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Impresion 3D en Revista Espariola de Cardiologia: {una
moda pasajera?

3D Printing in Revista Espaiiola de Cardiologia: Just a Passing
Fad?

Sr. Editor:

Recientemente hemos leido con gran interés el articulo de Sanz
Sanchez et al.!, en el que utilizan un modelo cardiaco persona-
lizado fabricado mediante impresién tridimensional (3D) para
simular el cierre percutaneo de una fistula iatrogénica entre la
aorta y la auricula derecha. La simulacién in vitro les permitio
experimentar con diferentes dispositivos hasta encontrar el que
conseguia el cierre completo del defecto. Dicho procedimiento se
repitié con éxito en el paciente utilizando el mismo dispositivo
predicho por el modelo 3D.

Durante los ltimos afios, hemos asistido a un crecimiento
exponencial en el namero de publicaciones cientificas sobre
empleo de modelos 3D, y este interés también se ha visto reflejado
en Revista Espariola de Cardiologia. En 2017, se publicé un articulo
de revision que trataba de sintetizar todo el potencial de esta
novedosa tecnologia y las aplicaciones que comenzaban a
utilizarse en el campo de la formacion médica, la cirugia cardiaca
y el intervencionismo en cardiopatia congénita y estructural®. Una
de las areas con mayor repercusion es la valoracion del cierre
percutaneo de la orejuela izquierda. Vaquerizo et al.> presentaron
una de las mayores series recogidas hasta la fecha, en la que
evaluaron a 10 pacientes con modelos 3D personalizados creados a
partir de imagenes de tomografia computarizada, y demostraron
que los dispositivos seleccionados durante la evaluacion de los
modelos 3D eran los ideales y los pacientes no sufrian fugas
residuales tras el implante. Los autores concluyeron que los
modelos 3D mejoran la apreciacién de la anatomia y las relaciones
espaciales, ayudan a seleccionar el tipo y el adecuado tamaiio del
dispositivo, de modo que se optimiza la planificaciéon del cierre
percutaneo de la orejuela izquierda. En el mismo ndmero de la
Revista, Barreiro-Pérez et al.* describen con elegancia y concisién
la evaluacion multimodal de imagen para la planificacién de este
procedimiento, e incluyen la emergente tecnologia de impresion
3D como un complemento especialmente til en casos complejos.

En una linea similar a la utilizacion de modelos 3D para
la cardiopatia estructural, esta la aplicaciéon en el campo de las
cardiopatias congénitas. En 2017 Manso et al.> describieron una
extrafla anomalia en un feto de 21 semanas con transposicion
de grandes arterias, pero con la particularidad de tener un
cono muscular subpulmonar que producia discontinuidad
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mitropulmonar en el ventriculo izquierdo. Los autores se apoyaron
en un modelo 3D realizado cuando el paciente alcanz6 los 2 meses
de vida para planificar la correccién quirtrgica.

Pese al incremento de articulos publicados en la Revista, la
utilizacion de modelos 3D es adn un privilegio con el que solo
cuentan algunos centros, y ain queda un largo camino por recorrer
hasta su incorporacion a la practica clinica habitual. En nuestra
opinion, la clave fundamental es abaratar los costes de fabricacion.
Ello se conseguira reduciendo el tiempo de disefio y fabricacion
gracias a las nuevas impresoras y los materiales cada vez mas
econdémicos. Hasta ahora, son pocas las publicaciones que han
analizado los costes de fabricacién y, mas importante atn, el coste-
efectividad de los modelos 3D. En resumen, no hay duda de que en
los proximos afios se asistira a una democratizacion de esta
tecnologia y que la impresiéon 3D, mas alld de ser una moda
pasajera, es una tecnologia revolucionaria que ha llegado para
quedarse.
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