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Resumen

Introduccion: Lafisiopatologia de lainsuficiencia cardiaca con fraccion de eyeccion preservada (ICFEP),
asi como la contribucion de lafuncidn auricular a desarrollo de este sindrome no estan del todo estudiados.
El objetivo de nuestro estudio fue evaluar €l papel de la disincroniainterauricular (DislA) como un
mecanismo implicado en el desarrollo de esta patologia.

M étodos: Seincluyeron 56 pacientes que consultaron de forma ambulatoria por sintomas de insuficiencia
cardiaca de aparicion reciente: 29 cumplian criterios de | CFEP segun la Sociedad Europea de Cardiologiay
27 sujetos no cumplian los criterios. Ambos grupos con similar edad, sexo y factores de riesgo
cardiovascular. En todos |os sujetos se realizd una ecocardiografia transtoracica parala evaluacion de la
funcion diastolicay se midieron los niveles plasmaticos de BNP. Paravalorar laDislA se midio €l tiempo
entre el inicio delaondaPy el pico negativo de la onda de strain correspondiente ala contraccion auricul ar
utilizando speckle tracking; se utilizé la diferenciatemporal entre las dos auriculas como indice de laDislA.
Se utilizo t-Student y correlacion de Pearson.

Resultados: Laedad mediafue de 73 = 8 afos, 71% mujeres. Los pacientes con | CFEP mostraron un
aumento de laDislA en comparacion con los sujetos sin ICFEP (76 £ 32 VS 28 £ 7 ms, p < 0,01). Los
sujetos con un patron diastélico restrictivo o pseudonormal mostraron un aumento de laDislA en
comparacién con los sujetos sin disfunciédn diastdlica o patron de alteracion de larelgjacion (84 + 26 vs 42 +
23 ms, p < 0,01). Los sujetos con DislA > 60 ms presentaron un aumento significativo de los valores de BNP
respecto alos sujetos con DislA < 60 ms (145 + 130 pg/mL vs 48 + 38 pg/mL, p < 0,01). Se encontrd una
correlacion significativa entre los nivelesde BNPy la DislA (figura).

Conclusiones: Los pacientes con | CFEP mostraron una mayor DislA y la magnitud de esta se relaciond con
el nivel de BNPy con €l patron diastolico. LaDislA podria constituir un mecanismo novedoso y
significativo en lafisiopatol ogia de la | CFEP.



