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    Los editores y colaboradores presentan temas de actualidad en los cuales los procedimientos y la dosificación de los medicamentos están tomados de las recomendaciones actuales que aparecen en la literatura universal. Por lo tanto, ante los posibles errores humanos o cambios en la medicina, ni los editores ni los colaboradores ni cualquier otra persona que haya participado en la preparación de esta obra garantiza que la información contenida en ella sea precisa o completa, y tampoco son responsables de los posibles errores u omisiones de resultados con la información obtenida. Sería recomendable recurrir a otras fuentes de información para tener certeza de que la misma en este escrito es precisa.


    Esto es de particular importancia en relación a los fármacos nuevos o de uso no frecuente. Sería recomendable también consultar a las empresas farmacéuticas para conseguir información adicional si es necesario.
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    El ultrasonido es una herramienta que permite ampliar la exploración física de los pacientes sin exponerlos a radiación y con la facilidad de poder ser llevada hoy en día a la cama del paciente. El conocimiento de los principios físicos básicos y de los fundamentos generales para la manipulación de los equipos de ultrasonido permite que el clínico obtenga las mejores imágenes posibles para el correcto diagnóstico así como también para la realización de intervenciones más seguras.
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    Aspectos históricos


    



    Cuando se investiga acerca de los antecedentes del ultrasonido diagnóstico, se llega al sacerdote y profesor de física y matemáticas Lázaro Spallazani, que en 1793 relacionó la precisión del vuelo de los murciélagos con la emisión y recepción de sonidos emitidos por estos. Su teoría tuvo varios detractores dada la imposibilidad de evidenciar sonidos no audibles para el humano en su época.


    En 1826, Jean Daniel Colladon determinó la velocidad de propagación del sonido por debajo del agua. Este hallazgo fue el producto de un experimento en el cual ubicó una fuente emisora a 10 millas en un dispositivo receptor, en un lago, realizando la medición del tiempo con ayuda de un colaborador.


    Probablemente el personaje más relacionado con el sonido es Christian Doppler, quien en 1842 describió el efecto de cambio de la frecuencia de las ondas cuando la fuente se acerca o aleja del receptor. Este hallazgo se basó en la observación del cambio de color de la luz de las estrellas dependiendo de si se alejan o se acercan al observador. El efecto Doppler dio los fundamentos para el análisis de la velocidad de los fluidos mediante el uso del ultrasonido y, por tanto, es una de las herramientas más importantes para el análisis hemodinámico en la práctica clínica actual.


    Para 1880, los hermanos Jacques y Pierre Curie descubrieron cómo la compresión de algunos cristales podía generar un potencial eléctrico. A esto se le llamó principio piezoeléctrico. Esto hizo posible la creación de dispositivos que con estimulación eléctrica generaran cambios de presión para producir sonido y que al recibir ondas de sonido las convirtieran en estímulos eléctricos.


    Después del hundimiento del Titanic surgió la necesidad de encontrar una forma de detectar estructuras ocultas en el océano. Este esfuerzo llevó a la invención del hidrófono, que no es más que un transductor, que gracias al principio piezoeléctrico, podía emitir y recibir ondas de ultrasonido y que se convirtió no solo en la primera máquina de ultrasonido sino también en el precursor del sonar. Este tipo de elemento tecnológico pudo darse gracias al trabajo de Paul Langevin en 1917. En los siguientes años, las tecnologías del ultrasonido tuvieron un desarrollo más dirigido hacia la industria militar y, en consecuencia, a la realidad del mundo en ese momento.


    En la década del 1940 y 1950, aparecen los primeros reportes de trabajos acerca del ultrasonido como medio diagnóstico en seres humanos. Tal vez uno de los más importantes es el publicado por el ginecólogo Ian Donald en Lancet en 1954, en el cual muestra imágenes de masas abdominales con predominio de aquellas con origen ginecológico. Ian Donald es considerado el padre del ultrasonido ginecoobstétrico y definitivamente unos de los precursores del ultrasonido clínico.


    A pesar de las limitaciones tecnológicas de la época, se predijo la amplia gama de posibilidades del ultrasonido en el diagnóstico e intervención en prácticamente todos los órganos del ser humano.


    Durante mucho tiempo el uso del ultrasonido diagnóstico se limitó a la práctica de los radiólogos; sin embargo, a final del siglo pasado comenzó una tendencia mundial con la utilización focalizada del ultrasonido en un número creciente de especialidades. Hoy en día es considerado como un componente esencial de los programas de entrenamiento en ginecología y obstetricia, medicina de emergencias, cuidado crítico y cardiología, e incluso ha permeado especialidades como la reumatología, la anestesia y la dermatología, entre otras.


    A diferencia de los estudios de ultrasonido convencional, el ultrasonido focalizado, también conocido como point of care ultrasound o bedside ultrasound, pretende ampliar la evaluación física por parte del clínico que trata al paciente, con el fin de dar respuesta a una pregunta clínica puntual o realizar un procedimiento de forma más precisa y segura.
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    Principios físicos


    



    ¿Qué es el sonido?


    



    El sonido es una forma de energía configurada como una onda de presión, generada por una acción mecánica. Después de la vibración o expansión de una fuente, la onda generada causa el movimiento de las partículas adyacentes para permitir su propagación (figura 1).
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        Figura 1. Origen y propagación del sonido.

        



        Al propagarse por el medio con el cual se encuentra en contacto, la onda de presión interactúa con las moléculas de este y así produce zonas de compresión alternadas con zonas de descompresión (rarefacción) (figura 2).
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        Figura 2. Compresión y rarefacción.

        



        El estudio de las ondas de sonido nos permiten identificar algunas características que son susceptibles de manipular para obtener imágenes de calidad adecuada. De estas características, las más importantes son (figura 3):


        
          	Ciclo: abarca desde el inicio de una onda hasta el final de esta.


          	Período: es el tiempo que tarda en completarse un ciclo.


          	Longitud de onda: es la distancia que ocupa un ciclo.


          	Frecuencia: está dada por el número de ciclos por unidad de tiempo.


          	Hertz (Hz): es la unidad de frecuencia. Un Hertz es igual a un ciclo por segundo.


          	Kilohertz (kHz): equivale a 1000 ciclos por segundo.


          	Megakertz (MHz): equivale a 1 millón de ciclos por segundo.
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        Figura 3. Ondas de sonido.

        



        Los sonidos son audibles para el ser humano dependiendo de su frecuencia. Cuando están en frecuencias más bajas que las audibles, se conocen como infrasonidos que, sin embargo, pueden ser percibidos por algunos animales. Por otro lado, los sonidos con frecuencias muy altas se conocen como ultrasonidos. En este rango se encuentran los sonidos usados como herramienta diagnóstica de los ecógrafos actuales. El rango audible para el ser humano está entre los 20 y 20 000 Hz; en cambio, los equipos de ultrasonido manejan habitualmente frecuencias entre 1 y 20 MHz (figura 4).


        
          	1 Hz = 1 ciclo por segundo.


          	1 kHz = 1000 ciclos por segundo.


          	1 MHz = 1 000 000 ciclos por segundo.
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        Figura 4. Rangos del sonido.

        



        Principio piezoeléctrico


        



        Es muy importante entender cómo funciona el equipo de ultrasonido y cómo se forma la imagen. El pilar fundamental del equipo de ultrasonido está en el transductor, que es la pieza que el médico manipula sobre el paciente y a través de la cual se transmiten y reciben las ondas de sonido. El transductor contiene cristales con propiedades piezoeléctricas. Lo anterior quiere decir que estos cristales tienen la propiedad de convertir energía eléctrica en energía mecánica en forma de ondas de sonido. Cuando el cristal recibe un estímulo eléctrico, su configuración cambia expandiéndose y generando secundariamente el frente de ondas de presión. De igual forma una vez las ondas chocan con los tejidos a examinar y se reflejan hacia el cristal, este cambia nuevamente su configuración y convierte la energía mecánica en eléctrica. Después estas señales eléctricas son procesadas y convertidas en imágenes (figura 5).
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        Figura 5. Principio piezoeléctrico.

        



        Propagación del sonido y construcción de la imagen


        



        El sonido se propaga a diferentes velocidades dependiendo de la densidad y rigidez de los tejidos; sin embargo, el ecógrafo está programado de tal forma que para él, la velocidad de propagación es una constante, asumiendo como única la correspondiente a los tejidos blandos que es de 1540 m/s (tabla 1). Esta configuración hace posible que el equipo genere imágenes en diferentes planos de profundidad. Por tanto, de las ondas enviadas, aquellas que después de chocar con los tejidos regresen más rápido al transductor serán interpretadas como estructuras más superficiales y su imagen estará en la parte más superior de la pantalla. Consecuentemente cuando la onda reflejada demore más en regresar al transductor, se interpretará como proveniente de una estructura más lejana y será representada como una imagen más alejada del borde superior de la pantalla (figura 6).
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