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Resumen

Introduccién y objetivos. El tratamiento percutaneo de las oclusiones coronarias cronicas (CTO) a menudo
precisa del implante de varios DES solapados. Un DES completamente bio-absorbible que de soporte al vaso
cuando sea preciso y desaparezca una vez solventado €l retroceso agudo y €l remodelado negativo podria
proporcionar en este escenario importantes ventgjas. Este registro tiene por objetivo evaluar la seguridad,
comportamiento y eficacia de esta nueva tecnologia, en el tratamiento exitoso de las CTOs.

M étodos: Estudio prospectivo, con inclusion consecutiva de pacientes en |os que se implanté DES
completamente bio-absorbibles, tras |a apertura exitosa de una CTO. A todos | os pacientes se les realiza
TCMD. En todos los casos se predilata lalesion con bal ones progresivamente mayoresy guiado por 1IVUS.

El resultado final inmediato se analiza mediante tomografia de coherencia dptica (OCT). Asimismo serediza
un control angiografico con OCT alos 12 mesesy nuevo TCMD alos 18 meses posprocedimiento.

Resultados: Se han incluido 10 pacientes, con edad media de 66,5 + 8,8 afos, 80% eran varonesy 30%
diabéticos. Lalongitud mediade laCTO fue de 18,4 mm (3-50) y de lalesion de 35,6 mm (12-60). Se
trataron todo tipo de CTOs (10) (Clasificacion J-CTO score): desde faciles (5) a casos de complgjidad
intermedia (3) o muy dificil (2). En lamayoria (90%) se realiz6 una estrategia anterograda. La longitud
media de stents implantados fue de 52,8 mm (28-102), 2,10 stents por paciente (1-4). El implante fue exitoso
en el 100%. En todos los casos € stent cubri6 ramas laterales de entre 1,5y 2,3 mm, 6 con enfermedad ostial
de més del 50%, sin objetivar mayor afectacion tras su implante. El didmetro minimo luminal y la estenosis
minimaresidual intrastent fueron por OCT de 2,7 £ 0,6 mm y 8,7% respectivamente, sin evidenciar
disecciones ni malaposicion final significativa. No se detect6 ningun evento adverso intra-hospitalario ni a
mes de seguimiento completado en 9 de los 10 casos.

Figura. Ejemplo de oclusion crénica tratada con 3 stents completamente bio-absorbibles.

Conclusiones: Se presentala Unica serie descrita sobre el implante de varios DES compl etamente bio-
absorbibles solapados para el tratamiento de CTOs. Se trata de un procedimiento seguro y eficaz a corto
plazo. Se recomienda guiar estos procedimientos por 1VUS. Se espera poder ofrecer la serie completa de 20
pacientes con un seguimiento medio de 3-6 meses con OCT paralafechadel congreso.



