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Resumen

Objetivos: Estudiar la rentabilidad de la ampliación de ventana en el angioTC urgente para
detección de trombos intraauriculares y caracterización de aurícula izquierda y orejuela.

Material y métodos: Se protocolizó dentro del estudio angioTC en el Código Ictus la ampliación de
ventana para incluir aurícula izquierda durante el año 2021 sin asociar nuevas secuencias de
adquisición. Se revisó de forma retrospectiva el angioTC de estos pacientes caracterizando los
estudios en aurícula valorable/no valorable y en aquellos estudios con aurícula valorable se
caracterizó el grado de repleción de la orejuela: completa/defecto repleción no sugestivo
trombo/trombo.

Resultados: Un total de 733 pacientes fueron atendidos como Código Ictus durante este periodo, de
los cuales, un 75,6% fueron ictus isquémicos y en un 64,5% se realizó angioTC. De estos angioTC, un
73,4% lograron una imagen completa de la aurícula izquierda. El grado de repleción de la orejuela
fue total en un 88,5% de los casos (307/347) apreciándose defectos de relleno en un total de 40
pacientes. De ellos, solo 6 se pudieron categorizar como probable trombo en orejuela (1,73%)
mediante esta técnica.

Conclusión: Ampliar la ventana de adquisición del angioTC urgente en el Código Ictus sin añadir
nuevas secuencias permitió valorar adecuadamente la aurícula en un 73,4% de los casos con tasas
de detección de trombos intraauriculares en nuestra serie similares a las descritas en la literatura.


