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Resumen

Introduccién y objetivos. EI manegjo de las lesiones cal cificadas contintia siendo un desafio cuando se
realiza angioplastia, con elevada tasa de complicaciones periprocedimiento y eventos adversos alargo plazo.
Nuestro objetivo es demostrar la eficaciay seguridad de un balon no compliante de muy alta presion llamado
OPN NC.

M étodos. Registro multicéntrico incluyendo 392 pacientes (412 lesiones) tratadas con €l balon OPN NC. Se
recogen caracteristicas clinicas y angiograficas incluyendo objetivos de eficaciay seguridad (MACE).

Resultados: La edad mediafue de 69 £ 9 afios, 73% fueron varones. La forma de presentacion clinica més
frecuente fue IAMSEST y anginainestable (32,3% y 28,6%, respectivamente). L os tipos de lesiones tratadas
con este balén fueron: 62,5% lesiones coronarias severamente calcificadas, 31,6% reestenosis intrastent y
4,5% oclusiones cronicas calcificadas. El balon OPN NC se empled para preparar lalesion en un 64,9%y
para posdilatar en un 34,3%. Una media de 3,03 balones fueron usados para la predilatacion incluyendo en la
mayoria de casos (84%) balones no compliantes o de corte previo a uso del balon OPN NC. Laeficaciay
seguridad del balon OPN NC fue excelente con tasas de éxito angiogréficas del 94% sin ninguna
complicacion fatal intraprocedimiento. Latasade MACE a5 afios de seguimiento fue del 23,2%.

Conclusiones: El balon de muy alta presion OPN NC es efectivo y seguro para optimizar la preparacion de
lesiones en enfermedad arterial coronaria compleja.



