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Ergoespirometría en  pacientes con disnea

persistente tras la COVID-19

Cardiopulmonary  exercise  test  in  patients  with  persistent  dyspnea
after  COVID-19

Sr. Editor:

La disnea persistente tras la enfermedad coronavírica de 2019

(COVID-19) es un motivo frecuente de  consulta en los últi-

mos  meses. Los sanitarios han sido uno de los grupos más

afectados debido a  su labor en primera línea1. En su fase

aguda, la infección por coronavirus del síndrome respiratorio

agudo grave de tipo 2 (SARS-CoV-2) presenta un variado espec-

tro de síntomas, normalmente leves o moderados (fiebre, tos,

disnea. .  .)  y cursa en más  del 90% de casos sin hospitalización2.

Sin embargo, los síntomas persistentes tras la COVID-19, como

la disnea, son frecuentes y, hasta el momento, de mecanismo

desconocido.

La ergoespirometría es la técnica de referencia en el dia-

gnóstico diferencial de la disnea de origen desconocido y

podría ser útil en la  evaluación de los pacientes tras la infec-

ción por SARS-CoV-2, un contexto en el que hasta ahora no se

ha valorado. Nuestro objetivo fue analizar los parámetros de

la ergoespirometría en pacientes con disnea persistente tras

la COVID-19.

Realizamos un estudio unicéntrico y  prospectivo

incluyendo a sanitarios que padecieron la COVID-19 con

síntoma leves o moderados, sin hospitalización, entre marzo

y diciembre de 2020, que presentaban disnea de esfuerzo

persistente tres meses tras la infección, sin  cardiopatía

estructural (ecocardiograma normal) o patología pulmonar

(radiografía de tórax, espirometría y, en pacientes dudosos,

tomografía computarizada de alta resolución normal). A

todos se les realizó una ergoespirometría en tapiz.

Las variables continuas se describen como

media ± desviación estándar y como mediana [rango inter-

cuartílico]. Algunas variables como el consumo de oxígeno

(VO2),  la pendiente de eficiencia del consumo de oxígeno

(OUES) y el pulso de oxígeno (PulsoO2) han sido también

cuantificadas como porcentaje (%) de su predicho de acuerdo

con las ecuaciones de Gläser para la población europea3.  Se

compararon utilizando las pruebas de la U de Mann-Whitney

o la de la t de Student, según su normalidad. Las variables

categóricas se expresaron como porcentaje y  se compararon

utilizando las pruebas de Fisher o de �
2.  El programa utilizado

fue el Stata IC/15 (Estados Unidos). El  comité ético de nuestro

centro aprobó el estudio y  los participantes firmaron el

consentimiento informado.

Se incluyó a  64 pacientes —la mayoría personal de enfer-

mería (71,9%)— previamente sanos, laboralmente activos, sin

hábito deportivo y sin disnea previa a  la infección, que referían

deterioro funcional desde la enfermedad. Se excluyó a siete

sujetos por presentar cardiopatía estructural no conocida.

Ningún paciente tenía enfermedades crónicas ni osteomus-

culares (tabla 1)

En la tabla 2 se recogen los resultados más  representati-

vos. Más de la mitad (32 pacientes, 56,1%) presentaron una

capacidad funcional inferior a  la predicha, destacando un VO2

pico del 79% (desviación estándar ±  14,0%) del predicho, que

supone una capacidad funcional ligeramente deprimida. En

este subgrupo se objetiva un VO2 en  umbral VT1 del 51,1% (des-

viación estándar ± 4,2%) sobre el predicho —límites bajos de

la normalidad— y  un PulsoO2 (reflejo del volumen sistólico) y

OUES en rangos normales. La potencia circulatoria estaba tam-

bién disminuida. La frecuencia cardiaca basal fue mayor y  tres

mailto:martamaria.cobo@salud.madrid.org
https://doi.org/10.1016/j.rccl.2021.06.002
http://crossmark.crossref.org/dialog/?doi=10.1016/j.rccl.2021.06.002&domain=pdf

	Situación actual de las unidades cardiorrenales en España
	Financiación
	Contribución de los autores
	Conflicto de intereses

	Bibliografía
	Situacin actual de las unidades cardiorrenales en Espaa
	Financiacin
	Contribucin de los autores
	Conflicto de intereses

	Bibliografía
	Ergoespirometria en pacientes con disnea persistente tras la COVID-19
	Financiacin
	Contribucin de los autores
	Conflicto de intereses
	Agradecimientos

	Bibliografía
	Diagnstico de muerte sbita: colaboracin entre la unidad de cardiopatias familiares y el instituto de medicina legal
	Financiacin
	Contribucin de los autores
	Conflicto de intereses

	Bibliografía

