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Resumen

Objetivos. Evaluar laincidencia, latrascendencia clinicay lamortalidad de |os tumores cardiacos desde
2009 a 2013 en un centro de tercer nivel.

M étodos: Durante 5 afios estudiamos pacientes mayores de 18 afios con diagndstico ecocardiografico de
masa cardiaca primaria, por lo cual se derivan a servicio de Cardiologia del Centro de Referencia.

Resultados: Obtenemos 26 pacientes con el diagnéstico de masa cardiaca a estudio. EI 92% de | os pacientes
presentaron tumoraciones benignas, siendo mayoritariamente mixomas cardiacos (79% de los tumores
benignos), con predominio en auriculaizquierda; 8,5% de los pacientes fueron diagnosticados de
fibroelastoma, y € resto de los tumores benignos 12,5% fallecieron por causas no cardiol 6gicas sin completar
estudio de lamasa cardiaca. De los 26 pacientes, 2 de ellos presentaron masa cardiaca con signos
ecocardiograficos de malignidad que se confirmo tras la realizacion de biopsia endocardica: sarcoma
cardiaco de células fusiformes de bajo grado de malignidad y angiosarcoma de alto grado, respectivamente.
El 100% de los tumores benignos fueron resecados por el servicio de Cirugia Cardiovascular con éxito,
obteniendo una supervivenciadel 100%. De los dos malignos, uno de ellos fue diagnosticado en un varon de
22 afos que fallecid alos 12 meses del diagnostico, tras larealizacion de lareseccion parcial delamasay la
aplicacion de 8 ciclos de quimioterapia (gemcitabina, docetaxel) por parte del Servicio de Oncologia. El otro
tumor maligno fue diagnosticado en unamujer de 71 afios en estadio 1V y se produjo €l fallecimiento alos 2
meses del diagndstico ecocardiografico.

ETE en proyeccion 4 camaras, angiosarcoma cardiaco.

Conclusiones: Los tumores cardiacos primarios son una enfermedad de baja prevalencia (0,1%), sin
embargo su pronostico, manegjo clinico e historia natural los permite clasificar en benignosy malignos. Los
tumores benignos, son mas frecuentes (75% en poblacién general) y tienen un pronéstico muy favorable
mediante su reseccioén quirdrgica; sin embargo |os tumores malignos, tienen una mortalidad muy elevada por
su gran infiltracion tumoral miocardicay su extension metastasica en el momento del diagnéstico.



