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2.INSUFICIENCIA CARDIACA AGUDA EN POBLACION
MAYOR DE 18 ANOS

DIAGNOSTICO

RECOMENDACION CLAVE GR*

Se recomienda la medicion del BNP o NTpro-BNP en pacientes con
sospecha de ICA. Los niveles de BNP menores de 100 pg/mL o NTpro-BNP

menores de 300 pg/mL descartan el diagndstico. Fuerte a

favor

(Algoritmo 1)

Se sugiere realizar ecocardiograma, si este se encuentra disponible, en Condicional
pacientes con ICA. a favor

TRATAMIENTO

RECOMENDACION CLAVE GR*

Se recomienda el uso furosemida, ya sea en bolo o en infusién continua, en
pacientes mayores de 18 anos con insuficiencia cardiaca aguda sin
inestabilidad hemodinamica.

Fuerte a
favor

Se recomienda el uso de dosis bajas de furosemida o espironolactona en Fuerte a
pacientes mayores de 18 afos con insuficiencia cardiaca aguda. favor

Se recomienda el uso de acetazolamida, 500 mg via intravenosa cada 24 h

adicionada a la terapia con diurético de asa, en pacientes con terapia Fuerte a
diurética inicial que persistan con sintomas de congestion (edema, derrame favor
pleural y ascitis).

Se recomienda no usar espironolactona adicionada a la terapia con diurético  Fuerte en
de asa en pacientes mayores de 18 anos con insuficiencia cardiaca aguda. contra

Se sugiere no usar hidroclorotiazida adicionada a la terapia con diurético de Condicional
asa en pacientes mayores de 18 anos con insuficiencia cardiaca aguda. en contra

Se recomienda el uso de ultrafiltracion, en caso de estar disponible, en
pacientes mayores de 18 anos con insuficiencia cardiaca aguda sin respuesta
clinica al tratamiento farmacologico.

Fuerte a
favor
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Se recomienda no utilizar vasodilatadores en pacientes mayores de 18 anos  Fuerte en
con insuficiencia cardiaca aguda. contra

Se sugiere no utilizar de manera rutinaria inotropicos (dopamina,

: . o i N Condicional
dobutamina, levosimendan o milrinona) en pacientes mayores de 18 anos
. . i . en contra
con insuficiencia cardiaca aguda.
Se recomienda el uso de ventilacion mecanica no invasiva en pacientes Fuerte a
mayores de 18 anos con insuficiencia cardiaca aguda y edema agudo favor

pulmonar.

Se recomienda no usar opidaceos en pacientes mayores de 18 anos con  Fuerte en
insuficiencia cardiaca aguda. contra

*Grado de Recomendacion
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