Cir Cardiov. 2014;21(3):226-227

Sindrome de Takotsubo en el postoperatorio de cirugia cardiaca.

Primeros casos publicados
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Takotsubo syndrome after cardiac surgery. First reported cases

José Antonio Blazquez Gonzalez*, Ulises Ramirez Valdiris, Jorge Silvestre Garcia y José Maria Mesa

Garcia

Servicio de Cirugia Cardiaca (Adultos), Hospital Universitario La Paz, Madrid, Espafia

INFORMACION DEL ARTICULO

Historia del articulo:
Recibido el 12 de mayo de 2014
Aceptado el 5 de junio de 2014

Sr. Editor:

En el nimero de enero-marzo de 2014 Rodriguez et al.! han
comunicado un caso clinico de shock cardiogénico secundario a sin-
drome de Takotsubo tras reparacién quirargica de la valvula mitral.
Los autores describen la presencia en el postoperatorio inmediato
de una cirugia de reparacién mitral, tras la extubacién reglada de
la paciente, de un cuadro de shock cardiogénico con elevacion del
segmento ST anterolateral; se realiz6 ecocardiograma que eviden-
ci6 disfuncién ventricular izquierda grave (fracciéon de eyeccion del
ventriculo izquierdo <20%) con acinesia de los segmentos medios
y distales e hipercontractilidad compensadora de los segmentos
basales. También se realiz6 una coronariografia que descart6 la pre-
sencia de lesiones coronarias. La evolucién posterior de la paciente
fue satisfactoria, con normalizacién progresiva de la funcién ventri-
cular izquierda hasta la recuperacién completa de esta a los 7 dias
del alta hospitalaria.

Tal y como sefialan los autores, el caso clinico presentado
cumple los criterios diagndsticos propuestos para el sindrome de
Takotsubo: disfuncién ventricular izquierda grave de instauraciéon
stbita y reversible, que simula un infarto agudo de miocardio pero
sin evidenciarse lesiones coronarias obstructivas.

Rodriguez et al.! sefialan en su publicacién que se trata del
primer caso de sindrome de Takotsubo reportado tras una inter-
vencién de cirugia cardiaca. Esta es una asercién errénea, pues,
aunque excepcionales, existen casos de sindrome de Takotsubo
tras intervenciones de cirugia cardiaca publicados en la litera-
tura cientifica con anterioridad a la comunicacién de Rodriguez
etal.l.

Kogan et al.? describieron en el afio 2008 un caso de sindrome de
Takotsubo en una paciente de 62 afios sometida a una intervenciéon
electiva de sustitucién valvular mitral y anuloplastia tricispide, y
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Blazquez et al.? publicaron en el afio 2010 otro caso de cardiomiopa-
tia de Takotsubo en una paciente de 68 afios tras un procedimiento
electivo de sustitucion valvular mitral.

Posteriormente, en el afio 2011, Gariboldi et al.* publicaron
un caso de una paciente de 66 afios sometida a sustitu-
cién valvular mitral en el contexto de una endocarditis aguda
bacteriana que present6 en el postoperatorio inmediato una dis-
funcién ventricular izquierda grave con hipercontractilidad de
los segmentos basales, anomalias electrocardiograficas compati-
bles con isquemia miocardica y ausencia de estenosis coronarias
significativas; posteriormente la funcién ventricular izquierda
se normaliz6, datos todos ellos compatibles con sindrome de
Takotsubo.

Recientemente, en septiembre del afio 2013, Attisani et al.’
han publicado otro caso de cardiomiocardiopatia de Takotsubo,
en esta ocasiéon en una mujer de 77 afios sometida una inter-
venciéon de cirugia valvular mitral con técnicas minimamente
invasivas.

Tal y como ha sido expuesto, el caso clinico publicado por Rodri-
guez et al.! no representa el primer caso descrito en la literatura de
sindrome de Takotsubo reportado tras una intervencién de ciru-
gia cardiaca. No obstante, es preciso destacar que la publicacién
de Rodriguez et al.! constituye una importante aportacion pues
refuerza la necesidad de considerar el sindrome de Takotsubo en
el diagnéstico diferencial de pacientes que presenten shock cardio-
génico tras intervenciones de cirugia cardiaca. Ademas, este caso
clinico comunicado reafirma la posibilidad de que casos de dis-
funcién y dilatacién agudas del ventriculo izquierdo tras cirugia
de sustitucién valvular mitral descritos con anterioridad al reco-
nocimiento de este fendmeno fueran casos de miocardiopatia de
Takotsubo.
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