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Resumen

Introduccién: Lavelocidad del anillo mitral medida por doppler pulsado tisular (DPT) se correlaciona bien
con lafuncién sistdlica global del ventriculo izquierdo. En estudios previos, unavelocidad pico del anillo
mitral promediada (VPAMP) en 6 puntos superior a 5.4 cm/s predice una fraccion de eyeccion de VI
(FEVI) > 50%.

Objetivos. Validar este método de valoracion de lafuncion ventricular con una medicion simplificada
empleando solo 4 puntos del anillo mitral, determinar &l punto de corte de VPAMP que predice una
FEVI > 50% y obtener un modelo de regresion paralaestimacion de laFEVI a partir delaVPAMP.

M étodos: Seincluyeron 47 pacientes consecutivos referidos para estudio ecocardiografico en nuestro
hospital en los que se determind, ademas de |os parametros basicos habituales, la FEVI (%) por métodos
convencionales (Theicholz, Simpson) y laVPAMP en 4 puntos (medial, lateral, anterior, inferior).

Resultados: LaVPAMP (7,22 + 2,26 cm/s, rango: 2,75 a 12,75 cm/s) se correlaciond linealmente con la
FEVI (57 £ 17%, rango: 11%-85%) (r = 0,76; p < 0,0001). El punto de corte de VPAMP que mejor
discrimind alos pacientes con FEVI1 > 50% fue de 5,9 cm/s, con un grado de acuerdo sustancial en el indice
Kappa (0,73; p < 0,0001). Se obtuvo un modelo de regresion para la estimacion de laFEVI a partir de la
VPAMP [FEVI1% = 15,3+5,8 x VPAMP (R2 = 0,59, p < 0,0001)] cuya capacidad predictiva mejoraba
significativamente al tener en consideracion el diametro diastdlico de ventriculo izquierdo (DDVImm)
[FEVI1% = 50+5,1 x VPAMP-0,6 DDVI (R2 = 0,82, p < 0,01)].

Conclusiones: 1. UnaVPAMP en 4 puntos superior a 5,9 cm/s predice una FEVI > 50% con un grado de
acuerdo sustancial en €l indice Kappa. 2. Lainclusion del DDVI junto alaVPAMP en un modelo de
regresion mejorala capacidad de prediccion de la funcion sistdlica ventricular.



