Rev Esp Cardiol. 2010;63 Supl 3: 37

Revista Espaiiola de Cardiologia

4022-2. VALVULA AORTICA BICUSPIDE Y DILATACION DE AORTA
ASCENDENTE: ASOCIACION FRECUENTE TAMBIEN EN NUESTRA POBLACION

M. Isabel Rodriguez Bailén, Juan Robledo Carmona, Manuel Jiménez Navarro, Angel Montiel Trujillo, Eduardo Morillo Velarde
Pérez, José Manuel Garcia Pinilla, Eloy Carlos Rueda Calle, Eduardo de Teresa Galvan, Hospital Clinico Universitario Virgen dela
Victoria, Maaga.

Resumen

Antecedentesy objetivos. La asociacion de valvula aortica bicuspide (VAB) con dilatacion de aorta
ascendente (DAA) es conocida pero no bien definida. Para conocer |arealidad de este problema en nuestro
medio, en 2009 iniciamos un programa de estudio y seguimiento delaVAB.

M étodos: En los pacientes (p) remitidos para ecocardiografia que presentan VAB se tomaron imagenes
especificas de aortay se midieron didmetros de zona sinusal (DS), unién sinotubular y aortatubular (DT),
indexados en relacion ala superficie corporal. Comparamoslos DSy DT de estos P con los de 103 controles
ganos Investigamos factores predictores de dilatacién, definiendo ésta como DS > 2,1 cm/m? y DT >2cm/m

Resultados: Seidentificaron 77 p con VAB con edad 43 £ 17 afios, 38 % mujeres, antecedentes de
coartacion en 10 (corregidaen 9), HTA en 10y presencia de valvulopatia adrtica mayor que leve en 47

(57 %). En los pacientes con VAB, los DSy DT fueron significativamente maﬁ/ores gue en los controles. DS
1,85+ 0,37 vs 1,58 + 0,17 cm/m?, p<0,0001y DT 2,01 £ 0,52 vs 1,52 cm/m~, p < 0,0001. El 39 % delosp
con BAV present6 dilatacion tubular, con afectacion simultéanea de zona si nusal en 12 casos (15,6 %) y
exclusivade sinusal en 4 P (5,2 %). De los posibles predictores de dilatacion analizados (edad, sexo, historia
de coartacion, HTA y valvulopatia mayor que leve) sdlo laedad predice dilatacion del DT con OR 1,056
(1,006-1,108); p = 0,027 y considerando una edad > 60 afios como predictor de dilatacion se obtiene una OR
de 4,29.

Conclusiones: 1) Encontramos dilatacion de aortaen €l 44,2 % de los p de nuestra serie, con localizacion
preferente en zona tubular. 2) Solo la edad parece ser factor predictor de dilatacion, 1o que puede ser Util para
plantear estrategias de seguimiento en estos pacientes.



