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RESUMEN

En la edad pediatrica la reparacién valvular mitral es el tratamiento de eleccién siempre que sea posible,
ya que no altera el crecimiento valvular y puede ser una solucién a largo plazo. En los nifios pequefios,
especialmente en los menores de 2 afios, si la reparacién valvular no es posible, debemos intentar retrasar
todo lo posible la sustitucién valvular mitral, ya que presenta alta mortalidad, y ademas dado que el
tamafio de la prétesis es fijo, no se adaptara al crecimiento somatico del paciente, y requerira recambio
de la prétesis valvular.

Cuando un paciente con patologia mitral requiere tratamiento quirdrgico, si no es factible la repara-
cién valvular, y el tamafio del anillo valvular es inferior a los 15 mm, las opciones son muy limitadas,
ya que actualmente no existen prétesis mecanicas tan pequefas. En este articulo recogemos las opcio-
nes terapéuticas para los pacientes con anillo valvular inferior a 15 mm que podemos encontrar en la
literatura, algunas de ellas descritas como casos clinicos, o series con un pequefio tamafio muestral, lo
que dificulta sacar conclusiones. También describimos un esquema de decision, que podria ayudarnos
a elegir cual es el tratamiento mas adecuado, en funcién del tamafio del anillo valvular mitral, aunque
debemos tener en cuenta que la eleccién de uno u otro tratamiento, dependera de miiltiples factores,
como las caracteristicas anatémicas, la experiencia del cirujano con las distintas técnicas, y los recursos
disponibles.

© 2023 Sociedad Espaiiola de Cirugia Cardiovascular y Endovascular. Publicado por Elsevier Espafia,
S.L.U. Este es un articulo Open Access bajo la licencia CC BY-NC-ND (http://creativecommons.org/
licenses/by-nc-nd/4.0/).

Mitral valve ring less than 15 mm. What options do we have when repair is not
possible?

ABSTRACT

In pediatric age, mitral valve repair is the treatment of choice whenever possible, since it does not alter
valve growth and can be a long-term solution. In young children, especially those under 2 years of age, if
valve repair is not possible, we should try to delay mitral valve replacement as much as possible, since it
presents high mortality, and also since the size of the prosthesis is fixed, it will not adapt to the somatic
growth of the patient, and will require replacement of the valve prosthesis.

When a patient with mitral pathology requires surgical treatment, if valve repair is not feasible, and the
size of the valve annulus is less than 15 mm, the options are very limited, since there are currently no such
small mechanical prostheses. In this article we collect the therapeutic options for patients with a valve
annulus less than 15 mm that we can find in the literature, some of them described as clinical cases, or
series with a small sample size, which makes it difficult to draw conclusions. We also describe a decision
scheme, which could help us choose which is the most appropriate treatment, depending on the size of
the mitral valve annulus, although we must keep in mind that the choice of one or another treatment
will depend on multiple factors, such as the characteristics anatomical, the surgeon’s experience with
the different techniques, and the available resources.

© 2023 Sociedad Espafiola de Cirugia Cardiovascular y Endovascular. Published by Elsevier Espafia,
S.L.U. This is an open access article under the CC BY-NC-ND license (http://creativecommons.org/
licenses/by-nc-nd/4.0/).

* Autor para correspondencia.

Introduccién

La patologia valvular mitral supone un gran desafio en la edad
pediatrica, especialmente en neonatos y lactantes'. La reparacién
valvular mitral es el tratamiento de preferencia’-2, ya que no altera
el crecimiento valvular® y puede ser una solucién definitiva. El
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manejo quirdrgico de la valvulopatia mitral pediatrica debe apla-
zarse todo lo posible, para intentar, por un lado, aumentar las
posibilidades de una reparacién valvular exitosa, y por otro lado,
si no es posible la reparacion, atrasar el reemplazo valvular mitral,
el cual en nifios pequefos presenta una mortalidad no desprecia-
ble, que puede llegar a superar el 52% en los menores de 2 afios'.
Ademas, las prétesis valvulares tienen un diametro fijo, por lo que
sera necesaria una reoperacién a corto plazo para reemplazarlas,
ya que no se adaptan al crecimiento somatico, y la fijacién del dia-
metro del anillo por la prétesis, limitara la capacidad de aumentar
el tamafio de la prétesis en la reoperacién®.

En pediatria, las prétesis mecanicas se prefieren a las prétesis
bioldgicas, por su perfil hemodinamico mas favorable, disponibili-
dad de tamafios mas pequefios, mayor durabilidad (degeneracién
acelerada de las prétesis biolégicas en nifios), y menor riesgo de
obstruccién del tracto de salida del ventriculo izquierdo!.

Cuando nos encontramos con un paciente con patologia mitral
que requiere manejo quirdrgico, si no es factible la reparacién val-
vular mitral, y el tamafio del anillo valvular es inferior a los 15 mm,
las opciones son muy limitadas, ya que actualmente no existen
proétesis mecanicas tan pequefias®. En estos casos, lo primero serd
decidir si la via biventricular es factible, o por lo contrario debe-
mos optar por una via univentricular, ya que las anomalias de la
valvula mitral pueden asociarse a distintos grados de obstruccién
del tracto de salida del ventriculo izquierdo, y diferentes grados de
hipoplasia del ventriculo izquierdo'. Es importante combinar las
medidas y hallazgos de diferentes pruebas (resonancia magnética,
ecocardiografia. . .) para tomar la decisién, ya que si optamos por
una reparacién biventricular y fracasa, la mortalidad puede alcan-
zar el 50%, incluso llegar a ser mayor si se intenta reconvertir a una
reparacién univentricular®.

Opciones terapéuticas

En los pacientes con vavulopatia mitral no reparable, y un anillo
valvular inferior a 15 mm, decidiremos el tipo de sustitucién val-
vular mitral en funcién del tamafio del anillo mitral (debe ser igual
o superior a 8 mm), y de la anatomia del aparato subvalvular!.

Alala hora de valorar nuestras opciones terapéuticas, debemos
tener presente que tras la reseccién intraoperatoria de la valvula, el
tamafio suele ser mayor al estimado en las pruebas preoperatorias’,
por ello, es posible que en ciertos pacientes, nuestra estrategia
quirdrgica cambie intraoperatoriamente. IJsselhof et al., reciente-
mente ha demostrado que una prétesis mecanica de 15 mm puede
implantarse con buenos resultados en anillos de 12 mm en posicién
anular’, aunque es necesario un seguimiento mas a largo plazo que
lo confirme.

Nuestras opciones son:

a) Prétesis valvular mecdnica en posicion supraanular:

En un esfuerzo por superar las limitaciones de un anillo val-
vular mitral pequefio, o intentar acomodar una prétesis de mayor
tamafio, algunos autores han recomendado la implantacién de una
protesis en posicién supraanular!’.

Existen diferentes técnicas:

1) Prétesis valvular mecanica en posicién supraanular, como des-
cribe Kanter et al.8. La protesis debe implantarse a la minima
distancia posible del anillo mitral nativo, para intentar minimi-
zar las complicaciones derivadas del espacio que se deja entre
la prétesis y el anillo valvular («auricula ventricularizada»), y
reducir el riesgo de compresién de las venas pulmonares. Para
aumentar el volumen auricular izquierdo, describen el empleo
de un parche para el cierre de la auricula izquierda®, lo que
puede ser importante, ya que la reduccién del volumen y la
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compliancia auricular, puede agravar una posible hipertensién
pulmonar postoperatoria, e incrementar el riesgo quirtrgico’.

2) Proétesis valvular mecanica supraanular cosida a un segmento
de politetrafluoroetileno (PTFE) que posteriormente se sutura
al anillo mitral, como describe Sung et al°. Se trata de una téc-
nica facilmente reproducible, que intenta esquivar algunos de
los inconvenientes de la implantacién de la prétesis en posi-
cién supraanular cosida a la pared auricular, como por ejemplo,
los problemas asociados a la presencia de auricula izquierda
«ventricularizada»'82,

Gonzalez Rocafort et al., describen una técnica similar pero
empleando un segmento de tubo de Dacron, refieren que el seg-
mento no debe ser demasiado alto, para evitar el acodamiento,
4-5mm suele ser suficiente para permitir la libre apertura de los
velos protésicos. Comentan ademas que ellos amplian la auricula
izquierda con un parche de pericardio heterélogo para evitar
problemas en el retorno sanguineo de las venas pulmonares.
Otra ventaja que refieren respecto a esta técnica es el hecho de
que la prétesis queda dentro de la auricula izquierda, por lo que
no hay riesgo de obstruccién en el tracto de salida del ventriculo
izquierdo. Empleando esta técnica quirdrgica, que ellos denomi-
nan «técnica de chimenea» han presentado buenos resultados,
aunque en el articulo describen que solo lo han llevado a cabo en
pacientes con peso superior a 12 kg de peso, y un anillo valvular
mitral de 13 mm, pero creen que seria posible llevar a cabo esta
cirugia en pacientes de menor peso, y con anillos valvulares mas
pequefios'?.

3) Translocacién supraanular de la porcién posterior de la préte-
sis mecanica. Moon et al., describen cdmo realizan esta técnica
en 18 pacientes menores de un afio de edad, empleando una
prétesis mecanica ATS Advanced Performance (ATS AP) de
16 mm (ATS Medical, Inc, Minneapolis, MN, EE. UU.), obteniendo
adecuados resultados. La prétesis se sutura al anillo valvular,
excepto la parte posterior que se implanta a nivel supraanular?.
Parece que utilizando esta técnica podrian disminuir algunos de
los riesgos asociados al implante de una prétesis en posicion
supraanular completa, como seria la obstruccién de las venas
pulmonares, o la hipertensién pulmonar precoz secundaria a la
reduccién del volumen y compliancia de la auricula izquierda! -2,
entre otros.

Comentar que, las venas pulmonares no solo pueden verse afec-
tadas por el posicionamiento de la prétesis en posicion supraanular,
sino que si se requiere mas de una cirugia (por ejemplo, recambio de
protesis), puede desarrollarse una excesiva respuesta inflamatoria
en la auricula izquierda, que conlleve el engrosamiento y fibrosis
del tejido cerca de la prétesis, lo que puede acabar afectando a los
orificios de las venas pulmonares?.

A pesar de que diferentes autores han reportado resultados
razonables con la implantaciéon de prétesis mecanica en posi-
cién supraanular en este grupo de pacientes®19-12 se han descrito
numerosas complicaciones especificas, y una tasa elevada de mor-
talidad, especificamente cuando la relacién tamaifio de la prétesis
(mm) y el peso del paciente (kg) es superior a 2.

b) Vilvula biologica sobre stent

- La prétesis Mélody (Melody®), vena yugular montada sobre
un stent!*?>, actualmente, parece la opcién preferida en aquellos
anillos mitrales con un tamaiio inferior a 15 mm, pero no se trata de
una opcién definitiva, ya que los pacientes requeriran en el futuro
el reemplazo valvular por una prétesis mecanica’.

Esta opcién ha presentado resultados prometedores'#13, y tiene
como ventajas presentar un adecuado indice de area de orifi-
cio efectivo®, y ser potencialmente ampliable mediante dilatacién
percutdnea conforme el paciente crece, ademdas de no necesitar
anticoagulacion'?.
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El equipo de Boston describe la técnica de implante en posicién
mitral, asi como una serie de modificaciones que pueden realizarse
en el dispositivo para adecuarlo a las caracteristicas anatémicas del
paciente. Los dos objetivos fundamentales de las modificaciones
que describen son: facilitar el implante quiridrgico de la protesis, y
minimizar el riesgo de obstruccién del tracto de salida del ventri-
culo izquierdo, ya que este modelo de prétesis esta disefiado para
ser implantado en el tracto de salida del ventriculo derecho, por ello
caracteristicas como, la longitud del dispositivo (aproximadamente
2,3-2,5 cm),y carecer de anillo de sutura, son menos favorables para
su implante en posicién mitral*>,

Para anclar la prétesis al anillo valvular mitral, y ademas dismi-
nuir el riesgo de fugas perivalvulares, describen el empleo de un
anillo de pericardio bovino (refieren que pueden emplearse otros
materiales como pericardio autélogo, PTFE. ..), que posicionaran
a nivel medio del dispositivo, y que posteriormente sera sutu-
rado al anillo mitral nativo®. Este anillo no debe colocarse en los
pacientes con un diametro anular<12 mm, ya que impedira una
adecuada visualizacién®. Para evitar la protrusién del dispositivo
en el tracto de salida del ventriculo izquierdo, comentan la posibi-
lidad de recortar la prétesis, ademds aconsejan preservar, cuando
es posible, parte del aparato subvalvular mitral anterior, para pre-
venir la desviacién de la prétesis dentro del tracto de salida del
ventriculo izquierdo, y conseguir ampliar la distancia entre la pré-
tesis y el tracto de salida del ventriculo izquierdo, especialmente
importante en los pacientes con un canal auriculoventricular. Tam-
bién, seria necesario fijar con un punto el aspecto distal de la
prétesis al endocardio, en la pared posteroinferior del ventriculo
izquierdo, para evitar su inclinacién durante la sistole ventricular.
En neonatos, especialmente en pacientes con hipoplasia del ven-
triculo izquierdo, se puede realizar una dilatacién «cénica» de la
protesis, empleando un balén mas pequefio para el extremo distal
(ventricular), y otro balén de mayor tamafio a nivel del extremo
proximal de la prétesis, con la intencién de minimizar la posibili-
dad de obstruccién del tracto de salida del ventriculo izquierdo*>.
Para disminuir el riesgo de lesién del tejido de conduccién y de la
arteria coronaria, al desplegar la prétesis, se debe dejar un reborde
de velo a lo largo de todo el anillo, y para prevenir los leaks
perivalvulares, tras suturar el anillo que hemos creado al anillo
nativo, y expandir la prétesis, podemos dar una segunda sutura en
«bolsa de tabaco» a nivel de la pared auricular adyacente al anillo
mitral®.

Otro aspecto a tener en cuenta, es el hecho de que un sobredi-
mensionamiento de la prétesis aumenta el riesgo de obstrucciéon
del tracto de salida del ventriculo izquierdo, compresién corona-
ria y alteracion del tejido de conduccién. De la misma forma que,
un infradimensionamiento tiene riesgo de leak perivalvular y de
inestabilidad de la prétesis®.

El equipo de Boston, a la hora de seleccionar el tamafo del
balén con el que expandir la prétesis, han obtenido buenos resulta-
dos empleando la formula de: dimensién anteroposterior del anillo
mitral (en mm, medido por ecocardiografia)+un milimetro*°.

- Chai et al., han descrito los primeros casos en los que se
ha empleado la valvula Edwards Sapiens 3 (Edwards Lifesciences,
Irvine, California) en posicién mitral. Se trata de una valvula biol6-
gica de pericardio bovino montada sobre un stent, que utilizaron
de manera exitosa en dos pacientes de 4,5 y 5 kg. Refieren que
esta protesis puede tener potenciales ventajas frente a la prétesis
Melody, destacando el hecho de que es un dispositivo mas corto,
lo que reduce el riesgo de obstruccion del tracto de salida del ven-
triculo izquierdo, y de las venas pulmonares. Ademas, esta prétesis
tiene un «faldén» de tejido alrededor de la base de la valvula, lo
que facilita que aseguremos con sutura la proétesis al anillo valvu-
lar, y ayuda a evitar los leaks perivalvulares. Permite, al igual que
la prétesis Melody, dilataciones percutaneas progresivas conforme
aumente el gradiente trasvalvular'4.
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¢) Reemplazo valvular mitral con conducto biolégico en posicion
intraanular

Brizard et al., describen la implantacién de un conducto Con-
tegra (Contegra, Medtronic, Inc, Minneapolis, Minn) en posicién
intraanular con buenos resultados a corto plazo'#, pero seria nece-
sario un seguimiento mas largo, y mayor niimero de pacientes para
sacar conclusiones. Basandonos en la técnica quirtrgica descrita
por Brizard et al., destacamos los siguientes aspectos: al realizar
la reseccion de la valvula mitral, es necesario preservar los mas-
culos papilares. El conducto debe recortarse para dar lugar a tres
pilares comisurales, dos de ellos se implantaran a nivel de los mas-
culos papilares, y el tercero se orientara hacia el tracto de salida
del ventriculo izquierdo, implantandolo en la pared posterior del
ventriculo izquierdo con cuerdas de Gore-Tex. Por dltimo, la cir-
cunferencia del contegra se sutura al anillo valvular nativo',

Esta técnica tiene como objetivo permitir el crecimiento del
anillo valvular nativo, dilatando progresivamente el conducto de
manera percutanea, hasta alcanzar el tamafio necesario para poder
implantar una prétesis mecanica. En el caso clinico presentado
por los autores, el aumento de gradiente durante el seguimiento
se relacioné con el crecimiento del paciente, pero también con
la retraccién a nivel de la sutura, siendo efectivo el tratamiento
percutaneo'®.

d) Vilvulas cilindricas

Algunos autores han reportado casos clinicos en los que el
reemplazo valvular mitral en pacientes pediatricos se llevé a cabo
mediante el implante de una valvula cilindrica de pericardio u otro
material.

- Cua et al.,, reportaron un caso en el que se emple6 pericar-
dio bovino descelularizado (CardioCel Neo®, Admedus, Australia)
para la creacién del cilindro, el extremo distal se une a los muscu-
los papilares empleando sutura de Gore-Tex apoyada en parche de
pericardio, y el extremo proximal del cilindro es suturado al anillo
mitral. A los 19 meses de seguimiento el paciente se encuentra en
buena situacién clinica, con insuficiencia mitral trivial y estenosis
ligera'®.

- Murala et al., han publicado el uso de vélvulas cilindricas
en este grupo de pacientes, pero empleando para su construccién
CorMatrix (CorMatrix Cardiovascular Inc, Roswell, Ga), se trata de
tejido de submucosa de intestino delgado porcino. El paciente en
el que se empled esta técnica, a los 9 meses de la intervencion,
presenta una insuficiencia mitral ligera, y un gradiente medio de
5mmHg!”.

- Bibevski et al., también han reportado la construccién de
una valvula cilindrica con parche porcino Matrix extracelular (Cor
Matrix), ellos recortan el extremo que unen a los misculos papila-
res de forma que queden unos vértices, no muy pronunciados, que
seran los que se unan con un punto a cada musculo papilar. Refieren,
que si nos encontramos con un musculo papilar friable, podemos
unir la valvula directamente a la pared del ventriculo izquierdo con
un punto transmural apoyado en pledget!8.

Entre las ventajas que presentan estas valvulas cilindricas des-
tacamos que pueden construirse con el tamafio que requiera el
paciente, no se trata de una valvula rigida, por lo que evita la posible
compresién de estructuras adyacentes como el sistema de conduc-
cién, y su extraccién en una posterior cirugia es facil. Al unirse el
cilindro valvular a los misculos papilares, previene la obstruccién
del tracto de salida del ventriculo izquierdo, y esta unién man-
tiene la continuidad anular-papilar, lo que basandose en lo que
se sabe de los pacientes adultos sometidos a reemplazo valvular
mitral, mejora la funcién postoperatoria del ventriculo izquierdo,
las dimensiones de la camara cardiaca, y el estrés de la pared, lo
que es especialmente importante en los corazones jévenes en des-
arrollo. Otra ventaja seria que no requieren anticoagulacién'®.

Estudios dirigidos a valorar la durabilidad y la integridad se este
tipo de valvulas, son necesarios para poder recomendar su uso.
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e) Reemplazo valvular mitral con autoinjerto pulmonar (procedi-
miento de Ross Il):

El procedimiento Ross II, consiste en el reemplazo de la val-
vula mitral por un autoinjerto pulmonar, introducido dentro de una
proétesis tubular de Dacron' 1920, El extremo distal de la prétesis
tubular con el autoinjerto en su interior se sutura al anillo nativo
mitral, y si se realiza la técnica «Top Hat», se suturara un collar de
pericardio al extremo proximal de la prétesis tubular, el cual se
cosera a la pared de la auricula izquierda, evitando los orificios de
las venas pulmonares'®.

El autoinjerto pulmonar se ha empleado como sustituto de
la valvula adrtica con muy buenos resultados (procedimiento
Ross 1)'921 lo que ha hecho pensar que en posicién mitral serd
capaz de soportar adecuadamente las altas presiones del cora-
z6n izquierdo'?. No requiere anticoagulacién crénica y ademas, al
tratarse de tejido autélogo, no degenera y por ello puede ser un
potencial sustituto de la valvula mitral a largo plazo?!.

Entre las ventajas que presenta este procedimiento, podemos
destacar las siguientes: esta técnica preserva la continuidad entre
la valvula mitral y el ventriculo izquierdo, ya que se intenta conser-
var todo lo posible el aparato subvalvular mitral, manteniendo la
mayoria de las cuerdas anteriores y posteriores. La protesis tubu-
lar de Dacron actia como soporte externo, eliminando la posible
dilatacién del autoinjerto?!, y dado que el tubo de Dacron y el
autoinjerto no necesitan ser del mismo tamaio, sino que el auto-
injerto sera de menor tamafio que el tubo de Dacron, permitira el
movimiento de los senos pulmonares durante la sistole, situacién
mas fisiolégica’®2!. Al suturarse la prétesis tubular con el auto-
injerto, directamente al anillo nativo mitral, se evita el riesgo de
obstruccién del tracto de salida del ventriculo izquierdo?!.

Pero también se han descritos diferentes limitaciones del proce-
dimiento de Ross II, siendo una de las mas importantes su limitado
potencial de crecimiento, ya que el autoinjerto no puede crecer mas
alla del diametro de la prétesis tubular de Dacron?!. Para superar
este inconveniente Kabbani et al., describen la realizacién de una
incisién longitudinal a lo largo de toda la altura de la prétesis tubu-
lar, dejando asi una hendidura, con la esperanza de que permita el
crecimiento?2.

Los pacientes deben ser cuidadosamente seleccionados para
este procedimiento, en general son excluidos aquellos con: enfer-
medad aértica significativa; endocarditis; hipertensiéon pulmonar
severa; calcificacién mitral severa; disfuncién severa de ventri-
culo izquierdo; cirugia cardiaca previa o pericarditis (aumentan
la dificultad de la extraccién del autoinjerto pulmonar)'®. En los
pacientes con conectivopatias tampoco se recomienda realizar esta
técnica quirdrgica, ya que se ha observado insuficiencia del autoin-
jerto debida a desérdenes del tejido conectivo?!.

Diferentes autores han descrito una serie de modificaciones con
el objetivo de superar las limitaciones y complicaciones que pueden
aparecer con la técnica clasica.

- Entre ellos se encuentra el grupo de Kabbani et al., en cuyo
articulo describe el empleo de una proétesis tubular de Dacron de
mayor firmeza, ya que no recomiendan el empleo de las prétesis
de Dacron de variedades contemporaneas blandas, o tratadas con
sellador, dado que son propensas a colapsarse durante la diastole,
y con ello pueden estenosar el conducto. Kabbani et al. para evi-
tar el contacto de la prétesis tubular directamente con el torrente
sanguineo, lo que puede aumentar el riesgo de tromboembolismo al
tratarse de un material extrafio, recubren la prétesis tubular con un
parche de pericardio autélogo. Estos autores no emplean la técnica
«Top Hat» (collar de pericardio que une la prétesis tubular a la pared
delaauriculaizquierda), con el objetivo de prevenir complicaciones
como la disrupcién a nivel del collar que requiera reintervencion,
o aquellas derivadas del espacio muerto entre la prétesis tubular
y la pared auricular, lugar donde te6éricamente pueden formarse
trombos, y ademas si se produce una fuga perivalvular contribuir
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a la estenosis del conducto. Otra ventaja de no emplear la técnica
«Top Hat», es que facilita una reintervencién futura al no existir el
«nuevo suelo» de la auricula izquierda creado por el collar de peri-
cardio. Como hemos mencionado antes, en el articulo de Kabbani
et al., se describe la creacién de una incisién longitudinal a lo largo
de la prétesis tubular, para intentar permitir el crecimiento cuando
el paciente es un nifio?2. El equipo de Frigiola et al., reportan el
empleo de esta tltima modificacién de Kabbani, en dos pacientes
de 2,5y 6 meses de edad con buenos resultados, en ellos emplearon
como proétesis tubular un tubo de Gore-Tex armado?3.

- Yamagishi et al., en una paciente de 11 meses de edad en la
que llevan a cabo este procedimiento quirtirgico, emplean como
proétesis tubular un injerto de Gore-Tex (Gore-Tex; W. L. Gore &
Associates, Inc, Flagstaff, Arizona), al que afiaden un anillo de sutura
de PTFE que anastomosaran al anillo mitral nativo, lo colocaran
mas o menos a nivel medio de la prétesis tubular, de forma que
no sobresalga en exceso ni a nivel de la auricula izquierda, ni del
ventriculo izquierdo?*.

- Kumar et al., describen el recubrimiento del autoinjerto por un
stent recubierto de teflén no poroso. El stent se recortara de forma
que los senos del autoinjerto queden intactos y libres, permitiendo
una funcién valvular fisiol6gica, y al estar cubierto por teflén no
poroso, el stent no entra en contacto con el torrente sanguineo,
evitando las complicaciones que ello podria suponer?>.

Los resultados publicados sobre este tipo de intervencién
(Ross II) son aceptables, pero la mayoria de los pacientes de las
series publicadas son pacientes pediatricos mayores o adultos
jovenes?6-28 por ello pensamos que debemos ser prudentes a la
hora de valorar esta cirugia en otros grupos de pacientes pediatri-
Cos.

f) Ampliacién anular y subvalvular para acomodar una prétesis
mecdnica en posicion mitral:

El equipo de San Antonio (Texas), ha descrito el caso clinico
de un paciente de 6 meses de edad, en el que tras dos intentos
fallidos de reparacién valvular mitral, se decidié llevar a cabo la
técnica de ampliacién anular y subvalvular para acomodar asi una
proétesis mecanica en posicién mitral a nivel anular, ya que tras
evaluar el tamafio del anillo, solo era posible implantar una pré-
tesis mecanica de 16 mm en posicién supraanular, y con riesgo
de obstruccién de las valvas protésicas. Con esta técnica implan-
taron una prétesis mecanica de 20mm en posicién anular, la
ventriculotomia posterior izquierda la cubrieron con un parche
de Gore-Tex. A los cinco afios de seguimiento los resultados son
satisfactorios?®.

Para aplicar esta técnica quirdrgica, el patrén coronario debe ser
favorable, y estudiado prequirtirgicamente e intraoperatoriamente,
ya que debemos comprobar que la zona donde vamos a realizar la
ampliacién esté desprovista de arterias coronarias, y en particular,
la ausencia de distribucion de la arteria coronaria circunfleja a este
nivel?°.

g) Homoinjertos valvulares

No son una adecuada opcién en la poblacién pediatrica, ya que
presentan una degeneraciéon progresiva, y con ello una duracién
muy limitada?!.

Comentarios

Hemos descrito las opciones de tratamiento que podemos
encontrar en la literatura, algunas de ellas descritas como casos
clinicos de uno o dos pacientes, o series con un pequefio tamafio
muestral, lo que dificulta sacar conclusiones claras.

Basandonos en lo anteriormente comentado en el articulo, y
en un esquema de decisién descrito por el equipo de Melbourne!,
podriamos considerar que ante un anillo valvular mitral entre 15-
16 mm la opcién mas adecuada seria intentar el implante de una



C.A. Gotor-Pérez, F. Serrano-Martinez, A. Vazquez-Sdnchez et al.

Cirugia Cardiovascular 31 (2024) 72-77

PATOLOGIA VALVULAR MITRAL CON INDICACION QUIRURGICA
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Figura 1. Esquema de decisién basado en el tamaiio del anillo mitral.

proétesis mecanica en posicién intraanular, ya que las prétesis en
posicion supraanular no deben recomendarse ampliamente por el
alto porcentaje de complicaciones que presentan. Cuando el ani-
llo valvular mitral se encuentra entre 12-15 mm, posiblemente la
opcién que esta mostrando mejores resultados sea el implante de
una valvula biolégica sobre stent, en concreto la mas estudiada es
la prétesis Melody. En neonatos muy pequefios cuyo anillo valvular
tiene un tamaio inferior a los 12 mm (entre 8-12 mm), las opciones
son limitadas y complejas, ya que no hay grandes series en las que
poder apoyar la decisién, si decidimos optar por la via biventricu-
lar, puede valorarse el implante de un conducto biolégico valvulado
intraanular, por ejemplo un Contegra, o bien, construir una valvula
cilindrica a medida. En la figura 1 podemos observar un esquema
de decisién basado en lo que hemos descrito.

El procedimiento de Ross Il creemos que es dificil recomendarlo
en pacientes pediatricos pequefios, ya que como hemos comentado
previamente, no hay datos suficientes al respecto. A pesar de ello,
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nos parece interesante que se conozca la posibilidad de realizar esta
cirugia (Ross II), al igual que el procedimiento de ampliacién anular
y subvalvular, llevado a cabo por el grupo de San Antonio (Texas), ya
que nunca se sabe los escenarios en los que podemos encontrarnos
como cirujanos.

Por tanto, la eleccién de uno u otro tratamiento, dependera
de diversos factores, fundamentalmente, las caracteristicas ana-
témicas del paciente, la experiencia del cirujano con las distintas
técnicas, y los recursos disponibles.
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