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¿Es útil la ecografía en AP?



Ventajas de la Ecografía

 Indolora, no invasiva

 No ionizante

 En Tiempo real.

 Órganos en movimiento

 Múltiples planos

 Portátil

 Excelente resolución en estructuras 

superficiales

 Doppler: evaluación cuantitativa y 

cualitativa del flujo sanguíneo

 Útil en exploraciones secuenciales.



Desventaja

 la Ecografía es una prueba de carácter técnico-

dependiente, por lo que necesariamente el resultado 

de la ecografía, en gran medida depende del 

profesional que está llevándola a cabo.

 SEAMOS CONSCIENTES DE NUESTROS LÍMITES



La Ecografía…

 Es una técnica Segura para el paciente.

 Complementa y mejora la precisión diagnóstica 

de la Exploración Física.

 Aplicaciones de la ecografía han crecido 

exponencialmente en los últimos años y cubren 

una amplia variedad de escenarios clínicos 

manejables en la Atención Primaria.



“UTILIDAD EN AP”

 Utilidad en cualquier entorno clínico 1.

 Se debate la "idoneidad” desde hace más de 20 años 

(Concordancia elevada en Eco Abdominal) 2

 Elevado impacto sobre derivaciones a Rx y solicitud de 

PC (Reducciones de hasta 50%) 3-4
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Los Médicos de Familia 

estamos convencidos de 

que:

 En determinados contextos clínicos mejora

nuestras decisiones y actuaciones.

 Mejora tras periodos de aprendizaje 

secuenciales, la precisión diagnóstica y la 

capacidad resolutiva del médico clínico.

 Facilita: Rechazar, confirmar o matizar nuestras 

sospechas iniciales y decidir la mejor estrategia 

en el plazo de tiempo más adecuado.

Escenarios clínicos de la Ecografía en Medicina Familiar. GTE SEMFYC 2016 Ediciones SEMFYC. ISBN: 978-84-15037-58-3.
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SITUACIÓN ACTUAL

 Experiencia docente de elevado nivel en el ámbito de 

la AP

 Accesibilidad a los Ecógrafos.

 Apuesta clara de las Sociedades Científicas

 CAM: prioridad

 Comision de Seguimiento del Proyecto de Implantación 

de la Ecografía

 Actividad formativa de alto nivel

 Jornadas Autonómicas



Pinceladas de Ecografía:

 Bedside Ultrasound o Point of Care Ultrasound (POCUS)

 Accesibilidad “universal” Sin demora.

 Equipos portátiles… Domicilio

 Protocolos que permiten optimizar su rendimiento 
mediante maniobras exploratorias sistematizadas y 
sencillas, basadas en la evidencia científica, pero más 
breves y con menos cortes que los estudios reglados, de 
contrastada eficacia y fiabilidad. A la vez muchos 
médicos se están formando en el empleo de la misma, en 
todo caso sin caer en el error de pretender suplantar a 
otros especialistas mucho más preparados y 
experimentados, cuyo papel y protagonismo no está en 
tela de juicio, pero que tienen accesibilidad limitada y a 
quienes no siempre se les puede encontrar en el 
momento clínico justo



American Academy of Family Physician 2014 

http://www.aafp.org

 Point-of-Care Ultrasound Examinations: 

expoloraciones ecográficas cortas y dirigidas, 

que responden una pregunta clínica

concreta: ¿hay colelitiasis?, ¿es normal la 

función miocárdica?, ¿hay una tvp?, ¿hay 

signos de uropatía obstructiva, hidronefrosis?... 

etc.

 Complementa pero no reemplaza una

buena historia clínica y una adecuada EF.

 Procedimientos eco-guiados



Moore CL, Copel JA.

N Engl J Med. 2011 Feb 24;364(8):749-57



Lessons Learned in Primary Care Ultrasound 

http://www.aafp.org

 Primary Care Practitioners are busy

 Applications need to be practical and quick 
to perform

 Ultrasound can be learned regardless of 
years from training

 Ultrasound can add autonomy to the 
practice

 Ultrasound can add to the attractiveness of a 
practice and enhance revenue

 Ultrasound can aid in patient education

 Ultrasound can make a difference in patient 
care













“A medida que surjan nuevas investigaciones clínicas y 

educativas, nuestra comprensión de cómo integrar 

POCUS en la práctica clínica mejorará y su uso rutinario 

establecerá nuevos estándares de atención.”



FAMUS

Steinmetz P, Oleskevich S. The benefits of doing ultrasound exams in your office. J Fam Practice 2016 

Aug;65(8):517-23



FAMUS
 Screening AAA

 También estudios en España

 Ambito Obstétrico

 Utilidad en FC fetal, huevo huero, E Ectópico, Mola y 
estimación edad gestaciona.

 Musculo Esquelético

 Rotura Manguito Rotadores. Roturas muscular, tendinitis, 
bursitis, infiltraciones ecoguiadas

 Demostrada utilidad

 Epigastralgia y dolor en cuadrante sup dcho. Detección 
colelitiasis

 Residuo postmiccional en pacientes STUI

 Cardiología. Función ventricular

 Detección:

 Alteraciones que se escapan a la EF entre un 22- 31%

Steinmetz P, Oleskevich S. The benefits of doing ultrasound exams in your office. J Fam Practice 2016 

Aug;65(8):517-23



FAMUS
 Formación Grado – Postgrado – FMC

 Australia, Austria, Canadá, China, Alemania, Francia, USA, 

UK (Falta España)

 USA, 2015 → 2,2% programas de residencia de MF tienen un 

circuito de formación en ECO. Pero… 29% han iniciado 

formación en ECO

 CANADA → se ofrece formación a todos los residentes de 

MF 1 o 2 días.

 CME con gran variedad de cursos de 1-3 días 1000-2000 $

 Falta→ demostrar  en estudios resultados en salud y 

estandarizar indicaciones y formación. 

Steinmetz P, Oleskevich S. The benefits of doing ultrasound exams in your office. J Fam Practice 2016 

Aug;65(8):517-23



 El medico es su propia tecnología (un

par de oídos, un par de ojos y un par de

manos) cuando trata con personas y no

con enfermedades. La anamnesis es

más importante que las pruebas

complementarias para el diagnostico.

Dr. Ian McWhinney


