Rev Esp Cardiol. 2016:69 Supl 1: 109

Revista Espaiiola de Cardiologia

5010-5. RESULTADOSEN LA CIRUGIA DE PRESERVACION VALVULAR AORTICA
EN EL SINDROME DE MARFAN

Carlos Esteban Martin Lépezl, Jorge Centeno?, Luis Riccil, Carlos Garcia-Monterol, Inés Garcia3, Maria Jesis L6pez Gude?, José
Maria Cortina? y Alberto Fortezal del 1Hospital Universitario Puerta de Hierro, Majadahonda (Madrid), 2Hospital Universitario 12 de
Octubre, Madrid y 3Hospital Universitario Quirén, Pozuelo de Alarcon (Madrid).

Resumen

Introduccién y objetivos. Analizar los resultados a corto y medio plazo en la cirugia de preservacion
valvular segun latécnica de David por aneurisma de raiz adrticaen el sindrome de Marfan.

M étodos: Entre marzo de 2004 y abril de 2016 se intervino a 111 pacientes con sindrome de Marfan por
aneurisma de raiz adrtica. La edad mediafue de 32,1 + 12 afios, € 13,8% presentaban insuficiencia adrtica >
I1'y unos didmetros medios de senos de Valsalvade 49,6 + 4,9 mm. En el 92% de |os casos se redlizé la
técnicade David V (modificacion de Stanford), en 33 pacientes se asociaron otras técnicas de reparacion
adrticay el 30,6% precisaron otros procedi mientos cardiacos.

Resultados: La mortalidad hospitalaria fue 0%. El seguimiento medio fue de 63,1 + 39,5 meses con una
supervivenciaal, 5y 7 afosde 99 + 1%, 99 + 1%y 96,5 + 3%, respectivamente. La libertad de reoperacion
einsuficienciaaorticasignificativa> 1l al, 5y 7 afosfue 99 + 1%, 95,9 + 2%, 95,9+ 2%y 97 + 2%, 93
3%, 93 + 3%, respectivamente. Ningun paciente ha presentado endocarditis ni accidentes cerebrovasculares y
el 98,2% esté libre de tratamiento anticoagul ante.

Conclusiones: Lacirugia de preservacion valvular segun la técnica de David presenta unos excelentes
resultados clinicos y funcionales a corto y medio plazo, por 1o que deberia considerarse como €l tratamiento
de eleccidn paralos aneurismas de raiz adrtica en el sindrome de Marfan.



