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¿Merece la pena el esfuerzo?
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Consideraciones modelo POCUS

◉ Médico que está con el paciente realiza e interpreta la 
ecografía, en tiempo real.

◉ Integra los hallazgos de forma inmediata en la toma de 
decisiones clínicas

◉ Responde a preguntas concretas, en un contexto clínico 
específico

◉ Rápida, disponible y repetible según la evolución del 
paciente
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Calvo Cebrián A, López García-Franco A, Short Apellaniz J. Modelo Point-of-Care Ultrasound en Atención Primaria: ¿herramienta 
de alta resolución? Atención Primaria. 2018;50(8):500–8. 



Consideraciones modelo POCUS
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POCUS es realizado e interpretado directamente por el médico que 
trata al  paciente, integrando los hallazgos de manera inmediata en la 
toma de decisiones clínicas

Se utiliza para responder preguntas clínicas específicas y guiar 
procedimientos, con un enfoque dirigido y limitado al contexto 
clínico actual

Rápida , inmediata y repetible según 
evolución del paciente 

5º pilar de la exploración 

Calvo Cebrián A, López García-Franco A, Short Apellaniz J. Modelo Point-of-Care Ultrasound en Atención Primaria: ¿herramienta de alta resolución? Atención 
Primaria. 2018;50(8):500–8. 



1. Importancia ecografía clínica
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Evidencia científica 
respecto a precisión 
diagnóstica en los 
diferentes escenarios

Revisión sistemática estudios 
para valorar la precisión 
diagnóstica realizados tanto por 
MF y urgencias (poblaciones no 
seleccionadas)

Bhagra A, Tierney DM, Sekiguchi H, Soni NJ. Point-of-Care 
Ultrasonography for Primary Care Physicians and General 
Internists. Mayo Clin Proc. 2016;91(12):1811-1827. 
doi:10.1016/j.mayocp.2016.08.023

Sorensen B, Hunskaar S. Point-of-care ultrasound in primary care: a systematic review 
of generalist performed point-of-care ultrasound in unselected 
populations. Ultrasound J. 2019;11(1):31. Published 2019 Nov 19. 
doi:10.1186/s13089-019-0145-4



Precisión diagnóstica según la evidencia

◉ Equivalente a ecografía reglada en aneurisma de aorta 

y TVP

◉ Mejora diagnóstica en disnea e insuficiencia cardíaca

◉ Alta sensibilidad en neumonía y dolor abdominal

◉ Precisa en patología musculoesquelética

◉ Reduce derivaciones y agiliza decisiones clínicas



Pero…….los retos….. 
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Formación

Entrenamiento

Escenario 
adecuado 

Pregunta 
clínica 

adecuada



2. Importancia de la formación
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Riesgos de la ecografía 

o Sin la instrucción adecuada: infradiagnóstico y  sobrediagnóstico

o Exploraciones sistemáticas: menor calidad diagnóstica y mayor riesgo

o Recomiendan exploraciones dirigidas (POCUS)

o No sustituye exploraciones sistemáticas o regladas.

o Guías: maximizan beneficios y evitar riesgos innecesarios

o Recomendación de establecer un número de exploraciones previas, durante el 

periodo formativo, antes de evaluar la competencia
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la evidencia respalda el uso del 
POCUS

siempre que el profesional esté 
formado y se sigan protocolos 

estandarizados
Andersen CA, Holden S, Vela J, Rathleff MS, Jensen MB. Point-of-Care Ultrasound in General Practice: A Systematic 
Review. Ann Fam Med. 2019;17(1):61-69. doi:10.1370/afm.2330



¿De qué depende la precisión del POCUS?

◉ Formación y experiencia del médico

◉ POCUS realizado por médicos de AP entrenados alcanzar una 

precisión diagnóstica similar a la ecografía reglada 

◉ Formación estructurada + práctica supervisada 

◉ Clave: tener una pregunta clínica clara
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El POCUS 
se convierte en una extensión 

de tu razonamiento clínico 



3. Caso clínico que nos cambia 
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“Se me ha hinchado la pierna”

Mujer de 60 años. Ca útero terminal 

Clínica: aumento volumen en MII 

Ecografía: para descarta TVP /invasión local 

tumoral  (rechaza tto con HBPM)



“Se me ha hinchado la pierna”



RAO
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DIFICULTADES



La clave es salir
al mundo real



Así de perdido estoy, en mitad de un océano, de un desierto



Principales dificultades: 

◉ La motivación
◉ Falta de tiempo
◉ No tengo visión espacial 
◉ Dificultades: adquisición/ 

interpretación
◉ Carga cognitiva
◉ Accesibilidad al ecógrafo
◉ Nuestra inseguridad: 

incertidumbre ecográfica
◉ La curva de aprendizaje

21



1. Motivación & disciplina
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Motivación & disciplina

Motivación: motor inicial del cambio, impulsa nuestro deseo de 
aprender

Disciplina: mecanismo que mantiene ese impulso en marcha a 
largo plazo

Thomas Edison: “El exito es 1% inspiración y 99% transpiración”
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Juntas
aprendizaje efectivo y continuo



Hacer : saber + querer + poder

◉ El aprendizaje constante: nos mantiene  competitivo + evitar el estancamiento. 

◉ No depende de adquirir conocimientos (SABER), sino de cultivar la motivación para 
innovar (QUERER) y de desarrollar las habilidades necesarias para aplicar esos 
conocimientos en la práctica diaria (PODER). 
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HACER = 
SABER + QUERER + PODER



2. Falta de tiempo 
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Falta de tiempo
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Análisis del tiempo

RADIOGRAFÍA 

1. Tiempo en escribir petición

2. Tiempo en explicar donde 
dirigirse

3. Tiempo en volver a citar al 
paciente para ver la rx

4. Tiempo para llamar al paciente

ECOGRAFÍA

1. Desplazamiento hasta sala de 
eco

2. Tiempo de realización 

3. Tiempo de informe

4. Tiempo de explicar al paciente
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¿Cómo acortamos el tiempo?

◉ Intenta tener el ecógrafo accesible

◉ Enciéndelo antes de empezar la consulta (¡¡recuerda apagarlo 
al irte!!)

◉ Ajusta los estudios a tu nivel

◉ Gestión del tiempo:
 ¿Estudio demorable?
 Ecografías programadas en días concretos
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HACER, HACER Y HACER MÁS 
ESTUDIOS



3. Visión espacial
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Visión espacial
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Trucos

◉ Corte Transversal

31
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Importancia de la anatomía
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El Truco

◉ Referencias anatómicas
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Cuerpo 
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Las nuevas tecnologías

◉ Modelos de impresión 3D
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◉ Simuladores de ecografía



4. Adquisición/ interpretación
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Mejorar adquisición imágenes

◉ Selecciona el transductor adecuado.

◉ Utiliza suficiente gel de acoplamiento

◉ Optimiza calidad imagen: ganancia, la profundidad y foco

◉ Realiza movimientos suaves y lentos

◉ Escanea desde diferentes ángulos

◉ Evita la presión excesiva
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Mejorar la interpretación de imágenes

◉ Conoce la anatomía y utiliza referencias visuales

◉ Entrenar el ojo ecográfico: comparar imágenes normales 

con patológicas, revisar casos clínicos

◉ Modelos sanos

◉ Práctica clínica supervisada: La interpretación de imágenes 

mejora con la experiencia y el feedback de expertos.
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5. Carga cognitiva
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Carga cognitiva

39

Esfuerzo mental para procesar     
información, tomar decisiones, resolver 

problemas y comunicarse con el 
paciente en tiempo real. 



¿Cómo afecta al uso de POCUS?
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El médico desbordado al añadir una herramienta nueva

La interpretación de imágenes atención plena

La inseguridad diagnóstica se agrava

La carga cognitiva -> evitar el uso de POCUS



Carga cognitiva trucos

◉ Reconocer esta carga como parte del entorno clínico.

◉ Fomentar el trabajo en equipo y el apoyo entre compañeros.

◉ Invertir tiempo al principio para ganar seguridad y agilidad 

◉ Empezar por las exploraciones  más sencillas y que más aporten

◉ Realizar correctamente las preguntas dicotómicas + clínica 

◉ Huir de “ y si… “ o “ a ver que veo” 

◉ Sería bueno crear grupos de ayuda con algún “experto” en whsappt, 
online puntualmente (una vez/mes…)
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6. Acceso al ecógrafo
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Acceso al ecógrafo 

◉ Si nadie lo usa……….   apodérate de él 

◉ Establecer horarios, agendas…….intentar adquirir 

un ultraportable….. 

◉ Estructura organizativa intrínseca de cada CS
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7. Nuestra inseguridad
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La incertidumbre ecográfica

◉ Nadie te ha preparado a manejar de 
la incertidumbre en ecografía

◉ Los cursos nos inundan de datos

◉ Exceso de información: desborda
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Para la incertidumbre

◉ Algoritmo sencillo para cada exploración

◉ No olvidarse de nuestro sentido común
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Formación



Curva de aprendizaje 
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Microlearning
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Microlearning & tradicional
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Microlearning Aprendizaje      Tradicional

Mayor 

retención

Pequeñas dosis fáciles de asimilar Largas sesiones con gran 

cantidad de datos

Duración Corta (3-10 minutos)               Larga (varias horas)

Flexibilidad Alta, acceso en cualquier 

momento/lugar

Rígida, horarios fijos

Especificidad Enfocado en un concepto, 

aplicables de inmediato

Amplia gama de 

temas/habilidades         

Menor carga 

cognitiva

Divide el contenido, evita la 

sensación de saturación y facilita 

que avances con seguridad

Baja, posible fatiga y sobrecarga         



Micropíldoras
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Aprender en pequeñas 
dosis,  con gran impacto 

Cápsulas breves, claras y 
prácticas enfocadas en lo 
esencial y aplicar de 
inmediato



Ruta formativa



Nos indica qué escenarios 
ofrecen la máxima precisión 
diagnóstica

¿Dónde y cómo aprender POCUS?

54

Escenario clínico Precisión diagnóstica Formación recomendada

Aneurisma de aorta 

abdominal
Sensibilidad >95%

25 exploraciones 

supervisadas

Trombosis venosa profunda Alta especificidad
30 exploraciones + práctica 

dirigida

Neumonía Comparable a Rx de tórax
20 estudios + correlación 

clínica

Edema pulmonar Alta sensibilidad
Formación en líneas B + 

casos reales

Colelitiasis Alta precisión
15 exploraciones + revisión 

anatómica

Bornemann P, Jayasekera N, Bergman K, Ramos M, Gerhart J. Point-of-care ultrasound: Coming soon to primary care?. J Fam Pract. 2018;67(2):70-80.

Practicar, revisar casos y correlacionar hallazgos con la 
clínica

 
Diseñar programas formativos realistas y adaptados a AP



2. 
Práctica en 

adquisición + 
interpretación de 

imágenes con 
casos clínicos

1. 

Fáciles de 
realizar, 

interpretar y con 
impacto

3.

Tutorizaciones
Estancias 
formativas

¿Por dónde empezar ?



Nuevas tecnologías
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Recursos

◉ The POCUS Atlas
 APP 
 Imágenes normales y patológicas divididas por 

secciones
 Gratuita
 Inglés

◉ POCUS 101
 APP y web
 Teoría dividida en secciones
 Cursos Certificados (pago, suscripción anual, opción 

reducida para grupos) 
 Inglés
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Recursos

◉ Ecotoca
• Biblioteca de imágenes ecográficas
• Divididos por órganos y aparatos (pulmonar, cardiaco, abdominal, vascular, 

renal,…)
• Función de búsqueda
• Español
• Versión gratuita (reducida) y pago anual (incluye videoclases y casos clínicos 

mensuales interactivos)

◉ Ultrasound Fanatic
• APP
• Gameficación
• Artículos teoría
• Casos clínicos
• Juegos interactivos
• Inglés
• Gratuita
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Recursos

◉ EcoAPP (CamFyC)
• 3 secciones: abdomen y pelvis, pulmón, y 

ecocardioscopia (aún no disponible)
• Sistemática de exploración
• Medidas
• Principales hallazgos patológicos
• Modelos de informes ecográficos
• Recomendaciones para pacientes
• Español
• Gratuita
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Recursos

◉ MUC (Muscle Ultrasound Course)
• Atlas interactivo ecográfico de MSK
• Cómo se ve cada músculo y referencias anatómicas y 

topográficas
• Posibilidad de usar sin conexión
• Inglés
• Gratuita

◉ US MSK
• Atlas ecografía MSK 
• Menos completo
• Incluye cómo realizar infiltraciones ecoguiadas
• Posibilidad de descargar para uso sin conexión
• Español
• Gratuito (necesita registro con nº de colegiado)
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Recursos

◉ Ultrasound Sim
• Docencia
• Simulador con videos predefinidos
• Puedes incluir tus videos propios
• Ipad (monitor). Iphone (emisor)
• Muy útil en docencia de protocolos ecográficos
• Pago único (aprox. 8€)
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Recursos

◉ diSplay U/S
• Simulador ecográfico
• APP móvil + web (Chrome)
• Utiliza el móvil como si fuera la sonda ecográfica 

mediante bluethoot (también se puede usar el ratón 
de ordenador)

• Exploración en tiempo real
• Abdominal
• Marcas anatómicas
• Funciones (cambio de sonda, palpación, parar la 

respiración,…)
• Inglés y francés
• Versión reducida, gratis. Versión extendida, de 

pago
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Consejos de bolsillo



Consejos: 

◉ Afianzarse en una técnica e ir incorporando conocimiento poco a 

poco

◉ Siempre POCUS + preguntas dicotómicas + clínica

“Quien no sabe lo que busca nunca ve lo que encuentra”. 

◉ Huir de:  “¿y si le hago una ecografía a ver que veo?”

64
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William Osler (médico y profesor canadiense)

“El aprendizaje es un trabajo arduo; la medicina 

no se domina, se practica cada día”

GRACIAS 

SONRÍE, QUE EL ULTRASONIDO LO VE TODO

vanesa.ortizheras@gmail.com nievesrpascual@gmail.com





MARZO 2026

OCTUBRE 2026

EN CURSO



Y ahora… ¡A seguir aprendiendo!
CONTINÚA FORMÁNDOTE CON SOMAMFY

APRENDER ECOGRAFÍA

Curso Región 

Cervical Anterior

Curso Ecografía 

Clínica en Riesgo 

Cardiovascular

Curso de Ecografía a 

Pie de Cama 

“POCUS”
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