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Resumen

Introduccion y objetivos. El diagndstico y tratamiento de los pacientes con insuficienciatricuspide (IT) es
un tema complicado y controvertido. El ventriculo derecho (VD) juega un papel fundamental en latoma de
decisiones en cuanto al manejo de este grupo de pacientes. La resonancia magnética cardiaca (RMC) esla
mejor técnica en laevaluacion de las dimensionesy funcion VD. El objetivo de nuestro trabgjo es evaluar
pardmetros de strain miocardico del VD mediante un nuevo software de tissue tracking (TT) por RMC en
pacientes con I T gravey funcion sistélicadel VD normal.

M étodos: En 13 pacientes asintomaticos con IT gravey funcién VD normal y 10 controles sanos se realizd
un estudio de RMC-TT. El andlisispor RMC-TT se realiz6 en las imégenes de secuencias cine SSFP en los
gjeslongitudinal y en ge corto cubriendo toda la extension del ventriculo derecho (CV1 42, Calgary,
Canadd). Se analiz6 € strain sistolico longitudinal, circunferencia y radial global (SLG, SCG, SRG
respectivamente).

Resultados: Lafuncién VD eranormal en todos los controlesy pacientes con IT grave (64,5 frente a 56,5%,
p = 0,76). No se observaron diferencias significativas en los volimenes diastélicos y sistdlicos del VD en
controles frente a pacientes con I T grave (132,5 £+ 27,4 frente a 164,82 + 58,74, p = 0,088 volumenes
diastélicos, 47,96 + 17 frentea 71,4 + 38,6; p = 0,058 volumenes sistdlicos). En los pacientes con I T grave se
observaron valores de strain longitudinal y radial alterados comparado con controles (SLG -13 + 2, p = 0,09;
SRG21+4,p=0,14; SCG, p=-16+ 4, p=NS).

Conclusiones: En pacientes con IT grave se observo una alteracion de los parametros de deformacién
miocérdicadel VD comparado con controles, a pesar de tener funcion VD normal. LaRMC-TT podria ser
una herramienta Util paraidentificar precozmente pacientes con I T grave antes del deterioro definitivo dela
funcién VD.



