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5021-7. EXPERIENCIA PRELIMINAR CON VALVULA AORTICA PROTESICA
TOTALMENTE REPOSICIONABLE EN ESTENOSISAORTICA GRAVE
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Resumen

Introduccién y Objetivos. Evaluar la seguridad del implante percutaneo de las proétesis adrtica Lotus
(Boston Sci) en pacientes con estenosis adrtica grave y rechazados para cirugia de recambio valvular, y los
resultados preliminares a 30 dias del implante.

M étodos. Estudio prospectivo de pacientes consecutivos con estenosis adrtica grave y contraindicacion para
cirugia de recambio valvular, en los que se indico el implante percutaneo de una protesis adrtica Lotus. El
protocolo del estudio incluy6 € implante de la prétesis valvular, y seguimiento de los pacientes a 30 dias,
registrando variables clinicas y ecocardiogréaficas previas, asi como las complicaciones intraprocedimiento y
a 30 dias del mismo.

Resultados: Se incluyeron 25 pacientes (edad: 64-89; 9 varones). En cuanto alas caracteristicas
ecocardiogréficas, el 70% tenian funcién ventricular conservada. El procedimiento sellevo acabo en lasala
de hemodinamica, bajo anestesia general y con control mediante ecocardiografia transesof agica en todos l1os
pacientes. El acceso de eleccion fue la arteriafemoral derechalamayoriade los casos (en solo 3 seeligid la
arteriafemoral izquierda) y el cierre se realizé mediante Proglide en €l 88% de los casos, Prostar en €l 8%y
solo uno de los cierres fue quirdrgico. El implante de la prétesis fue directo sin requerir valvuloplastiaen el
45% de los pacientes, y solo se realizd recaptura de la prétesis en 6 de los casos (en 4 de ellos parcia y en 2
de ellos total). El tamafio de la prétesis implantada fue de 23 mm en 15 de los casos, 25 mm en 3 casosy 27
mm en los 7 restantes. En todos | os pacientes, se implanto la vavula con éxito (éxito del implante 100%).
Ningun paciente present6 insuficiencia periprotésica> 1/4 ni gradientes trans-valvular > 15 mmHg. No se
registraron complicaciones mayores durante el procedimiento, salvo dos embolizaciones trombéticas (unaa
arteria coronariay otraaarteriafemoral derecha, resueltas de forma espontaneay sin secuelas). Las
complicaciones tardias a 30 dias incluyeron insuficiencia renal probablemente secundaria a nefropatia por
contraste en 3 de los casos, 3 episodios de insuficiencia cardiacay 9 implantes de marcapasos definitivos
(36%) por BAV de nueva aparicion. Un paciente fallecio por causas no relacionadas con €l procedimiento.

Conclusiones: En esta experienciainicia con lavavula adrtica percutanea Lotus, se comprob6 un excelente
comportamiento hemodinamico.



