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ACTUALIZACION 2026 - CONSENSO AHA/ACC/ESC/WHF

Qué cambia en la Segunda Definicion
Universal de Insuficiencia Cardiaca

Publicacion conjunta en EHJ, Circulation, JACC y Global Heart



SINTESIS - PRINCIPALES NOVEDADES DEL CONSENSO 2026

Cinco cambios clave respecto a la primera definicion de 2021

Actualizacion del marco publicado en 2021 por la Heart Failure Society of America y sociedades afines

¢ CLASIFICACION POR FEVI: se abandonan los cortes numéricos rigidos en favor de tres grupos
clinicamente accionables: FE reducida, FE preservada y FE Mejorada.

€ CAUSAS DE IC: se propone una clasificacion universal de causas en 15 grupos patogénicos
para estandarizar el registro clinico y de investigacion.

€ TRAYECTORIAS: se formaliza el continuo de mejoria, remision y recuperacion, distinto del
concepto erréoneo de «IC estable».

¢ EMPEORAMIENTO FRENTE A DESCOMPENSACION: se diferencian de forma explicita como
entidades relacionadas pero no equivalentes.

€ DETERMINANTES SOCIALES: se incorpora el impacto de la variacidén geografica y los
determinantes sociales de salud sobre el riesgo y el acceso a tratamiento.
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MARCO CONCEPTUAL - DE 2021 A 2026

Primera definicion (2021) frente a segunda definicion (2026)

DEFINICION 2021

*

Clasificaciéon de la IC anclada en cortes
numéricos rigidos de la FEVI

Estadificacion en 4 estadios (A, B, C, D) sin
marco explicito de trayectorias dindmicas

Ausencia de una clasificacion universal y
estandarizada de las causas de la IC

Menor atencién explicita a la variacion
geografica y a los determinantes sociales de
salud
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DEFINICION 2026

€ Clasificacion simplificada en 3 grupos
accionables: FE reducida, FE preservada y FE
mejorada

€ Se mantienen los 4 estadios y se afiade un
marco de trayectorias: mejoria, remisiéony
recuperacion

€ Clasificacion universal de causas de IC en 15
grupos patogénicos (Tabla 3 del consenso)

€ Seccion dedicada a variacidon geograficay
determinantes sociales como factores de riesgo
y prondstico
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Asi queda la nueva clasificacion de la IC por fraccion de

eyeccion

€ ICCON FE REDUCIDA: agrupa los casos con funcion
sistélica claramente disminuida.

4 IC CON FE PRESERVADA (HFpEF): funcidn sistdlica dentro
del rango considerado normal para el paciente.

€ IC CON FE MEJORADA: antecedente de FE reducida con
incremento posterior 210 puntos hasta FEVI >40%.

¢ SIN CORTES RIGIDOS: se elimina la dependencia de cortes
numeéricos unicos, permitiendo ajustar por sexo, edad y
origen étnico.

LIMITE INFERIOR DE FEVI
NORMAL

SYARRY

Umbral aproximado de

normalidad de la FEVI

El limite inferior de la normalidad
se sitla en torno al 53% en mujeres
y al 52% en varones, con umbrales
ligeramente superiores en personas

de origen asiatico. Una FEVI <50%
dificilmente refleja funciéon normal.
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Los cuatro estadios de la IC se mantienen, con énfasis en la
prevencion precoz

RECOMENDACION DE GUIAS

ESTADIO A - EN RIESGO: individuos con hipertensién, cardiopatia Consenso
aterosclerdtica, diabetes, obesidad, exposicidn a cardiotdxicos o antecedentes AHA/ACC/ESC/WHE, 2026

familiares de miocardiopatia. R :
Estadificacion reafirmada

ESTADIO B - PRE-IC: alteraciones estructurales o funcionales, o elevacién de Este consenso reafirma el sistema

péptidos natriuréticos o troponina, sin sintomas actuales o previos de IC. de estadificacion de la primera
definicion universal de 2021, que

renombro el estadio B como

ESTADIO C - IC SINTOMATICA: sintomas o signos actuales o previos de IC «pre-IC» para enfatizar la

causados por una anomalia cardiaca estructural o functional. deteccidn precoz y el tratamiento
proactivo

ESTADIO D - IC AVANZADA: sintomas graves en reposo o con minimo Walsh MN et al,, Eur Heart J 2026
esfuerzo, hospitalizaciones recurrentes pese al tratamiento éptimo, candidatos
a terapias avanzadas.
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SECCION 2 - CLASIFICACION UNIVERSAL DE CAUSAS

Una nueva forma de clasificar

las causas de la insuficiencia
cardiaca

15 grupos patogénicos para estandarizar el registro clinico y de investigacion
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CLASIFICACION DE CAUSAS

- TRES SISTEMAS COMPARADOS

Tres sistemas previos de clasificacion de causas de IC

Guias de IC de 1a ESC
(2021)

McDonagh TA et al., Eur Heart J 2021

1 Enfermedad coronaria, hipertensién,
valvulopatias, arritmias

2 Miocardiopatias, cardiopatia
congénita, causas
infecciosas/farmacoldgicas

3 Enfermedades infiltrativas, de
depdsito, pericardicas, metabdlicas

4. Enfermedad neuromuscular

Guias AHA/ACC/
HFSA (2022)

Heidenreich PA et al., Circulation 2022

Cardiopatia isquémica, infarto de
miocardio, hipertension,
valvulopatias

Miocardiopatias familiares/genéticas
y amiloidosis

Cardiotoxicidad,
taquimiocardiopatia, miocardiopatia
periparto

Miocarditis, autoinmunes,
sarcoidosis, endocrino-metabdlicas
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Global Burden
of Disease

Agarwal A et al., Circ Heart Fail 2024

Miocardiopatia isquémica y
sobrecarga de presidn izquierda

Cardiopatia pulmonary
miocardiopatia valvular/congénita

Enfermedad miocdrdica primaria,
tdxica o infecciosa

Sobrecarga de volumen y
miocardiopatia por taquicardia/alto
gasto
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La IC es un sindrome dinamico, no un estado fijo

Mejoria Remision Recuperacion

Incremento de la FEVI
pese a persistir
anomalias

FEVI normalizada con Normalizacion sostenida
sintomas minimos en el tiempo

Aumento de la FEVI a pesar de FEVI normalizada con sintomas Normalizacion sostenida de Ia
que persisten anomalias minimos y biomarcadores estructura, funcién,
estructurales o clinicas. No estables, reconociendo que biomarcadores y sintomas tras
implica, por si sola, resolucion de persiste vulnerabilidad a la un seguimiento prolongado. Solo
la enfermedad. recaida. una minoria la alcanza.
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HITOS - EVOLUCION HISTORICA DE LA DEFINICION DE IC

Hitos clave

Primera clasificacion de miocardiopatias

Clasificacién inicial de las enfermedades del musculo cardiaco en dilatada, hipertréfica, restrictiva, arritmogénica del
ventriculo derecho y no clasificada

1980

Clasificacion de la OMS/ISFC

La OMS amplia la clasificaciéon reconociendo las miocardiopatias inflamatoria y virica como entidades diferenciadas

1996

Clasificacion de la American Heart Association

Categorizacion en miocardiopatias primarias (afectan solo al corazén) y secundarias (asociadas a enfermedad sistémica,
como amiloidosis o diabetes)

Sistema MOGE(S)

Nomenclatura fenotipo-genotipo que incorpora fenotipo morfofuncional, afectaciéon de drganos, patron de herencia,
etiologia y estado funcional

2013

Segunda Definicion Universal de IC

Consenso AHA/ACC/ESC/WHF que simplifica la clasificacion por FEVI, propone 15 grupos causales universales y formaliza
el marco de trayectoriasde la IC
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SECCION 3 - VARIACION GEOGRAFICA Y DETERMINANTES SOCIALES

La insuficiencia cardiaca

no se presenta igual en todo el
mundo

Las causas y el acceso al tratamiento varian de forma sustancial segun la region y
el nivel socioeconémico
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Las causas de la IC varian de forma marcada entre regiones

>50%

de laIC en regiones
occidentales de renta alta se
atribuye a cardiopatia
isquémica

Incluye Europa occidental, central y
oriental, donde la cardiopatia isquémica
es el principal factor de riesgo
identificado.

<10%

de la IC en el Africa
subsahariana se atribuye a
cardiopatia isquémica

En estas regiones predominan otras
causas, como la hipertension (32,6%) y la
enfermedad reumatica cardiaca (14%).

de los inmigrantes que llegan a

Europa presentan cardiopatia
subyacente

Incluye patologias poco familiares para el
clinico del norte global, como la
enfermedad reumatica cardiaca o la
enfermedad de Chagas.
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La mayoria de los casos de IC tienen al menos un factor de
riesgo prevenible identificable

5%

de los individuos con IC presentaban al menos un factor de
riesgo patogénico identificable y potencialmente tratable
en los 5 afos previos al diagndstico

Banerjee A et al., Eur J Heart Fail 2022 - Revision de 92 factores de riesgo patogénicos de guias de EE. UU. y
Europa

Refuerza el papel de la deteccidn precoz en el estadio A («en riesgo») y en el estadio B («pre-IC») antes de
la progresion a IC sintomatica
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Cinco mensajes que definen la Segunda Definicion Universal de IC (2026)

Se abandonan los cortes numéricos rigidos en favor de tres grupos accionables: FE reducida, FE preservada y
FE mejorada.

Un nuevo sistema de 15 grupos patogénicos busca estandarizar el registro de las causas de laIC en la
practica clinica y en la investigacion.

El marco de mejoria, remisidn y recuperacion sustituye al concepto errédneo de «IC estable», que no refleja
el riesgo residual persistente.

El empeoramiento de la ICy la IC descompensada se definen ahora como entidades relacionadas pero
clinicamente distintas.

Las causas de la ICy el acceso al tratamiento varian de forma sustancial segun la region y los determinantes
sociales de salud del paciente.
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