Rev Esp Cardiol. 2012;65 Supl 3: 262

Revista Espaiiola de Cardiologia

6000-217. RESULTADOS A MEDIO Y LARGO PLAZO DE LA CIRUGIA
REPARADORA EN LA INSUFICIENCIA MITRAL DE ETIOLOGIA NO
DEGENERATIVA

MariaA. Gutiérrez-Martin, Omar Argji Tiliani, Rafael Garciade laBorbolla Fernandez, Juan Galvez-Acebal, Antonio Castro-
Fernandez, Antonio Fernandez Gonzalez y José Miguel Barquero Aroca del Servicio de Cirugia Cardiovascular, Area del Corazon,
Unidad de Enfermedades Infecciosas y Servicio de Anestesia del Hospital Universitario Virgen Macarena, Sevilla.

Resumen

Introduccion: Si bien laeficaciay los buenos resultados alargo plazo de la cirugia de reparacion mitral en la
insuficiencia mitral degenerativa estén respaldados por una amplia experienciay bibliografia, en € caso de
patol ogias de otra indole (isquémica, infecciosay dilatada) carecemos de dicha evidencia.

M étodos: En los ultimos 10 afios, de los 225 pacientes intervenidos de reparacion mitral en nuestro servicio,
se han operado 21 casos de etiologia isquémica, otros 21 casos de origen endocarditico y 15 por
miocardiopatia dilatada no isquémica. Hemos analizado de forma retrospectiva estos 51 pacientes, con
revision clinicay ecocardiografica en el seguimiento para comparar 1os resultados a medio y largo plazo dela
cirugia reparadora en cada subgrupo.

Resultados: De los 51 pacientes intervenidos en estos 10 afios, solo 2 pacientes requirieron una sustitucion
valvular por fallo de la cirugia reparadora, ambos casos de origen endocarditico. Ha habido 6 casos de exitus
precoz (10,5%), 5 con etiologiaisquémicay 1 con miocardiopatia dilatada.

Conclusiones: Lasupervivenciaglobal esde un 78,9%, siendo de un 100% en los pacientes con
insuficiencia mitral por endocarditis. La mortalidad a 10 afios de origen cardiaco es de un 12,3%, mientras
gue por subgrupos es de un 23,8% en lainsuficiencia mitral de origen isquémico, de un 15,3% en €l caso de
lamiocardiopatia dilataday de un 0% en el grupo de endocarditis. De forma global, los resultados obtenidos
son favorables areadlizar cirugia reparadora mitral; siendo excepcionales en € caso de lainsuficiencia mitral
de origen endocarditico.



