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Resumen

Introduccién: Un tercio de los pacientes con estenosis adrtica severa sometido arecambio vavular
quirurgico se asocia a enfermedad coronaria (EC), incrementandose €l riesgo de la cirugia. El implante
valvular adrtico transcatéter (TAVI) haemergido como tratamiento alternativo paralos pacientes con
estenosis adrtica severay alto riesgo quirdrgico. Sin embargo, se conoce poco € efecto de la enfermedad
coronaria en estos pacientes. El objetivo de este estudio fue conocer la prevalenciay €l impacto que presenta
la enfermedad coronaria en |os pacientes sometidos al implante valvular percutaneo.

M étodos: Entre abril de2008 y diciembre de 2013 se trataron 372 pacientes con estenosis adrtica severay
sintomatica, con alto riesgo quirdrgico, con la prétesis adrtica percutanea CoreValve. A todos |os pacientes se
les realiz6 una coronariografia previa.

Resultados: Un total de 150 pacientes (40,3%) tenian enfermedad coronaria. En 95 pacientes se habia
realizado ICP, en 23, CABG y en 8, ambas técnicas. La revascularizacion habia sido completa en 64,6%. Los
pacientes con EC se caracterizaron por presentar mayor disfuncion ventricular que los pacientes sin EC
(24,8% vs 12,6%, p = 0,002) y predominio de varones (55% vs 31,8%, p 0,001). La ocurrenciade IAM
periprocedimiento fue del 1,1%. Tras un seguimiento medio de 26 + 17 meses, hubo una ligera mayor
mortalidad en los pacientes con EC (22,7% vs 15,3%, p = 0,072) y menor mortalidad para los pacientes con
revascul arizacion completa frente a parcial, 15,9% vs 31,1%, OR = 0,417 (0,176-0,992), p = 0,044.

Conclusiones: La prevalencia de enfermedad coronaria en los pacientes sometidosa TAV|I, es alta. El tipo de
revascul arizacion parece influir de forma favorable en la supervivencia a medio-largo plazo.



