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Resumen

Introduccién y objetivos. Lavalvula adrtica bicuspide (VAB) eslaanomalia cardiaca congénita mas
frecuente. Se han descrito varios fenotipos de VAB que han condicionado diversas clasificaciones. El
objetivo del estudio fue caracterizar |os diferentes fenotipos de VAB, analizar su asociacion con dilatacion de
aorta ascendente (AA) y otros pardmetros clinicoecocardiograficos e identificar predictores de dilatacion de
AA en pacientes con VAB.

M étodos: Estudio transversal en el que analizamos 42 pacientes adultos con VAB mediante estudio
ecocardiogréfico. Definimos 3 fenotipos de VAB: fusion de seno coronariano izquierdo y derecho (tipo 1),
fusion de seno coronariano derecho y no coronariano (tipo 2) y fusiéon de seno coronariano izquierdo y no
coronariano (tipo 3). Analizamos la asociacion de estos con variables clinicas, ecocardiograficasy con la
presencia de dilatacion de AA.

Resultados: El 79% fueron hombres. La edad media de la muestra fue 46 afios (+ 16,5). Asociaron
coartacion de aorta el 10%. El fenotipo VAB tipo 1 fue e mas frecuente (62%) y €l tipo 3 el menos habitual
(4%). No hubo diferencias en las caracteristicas basal es de cada uno de |os grupos. Se observo dilatacion de
AA en e 61% de los pacientes. Fueron predictores de dilatacion de AA € fenotipo Tipo 2 (p: 0,02) y laedad
mas avanzada (> 45 afnos, p: 0,039). Se observd IA en el 83% de los pacientes (grave en el 20%), estenosis
adrticaen el 24% (grave 20%) y un 19% presentaron ventricul os dilatados. Los datos clinicos y
ecocardiogréficos en funcién de los morfotipos mas frecuentes se recogen en latabla.

Tipo 1l Tipo 2
Pacientes (%) 62 34
Varones (%) 66 90

Edad media (afios) 38,8 40,4




IA significativa (%) 52,9 50
Dilatacion raiz Ao (%) 39% 61%
Dilatacion AA (%) 44,4 88,8 (p: 0,02)

Conclusiones: En nuestro grupo de pacientes, laVAB tipo 1 esla més frecuente. En pacientes con VAB, la
edad més avanzaday el morfotipo 2 se asocian de forma significativa a dilatacion de aorta ascendente. La
influencia en la dilatacion de la aorta ascendente de los distintos morfotipos de VAB enfatiza la necesidad de
evaluar esta caracteristica morfoldgica en e estudio de imagen de estos pacientes.




