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Resumen

Introduccion: El tamafio del anillo adrtico (AA) medido por ecografia es fundamental en la seleccion del
tamarfio del dispositivo a utilizar para el tratamiento percutaneo de la estenosis adrtica. No esta aln
estandarizado s esta medicion debe realizarse por ETT o por ETE.

Objetivos: Andlizar ladiferenciaen lamedidadel AA por ETTy ETE.

M étodos: Revision retrospectiva de 50 pacientes (P) sometidos aimplante percutaneo de prétesis adrtica en
nuestro centro. Evaluamos la concordancia del tamafio del AA medido por ETT y ETE mediante gréficos de
Bland-Altman, y e porcentaje de pacientes en los que la discordancia entre estas medidas condicionariala
seleccion de un tamafio de protesis diferente. Andlisis con SPSS 15.0.

Resultados: Media+ DE del AA por ETT, ETE, y deladiferenciaentre ambos: 22,0+ 1,6, 22,7+ 1,7y
—0,7 = 1,0 mm, respectivamente. La medida por ETE fue mayoritariamente superior que por ETT. Al 31,6 %
y a 20,0 % de los P alos que les corresponde una protesis pequefia de CoreValve o de Edwards por ETT
segun las guias de | os fabricantes (anillo hasta 23 y 21 mm, respectivamente), les corresponde una protesis
grande segun el ETE.

Conclusiones: Hay frecuentes discrepancias en lamedidadel AA por ETT y por ETE. Para homogeneizar
las intervenciones es necesario definir adecuadamente la técnica de imagen a usar y los criterios de seleccion
de cada una de |as prétesis percutaneas disponibles.



