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Resumen

Introduccién y objetivos. Sacubitrilo-valsartan (SV) es un farmaco con beneficios actualmente indiscutibles
en pacientes con insuficiencia cardiaca, sin embargo, sus efectos en adultos con cardiopatia congénita (CC)
no estan bien definidos.

M étodos: Estudio retrospectivo que incluyé a pacientes adultos con cardiopatias congénitas de al menos
moderada complejidad alos que les prescribié SV por disfuncion sistémicay se encontraban bajo
seguimiento clinico en un centro terciario de referencia.

Resultados: Seincluyeron a 30 pacientes con edad media de 49 + 13 afios, siendo el 40% mujeres. El 56,7%
eran portadores de un CC de grave complgjidad, que presentaban disfuncion ventricular sistémicagrave en el
36% de |os casos, moderada €l 46,7% y disfuncion biventricular €l 38,5%. 13 pacientes (43,3%) tenian un
ventriculo sistémico izquierdo, 12 (40%) de morfologia derechay 5 (16,7%) fisiologia de ventriculo Unico.
En su primeravisitatras el inicio del tratamiento (mediana 2 meses, RIQ 1-3), €l 66,7% refirieron mejoria
subjetiva de su situacién clinica. Solo uno necesitd reduccion de dosis por hipotensidn sintomatica, sin
necesidad de interrupcion. Se observo un aumento significativo de los niveles de hemoglobinay hematocrito
(15,2+ 3,2vs 16,0+ 3,1; p = 0,006, 47,3 £ 10,8 vs 49,6 + 11,3; p = 0,016, respectivamente) con una
reduccion de los valores de NT-proBNP (2091 + 2602 vs 1369 + 1537, p = 0,001). No se observo
empeoramiento de lafuncién renal. De los 6 pacientes ciandticos incluidos, el 83,3% reportaron mejoria
clinicasin cambios en los niveles de NTproBNP. Se observo un aumento significativo de los niveles de
hemoglobina, hematocrito y potasio sin cambios en lafuncion rena (fig. A). En el grupo de pacientes con
ventriculo derecho sistémico, el 78,6% presentd una mejoria clinica subjetiva, junto con una disminucion en
los niveles de NTproBNP, sin cambios en los niveles de hemoglobina, hematocrito, funcién rena y potasio

(fig. B).

Conclusiones: Sacubitrilo-valsartén en pacientes con CC presenta buena tolerancia clinica con adecuado
mantenimiento de lafuncion renal. A laluz de estos resultados, |o0s pacientes méas complejos como ciandticos



y aguellos con ventriculo derecho sistémico, parecen ser |os que mas se benefician en términos de mejoria
clinica



