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/BJECTIVES�฀6ALVE฀REPAIR฀�62	฀IS฀THE฀IDEAL฀SURGI

CAL฀ THERAPY฀ FOR฀ MITRAL฀ REGURGITATION฀ �-2	�฀ 7E฀
EVALUATE฀THE฀SURGICAL฀RESULTS฀IN฀PATIENTS฀WITH฀CHRON

IC฀-2฀THAT฀UNDERWENT฀62฀AT฀OUR฀CENTER฀DURING฀THE฀
PAST฀�฀YEARS�

-ETHODS�฀"ETWEEN฀*ANUARY฀����฀AND฀-AY฀�����฀
��฀PATIENTS฀WITH฀CHRONIC฀-2฀UNDERWENT฀62�฀���฀
HAD฀A฀LEFT฀VENTRICULAR฀EJECTION฀FRACTION฀�,6%&	฀ ฀����฀
4HE฀ETIOLOGY฀OF฀-2฀WAS฀DEGENERATIVE฀IN฀��฀CASES�฀
ISCHEMIC฀IN฀���฀HYPERTROPHIC฀CARDIOMYOPATHY฀IN฀���฀
DILATED฀ CARDIOMYOPATHY฀ IN฀ ��฀ ENDOCARDITIS฀ IN฀ ��฀
AND฀ RHEUMATIC฀ IN฀ ��฀ -OST฀ FREQUENTLY฀ PERFORMED฀
VALVULOPLASTIES฀WERE�฀POSTERIOR฀LEAFLET฀QUADRANGU

LAR฀ RESECTION฀ PLUS฀ ANNULOPLASTY฀ �N฀ �฀ ��	�฀ !LFIERI฀
REPAIR฀ �N฀ �฀ ��	�฀ ANNULOPLASTY฀ �N฀ �฀ ��	�฀ AND฀ ANTE

RIOR฀LEAFLET฀PLICATION฀�N฀�฀��	�

2ESULTS�฀ -EAN฀ FOLLOW
UP฀ WAS฀ ��฀ �฀ ��฀ MONTHS�฀
!FTER฀62�฀ THE฀DEGREE฀OF฀-2฀AND฀DYSPNEA฀SIGNIFI

CANTLY฀ IMPROVED�฀ ,6%&฀ WAS฀ PRESERVED�฀ LEFT฀ VEN

TRICLE฀ END
DIASTOLIC฀ DIAMETER฀ DECREASED฀ AND฀ END

SYSTOLIC฀ DIAMETER฀ WAS฀ REDUCED฀ ONLY฀ IN฀ LOW฀ ,6%&฀
GROUP�฀/VERALL฀HOSPITAL฀MORTALITY฀WAS฀���฀AND฀��฀
IN฀LOW฀,6%&฀GROUP�฀/VERALL฀SURVIVAL฀AND฀REOPERA

TION
FREE฀SURVIVAL฀WERE฀����฀�฀����฀AND฀����฀�฀����฀
AT฀�฀YEARS�฀RESPECTIVELY�
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/BJETIVOS�฀,A฀REPARACIØN฀VALVULAR฀�26	฀ES฀EL฀TRA

TAMIENTO฀QUIRÞRGICO฀IDEAL฀DE฀LA฀INSUFICIENCIA฀MITRAL฀
�)-	�฀ %VALUAMOS฀ LOS฀ RESULTADOS฀ DE฀ LA฀ 26฀ EN฀ PA

CIENTES฀ CON฀ )-฀ CRØNICA฀ INTERVENIDOS฀ EN฀ NUESTRO฀
CENTRO฀EN฀LOS฀ÞLTIMOS฀�฀A×OS�

-ÏTODOS�฀%NTRE฀ENERO฀DE฀����฀Y฀MAYO฀DE฀�����฀
��฀ PACIENTES฀ CON฀ )-฀ CRØNICA฀ FUERON฀ SOMETIDOS฀ A฀
26�฀%L฀���฀TENÓA฀UNA฀FRACCIØN฀DE฀EYECCIØN฀VENTRI

CULAR฀ IZQUIERDA฀ �&%6)	฀ ฀ ����฀ ,A฀ ETIOLOGÓA฀ DE฀
LA฀)-฀FUE฀DEGENERATIVA฀EN฀��฀CASOS�฀ISQUÏMICA฀EN฀���฀
MIOCARDIOPATÓA฀HIPERTRØFICA฀EN฀���฀MIOCARDIOPATÓA฀
DILATADA฀EN฀CINCO�฀ENDOCARDITIS฀EN฀CUATRO฀Y฀REUMÈ

TICA฀EN฀CUATRO�฀,AS฀PLASTIAS฀MÈS฀FRECUENTES฀FUERON�฀
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RA฀DEL฀VELO฀ANTERIOR฀�N฀�฀��	�

2ESULTADOS�฀ %L฀ SEGUIMIENTO฀ MEDIO฀ FUE฀ DE฀ ��฀ �฀
��฀ MESES�฀ ,OS฀ GRADOS฀ DE฀ )-฀ Y฀ DISNEA฀ MEJORARON฀
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TRAS฀ LA฀CIRUGÓA�฀EL฀DIÈMETRO฀ TELEDIASTØLICO฀DEL฀VEN

TRÓCULO฀ IZQUIERDO฀ DISMINUYØ฀ Y฀ EL฀ TELESISTØLICO฀ LO฀
HIZO฀ SØLO฀ EN฀ EL฀ GRUPO฀ CON฀ &%6)฀ DEPRIMIDA�฀ ,A฀
MORTALIDAD฀ HOSPITALARIA฀ FUE฀ DEL฀ ���฀ Y฀ ��฀ EN฀ EL฀
GRUPO฀ CON฀ DISFUNCIØN฀ VENTRICULAR�฀ ,A฀ SUPERVIVEN

CIA฀ GLOBAL฀ Y฀ LIBRE฀ DE฀ REOPERACIØN฀ FUE฀ DEL฀ ����฀ �฀
����฀Y฀����฀�฀����฀A฀LOS฀�฀A×OS�฀RESPECTIVAMENTE�

#ONCLUSIONES�฀ ,A฀ 26฀ PRODUCE฀ UNA฀ ADECUADA฀
CORRECCIØN฀DE฀ LA฀ )-�฀ CON฀UNA฀MORBIMORTALIDAD฀Y฀
UNA฀TASA฀DE฀REOPERACIØN฀BAJAS�฀PREVIENE฀LA฀DISFUN

CIØN฀ SISTØLICA฀POSQUIRÞRGICA฀Y฀ REVIERTE฀ EL฀ REMODE
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,A฀REPARACIØN฀VALVULAR฀�26	฀EN฀PACIENTES฀CON฀INSUFI


CIENCIA฀MITRAL฀�)-	฀TIENE฀INCUESTIONABLES฀VENTAJAS฀SOBRE฀

EL฀REEMPLAZO฀DE฀LA฀VÈLVULA฀POR฀UNA฀PRØTESIS�฀DISMINUYE฀EL฀

RIESGO฀DE฀ENDOCARDITIS฀Y฀COMPLICACIONES฀TROMBOEMBØLI


CAS�฀EVITA฀LA฀ANTICOAGULACIØN฀EN฀MUCHOS฀CASOS฀Y฀RESPETA฀

EL฀APARATO฀SUBVALVULAR฀Y฀LA฀GEOMETRÓA฀VENTRICULAR�฀PRESER


VANDO฀ LA฀ FRACCIØN฀DE฀EYECCIØN฀DEL฀VENTRÓCULO฀ IZQUIERDO฀

�&%6)	�
��฀4ODO฀ESTO฀SE฀HA฀TRADUCIDO฀EN฀UNA฀MEJORÓA฀EN฀

LA฀SUPERVIVENCIA฀A฀LARGO฀PLAZO฀EN฀PACIENTES฀CON฀PROLAPSO฀

MITRAL฀SOMETIDOS฀A฀26฀CON฀RESPECTO฀A฀AQUELLOS฀A฀QUIENES฀

SE฀ IMPLANTA฀UNA฀PRØTESIS�฀ SIENDO฀ LA฀ TASA฀DE฀ REOPERACIØN฀

SIMILAR��฀!SIMISMO�฀LA฀26฀HA฀DEMOSTRADO฀SER฀SUPERIOR฀A฀

LA฀SUSTITUCIØN฀VALVULAR฀EN฀VALVULOPATÓAS฀NO฀DEGENERATIVAS฀

DE฀MAYOR฀RIESGO฀QUIRÞRGICO�฀COMO฀LA฀)-฀ISQUÏMICA���฀Y฀

LA฀SECUNDARIA฀A฀MIOCARDIOPATÓA฀DILATADA฀TERMINAL�
���฀0OR฀

TODO฀ELLO฀Y฀SIEMPRE฀QUE฀SEA฀POSIBLE�฀ LA฀26฀DEBE฀CONSI


DERARSE฀EL฀TRATAMIENTO฀QUIRÞRGICO฀DE฀ELECCIØN฀DE฀LA฀)-�

%N฀�����฀,ILLEHEI฀REALIZØ฀LA฀PRIMERA฀ANULOPLASTIA฀MI


TRAL฀ABIERTA฀BAJO฀CIRCULACIØN฀EXTRACORPØREA���฀$ESDE฀EN


TONCES�฀SE฀HAN฀DESCRITO฀MULTITUD฀DE฀TÏCNICAS฀QUIRÞRGICAS฀

REPARADORAS฀DE฀LA฀VÈLVULA฀MITRAL�฀LO฀QUE฀HA฀HECHO฀POSIBLE฀

QUE฀HOY฀EN฀DÓA฀LA฀MAYORÓA฀DE฀LAS฀)-฀NO฀REUMÈTICAS฀SEAN฀

SUSCEPTIBLES฀DE฀ REPARACIØN�฀$ADO฀QUE฀ LA฀ )-฀ES฀UNA฀EN


FERMEDAD฀TREMENDAMENTE฀HETEROGÏNEA฀DESDE฀EL฀PUNTO฀DE฀

VISTA฀ETIOLØGICO�฀ANATØMICO฀Y฀FISIOPATOLØGICO�฀ES฀NECESA


RIO฀QUE฀EL฀CIRUJANO฀CARDÓACO฀EXPERTO฀EN฀26฀ESTÏ฀FAMILIA


RIZADO฀CON฀UNA฀AMPLIA฀GAMA฀DE฀TÏCNICAS฀QUE฀LE฀PERMITAN฀

TRATAR฀DE฀ FORMA฀ INDIVIDUALIZADA฀A฀CADA฀PACIENTE฀Y฀ REES


TABLECER฀UNA฀ADECUADA฀COAPTACIØN฀VALVULAR�

,OS฀ OBJETIVOS฀ DE฀ ESTE฀ TRABAJO฀ FUERON�฀ �	฀ ANALIZAR฀

NUESTROS฀RESULTADOS฀EN฀PACIENTES฀CON฀)-฀CRØNICA฀SOME


TIDOS฀A฀26฀EN฀LOS฀ÞLTIMOS฀�฀A×OS�฀�	฀DETERMINAR฀EL฀VALOR฀DEL฀

ECOCARDIOGRAMA฀TRANSESOFÈGICO฀INTRAOPERATORIO฀�%4%)/	฀

PARA฀GARANTIZAR฀LA฀DURABILIDAD฀DE฀LA฀REPARACIØN�฀�	฀INVES


TIGAR฀SI฀LA฀EXISTENCIA฀DE฀DISFUNCIØN฀Y�O฀REMODELADO฀VEN


TRICULAR฀PREVIO฀A฀LA฀26฀SE฀CORRELACIONA฀CON฀EL฀DESARROLLO฀

DE฀ DISFUNCIØN฀ SISTØLICA฀ POSTOPERATORIA�฀ Y฀ �	฀ EVALUAR฀ ES


PECÓFICAMENTE฀LOS฀RESULTADOS฀Y฀LA฀EVOLUCIØN฀DE฀LA฀FUNCIØN฀

VENTRICULAR฀ IZQUIERDA฀ TRAS฀ LA฀26฀EN฀UN฀SUBGRUPO฀DE฀PA


CIENTES฀DE฀ALTO฀RIESGO฀CON฀DETERIORO฀PREOPERATORIO฀AL฀ME


NOS฀MODERADO฀DE฀LA฀&%6)�

-!4%2)!,฀9฀-²4/$/3

%NTRE฀ENERO฀DE฀����฀Y฀MAYO฀DE฀����฀HEMOS฀REALIZA


DO฀��฀PLASTIAS฀MITRALES฀DE฀FORMA฀ELECTIVA฀EN฀OTROS฀TANTOS฀

PACIENTES฀CON฀)-฀CRØNICA�฀,A฀EDAD฀MEDIA฀DE฀ LOS฀ENFER


MOS฀FUE฀DE฀��฀�฀��฀A×OS฀�RANGO�฀��
��฀A×OS	฀Y฀EL฀���฀

�N฀�฀��	฀ERAN฀VARONES�฀!NTES฀DE฀LA฀CIRUGÓA�฀EL฀���฀DE฀LOS฀

PACIENTES฀ESTABAN฀EN฀CLASE฀FUNCIONAL฀)))
)6฀DE฀LA฀.9(!฀

Y฀EL฀���฀EN฀FIBRILACIØN฀AURICULAR�฀SIENDO฀LA฀&%6)฀MEDIA฀DEL฀

����฀,A฀ETIOLOGÓA฀DE฀LA฀)-฀FUE฀DEGENERATIVA฀EN฀��฀CASOS฀

����	�฀ISQUÏMICA฀EN฀��฀����	�฀MIOCARDIOPATÓA฀HIPERTRØ


FICA฀OBSTRUCTIVA฀EN฀��฀����	�฀MIOCARDIOPATÓA฀DILATADA฀EN฀

CINCO฀���	�฀SECUELAS฀DE฀ENDOCARDITIS฀�OPERADOS฀DE฀FORMA฀

ELECTIVA฀TRAS฀UNA฀ENDOCARDITIS฀CURADA	฀EN฀CUATRO฀���	฀Y฀

REUMÈTICA฀EN฀CUATRO฀���	�฀%L฀MECANISMO฀FISIOPATOLØGICO฀

RESPONSABLE฀DE฀ LA฀ )-฀MÈS฀ FRECUENTE฀ FUE฀EL฀PROLAPSO฀DE฀

VELO฀POSTERIOR฀ �N฀�฀���฀���	�฀SEGUIDO฀DE฀ LA฀ )-฀CENTRAL฀

POR฀DILATACIØN฀DE฀ANILLO฀O฀MOVIMIENTO฀RESTRICTIVO฀DE฀LOS฀

VELOS฀ VALVULARES฀ �N฀ �฀ ���฀ ���	�฀ MOVIMIENTO฀ SISTØLICO฀

ANTERIOR฀�3!-	฀�N฀�฀���฀���	�฀PROLAPSO฀MIXTO฀DE฀AMBOS฀

VELOS฀�N฀�฀��฀��	฀Y฀PROLAPSO฀EXCLUSIVO฀DEL฀VELO฀ANTE


RIOR฀ �N฀ �฀ ��฀ ��	�฀ %L฀ TIPO฀ DE฀ 26฀ MITRAL฀ REALIZADO฀ CON฀

MAYOR฀FRECUENCIA฀FUE฀LA฀RESECCIØN฀CUADRANGULAR฀DE฀VELO฀

POSTERIOR฀ASOCIADA฀A฀ANULOPLASTIA฀CON฀ANILLO฀�N฀�฀���฀���	�฀

%N฀��฀PACIENTES฀����	฀SE฀EMPLEØ฀LA฀TÏCNICA฀DEL฀iDOBLE฀

ORIFICIOw฀ �!LFIERI	�฀ QUE฀ SE฀ REALIZØ฀ASOCIADA฀A฀ ANILLO฀ EN฀

��฀ CASOS฀ �����฀ DOS฀ COMBINADA฀ ADEMÈS฀ CON฀ RESECCIØN฀

CUADRANGULAR฀DE฀VELO฀POSTERIOR฀Y฀DOS฀CON฀IMPLANTACIØN฀DE฀

NEOCUERDAS฀EN฀EL฀VELO฀ANTERIOR	฀Y฀SIN฀ANILLO฀EN฀LOS฀OTROS฀

OCHO�฀ %N฀ ��฀ CASOS฀ DE฀MIOCARDIOPATÓA฀ HIPERTRØFICA฀ OBS


TRUCTIVA฀ REFRACTARIA฀CON฀ )-฀Y฀3!-฀SE฀PRACTICØ฀UNA฀PLI


CATURA฀ LONGITUDINAL฀ DEL฀ VELO฀ ANTERIOR฀ MITRAL฀ ASOCIADA฀ A฀

MIECTOMÓA฀ SEPTAL฀ EXTENDIDA�฀ %N฀ ��฀ PACIENTES฀ ����	฀ SE฀

REALIZØ฀UNA฀PLASTIA฀DEL฀VELO฀ANTERIOR�฀RESECCIØN฀DE฀VERRU


GAS฀ CALCIFICADAS฀ Y฀ REPARACIØN฀ CON฀ PARCHE฀ DE฀ PERICARDIO฀

�N฀ �฀ �	�฀ ACORTAMIENTO฀ DE฀ CUERDAS฀ �N฀ �฀ �	�฀ RESECCIØN฀

TRIANGULAR฀�N฀�฀�	�฀IMPLANTACIØN฀DE฀NEOCUERDAS฀DE฀04&%฀

�N฀�฀��฀DOS฀ASOCIADAS฀A฀ANILLO฀�฀!LFIERI฀Y฀UNA฀A฀ANILLO฀�฀

RESECCIØN฀CUADRANGULAR	฀Y฀PLICATURA฀LONGITUDINAL฀�N฀�฀��	�฀

%N฀��฀PACIENTES฀����	฀SE฀IMPLANTØ฀UN฀ANILLO฀PARCIALMEN


TE฀FLEXIBLE฀�#ARPENTIER
%DWARDS฀0HYSIO¤�฀%DWARDS฀,IFES


CIENCES฀,,#�฀ )RVINE�฀#!�฀53!	�฀ EN฀��฀DE฀ ELLOS฀ ����	฀

COMO฀TÏCNICA฀ÞNICA฀Y฀EN฀LOS฀OTROS฀��฀����	฀COMO฀COM


��

SISTØLICA฀PREOPERATORIA฀SE฀PUEDE฀REALIZAR฀DE฀FORMA฀
SEGURA฀Y฀PUEDE฀CONSTITUIR฀UNA฀ALTERNATIVA฀AL฀TRAS

PLANTE฀EN฀CASOS฀SELECCIONADOS�

0ALABRAS฀ CLAVE�฀ 6ÈLVULA฀ MITRAL�฀ )NSUFICIENCIA฀
MITRAL�฀#IRUGÓA�฀2EPARACIØN฀VALVULAR�

DYSFUNCTION฀ AND฀ VENTRICULAR฀ REMODELING�฀ )N฀ PA

TIENTS฀ WITH฀ PREOPERATIVE฀ VENTRICULAR฀ IMPAIRMENT฀
62฀CAN฀BE฀ SAFELY฀PERFORMED฀AND฀SHOULD฀BE฀CON

SIDERED฀ AN฀ ALTERNATIVE฀ TO฀ TRANSPLANTATION฀ IN฀ SE

LECTED฀CASES�

+EY฀ WORDS�฀ -ITRAL฀ VALVE�฀ -ITRAL฀ REGURGITATION�฀
3URGERY�฀6ALVE฀REPAIR�
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PLEMENTO฀A฀OTRAS฀TÏCNICAS�฀%N฀��฀CASOS฀����	฀LA฀26฀SE฀

ASOCIØ฀A฀OTRO฀PROCEDIMIENTO฀QUIRÞRGICO�฀MIECTOMÓA฀SEP


TAL฀EXTENDIDA฀�N฀�฀��	�฀REVASCULARIZACIØN฀CORONARIA฀�N฀�฀��	�฀

REEMPLAZO฀ VALVULAR฀ AØRTICO฀ �N฀ �฀ �	�฀ PLASTIA฀ TRICÞSPIDE฀

�N฀�฀�	�฀PLASTIA฀VALVULAR฀AØRTICA฀�N฀�฀�	�฀CIERRE฀DE฀DEFEC


TOS฀ SEPTALES฀ CONGÏNITOS฀ �N฀ �฀ �	฀ Y฀ REEMPLAZO฀ VALVULAR฀

AØRTICO฀MÈS฀REVASCULARIZACIØN฀MIOCÈRDICA฀�N฀�฀�	�

%N฀��฀CASOS฀����	฀LA฀26฀SE฀REALIZØ฀EN฀PACIENTES฀CON฀

DETERIORO฀PREOPERATORIO฀AL฀MENOS฀MODERADO฀DE฀LA฀FUNCIØN฀

VENTRICULAR�฀ DEFINIDA฀ COMO฀ UNA฀ &%6)฀ ฀ ����฀ ,A฀ EDAD฀

MEDIA฀DE฀ESTE฀SUBGRUPO฀FUE฀DE฀��฀A×OS฀�RANGO�฀��
��฀A×OS	�฀

SIENDO฀ EL฀ ���฀ VARONES�฀ ,A฀ &%6)฀ MEDIA฀ FUE฀ DEL฀ ���฀

�RANGO�฀��
���	฀Y฀EN฀SEIS฀DE฀ELLOS฀����	฀ERA฀INFERIOR฀AL฀����฀

4ODOS฀ESTOS฀PACIENTES฀ESTABAN฀EN฀CLASE฀FUNCIONAL฀)))
)6฀

DE฀ LA฀.9(!฀Y฀EL฀���฀ TENÓA฀ENFERMEDAD฀CORONARIA�฀,A฀

ETIOLOGÓA฀DE฀LA฀)-฀FUE฀MIOCARDIOPATÓA฀DILATADA฀TERMINAL฀

EN฀ CINCO฀ CASOS�฀ ISQUÏMICA฀ EN฀ CINCO฀ Y฀ DEGENERATIVA฀ EN฀

UNO�฀%L฀TIPO฀DE฀PLASTIA฀REALIZADO฀FUE฀!LFIERI฀�N฀�฀�	�฀!L


FIERI฀ �฀ ANILLO฀ �N฀ �฀ �	�฀ ANILLO฀ �N฀ �฀ �	�฀7OOLER฀ �N฀ �฀ �	�฀

ANILLO฀�฀RESECCIØN฀CUADRANGULAR฀�N฀�฀�	฀Y฀ANILLO฀�฀ACOR


TAMIENTO฀DE฀CUERDAS฀ �N฀�฀�	�฀%N฀CINCO฀PACIENTES฀ LA฀26฀

SE฀ ASOCIØ฀ A฀ REVASCULARIZACIØN฀MIOCÈRDICA�฀ EN฀ UNO฀ A฀ RE


EMPLAZO฀VALVULAR฀AØRTICO�฀Y฀EN฀OTRO฀A฀PLASTIA฀TRICÞSPIDE�

%N฀TODOS฀LOS฀PACIENTES฀SE฀REALIZØ฀UN฀%4%)/฀�PRE฀Y฀

POST
26	฀ Y฀ UN฀ ECOCARDIOGRAMA฀ TRANSTORÈCICO฀ DE฀ CON


TROL฀ COINCIDIENDO฀ CON฀ LA฀ ÞLTIMA฀ REVISIØN฀ CLÓNICA�฀ QUE฀

SE฀LLEVØ฀A฀CABO฀EN฀EL฀MOMENTO฀EN฀EL฀QUE฀SE฀DETUVO฀EL฀

SEGUIMIENTO�฀,A฀ )-฀ SE฀ CLASIFICØ฀ EN฀ CUATRO฀ GRADOS฀ EN฀

FUNCIØN฀DEL฀VOLUMEN฀REGURGITANTE�฀��฀SI฀�฀��฀ML�฀��฀SI฀

ENTRE฀��
��฀ML�฀��฀ SI฀ ENTRE฀��
��฀ML�฀Y฀��฀ SI฀ ฀��฀ML�฀

3E฀ANTICOAGULØ฀A฀LOS฀PACIENTES฀CON฀DICUMARÓNICOS฀DURAN


TE฀LOS฀PRIMEROS฀�฀MESES฀TRAS฀LA฀26�฀Y฀POSTERIORMENTE฀SE฀

SUPRIMIØ฀ LA฀ ANTICOAGULACIØN�฀ SIEMPRE฀ QUE฀ NO฀ EXISTIERA฀

ALGÞN฀ FACTOR฀PROTROMBØTICO฀COMO฀ LA฀PRESENCIA฀DE฀ FIBRI


LACIØN฀AURICULAR�

3E฀ANALIZØ฀ LA฀EVOLUCIØN฀ TRAS฀ LA฀26฀DE฀UNA฀SERIE฀DE฀

VARIABLES฀CLÓNICAS฀�GRADO฀DE฀DISNEA�฀PRESENCIA฀DE฀FIBRI


LACIØN฀ AURICULAR	฀ Y฀ ECOCARDIOGRÈFICAS฀ �GRADO฀ DE฀ )-�฀

&%6)�฀TAMA×O฀DE฀AURÓCULA฀IZQUIERDA�฀DIÈMETRO฀TELEDIAS


TØLICO฀ Y฀ TELESISTØLICO฀ DEL฀ VENTRÓCULO฀ IZQUIERDO	�฀ ,A฀ HI


PØTESIS฀ DE฀ NORMALIDAD฀ DE฀ LAS฀ DISTRIBUCIONES฀ SE฀ EVALUØ฀

MEDIANTE฀ EL฀ CONTRASTE฀ DE฀ 3HAPIRO
7ILK�฀ ,A฀ COMPARA


CIØN฀ DE฀ LAS฀ VARIABLES฀ CUANTITATIVAS฀ PRE฀ Y฀ POST
26฀ SE฀

REALIZØ฀ CON฀ EL฀ TEST฀ T฀ DE฀ 3TUDENT฀ PARA฀ DATOS฀ APAREADOS�฀

3E฀ESTUDIØ฀LA฀CORRELACIØN฀ENTRE฀EL฀GRADO฀DE฀)-฀POST
26฀

DETECTADO฀POR฀%4%)/฀Y฀EL฀CALCULADO฀POR฀ECOCARDIOGRA


MA฀TRANSTORÈCICO฀EN฀LA฀ÞLTIMA฀REVISIØN�฀ASÓ฀COMO฀ENTRE฀

LA฀&%6)฀Y฀LOS฀DIÈMETROS฀VENTRICULARES฀PRE
26฀Y฀LA฀&%6)฀

POST
26�฀CALCULANDO฀PARA฀ELLO฀LOS฀COEFICIENTES฀DE฀CORRE


LACIØN฀ DE฀ 3PEARMAN฀ Y฀ 0EARSON�฀ RESPECTIVAMENTE�฀ %L฀

ANÈLISIS฀ DE฀ LA฀ SUPERVIVENCIA฀ ACTUARIAL฀ Y฀ DE฀ LA฀ SUPERVI


VENCIA฀LIBRE฀DE฀REOPERACIØN฀SE฀LLEVØ฀A฀CABO฀POR฀EL฀MÏ


TODO฀DE฀+APLAN
-EIER�

2%35,4!$/3

%L฀ SEGUIMIENTO฀MEDIO฀DE฀ LOS฀PACIENTES฀ FUE฀DE฀��฀�฀

��฀MESES฀ �RANGO�฀ ���
����฀MESES	�฀ ,A฀ COMPARACIØN฀ DE฀

LOS฀DATOS฀CLÓNICOS฀Y฀ECOCARDIOGRÈFICOS฀PRE฀Y฀POSTOPERA


TORIOS฀SE฀REFLEJA฀EN฀LA฀TABLA฀)�฀4RAS฀LA฀26�฀TANTO฀EL฀GRADO฀

DE฀)-฀COMO฀EL฀DE฀DISNEA฀DISMINUYERON฀DE฀FORMA฀SIGNI


FICATIVA�฀LA฀&%6)฀SE฀PRESERVØ฀Y฀EL฀DIÈMETRO฀TELEDIASTØLICO฀

DEL฀VENTRÓCULO฀IZQUIERDO฀DISMINUYØ�฀%N฀UN฀CASO฀�����	�฀

EN฀EL฀QUE฀SE฀HABÓA฀REALIZADO฀UNA฀RESECCIØN฀CUADRANGULAR฀

DE฀VELO฀POSTERIOR฀ASOCIADA฀A฀ANILLO�฀HUBO฀QUE฀REENTRAR฀EN฀

CIRCULACIØN฀ EXTRACORPØREA฀ POR฀ OBSERVARSE฀ EN฀ EL฀ %4%)/฀

UNA฀)-฀RESIDUAL฀GRADO฀��฀QUE฀SE฀RESOLVIØ฀MEDIANTE฀UN฀

PUNTO฀DE฀!LFIERI�฀%N฀��฀CASOS฀����	฀EL฀%4%)/฀DEMOS


TRØ฀ UNA฀ )-฀ RESIDUAL฀ POST
26฀DE฀ GRADO฀ �
��฀%N฀ CINCO฀

PACIENTES฀CON฀)-฀GRADO฀�฀PRE
26฀�CUATRO฀CON฀CARDIO


PATÓA฀ ISQUÏMICA฀Y�O฀DISFUNCIØN฀VENTRICULAR฀Y฀UNO฀CON฀

MIOCARDIOPATÓA฀ HIPERTRØFICA	฀ SE฀ CONSIDERØ฀ ACEPTABLE฀

UNA฀ )-฀ RESIDUAL฀ GRADO฀ ��฀ %L฀ GRADO฀ DE฀ )-฀ RESIDUAL฀

DETECTADO฀ POR฀ %4%)/฀ COINCIDIØ฀ CON฀ EL฀ OBSERVADO฀ EN฀

LA฀ ÞLTIMA฀ REVISIØN฀ EN฀ EL฀ ���฀DE฀ LOS฀ CASOS�฀ Y฀ SØLO฀ EN฀

��฀ PACIENTES฀ ����	฀ SE฀ PRODUJO฀ PROGRESIØN฀ DE฀ LA฀ )-฀

DURANTE฀EL฀ SEGUIMIENTO฀ �OCHO฀PASARON฀DE฀ )-฀GRADO฀�฀

A฀��฀DOS฀DE฀GRADO฀�฀ A฀�฀Y฀�฀DE฀GRADO฀�฀ A฀�	�฀%L฀ COEFI


CIENTE฀DE฀CORRELACIØN฀2HO฀DE฀3PEARMAN฀ENTRE฀ LA฀)-฀RE


SIDUAL฀POR฀%4%)/฀Y฀ LA฀OBSERVADA฀EN฀ LA฀ÞLTIMA฀ REVISIØN฀

FUE฀DE฀����฀�P฀�฀�����	�

.O฀HEMOS฀ TENIDO฀NINGÞN฀CASO฀DE฀MORTALIDAD฀OPERA


TORIA�฀5N฀PACIENTE฀�����	฀SE฀REINTERVINO฀POR฀SANGRADO฀Y฀

OTRO฀REQUIRIØ฀BALØN฀DE฀CONTRAPULSACIØN฀INTRAAØRTICO฀EN฀EL฀

POSTOPERATORIO�฀ $OS฀ PACIENTES฀ �����	฀ FALLECIERON฀ EN฀ LA฀

FASE฀ HOSPITALARIA฀ �4ABLA฀ ))	�฀ 4RES฀ PACIENTES฀ �����	฀ HAN฀

TENIDO฀QUE฀SER฀ REOPERADOS฀POR฀ REAPARICIØN฀DE฀)-฀SIGNI


FICATIVA฀�4ABLA฀)))	�฀5NO฀DE฀ESTOS฀PACIENTES฀REINTERVENI


DOS฀FALLECIØ฀ TRAS฀EL฀ REEMPLAZO฀VALVULAR�฀SIENDO฀EL฀ÞNICO฀

��

4!",!฀ )�฀ #/-0!2!#)».฀ $%฀ ,/3฀ $!4/3฀ #,¶.)#/3฀ 9฀฀
%#/#!2$)/'2«&)#/3฀02%฀9฀0/342%0!2!#)».

฀ 0RECIRUGÓA฀ 0OSCIRUGÓA฀ P

'RADO฀)-
฀ �
�฀�N�O	฀ �฀ ��฀����	฀ �฀�����
฀ �฀�N�O	฀ �฀ ��฀����	฀ �฀����
฀ �
�฀�N�O	฀ ��฀����	฀ �฀���	฀ �฀�����
฀ -EDIA฀ ����฀ ฀����฀ ����฀ ฀���฀ �฀�����
'RADO฀.9(!
฀ )
))฀�N�O	฀ ��฀ ��฀����	฀ �฀����
฀ )))
)6฀�N�O	฀ ��฀����	฀ �฀ �฀�����
฀ -EDIA฀ ����฀ ฀����฀ ����฀ ฀����฀ �฀�����
&IBRILACIØN฀AURICULAR฀�N�O	฀ ��฀����	฀ ��฀ .3
!URÓCULA฀IZQUIERDA฀�MM	฀ ����฀ ����฀ .3
&%6)฀��	฀ ��฀ ��฀ .3
$4$฀�MM	฀ ��฀ ��฀ �����
$43฀�MM	฀ ��฀ ��฀ .3

$4$�฀DIÈMETRO฀TELEDIASTØLICO฀DEL฀VENTRÓCULO฀IZQUIERDO�฀$43�฀DIÈMETRO฀TELESISTØLICO฀

DEL฀VENTRÓCULO฀IZQUIERDO�



��฀ #IRUGÓA฀ #ARDIOVASCULAR�฀ VOL�฀ ���฀ .ÞM�฀ ������

��

CASO฀ DE฀MORTALIDAD฀ DE฀ LA฀ SERIE฀ DURANTE฀ EL฀ SEGUIMIENTO฀

�����	�฀,A฀SUPERVIVENCIA฀GLOBAL฀Y฀LA฀SUPERVIVENCIA฀LIBRE฀

DE฀ REOPERACIØN฀ FUERON฀DEL฀����฀�฀����฀Y฀����฀�฀����฀

A฀LOS฀�฀A×OS�฀RESPECTIVAMENTE฀�&IGS�฀�฀!฀Y฀"	�฀%N฀EL฀

MOMENTO฀DE฀LA฀ÞLTIMA฀REVISIØN฀CLÓNICA�฀EL฀���฀DE฀LOS฀

PACIENTES฀NO฀ESTABA฀RECIBIENDO฀ANTICOAGULANTES�฀#IN


CO฀ PACIENTES฀ REVIRTIERON฀ A฀ RITMO฀ SINUSAL฀ TRAS฀ LA฀ 26�฀

AUNQUE฀ LA฀ PREVALENCIA฀ DE฀ FIBRILACIØN฀ AURICULAR฀ NO฀ DIS


MINUYØ฀DE฀FORMA฀SIGNIFICATIVA฀�4ABLA฀)	�฀.O฀HA฀HABIDO฀

NINGUNA฀COMPLICACIØN฀HEMORRÈGICA�฀TROMBOEMBØLICA฀NI฀

INFECCIOSA฀DOCUMENTADA฀DURANTE฀EL฀SEGUIMIENTO�฀PERO฀SÓ฀

DOS฀CASOS฀DE฀ TAQUICARDIA฀VENTRICULAR฀QUE฀REQUIRIERON฀ LA฀

IMPLANTACIØN฀ DE฀ UN฀ DESFIBRILADOR�฀ UN฀ PACIENTE฀ CON฀ )-฀

SECUNDARIA฀A฀MIOCARDIOPATÓA฀DILATADA฀Y฀&%6)฀DEL฀���฀Y฀

OTRO฀CON฀UN฀PROLAPSO฀DE฀VELO฀POSTERIOR฀CON฀ANTECEDENTES฀

DE฀SÓNCOPE�

$E฀LOS฀��฀PACIENTES฀EN฀LOS฀QUE฀SE฀EMPLEØ฀LA฀TÏCNICA฀

DE฀!LFIERI�฀��฀����	฀PRESENTARON฀)-฀NULA฀O฀TRIVIAL฀POST


26�฀CINCO฀ ����	฀ )-฀GRADO฀�฀Y฀ SØLO฀UNO฀CON฀ )-฀DEGE


NERATIVA฀HA฀TENIDO฀QUE฀SER฀REINTERVENIDO฀POR฀)-฀GRAVE฀A฀

LOS฀�฀MESES฀DE฀LA฀CIRUGÓA�฀APRECIÈNDOSE฀DEHISCENCIA฀PAR


CIAL฀DEL฀ANILLO฀PROTÏSICO�฀%L฀GRADIENTE฀TRANSMITRAL฀MEDIO฀

POSTOPERATORIO฀FUE฀INFERIOR฀A฀�฀MM(G฀Y฀EL฀ÈREA฀VALVULAR฀

ESTUVO฀POR฀ENCIMA฀DE฀�฀CM�฀EN฀TODOS฀LOS฀CASOS�

4!",!฀))�฀$%3#2)0#)».฀$%฀,/3฀0!#)%.4%3฀&!,,%#)$/3฀42!3฀26฀-)42!,฀�.฀�฀��฀����	

0ACIENTE฀ #AUSA฀)-฀ -ECANISMO฀)-฀ 0LASTIA฀ )-฀POST
26฀ &ASE฀MUERTE฀ #AUSA
฀ ฀ ฀ ฀ �%4%)/	

(�฀��฀A×OS฀ &฀�-$�฀ #ENTRAL฀ 7OOLER฀�฀26!฀ �฀ (OSPITALARIA฀ 3HOCK฀CARDIOGÏNICO
฀ &%6)฀�฀���	
(�฀��฀A×OS฀ $฀ 0ROLAPSO฀AMBOS฀VELOS฀ !NILLO฀�฀2#฀ �฀ 4ARDÓA฀ )-�฀26-�฀)#
(�฀��฀A×OS฀ -(/฀ 3!-฀ 06!฀�฀MIECTOMÓA฀ �฀ (OSPITALARIA฀ !RRITMIA

$�฀DEGENERATIVA�฀&�฀FUNCIONAL�฀(�฀HOMBRE�฀)#�฀INSUFICIENCIA฀CARDÓACA�฀-$�฀MIOCARDIOPATÓA฀DILATADA�฀-(/�฀MIOCARDIOPATÓA฀HIPERTRØFICA฀OBSTRUCTIVA�฀06!�฀PLICATURA฀DEL฀VELO฀

ANTERIOR�฀2#�฀RESECCIØN฀CUADRANGULAR�฀26!�฀REEMPLAZO฀VALVULAR฀AØRTICO�฀26-�฀REEMPLAZO฀VALVULAR฀MITRAL�

4!",!฀)))�฀$%3#2)0#)».฀$%฀,/3฀0!#)%.4%3฀2%/0%2!$/3฀42!3฀26฀0/2฀2%!0!2)#)».฀$%฀)-฀�.฀�฀��฀����	

0ACIENTE฀ 4IPO฀)-฀ -ECANISMO฀)-฀ 0LASTIA฀ )-฀POST
26฀ )NTERVALO฀26฀
฀ -ECANISMO฀RE
)-฀ %STADO
฀ ฀ ฀ ฀ �%4%)/	฀ ฀REEMPLAZO฀VALVULAR

(�฀��฀A×OS฀ $฀ 06!฀�฀060฀ !NILLO฀�฀2#฀ �฀ ��฀DÓAS฀ $EHISCENCIA฀ANILLO฀ %XITUS

(�฀��฀A×OS฀ $฀ 060�฀ROTURA฀CUERDAS฀ !NILLO฀�฀2#฀ �฀ ��฀MESES฀ 0ROGRESIØN฀ENFERMEDAD฀฀ 6IVO
฀ ฀ ฀ ฀ ฀ ฀ DEGENERATIVA
(�฀��฀A×OS฀ $฀ 06!฀�฀060�฀฀ !NILLO฀�฀!LFIERI฀ �฀ ��฀DÓAS฀ $EHISCENCIA฀ANILLO฀ 6IVO
฀ ฀ ROTURA฀DE฀CUERDAS฀
฀ ฀ SEGMENTO฀!�฀

$�฀DEGENERATIVA�฀(�฀HOMBRE�฀06!�฀PROLAPSO฀DE฀VELO฀ANTERIOR�฀060�฀PROLAPSO฀DE฀VELO฀POSTERIOR�฀2#�฀RESECCIØN฀CUADRANGULAR�
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&IGURA฀��฀3UPERVIVENCIA฀GLOBAL฀�!	฀Y฀SUPERVIVENCIA฀LIBRE฀DE฀REOPERACIØN฀�"	฀ TRAS฀26฀MITRAL฀OBTENIDAS฀POR฀EL฀MÏTODO฀DE฀+APLAN
-EIER�฀%N฀EL฀EJE฀DE฀

ORDENADAS฀SE฀REPRESENTA฀LA฀PROBABILIDAD฀ACUMULADA฀DE฀PERMANECER฀LIBRE฀DEL฀EVENTO฀MUERTE฀�!	฀O฀REOPERACIØN฀�"	�฀,AS฀LÓNEAS฀VERTICALES฀REPRESENTAN฀

LOS฀PACIENTES฀EN฀RIESGO฀EN฀CADA฀PERIODO�



฀ ��%VARISTO฀#ASTEDO�฀ET฀AL��฀2ESULTADOS฀A฀CORTO฀PLAZO฀DE฀LA฀REPARACIØN฀VALVULAR฀EN฀LA฀INSUFICIENCIA฀MITRAL฀CRØNICA

��

,A฀ &%6)฀ Y฀ LOS฀ DIÈMETROS฀ VENTRICULARES฀ PRE
26฀ SE฀

CORRELACIONARON฀CON฀LA฀&%6)฀POST
26฀DE฀FORMA฀POSITIVA฀

Y฀NEGATIVA�฀RESPECTIVAMENTE฀�&IGS�฀��฀�฀Y฀�	�

%N฀EL฀SUBGRUPO฀DE฀PACIENTES฀CON฀DETERIORO฀PREOPERA


TORIO฀DE฀LA฀&%6)�฀TRAS฀UN฀SEGUIMIENTO฀MEDIO฀DE฀��฀�฀��฀

MESES�฀LA฀)-฀SE฀REDUJO฀DE฀FORMA฀SIGNIFICATIVA฀�DE฀���฀�฀

���฀A฀���฀�฀����฀P฀�฀�����	�฀5N฀PACIENTE฀���	฀CON฀MIO


CARDIOPATÓA฀DILATADA฀IDIOPÈTICA฀Y฀&%6)฀DEL฀���฀DESARRO


LLØ฀ SHOCK฀ CARDIOGÏNICO�฀ HEMORRAGIA฀ DIGESTIVA฀ Y฀ FRACASO฀

MULTISISTÏMICO฀TRAS฀LA฀CIRUGÓA�฀FALLECIENDO฀A฀LOS฀�฀DÓAS฀A฀

PESAR฀DE฀HABERSE฀ TRATADO฀CON฀UNA฀ASISTENCIA฀VENTRICULAR฀

PULSÈTIL฀TIPO฀!")/-%$¤�฀%L฀RESTO฀ESTÈN฀VIVOS฀Y฀EN฀CLA


SE฀FUNCIONAL฀)฀�N฀�฀�	฀
฀))฀�N฀�฀�	฀DE฀LA฀.9(!�฀/CHO฀DE฀

ELLOS฀ ����	฀ TIENEN฀ )-฀ RESIDUAL฀ GRADO฀�
�฀Y฀DOS฀ ����	฀

)-฀GRADO฀��฀4RAS฀ LA฀26�฀ LA฀&%6)฀PASØ฀DE฀��฀ A฀���฀

�P฀�฀.3	�฀EL฀DIÈMETRO฀DIASTØLICO฀VENTRICULAR฀IZQUIERDO฀SE฀

REDUJO฀DE฀����฀A฀����฀MM฀�P฀�฀����	฀Y฀EL฀DIÈMETRO฀SIS


TØLICO฀DE฀��฀A฀��฀MM฀�P฀�฀����	�

$)3#53)».

3IEMPRE฀QUE฀SEA฀TÏCNICAMENTE฀POSIBLE฀Y฀REALIZABLE฀EN฀

UNAS฀ CONDICIONES฀ DE฀ SEGURIDAD฀ PARA฀ EL฀ PACIENTE�฀ LA฀26฀

ES฀EL฀TRATAMIENTO฀QUIRÞRGICO฀DE฀ELECCIØN฀EN฀LA฀)-�฀DADO฀

QUE฀EVITA฀LAS฀COMPLICACIONES฀DERIVADAS฀DE฀LAS฀PRØTESIS฀Y฀

FACILITA฀UNA฀MEJOR฀FUNCIØN฀VENTRICULAR฀POSTOPERATORIA�฀%N฀

%SPA×A�฀ LA฀ENFERMEDAD฀REUMÈTICA฀SIGUE฀SIENDO฀LA฀CAUSA฀

MÈS฀ FRECUENTE฀DE฀ )-�฀POR฀ LO฀QUE฀ LA฀PROPORCIØN฀DE฀VÈL


VULAS฀MITRALES฀QUE฀SE฀REPARA฀ES฀BAJA฀COMPARADA฀CON฀PAÓSES฀

ANGLOSAJONES�฀EN฀LOS฀QUE฀PREDOMINA฀LA฀ETIOLOGÓA฀DEGENE


RATIVA�฀.O฀OBSTANTE�฀ESTA฀PROPORCIØN฀PUEDE฀INCREMENTAR


SE฀ A฀ FUERZA฀DE฀ AMPLIAR฀ LAS฀ INDICACIONES฀DE฀ LA฀26฀EN฀ LA฀

)-฀FUNCIONAL฀ �ISQUÏMICA฀O฀POR฀MIOCARDIOPATÓA	฀Y฀ LA฀EN


DOCARDITIS�฀,A฀SERIE฀QUE฀PRESENTAMOS฀ES฀LIMITADA฀EN฀CUAN


TO฀AL฀NÞMERO฀DE฀PACIENTES�฀PERO฀ES฀REFLEJO฀DE฀LA฀REALIDAD฀

DE฀ LA฀26฀ EN฀ LA฀ )-�฀ UNA฀ AMPLIA฀ GAMA฀ DE฀ TÏCNICAS฀ PARA฀

ABORDAR฀UNA฀ENFERMEDAD฀ETIOLØGICA�฀MORFOLØGICA฀Y฀FUN


CIONALMENTE฀ HETEROGÏNEA�฀ ,A฀ INTRODUCCIØN฀ DE฀ ALGUNOS฀

PROCEDIMIENTOS�฀COMO฀EL฀!LFIERI฀O฀ LAS฀ TÏCNICAS฀DEL฀VELO฀

ANTERIOR฀�NEOCUERDAS�฀PLICATURA฀LONGITUDINAL�฀ACORTAMIEN


TO฀DE฀CUERDAS	�฀HA฀PERMITIDO฀REPARAR฀VALVULOPATÓAS฀HAS


TA฀AHORA฀CANDIDATAS฀AL฀ REEMPLAZO฀VALVULAR฀POR฀PRØTESIS�฀

COMO฀LA฀)-฀ISQUÏMICA�฀EL฀PROLAPSO฀DE฀VELO฀ANTERIOR฀O฀LA฀

)-฀SECUNDARIA฀AL฀3!-�฀%N฀NUESTRO฀CENTRO�฀EN฀EL฀PERIODO฀

QUE฀COMPRENDE฀ESTE฀ESTUDIO�฀HEMOS฀REPARADO฀EL฀���฀DE฀

LAS฀)-฀DEGENERATIVAS�฀EL฀���฀DE฀LAS฀FUNCIONALES�฀EL฀���฀

DE฀LAS฀SECUNDARIAS฀A฀ENDOCARDITIS฀Y฀EL฀���฀DE฀LAS฀DEBIDAS฀

A฀MIOCARDIOPATÓA฀HIPERTRØFICA฀OBSTRUCTIVA�

&IGURA฀ ��฀ #ORRELACIØN฀ NEGATIVA฀ ENTRE฀ EL฀ DIÈMETRO฀ TELESISTØLICO฀ DEL฀

VENTRÓCULO฀ IZQUIERDO฀ �$436)	฀PRE
26฀Y฀ LA฀&%6)฀POST
26฀ �COEFICIENTE฀DE฀

CORRELACIØN฀DE฀0EARSON฀�฀n�����฀P฀�฀�����	�
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26฀
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26฀Y฀ LA฀&%6)฀POST
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��฀ #IRUGÓA฀ #ARDIOVASCULAR�฀ VOL�฀ ���฀ .ÞM�฀ ������

#ORRECCIØN฀DE฀LA฀)-�฀MORBIMORTALIDAD

,A฀26฀SE฀HA฀MOSTRADO฀COMO฀UNA฀OPCIØN฀QUIRÞRGICA฀

EFICAZ฀PARA฀CORREGIR฀LA฀)-฀Y฀POSIBILITAR฀UNA฀SIGNIFICATI


VA฀RECUPERACIØN฀FUNCIONAL฀DE฀ LOS฀PACIENTES�฀,A฀MORTA


LIDAD฀HOSPITALARIA฀DE฀LA฀SERIE฀HA฀SIDO฀BAJA฀�����	�฀SOBRE฀

TODO฀ SI฀ TENEMOS฀ EN฀ CUENTA฀ QUE฀ EN฀ CASI฀ EL฀ ���฀DE฀ LOS฀

CASOS฀LA฀26฀SE฀ASOCIØ฀A฀OTRO฀TIPO฀DE฀CIRUGÓA฀�CORONARIA฀

EN฀ EL฀ ����฀VALVULAR฀ EN฀ EL฀ ���	฀Y฀QUE฀UN฀���฀DE฀ LOS฀

PACIENTES฀ TENÓAN฀UNA฀DEPRESIØN฀AL฀MENOS฀MODERADA฀DE฀

LA฀ &%6)�฀ CIRCUNSTANCIAS฀ QUE฀ SE฀ HAN฀ ASOCIADO฀ A฀ UN฀ IN


CREMENTO฀ DEL฀ RIESGO฀ OPERATORIO�����฀ ,A฀ NULA฀ INCIDENCIA฀

DE฀ COMPLICACIONES฀ TROMBOEMBØLICAS�฀ HEMORRÈGICAS฀ E฀

INFECCIOSAS฀ DEBE฀ SER฀ CONSECUENCIA฀ DEL฀ MENOR฀ EMPLEO฀

DE฀MATERIAL฀PROTÏSICO฀Y฀DEL฀BAJO฀PORCENTAJE฀DE฀PACIENTES฀

ANTICOAGULADOS฀DESPUÏS฀DE฀LOS฀�฀MESES฀POST
26฀����	�฀

%STOS฀RESULTADOS฀ESTÈN฀EN฀CONSONANCIA฀CON฀LAS฀GRANDES฀

SERIES฀DE฀26�฀QUE฀DEMUESTRAN฀UNA฀MENOR฀INCIDENCIA฀DE฀

COMPLICACIONES฀ Y฀ MEJOR฀ MORTALIDAD฀ HOSPITALARIA฀ CON฀

RESPECTO฀AL฀REEMPLAZO฀VALVULAR���
��฀,A฀SUPERVIVENCIA฀A฀

MEDIO฀PLAZO฀ ������฀A฀ LOS฀ �฀ A×OS	฀ ES฀ BUENA�฀ TENIENDO฀

EN฀CUENTA฀QUE฀A฀PESAR฀DE฀QUE฀ SE฀ TRATA฀DE฀UNA฀ SERIE฀DE฀

)-฀DE฀ ETIOLOGÓA฀MÞLTIPLE�฀ LOS฀ RESULTADOS฀ SON฀ SIMILARES฀

A฀ LOS฀ PUBLICADOS฀ PARA฀ )-฀ DEGENERATIVA฀ EN฀ LA฀ #LÓNICA฀

-AYO฀����฀A฀LOS฀�฀A×OS	��

2EOPERACIØN

,A฀PROBABILIDAD฀DE฀ REOPERARSE฀POR฀ )-฀ TRAS฀UNA฀26฀

ES฀MÈXIMA฀TRAS฀LA฀CIRUGÓA�฀Y฀POSTERIORMENTE฀DISMINUYE฀

PARA฀ EXPERIMENTAR฀ UN฀ ASCENSO฀ LENTO฀ PROGRESIVO฀ A฀ LO฀

LARGO฀DE฀LOS฀A×OS�����฀#ON฀LAS฀TÏCNICAS฀ACTUALES�฀LA฀DURA


BILIDAD฀DE฀ LA฀26฀ES฀ IGUAL฀O฀MAYOR฀QUE฀ LA฀DE฀ LAS฀PRØTE


SIS����฀.OSOTROS฀TAMBIÏN฀HEMOS฀REOPERADO฀MÈS฀PACIENTES฀

�N฀�฀�	฀EN฀LOS฀PRIMEROS฀�฀MESES฀POST
26฀QUE฀DE฀FORMA฀

TARDÓA฀ �N฀�฀�	�฀#UANDO฀ LA฀ REOPERACIØN฀HA฀ SIDO฀PRECOZ�฀

LA฀CAUSA฀DE฀LA฀)-฀HA฀SIDO฀UN฀PROBLEMA฀TÏCNICO฀�DEHIS


CENCIA฀ DEL฀ ANILLO	�฀MIENTRAS฀ QUE฀ LA฀ RECIDIVA฀ TARDÓA฀ FUE฀

DEBIDA฀A฀PROGRESIØN฀DE฀LA฀ENFERMEDAD฀DEGENERATIVA�฀%N฀

DOS฀DE฀LOS฀TRES฀CASOS฀REOPERADOS�฀EL฀PROLAPSO฀AFECTABA฀AL฀

VELO฀ANTERIOR�฀HECHO฀HABITUAL฀EN฀LAS฀GRANDES฀SERIES�฀EN฀LAS฀

QUE฀EL฀PROLAPSO฀ANTERIOR฀ES฀UN฀FACTOR฀DE฀RIESGO฀INDEPEN


DIENTE฀PREDICTOR฀DE฀REOPERACIØN�����฀!UNQUE฀EL฀SEGUIMIEN


TO฀FUE฀A฀MEDIO฀PLAZO�฀LA฀DURABILIDAD฀DE฀LA฀REOPERACIØN฀HA฀

SIDO฀BUENA�฀ CON฀UN฀����฀�฀����฀DE฀ LOS฀ PACIENTES฀ LIBRE฀

DE฀REINTERVENCIØN฀A฀LOS฀�฀A×OS฀DE฀LA฀CIRUGÓA�฀,A฀26฀MÈS฀

DURADERA฀ ES฀ LA฀ REALIZADA฀ EN฀ )-฀ DEGENERATIVA�฀ Y฀ EN฀ LOS฀

CENTROS฀CON฀MAYOR฀EXPERIENCIA�฀ENTRE฀EL฀�
���฀DE฀LOS฀PA


CIENTES฀SE฀SOMETEN฀A฀REEMPLAZO฀VALVULAR฀EN฀LOS฀PRIMEROS฀

��฀A×OS฀TRAS฀LA฀26฀POR฀RECIDIVA฀DE฀LA฀)-�������฀4HOURANI�฀

ET฀ AL��฀ EN฀ UNA฀ SERIE฀ DE฀ ETIOLOGÓA฀ COMBINADA฀ COMO฀ LA฀

NUESTRA�฀PRESENTARON฀UNA฀SUPERVIVENCIA฀LIBRE฀DE฀REOPERA


CIØN฀DEL฀���฀A฀LOS฀��฀A×OS�฀SUPERIOR฀ INCLUSO฀A฀ LA฀DE฀LA฀

SUSTITUCIØN฀PROTÏSICA��

0APEL฀DEL฀%4%)/

%L฀%4%)/฀ES฀UN฀ARMA฀FUNDAMENTAL฀PARA฀GARANTIZAR฀LA฀

DURABILIDAD฀ DE฀ LA฀ 26�฀ ,A฀ CORRELACIØN฀ DEL฀ GRADO฀ DE฀ )-฀

RESIDUAL฀POR฀%4%)/฀Y฀EL฀OBSERVADO฀EN฀LA฀ÞLTIMA฀REVISIØN฀

FUE฀BUENA�฀,A฀EXISTENCIA฀DE฀)-฀RESIDUAL฀DE฀GRADO฀SUPE


RIOR฀A฀�฀POST
26฀SE฀HA฀ASOCIADO฀A฀UNA฀MAYOR฀PROBABILI


DAD฀ DE฀ REOPERACIØN��������฀ %N฀ NUESTRA฀ EXPERIENCIA�฀ SI฀ LA฀

)-฀RESIDUAL฀POR฀%4%)/฀ES฀GRADO฀�
��฀LA฀PROBABILIDAD฀DE฀

REOPERARSE฀POR฀ )-฀GRADO฀�
�฀DURANTE฀EL฀SEGUIMIENTO฀ES฀

SØLO฀ DEL฀ ���฀ %S฀ DIFÓCILMENTE฀ JUSTIFICABLE฀ QUE฀ EN฀ ALGÞN฀

CASO฀DE฀)-฀POR฀3!-�฀ISQUÏMICA฀O฀CON฀DISFUNCIØN฀VEN


TRICULAR฀ ACEPTEMOS฀ )-฀ RESIDUALES฀ GRADO฀ �฀ POR฀ CONSIDE


RARLAS฀MEJOR฀ SOLUCIØN฀ QUE฀ UNA฀ PRØTESIS�฀ YA฀ QUE฀ SUPONE฀

ASUMIR฀ UNA฀ PROBABILIDAD฀ DE฀ REOPERACIØN฀ POR฀ )-฀ GRAVE฀

DEL฀����

&UNCIØN฀VENTRICULAR

%L฀APARATO฀SUBVALVULAR฀MITRAL฀CONTRIBUYE฀A฀LA฀OPTIMI


ZACIØN฀ DEL฀ ESTADO฀ INOTRØPICO฀ DEL฀ VENTRÓCULO฀ IZQUIERDO�฀

DISMINUYENDO฀EL฀ESTRÏS฀DE฀PARED฀Y฀GARANTIZANDO฀UNA฀ADE


CUADA฀GEOMETRÓA฀VENTRICULAR�฀3U฀CONSERVACIØN฀ES฀ESENCIAL฀

PARA฀ EL฀MANTENIMIENTO฀ DE฀ LA฀&%6)฀ POSTOPERATORIA�฀ Y฀ LA฀

CLAVE฀DE฀LOS฀MEJORES฀RESULTADOS฀DE฀LA฀26฀Y฀EL฀REEMPLAZO฀

CON฀PRESERVACIØN฀DE฀CUERDAS฀CON฀RESPECTO฀AL฀REEMPLAZO฀

CONVENCIONAL��������฀%N฀NUESTRA฀SERIE�฀LA฀&%6)฀SE฀PRESERVØ฀

TRAS฀LA฀INTERVENCIØN�฀Y฀DURANTE฀EL฀SEGUIMIENTO฀SE฀PRODU


JO฀UNA฀REDUCCIØN฀SIGNIFICATIVA฀DEL฀DIÈMETRO฀TELEDIASTØLICO฀

VENTRICULAR�฀ %STE฀ EFECTO฀ POSITIVO฀ SOBRE฀ EL฀ REMODELADO฀

VENTRICULAR฀FUE฀MÈS฀LLAMATIVO฀EN฀EL฀GRUPO฀CON฀DISFUNCIØN฀

SISTØLICA฀ PREOPERATORIA�฀ EN฀ EL฀ QUE฀ ADEMÈS฀ SE฀ REDUJO฀ EL฀

DIÈMETRO฀ TELESISTØLICO�฀0ROBABLEMENTE�฀EL฀BAJO฀NÞMERO฀

DE฀PACIENTES฀DE฀ESTE฀GRUPO฀Y฀EL฀SEGUIMIENTO฀INFERIOR฀A฀

�฀A×OS฀SON฀RESPONSABLES฀DE฀QUE฀LA฀&%6)฀POSTOPERATORIA�฀

SI฀BIEN฀ES฀MAYOR฀QUE฀LA฀PREVIA฀AL฀26�฀NO฀LO฀SEA฀DE฀FORMA฀

SIGNIFICATIVA�฀%N฀CUALQUIER฀CASO�฀EN฀CASOS฀SELECCIONADOS฀

CON฀&%6)฀ INFERIOR฀ AL฀ ����฀ EL฀26฀PUEDE฀ SER฀ UNA฀BUENA฀

ALTERNATIVA฀AL฀TRASPLANTE�฀,A฀EXPERIENCIA฀INTERNACIONAL฀ES฀

ESCASA�฀PERO฀ LAS฀DOS฀SERIES฀PUBLICADAS฀DE฀ LA฀#LEVELAND฀

#LINIC฀ ���฀ PACIENTES	�฀ Y฀ LA฀ UNIVERSIDAD฀ DE฀ -ICHIGAN฀

����฀PACIENTES	��฀ASÓ฀LO฀SUGIEREN�฀PUES฀A฀PESAR฀DE฀INCLUIR฀

PACIENTES฀CON฀)-฀Y฀&%6)฀MÈS฀BAJA฀QUE฀LA฀NUESTRA�฀TIENEN฀

SUPERVIVENCIAS฀A฀LOS฀�฀A×OS฀SUPERIORES฀AL฀����

%L฀HECHO฀DE฀QUE฀LA฀BAJA฀&%6)฀Y฀EL฀REMODELADO฀VEN


TRICULAR฀ PREVIO฀ A฀ LA฀ 26฀ CONDICIONEN฀ UNA฀ PEOR฀ FUNCIØN฀

SISTØLICA฀POSQUIRÞRGICA฀NOS฀DEBE฀HACER฀PENSAR฀EN฀LA฀PO


SIBILIDAD฀ DE฀ INDICAR฀ LA฀26฀ DE฀ FORMA฀ PRECOZ�฀ AUNQUE฀ EL฀

PACIENTE฀ESTÏ฀ASINTOMÈTICO�

#ONSIDERACIONES฀TÏCNICAS

,A฀CONVENIENCIA฀DE฀IMPLANTAR฀UN฀ANILLO฀EN฀TODAS฀LAS฀

26฀ES฀UNA฀IDEA฀AMPLIAMENTE฀ACEPTADA฀POR฀LA฀MAYORÓA฀DE฀

��



฀ ��%VARISTO฀#ASTEDO�฀ET฀AL��฀2ESULTADOS฀A฀CORTO฀PLAZO฀DE฀LA฀REPARACIØN฀VALVULAR฀EN฀LA฀INSUFICIENCIA฀MITRAL฀CRØNICA

LOS฀GRUPOS�฀.OSOTROS฀PREFERIMOS฀EL฀ANILLO฀FLEXIBLE฀PARCIAL฀

O฀SELECTIVO฀�0HYSIO
2ING	�฀CON฀PARTE฀POSTERIOR฀FLEXIBLE฀Y฀

PARTE฀ANTERIOR฀RÓGIDA�฀PORQUE฀CREEMOS฀QUE฀SE฀ADAPTA฀ME


JOR฀ A฀ LA฀ DINÈMICA฀ DEL฀ ANILLO฀ POSTERIOR฀ DURANTE฀ EL฀ CICLO฀

CARDÓACO�฀ 3I฀ EXCLUIMOS฀ LOS฀ ��฀ CASOS฀ DE฀MIOCARDIOPATÓA฀

HIPERTRØFICA�฀LA฀IMPLANTACIØN฀DE฀UN฀ANILLO฀SE฀LLEVØ฀A฀CABO฀

EN฀EL฀���฀DE฀ LAS฀26�฀%L฀���฀ RESTANTE฀ FUERON฀CASOS฀DE฀

)-฀CON฀MALA฀FUNCIØN฀VENTRICULAR฀EN฀LOS฀QUE฀SE฀UTILIZØ฀LA฀

PLASTIA฀DE฀7OOLER฀�PLICATURA฀COMISURAL	฀COMO฀ALTERNATIVA฀

MÈS฀RÈPIDA฀AL฀ANILLO�฀O฀BIEN฀CASOS฀SIN฀DILATACIØN฀ANULAR�฀

)-฀ISQUÏMICA฀O฀REUMÈTICA�฀EN฀LOS฀QUE฀EL฀!LFIERI฀PERMITIØ฀

CORREGIR฀ EN฀ GRAN฀MEDIDA฀ EL฀ VICIO฀ VALVULAR฀ CON฀ TIEMPOS฀

DE฀ISQUEMIA฀CORTOS�฀O฀ENDOCARDITIS�

,A฀26฀EN฀LA฀)-฀ISQUÏMICA฀DEBE฀PROCURARSE฀AL฀MÈXI


MO�฀DADO฀QUE฀EL฀PRESERVAR฀LA฀FUNCIØN฀VENTRICULAR฀EN฀ESTE฀

TIPO฀ DE฀ PACIENTES฀ CON฀ BAJA฀ &%6)฀ EN฀ MUCHOS฀ CASOS฀ Y฀

SOMETIDOS฀ A฀ ISQUEMIAS฀ LARGAS฀ ES฀ FUNDAMENTAL฀ PARA฀ GA


RANTIZAR฀UN฀BUEN฀RESULTADO฀OPERATORIO�฀,A฀)-฀SE฀PRODUCE฀

POR฀ UNA฀ COAPTACIØN฀ DEFICIENTE฀ DE฀ LOS฀ VELOS�฀ YA฀ SEA฀ POR฀

MOVIMIENTO฀ RESTRICTIVO฀ DE฀ LOS฀MISMOS฀ O฀ POR฀ DILATACIØN฀

ANULAR����฀POR฀LO฀QUE฀LAS฀TÏCNICAS฀QUE฀EMPLEAMOS฀SON฀LAS฀

DESTINADAS฀A฀RESTAURAR฀LA฀COAPTACIØN฀VALVULAR฀�ANILLO�฀!L


FIERI฀O฀AMBOS	�฀.OSOTROS฀TENDEMOS฀A฀INDICAR฀LA฀26฀YA฀EN฀

)-฀MODERADAS�฀PUES฀SE฀HA฀DEMOSTRADO฀QUE฀LA฀REVASCULA


RIZACIØN฀CORONARIA฀AISLADA฀EN฀ESTOS฀CASOS฀CONDUCE฀A฀UN฀

���฀DE฀)-฀GRADO฀�
�฀A฀CORTO
MEDIO฀PLAZO��฀LO฀QUE฀EM


PEORA฀ EL฀ PRONØSTICO฀ DEL฀ PACIENTE������฀ 4ÏCNICAMENTE�฀ A฀

DIFERENCIA฀DE฀LA฀)-฀DEGENERATIVA�฀ES฀IMPORTANTE฀IMPLAN


TAR฀ ANILLOS฀ PEQUE×OS฀ �N�O฀ ��
��	�฀ QUE฀ DEJAN฀ GRADIENTES฀

MITRALES฀ ESTABLES฀ EN฀ TORNO฀A฀�
�฀MM(G�฀BIEN฀ TOLERADOS฀

Y฀EN฀CUALQUIER฀CASO฀INFERIORES฀A฀LOS฀DE฀UNA฀PRØTESIS�

,A฀ PLICATURA฀ DEL฀ VELO฀ ANTERIOR฀ MITRAL฀ ASOCIADA฀ A฀

MIECTOMÓA฀ SEPTAL฀ EXTENDIDA฀ COMO฀ TRATAMIENTO฀ DE฀ LA฀

MIOCARDIOPATÓA฀HIPERTRØFICA฀OBSTRUCTIVA฀FUE฀INTRODUCI


DA฀POR฀#OOLEY��฀ Y฀-C)NTOSH���฀3U฀APLICACIØN฀ SE฀BASA฀

EN฀LA฀CONCEPCIØN฀DE฀LA฀MIOCARDIOPATÓA฀HIPERTRØFICA฀COMO฀

UNA฀ENFERMEDAD฀TANTO฀DEL฀MIOCARDIO฀COMO฀DE฀LA฀VÈLVULA฀

MITRAL�฀%L฀VELO฀ANTERIOR฀MITRAL฀DE฀ESTOS฀PACIENTES฀ES฀CASI฀

INVARIABLEMENTE฀MÈS฀GRANDE฀DE฀ LO฀NORMAL�฀CON฀CUERDAS฀

TENDINOSAS฀ LAXAS�฀Y฀SU฀PUNTO฀DE฀COAPTACIØN฀CON฀EL฀VELO฀

POSTERIOR฀ ESTÈ฀ DESPLAZADO฀ ANTERIORMENTE���฀%L฀ EFECTO฀DE฀

LA฀ CIRUGÓA฀ ES฀ DOBLE�฀ REDIRIGIR฀ HACIA฀ LA฀ PARED฀ ANTERIOR฀ EL฀

FLUJO฀EN฀EL฀TRACTO฀DE฀SALIDA฀�MIECTOMÓA	฀Y฀REDUCIR฀LA฀SU


PERFICIE฀DEL฀VELO฀ANTERIOR฀EXPUESTA฀AL฀FLUJO฀�PLICATURA฀DEL฀

VELO	�฀.OSOTROS฀LO฀PLICAMOS฀LONGITUDINALMENTE฀CON฀PUN


TOS฀SUELTOS฀EN฀EL฀SEGMENTO฀MEDIO฀�!�	���฀AUNQUE฀TRABAJOS฀

RECIENTES฀ CON฀ECOCARDIOGRAFÓA฀ TRIDIMENSIONAL฀HAN฀APUN


TADO฀QUE฀EL฀SEGMENTO฀!�฀PUEDE฀SER฀EL฀MÈS฀IMPLICADO฀EN฀

EL฀3!-���

,A฀TÏCNICA฀DE฀!LFIERI฀O฀DEL฀iDOBLE฀ORIFICIOw��฀CONSIS


TE฀EN฀SUTURAR฀EL฀BORDE฀LIBRE฀DEL฀SEGMENTO฀PROLAPSANTE฀DE฀

UN฀VELO฀CON฀EL฀BORDE฀LIBRE฀DEL฀SEGMENTO฀ENFRENTADO฀DEL฀

OTRO฀ VELO�฀ DEJANDO฀ UNA฀ VÈLVULA฀ CON฀ DOS฀ ORIFICIOS�฀ 3U฀

ÈMBITO฀DE฀APLICACIØN฀PRINCIPAL฀ES฀LA฀)-฀POR฀PROLAPSO฀DEL฀

VELO฀ANTERIOR�฀DE฀AMBOS฀VELOS฀O฀CENTRAL฀FUNCIONAL�฀.OSO


TROS฀LA฀HEMOS฀EMPLEADO�฀DE฀FORMA฀AISLADA฀O฀COMBINADA฀

CON฀ANILLO�฀SOBRE฀TODO฀EN฀)-฀DEGENERATIVA฀POR฀PROLAPSO฀

DEL฀VELO฀ANTERIOR฀Y฀EN฀LA฀)-฀FUNCIONAL�฀%N฀EL฀���฀DE฀LOS฀

CASOS�฀LA฀)-฀SE฀REDUJO฀DE฀FORMA฀SIGNIFICATIVA฀Y฀EN฀NINGÞN฀

CASO฀SE฀OBSERVØ฀ESTENOSIS฀MITRAL฀RESIDUAL�

#/.#,53)/.%3

,A฀ 26฀ PRODUCE฀ UNA฀ ADECUADA฀ CORRECCIØN฀ DE฀ LA฀ )-฀

CRØNICA�฀PREVIENE฀LA฀DISFUNCIØN฀SISTØLICA฀POSQUIRÞRGICA฀Y฀

REVIERTE฀EL฀REMODELADO฀VENTRICULAR�฀FACILITANDO฀LA฀RECUPE
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