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Resumen

Objetivos: Los pacientes con insuficiencia cardíaca pueden padecer hiponatremia debido a la
retención hidrosalina que la activación del sistema renina-angiotensina-aldosterona conlleva. La
hipótesis de la que parte este trabajo es que a mayor congestión más frecuente será la hiponatremia
dilucional.

Métodos: Se reclutaron mediante muestreo de casos consecutivos 103 pacientes ingresados a cargo
de Medicina Interna con diagnóstico de insuficiencia cardiaca con FEVI preservada y se recogieron
datos demográficos, clínicos, analíticos y se realizó una ecografía pulmonar al alta. El estudio cuenta
con la aprobación del CEIC.

Resultados: La natremia global mediana al alta fue 139 mEq/L (de 136,5 a 141,0 mEq/L). Los
pacientes con menos de 15 líneas B presentaron una mediana de 138,8 mEq/L (de 135,5 a 141,0
mEq/L) y entre los que tenían más de 15 líneas B la mediana fue 139,1 mEq/L (136,1 a 140,6 mEq/L)
como puede verse en las figuras.
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Discusión: El único estudio similar en el que se relacionan los niveles de natremia y el número de
líneas B es el de Platz2. En éste se describe una natremia mediana que va disminuyendo muy
ligeramente conforme aumenta el número de líneas B, de forma estadísticamente significativa
aunque su relevancia clínica es más cuestionable. En la muestra actual no es posible confirmar esta
tendencia tras comparar las medianas de ambos grupos. Es posible que sea difícil encontrar
diferencias tan sutiles, o directamente que dicha diferencia no exista.

Conclusiones: A diferencia de la tendencia objetivada en el estudio de Platz, en nuestra muestra no
ha sido posible demostrar una asociación clara entre el número de líneas B y la natremia. Con los
datos de los que se dispone actualmente, la conclusión más prudente que se puede extraer es que no
existe una asociación clara entre ambas variables. Más estudios son necesarios para confirmar o
rechazar completamente esta relación.
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