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Resumen

Introduccién y objetivos. Pese a que la estenosis adrtica (EA0) se ha descrito como causa de sincope, otras
etiologias pueden estar presentes. Pocos estudios han evaluado la etiologia del sincope en esta poblacion.
Nuestro objetivo fue evaluar la etiologia del sincope en pacientes con EAo grave.

M étodos: Realizamos un estudio observacional que incluyé atodos |los pacientes con diagndstico al dtade
sincopey EAo entre enero de 2010 y diciembre de 2017. Los pacientes fueron examinados por un equipo
multidisciplinario segun las guias de practica clinica actual es sobre sincope y valvulopatias de laESC, y
seguin las mismas, fue definida la causa del sincope.

Resultados: De 293 pacientes con € diagnostico de sincopey EAO0, 41 (13,9%) presentaron EAo graveen €l
momento del sincope (19 mujeres (46,3%), edad promedio 77 + 11 afios). Se encontrd una etiologia del
sincope definitiva o altamente probable en 25 pacientes (61%), en 22 durante la hospitalizacién inicial y en 3
de ellos en el seguimiento ambulatorio. Solo en 3 pacientes (7,3%) la EA0 se considerd la principal causa de
sincope, mientras que en otros casos la EAo fue solo un factor contribuyente. En 22 casos (88,0% de los
pacientes con diagnostico) el diagnostico se logré con lahistoriaclinicainicial, laexploracion fisica, e ECG
y lamonitorizacién del ECG por telemetria. La presenciaen € ECG de ingreso de un complejo QRS ancho
(43,4 frente a11,1%, p = 0,03) o cualquier grado de blogueo AV (33,3 frente a 0%, p 0,01) y un gradiente
aortico medio més bajo (48,27 + 12,0 frente a 64,78 + 16,5 mmHg, p 0,01) son predictores paralograr un
diagnastico etiol 6gico.

Etiologia del sincope en pacientes con estenosis adrtica grave

Causa principal del sincope T_otal . D Iagnostico d Dlag_no_stl coend
diagnosis ingreso seguimiento
Bloqueo auriculoventricular avanzado 8 (30,7%) 7 1

Sincope vasovagal 5 (19,2%) 4 1



Disfuncion del nédulo sinusal 4 (15,4%) 4 0

Arritmiaauricular rgpida 2 (7,7%) 2 0
Sji(i)cci:grdiaco bajo durante el 2 (7,7%) 5 0
Hipersensibilidad del seno carotideo 1 (3,8%) 1 0
Hipotensio6n ortostética 1(3,8%) 0 1
Sindrome coronario agudo 1(3,8%) 1 0
Desconocido 17 (41,5%)

Conclusiones: En una gran proporcion de pacientes la estenosis adrtica grave no es la causa del sincope, por
lo que debe realizarse una evaluacion sistemética parainvestigar la etiologiareal del sincope.



