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ECOCARDIOGRAFÍA PEDIÁTRICA
LISTA DE COTEJO PARA LA EVALUACIÓN EN EL EXAMEN PRÁCTICO
	NOMBRE DEL EXAMINADO
	______ _____   ____                                                              ____    FOLIO ______ ____          _________    


Marque con una equis “X” la casilla que corresponda al examinado en la resolución del caso:

“Sí” = el examinado realizó la acción de forma correcta
“No” = el examinado realizó la acción de forma incorrecta o no la realizó. 

Tenga cuidado en que cada elemento de la lista tenga una y sólo una “X”.  Si en un renglón hubiera marcadas dos casillas, automáticamente se anula la evaluación del elemento. 

	Elementos
	Puntos críticos
	Pautas a evaluar
	Sí                    
	No
	No procede
	Observaciones

	
	ECOCARDIOGRAFÍA TRANSTORÁCICA

	Indicación
	
	Revisa los antecedentes, estudios previos y motivo del estudio. 
	
	
	
	

	
	
	Interroga y explora al paciente. 
	
	
	
	

	Preparación (paciente, equipo, ambiente)
	
	Informa al paciente y/o a sus padres.)
	
	
	
	

	
	
	Prepara a paciente (sedación, distractores, posición del paciente). 
	
	
	
	

	
	
	Selecciona el transductor. 
	
	
	
	

	
	
	Optimiza las ganancias del equipo. 
	
	
	
	

	Planeación de estrategia y ejecución 
	
	Planea la estrategia correcta y explica los elementos que utilizará. 
	
	
	
	

	
	crítico
	Utiliza todas las modalidades de la ecocardiografía. 

Modo M, bidimensional, Doppler en todas sus variantes, técnicas avanzadas
	
	
	
	

	
	  crítico
	Realiza todas las aproximaciones: 

Subcostal

Apical

Paraesternal

Supraesternal
	
	
	
	

	Habilidad técnica
	
	Demuestra tener habilidades para el manejo del equipo. 
	
	
	
	

	
	
	Realiza el estudio en un tiempo razonable. 
	
	
	
	

	Interpretación 
	  crítico
	Concluye el diagnóstico definitivo. 
	
	
	
	

	
	
	Aporta todos los elementos diagnósticos necesarios para la toma de decisiones de tratamiento. 
	
	
	
	

	
	
	Explica los diagnósticos diferenciales. 
	
	
	
	

	
	
	Define las limitaciones del estudio. 
	
	
	
	

	
	
	Propone otras técnicas para complementar el diagnóstico. 
	
	
	
	

	
	ECOCARDIOGRAFÍA FETAL

	Indicación
	
	Revisa los antecedentes, estudios previos y motivo del estudio. 
	
	
	
	

	
	
	Interroga y explora al paciente. 
	
	
	
	

	Preparación (paciente, equipo, ambiente)
	
	Informa al paciente.
	
	
	
	

	
	
	Prepara al paciente. 
	
	
	
	

	
	
	Selecciona el transductor. 
	
	
	
	

	
	
	Optimiza las ganancias del equipo. 
	
	
	
	

	Planeación de estrategia y ejecución
	
	Planea la estrategia correcta y explica los elementos que utilizará. 
	
	
	
	

	
	 crítico
	Utiliza todas las modalidades de la ecocardiografía. 

· Modo M. bidimensional, Doppler en todas sus variantes, técnicas avanzadas
	
	
	
	

	
	  crítico
	Realiza todas las mediciones y las diferentes vistas: 

Medición de fémur y/o diámetro biparietal

Define la imagen de 4 cámaras (posición del corazón, tamaño, diámetros de válvulas, cavidades, Doppler)

Valora las vías de salida

Valora arco aórtico y ductal

Analiza el foramen oval

Valora la función ventricular

Define el ritmo cardiaco
	
	
	
	

	Habilidad técnica
	crítico
	Demuestra tener habilidad para el manejo del equipo. 
	
	
	
	

	
	
	Realiza el estudio en un tiempo razonable. 
	
	
	
	

	Interpretación 
	crítico
	Concluye el diagnóstico definitivo. 
	
	
	
	

	
	
	Aporta todos los elementos necesarios para concretar el diagnóstico.
	
	
	
	

	
	
	Describe los diagnósticos diferenciales. 
	
	
	
	

	
	
	Define las limitaciones del estudio. 
	
	
	
	

	
	
	Informa a la paciente los resultados. 
	
	
	
	

	
	
	Conoce sobre la evolución en caso de cardiopatía e informa a los padres el pronóstico. 
	
	
	
	

	
	
	Establece un plan de seguimiento y estrategia al nacimiento. 
	
	
	
	

	
	ECOCARDIOGRAFÍA TRANSESOFÁGICA

	Indicación
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	Revisa los antecedentes, estudios previos y motivo del estudio. 
	
	
	
	

	
	
	Define si la indicación es correcta. 
	
	
	
	

	Preparación (paciente, equipo, ambiente)
	
	Informa al paciente y/o a sus padres sobre el procedimiento, riesgos y posibles complicaciones y verifica que tenga el consentimiento informado. 
	
	
	
	

	
	
	Prepara al paciente (sedación, anestesia local orofatingea, protector oral y posición del paciente). 
	
	
	
	

	
	
	Tiene una técnica de intubación adecuada (en paciente sedado y no). 
	
	
	
	

	
	
	Selecciona el transductor. 
	
	
	
	

	
	
	Optimiza las ganancias del equipo. 
	
	
	
	

	Planeación de estrategia y ejecución 
	
	Planea la estrategia correcta, define los objetivos del estudio y explica los elementos que utilizará.
	
	
	
	

	
	crítico
	Explica la anatomía cardiaca normal y anormal con vistas transesofágicas. 
	
	
	
	

	
	
	Realiza un análisis cualitativo y cuantitativo de los datos obtenidos. 
	
	
	
	

	Habilidad técnica 
	crítico
	Demuestra tener habilidad para el manejo del equipo y manipulación del transductor para obtener imágenes adecuadas. 
	
	
	
	

	
	
	Demuestra habilidad para realizar un estudio completo. 
	
	
	
	

	
	
	Realiza el estudio en un tiempo razonable. 
	
	
	
	

	Interpretación 
	crítico
	Concluye el diagnóstico definitivo. 
	
	
	
	

	
	
	Aporta todos los elementos diagnósticos necesarios para la toma de decisiones de tratamiento.
	
	
	
	

	
	
	Explica los diagnósticos diferenciales. 
	
	
	
	

	
	
	Define las limitaciones del estudio. 
	
	
	
	

	
	
	Propone otras técnicas para complementar el diagnóstico. 
	
	
	
	


Comentarios y observaciones sobre el examinado:

______________________________________________________________________________________________________________________________

_______________________________________________________________________________________________________________________________

_______________________________________________________________________________________________________________________________

_______________________________________________________________________________________________________________________________
Comentarios y observaciones sobre la lista de cotejo:

_______________________________________________________________________________________________________________________________

_______________________________________________________________________________________________________________________________

_______________________________________________________________________________________________________________________________
	Sinodal
	Coordinador

	Conozco y acepto los lineamientos del Consejo Mexicano de Cardiología


Firma y Nombre
	Firma y Nombre


LINEAMIENTOS GENERALES PARA EL EXAMEN PRÁCTICO DE ECOCARDIOGRAFÍA PEDIÁTRICA
El Consejo Mexicano de Cardiología está comprometido ante los especialistas y ante la sociedad en realizar una evaluación objetiva, por esta razón ha establecido los presentes lineamientos de aplicación al examen práctico que deben ser de conocimiento de los sinodales, previamente a la aplicación del examen. 
La fase práctica del Examen Nacional de Certificación se basa en la observación objetiva y valoración de los elementos que integran la competencia profesional y que incluyen aspectos psicomotrices, capacidad técnica y juicio clínico aplicado a un procedimiento práctico, para ello se utiliza una lista de cotejo con la descripción de los elementos y pautas a evaluar.
1. SELECCIÓN DE CASOS.  La selección del caso será por el Coordinador del centro para evitar predisposición por parte del evaluador.
Se elegirán dos casos para realización de estudio ecocardiográfico transtorácico pediátrico por cada sustentante el día previo al examen, idealmente un paciente con cardiopatía sencilla en donde pueda demostrar el conocimiento de la técnica y sus habilidades. 

De igual manera se tendrán elegidas dos mujeres embarazadas para la realización de eco fetal. 

Para la estación de ecocardiografía transesofágica se deberán elegir casos sencillos y tener preparado con anticipación  todo lo necesario para su realización (consentimiento, anestesiólogo, sala etc.).
2. Se brindará al Sustentante la información del caso clínico y motivo del estudio.

3. Se solicita puntualidad de los evaluadores para el inicio del examen, de acuerdo a la hora citada y tener el sitio y casos preparados.
4. Se recomienda un solo sustentante por evaluador, en caso de controversia en su calificación se deberá comentar el caso con el Coordinador.
5. DURACIÓN DEL EXAMEN. Se recomienda que como máximo se permita realizar el estudio ecocardiográfico  transtorácico y fetal  en no más de 40 min, y transesofágico en 30 min., dejando 30 minutos para su discusión y conclusiones.  El tiempo máximo en cada estación no deberá ser superior a 1 hora. 

6. Se solicitará al Sustentante que indique:

· Técnica utilizada y técnicas complementarias.

· Conclusiones del estudio.

· Puntos relevantes de la valoración que determinen la decisión de tratamiento.

· Si requiere de estudios complementarios. 

7. Se requiere del cumplimiento del 70% del total de las pautas que aquí se presentan, pero los puntos críticos deben ser completados todos. Al ecocardiograma transtorácico corresponde una ponderación del 60%, al fetal del 20% y al transesofágico del 20%.
8. Se tratará con respeto y se le brindará el apoyo que requiera durante el examen.
9. El sustentante puede ser informado estrictamente de sus fortalezas y debilidades a manera de retroalimentación. Informar los resultados es función del Consejo Mexicano de Cardiología.
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