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Resumen

Introduccién y objetivos. La cirugiatricuspidea aislada o asociada ala correccion quirdrgica de otra
valvulopatia es un procedimiento cada vez més frecuente en nuestro medio. Mientras que €l éxito quirdrgico
se evidencia con la disminucién o desaparicion del defecto valvular existente mediante reparacion o €l
implante de prétesis tricuspidea nos olvidamos del efecto que dichaintervencion tiene sobre el tamafio y la
funcion de ventriculo derecho (VD) alo largo del tiempo.

M étodos: Se han seguido de forma prospectiva a 73 pacientes intervenidos de cirugia cardiaca durante un
ano tras la cirugia. Todos €llos tenian indicacion, seguin la guia de préctica clinica europea de valvul opatias
de actuar quirdrgicamente sobre la valvula tricuspidea de manera aislada o combinada con otra valvul opatia.
Se han evaluado, antes de la cirugiay un afio después, las variables diametro basal y medio de VD, TAPSE,
velocidad sistdlica de anillo tricuspideo y strain de ventriculo derecho para analizar su evolucion
ecocardiogréfica.

Resultados: En primer lugar se realizd un estudio descriptivo y posteriormente se compararon las medias de
los parametros ecocardiograficos antes y después de la cirugia mediante t-Student. La edad media fue de 69,2
afos, con un EuroSCORE logistico de 4,41 + 3%, siendo el 70% mujeres. Laintervencion que se realizo en
lavavulatricuspidea fue: anuloplastia con anillo al 69,3% de |os pacientes, protesis biologicaal 14,4%y d
16,3% restante se | e realiz6 anulopastia con alguna técnica de reparacién ampliada tal como ampliacion de
velo anterior, implante de neocuerdas, etc. Las variables analizadas respecto ala funcién ventricular (TAPSE,
velocidad sistdlica de anillo tricuspideo y strain longitudinal) no mostraron diferencias a afio de la cirugia.
Sin embargo, las relativas a tamafio ventricular (didmetro basal y medio) mostraron una reduccion
estadisticamente significativa.

Andlisis estadistico. Comparar medias. t-Student.

Conclusiones: En nuestro andlisis, a afio tras lacirugia valvular se aprecian cambios en €l tamafio del
ventriculo, mostrando un tamafio menor medido por el didmetro basal y medio de VD. Sin embargo, los
parametros relacionados con la funcién no mostraron cambios estadisticos significativos, ni 1os dependientes
del movimiento de traslacion como e TAPSE, que pudieran estar sobreestimados previos ala cirugia por



sobrecarga de volumen, ni los basados en la deformacion miocardica.



