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Resumen

Antecedentesy objetivos. Se ha descrito que e tratamiento betabloqueante es capaz de corregir la
disincroniaintraventricular (DI) en ventriculos con disfuncion sistélica severa. El objetivo de este estudio fue
analizar €l efecto de estos farmacos sobre la rotacion longitudinal del ventriculo izquierdo (RLV1), un nuevo
parametro de DI relacionado con larespuesta a la terapia de resincronizacion.

M étodos: Seincluyeron una cohorte prospectiva de 60 pacientes con disfuncién sistolica ventricular
izquierda (fraccién de eyeccion ? 40 %) en ritmo sinusal. LaRLVI se analiz6 con ecocardiografia desde €
plano apical 4 camaras mediante speckle tracking 2D como € giro ventricular izquierdo en gradosen €l
momento de la apertura de la valvula adrtica.

Resultados: Laedad mediafue de 66 £+ 15 afios, un 33,3 % mujeres. Treintay seis pacientes (60 %) tomaban
betabl oqueantes (la mayoria carvedilol). No se encontraron diferencias en las caracteristicas basales de los

2 grupos, salvo una menor prevaencia no significativa de etiologia no isquémica de la disfuncion en el grupo
sin betabloqueantes (48,3 % vs 71,0 %; p = 0,073). LaRLVI fue superior en el grupo sin tratamiento ?-
bloqueante (—4,3° £+ 3,2° vs—2,6° + 2,2°; p = 0,018. diferencia de medias ? = 1,70°). Ladiferencia de medias
enlaRLVI corregida parala covariable etiologiaisguémica o no de la disfuncién fue de ? = 1,53°, p = 0,036.

Conclusiones: El tratamiento betabloqueante induce en pacientes con disfuncion sistdlica ventricular
izquierda una mejoria de la asincronia intraventricular evaluada mediante laRLVI.



