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Resumen

Introduccién: Laobtencion de lavelocidad precoz diéstélica del anillo mitral mediante Doppler tisular (€')
se recomienda como evaluacion de rutina en el estudio de la funcién diastdlica ventricular, en base a que
reflejalarelgacion en su direccion longitudinal. El Strain Rate (SR) diastélico longitudinal proporciona
informacién muy sensible de larelgjacién ventricular, aunque todavia estan por establecerse definitivamente
los valores de normalidad.

Objetivos. Confirmar si e SR diastélico longitudinal medido en € anillo mitral anivel lateral y septal reflgja
larelajacion ventricular correlaciondndolo con lavelocidad €' en dichos puntos. Determinar €l valor de SR
diastélico que mejor predice unarelgjacion normal del ventriculo izquierdo (V1) definida por € septal >

6 cm/sy €' lateral > 7 cm/s.

M étodos: Seincluyeron 29 pacientes consecutivos (edad media 66 + 13 afos, 52% varones) referidos para
estudio ecocardiogréfico en nuestro hospital alos que se le realizd un estudio ecocardiografico completo, con
medidas en modo M, funcion sistélicay funcién diastélica mediante doppler pulsado mitral. El andlisis por
Doppler tisular y SR fue grabado y analizado "off line" usando €l EchoPAC PC (GE Healthcare UK-Ltd). Se
midio la€ en el anillo mitral en su porcion lateral y medial, el SR diastdlico también fue determinado en
ambos puntos. Se cal cularon ademas sus val ores medios para cada paciente.

Resultados: Lavelocidad € lateral (media8,1+ 2 cm/s) y Iaveloudad € septal (7+1,8 cm/s) se
correlacionaron linealmente con € SR diastdlico lateral (1,4+ 0,4 s ) y septal (1,3+04 s ) (r=0,66, p
0,0001yr=0,6,p 0,001, respectlvamente) Losvaores medios (lateral + septal/2) de€ (7,5+1,8cm/s) y
SR diastdlico (1, 36 +04s ) también se correlacionaron de formalineal (r = 0,65, p 0,0001). Un valor de
SR lateral > 1,28 s predlce unarelgjacion normal del VI en dicha zona (definida como € lateral > 7 cm/s)
con una sensibilidad (S) del 74% y una especificidad (E) del 43%. El valor de SR septal para una €' septal >
6 cm/sesde 1,12 s 1 con una S del 89% y una E del 62%.

Conclusiones: El SR diastélico determinado por doppler tisular se correlacionade formalineal y
significativa con la € medidaen los segmentos lateral y septal del anillo mitral. Los puntos de corte de SR
diastélico de 1,28 s1lanive lateral ydel,12 s1anive septal predicen unarelgacion ventricular izquierda
normal con unabuena S.



