Rev Esp Cardiol. 2013;66 Supl 1: 564

Revista Espaiiola de Cardiologia

6002-165. REPARACION QUIRURGICA DE LASROTURAS DE PARED LIBRE DEL
VENTRICULO IZQUIERDO EN LOS INFARTOS AGUDOS DE MIOCARDIO

Teresa Giralt Borrell, Gladys Junca Puig, Ferran Rueda Sobella, Antonio Curés Abadal, Jordi Serra Flores, M. Luisa Camara Rosell,
Xavier RuyraBaliarday Antoni Bayes-Genis del Hospital Universitari Germans Triasi Pujol, Badalona (Barcelona).

Resumen

Introduccioén: Laroturade pared libre (RPL) del ventriculo izquierdo es una complicacién mecanica del
infarto agudo de miocardio (IAM) con ata mortalidad. En nuestro centro el tratamiento definitivo de eleccion
es lareparacion quirdrgica.

Objetivos. Revision y seguimiento de pacientes con IAM que han presentado RPL intervenidos
quirdrgicamente en nuestro centro.

M étodos: Estudio descriptivo y retrospectivo de los 27 pacientes con IAM complicado con RPL registrados
consecutivamente del 2000 al 2013 de los cuales 17 fueron exitus inmediatosy €l resto (10) se intervinieron
quirdrgicamente.

Resultados: Caracteristicas de la poblacién: Hombres 60%, edad media 74.2 afios + 4 anos; Primer IAM en
9 deé€llos. Lamitad eran IAM anterolaterales y la otramitad inferolaterales. La mayoria (8) estaban en Killip
| al ingreso. Serealizo tratamiento de reperfusion en 6 casos (5 angioplastias primariasy 1 fibrindlisis). La
coronariografia (7/10) mostré enfermedad coronaria de un vaso en 4 casos, de dos vasos en uno y de tres
vasos en los otros 2. Tres pacientes requirieron pericardiocentesis antes de laintervencion. Latécnica
quirargica fue implante de parche de Teflon en los 10 casos. La mortalidad intrahospitalariay al afio fue del
0%. En el seguimiento alos 5 afios murieron tres pacientes (Por Enfermedad de Alzheimer, pancreatitis e

| ctus respectivamente).

Conclusiones: En nuestra corta experiencia, los pacientes con RPL intervenidos quirdrgicamente presentan
una buena evolucién, con nula mortalidad hospitalaria a corto y a medio término, por este motivo creemos
gue e implante de parche de Teflon es la técnica de €l eccion en este subgrupo de pacientes.



