Rev Esp Cardiol. 2019;72(Supl 1): 868

Revista Espaiiola de Cardiologia

6037-335. IMPLANTE DE TAVI EN MAY ORES DE 85 ANOS. EXPERIENCIA EN
NUESTRO CENTRO

Jestis Pefia Méellado, Ricardo Rivera Fernandez, Lorena Gonzadlez Camacho, Miriam Jiménez Fernandez, Vicente Alcalde Martinez y
Eduardo Molina Navarro, del Hospital Universitario Virgen de las Nieves, Granada.

Resumen

Introduccién y objetivos. El objetivo de este estudio es describir la experiencia en nuestro centro con
implante percutédneo de vavula adrtica (TAV1) en pacientes de edad muy avanzada, eficacia, mortalidad y
seguridad a corto y medio plazo.

M étodos: Estudio observacional prospectivo, de una serie monocéntrica de 374 pacientes sometidos a
implante de TAVI entre los afios 2010 y 2018 se seleccionaron aquellos de més de 85 afios (N = 51). Se
evaluaron caracteristicas basales de la poblacion, complicaciones derivadas del procedimiento y tasa de
mortalidad global y reingresos durante el primer afio.

Resultados: La edad mediafue 86 + 1,3 afios con un 51% de varones, EuroSCORE de 18,5 + 11,75, STS de
5,5 + 3,4 fraccién de eyeccion del ventricul o izquierdo media por ecocardiografia transtoracica fue 52,8% +
12%. El 76,5% se encontraba en clase funcional I11-1V delaNYHA. Presentaban diabetes mellitus el 33%,
hipertension 74,5%, dislipemia 41,2%, cardiopatiaisquémica 31,4% Yy FA 35,3%. 51% presentaban Charlson
? 6. Obtuvimos una tasa de éxito del implante del 89% 3 casos (6%) presentaron fuga periprotésica
cuantificada como moderada 2 como grave, y uno migracion protésica. Hubo una muerte intrahospitalaria
(fallo multiorganico) y 3 complicaciones mayores (5,8%) (2 pseudoaneurismasy 1 taponamiento resueltos).
La necesidad de implante de marcapasos definitivo fue del 27,4% (n = 14). Latasa de mortalidad global fue
de 19,6% en el primer afio. Latasa de reingresos por insuficiencia cardiaca fue del 14% en el primer afio. El
92,7% de los pacientes vivos @ afio presentaban NYHA I-11.

Conclusiones: En nuestra experiencia, el implante de TAVI es un procedimiento eficaz y seguro en
poblacion mayor de 85 afios, con altatasa de éxito y asociado a una mejoriaclinica significativaal afio.



