Rev Esp Cardiol. 2019;72(Supl 1): 284

Revista Espaiiola de Cardiologia

5019-6. DIAGNOSTICO Y SEGUIMIENTO DE CARDIOTOXICIDAD MEDIANTE
ECOCARDIOGRAFIA CON SPECKLE-TRACKING EN PACIENTES
ONCOHEMATOLOGICOS

AnaBeatriz Garcia Durén, Marc Llagostera Martin, Francisco Escalante, Laia Carla Belarte Tornero, José Enrique Cortés Lopez de
Lerma, Tamara Martos Cardenas, Eva Giménez V azquez, Javier Sanz L atiesas, Aleksandra Mas Stachurska, Rodolfo Montiel
Quintero, MireiaBlé Gimeno y Beatriz Vaquerizo Montilla, del Hospital del Mar, Barcelona.

Resumen

Introduccion y objetivos. La mortalidad de |os pacientes oncol 6gicos ha disminuido significativamente
gracias a un diagnostico precoz y mejores tratamientos. Sin embargo |os efectos cardiovascul ares del
tratamiento oncol 6gico repercuten sobre la morbimortalidad de los pacientes alargo plazo. Dadala
importancia de realizar un diagnostico precoz de cardiotoxicidad, surge €l interés de aplicar nuevas técnicas
ecocardiogréficas (como el speckle-tracking) capaces de identificar ateraciones en lafuncién sistdlica previo
al deterioro de lafuncion ventricular. El objetivo de nuestro estudio fue describir una cohorte de pacientes
oncohematol 6gicos en tratamiento potencial mente cardiotdxico, remitidos para seguimiento
ecocardiogréfico.

M étodos: Seincluyeron 357 pacientes remitidos a laboratorio de ecocardiografia entre enero y diciembre de
2018. Se recogieron retrospectivamente parametros ecocardiogréficos basales y de seguimiento que
incluyeron: funcién ventricular izquierda (FEV1), deformacion miocardica mediante strain global

longitudinal (SGL), volumen auricular indexado y estudio valvular; y biomarcadores (troponina-T
ultrasensible). Segun las guias de préctica clinica se defini 6 cardiotoxicidad como reduccion de FEVI ? 53%
con reduccién > 10% respecto al basal y dafio miocérdico subclinico como reduccion de SGL > 15%; en caso
de no disponer de SGL basal se consideré SGL absoluto < 17%.

Resultados: De un total de 357 pacientes, 215 pacientes tienen ecocardiograma basal y de seguimiento y son
los que seincluyeron en el andlisis. El tiempo medio de seguimiento fue 1,5 afios. Caracteristicas basales:
75% mujeres, edad 61 + 14 afios, 58% cancer mama, 31% linfoma; 2% valvulopatia grave, 4% cardiopatia
isguémica, 54% recibieron radioterapia. Se diagnostico cardiotoxicidad en 14p (6,5%) y dafio subclinico en
39p (18%). No fue posible andlisis de SGL por dificultad técnicaen 15 pacientes (7%) (figura). Se
observaron 12 eventos cardiovasculares (5,6%0) durante el seguimiento (10 insuficiencia cardiaca, 2 1AM).
Todos ellos tenian cardiotoxicidad establecida o dafio miocérdico subclinico (tabla).

Eventos durante el seguimiento



Eco seguimiento

Cohorte (215 Cardiotoxicidad (14 Dafio subclinico
pacientes) pacientes) (39 pacientes) normal (162
pacientes )

IC, n (%) 10 (4,6) 4 (28) 6 (15) 0
Angina/lAM/ACTP, n
%) 2(0,9 2(14) 0 0
Mortalidad CV, n (%) 1(0,5) 0 1(2,5) 0
Mortalidad no CV, n (%) 7 (3,3 1(7) 2(5) 4(2,5)

Conclusiones: El ecocardiograma con speckle-tracking permite el diagndstico precoz de cardiotoxicidad y
dano subclinico; siendo estos pacientes |0s que presentan eventos cardiovascul ares adversos durante el
seguimiento. De ello derivalaimportancia del seguimiento estrecho y tratamiento precoz cardioprotector.



