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Resumen

Introduccién y objetivos. El tratamiento con stent de la coartacion de aorta (COA) esuna dlternativaala
cirugia. Sin embargo, existen caracteristicas de la anatomia nativa 0 cambios en la misma durante su
evolucion alo largo de lavida que pueden modificar las condiciones del tratamiento, sea quirdrgico o
percuténeo. Nuestro objetivo es analizar el resultado alargo plazo del tratamiento con stent de estas lesiones
complgjas.

M étodos: Realizamos un estudio retrospectivo de nuestra experiencia en el tratamiento percutdneo durante
20 afos, analizando los casos considerados como coartacién de aorta compleja (COAC, n = 59) desde
noviembre 1993 hasta julio 2013.

Resultados: el 61% de los pacientes (36 pacientes, edad media 26 + 17 afios) presentaban una COAC nativa,
mientras el 39% restante presentaban procedi mientos terapéuticos previos (tiempo medio desde el primer
tratamiento 9 £ 9 afnos). Fueron consideradas condiciones adversas paratratamiento y por tanto como COAC:
1) interrupcion completadel arco adrtico (10 casos, tipo A en 9 casosy tipo B en 1, seguin la clasificaciéon de
Celoriay Patton, longitud mediainterrupcion 9 £ 11 mm); 2) aneurisma asociado a la coartacion (17 casos, 7
sobre COA nativa, 3 con cirugia previay 7 con tratamiento percutaneo previo); 3) estenosis compleja (30
pacientes, 12 casos por longitud > 45mm, 3 casos por tortuosidad anatdmica, 13 casos por involucrar una
rama lateral y 8 casos por su localizacién inusual); 4) necesidad de reexpansién o nuevo stent (21 pacientes,
con un tiempo medio de seguimiento hasta el segundo procedimiento de 13 + 4 afios). El 29% de ellos (17
pacientes) presentaban a menos dos de estas caracteristicas. Se consiguio éxito primario del tratamiento con
stent en todos, con solo un paciente fallecido (1,7%) alas 3 horas del procedimiento. El tiempo medio de
seguimiento es de 10 + 6 afios, solo 3 de ellos (5%) presentan un evento adverso en el seguimiento (muerte,
infarto de miocardio o nuevo tratamiento sobre COA) y 4 pacientes han precisado unaintervencion
quirdrgica sobre lavdvula adrtica. La probabilidad de supervivenciaalos 18 afios del tratamiento es del
91%.

Conclusiones: El tratamiento con stent de la coartacion de aorta es factible y seguro, a pesar de la presencia
de condiciones anatomicas adversas, y |0s buenos resultados iniciales se mantienen en el seguimiento.



