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Resumen

Introduccién y objetivos. La afectacion cardiacaen laamiloidosis AL (AC-AL) se asocia a una peor
evolucién clinicaen presencia de disfuncién del ventriculo izquierdo (V1) o derrame pericardico. Sin
embargo, estas alteraciones aparecen tardiamente por lo seria Gtil identificar nuevos parametros que permitan
detectar de forma més precoz a aquellos pacientes con peor prondstico. El objetivo fue determinar si los
pardmetros de funcién sistélicadel VI y del ventriculo derecho (VD) medidos mediante strain longitudinal
(SL) proporcionan informacion prondstica en nuestra cohorte de pacientes con AC-AL.

M étodos:. Incluimos retrospectivamente 39 pacientes con AC-AL. En el primer ecocardiograma al
diagnostico se analizo €l SL por speckle-tracking”en 12 segmentos del VI (en 2y 4 cAmaras) y en 6
segmentos del VD (en 4 camaras) asi como parametros ecocardiogréficos clésicos para valorar lafuncion de
ambos ventriculos. El objetivo primario fue un combinado de muerte o trasplante cardiaco (TxC).

Resultados: Después de una mediana de seguimiento de 317 dias (rango |C 66-1048) se produjeron 16
eventos (12 muertesy 4 TxC). El SL de lapared libre y de los segmentos basales del VD fueron los

principal es factores prondsticos con un punto de corte de 12% y 6,5% respectivamente (fig.). Los parametros
clésicos asociados con peor prondstico fueron la presencia de derrame pericardico y los bajos valores de
TAPSE y de onda sistolica por doppler tisular (DTI) del anillo tricuspideo lateral (tabla).

Curvas de supervivencia en pacientes con amiloidosis AL seguin su valor de strain del ventriculo derecho
(SVD) y strain del ventriculo derecho basal (SVD basal).

Parametros prondsticos ecocardiograficos en pacientes con amiloidosis AL

Ondasistolicapor |SLG [SL pared SLG [SL Derrame
;I'r/:rlr::)s E DTI tricuspidea VD  |libreVD \S/I‘thiil VI basal I(ZO/E;/I pericardico
|ateral (cm/sg) %) (%) Py M) Y (%)




Superv sin (16,1 + 119:1157+ |88+ |82+49+ 549+
eventos 35  [O°E27 31 38 31 Bl 36 97 [0
Muerteo 133+ 87+ 11t 64+ 76+ 44+ 481+
trasplante 32 LS 29 27 21 P9 R4 52 O3
p 0014 (0,006 0026 0004 0032 NS NS NS 002

V1. ventriculo izquierdo; VD: ventriculo derecho; SL: strain longitudinal; SLG: strain longitudinal global;
FEVI: fraccidn de eyeccion del ventriculo izquierdo;DTI: doppler tisular.

Conclusiones: En los pacientes con AC-AL, lareduccion del SL de lapared libre y de los segmentos basales
del VD podrian ser importantes predictores prondsticos precoces aportando informacién complementaria al
resto de marcadores clésicos ecocardiograficos, clinicosy analiticos. Ademés, probablemente podria
identificar a aquellos pacientes que se beneficien de un tratamiento mas precoz o de terapias mas agresivas en
el momento del diagndstico.



