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Resumen

Introduccién y objetivos. Lafuncion sistolicadel VD es un marcador pronostico establecido en la
insuficienciatricuspidea (IT) grave. El strain auricular se ha propuesto como parametro surrogado de funcion
diastolica. Nuestro objetivo fue evaluar la utilidad de combinar la funcion sistélicay diastdlica de VD por
ecocardiografia speckle tracking en la prediccion de eventos CV y disefiar un nuevo indice (indice de STREI,
haciendo alusion a tradicional indice de TEI) que integre esta informacion.

M étodos: Seincluyeron prospectivamente pacientes con I T grave seguidos en laclinica vavular (n = 300).
Se excluyeron aquellos con valvul opatias izquierdas significativas no corregidas, con episodios previos de IC
y con mala ventana ecocardiogréfica. Se incluyeron un grupo de sujetos sanos (n = 20) y con FA permanente
(n =20) como grupos control. Se incluyé una cohorte independiente de pacientes con IT grave parala
validacion externa (n = 50). El indice de STREI se calcul6 en base al peso relativo (HR) de cadavalor de
strain en el estudio multivariante. Se defini6 un objetivo combinado de ingreso hospitalario por IC o
mortalidad por cualquier causa.

Resultados: Seincluyeron un total de 176 pacientes con IT grave. Los pacientes con IT mostraron valores
mas bajos de strain de VD (longitudinal [SLG-VD] y pared libre [SPL-VD]) y dereservorio de AD (SrAD)
en comparacién con ambos grupos control (p -20% y Sr-AD 10% identificaron pacientes con unatasa de
eventos més alta (p 0,001). La combinacion de valores anormales de SPL-VD y de Sr-AD estratifico
diferentes grupos de riesgo con una capacidad predictora superior acada strain (HR por estrato 1,89 (1,4-
2,34), ?C-statistic p 0,001). Los puntos de corte predefinidos lograron un rendimiento prondstico similar en la
cohorte de validacion (n = 50).

Andisisuni y multivariante en la prediccion de eventos cv
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Célculo de STREI y curvas K-M.

Conclusiones: El indice STREI es un nuevo parametro que combinalafuncion sistélicay diastolicadel VD.
Laestratificacion del riesgo basado en tanto en el strain de VD como en € de AD estratificamejor € riesgo
de ICy de mortalidad en los pacientes con I T grave.



