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Resumen

Introduccién y objetivos. El cierre percutaneo de fugas periprotésicas constituye un procedimiento
compleo, especialmente en el caso de pacientes con dehiscencias de gran tamarfio o con varios defectos. La
ausencia de material especifico para este tipo de intervenciones hace que algunos procedimientos requieran e
implante de varios dispositivos, donde puede existir unamayor interferencia con los movimientos del disco
de laproétesis. Se describen procedimientos de cierre de fugas periprotésicas realizadas con méas de un
dispositivo en un centro.

M étodos. Se describen procedimientos de cierre de fugas periprotésicas realizadas con més de un dispositivo
en un centro comparandol os con fugas tratadas con implante de un Unico dispositivo.

Resultados: Se recogieron 29 procedimientos de cierre percutaneo de fugas periprotésicas realizadas por
acceso transfemoral (1 tricUspide, 21 mitralesy 7 adrticos), En 8 de ellos se requirié el implante de méas de un
dispositivo (en 2 se implantaron 3). Un paciente con una fuga periprotésica adrtica cerrada con un VP 3
requirio el implante de un stent en el tronco para evitar lainterferencia del dispositivo con el ostium del
tronco. En 5 pacientes se implantaron 2 dispositivos simultdneos para ocluir €l defecto (en todos ellos eran
dispositivos VP3, excepto 1 donde se combind un VP3 con un VSD). En los otros 3 se implantaron 2
dispositivos en defectos situados en distintas posicion (1 aortico, y 2 mitrales). En todos |os casos se
concluyé e procedimiento con éxito, sin interferencia de los dispositivos con |os discos protésicos.

Fila superior: cierretransfemoral de fugas periprotésicas mitrales con varios dispositivos. Fila inferior:
cierre de defecto mitral (C) y adrtico (D) con un unico VP3.

Cierre con un dispositivo (21) Cierrecon ? 2 dispositivos(8) p

Caracteristicas clinicas



Edad (afios) 63,4 7,8 65,4 8,9 0,81
Sexo (varones) 11 (52,4) 5 (62,5) 0,62
EuroSCORE (%) 14,6 + 9,3 157+73 0,73
Etiologia enfermedad valvular

Reumatica 17 (81) 7 (88) 0,89
Endocarditis 3(19) 1(12) 0,81
Pacientes con ? 2 cirugiasprevias 7 (33) 5 (63) 0,79
Tiempo desde la cirugia (meses) 225+ 20,3 29,7+ 24,6 0,71
Clase funcional 29+0,6 31+08 0,75
Motivo cierre delafuga

Anemiahemolitica 5 9 0,67
Insuficiencia cardiaca 3 4 0,78
Caracteristicas procedimiento

Tiempo de escopia 126+7,3 16,72+ 7,3 0,05
Duracion 100,2 + 44,6 173,3+ 76,5 0,05
Insuficiencia perivalvular residual 1,4+ 0,3 1,2+ 04 0,87

Conclusiones: El cierre percutdneo de fugas periprotésicas con varios dispositivos es seguro y puede permitir
el abordaje de fugas multiples o de gran tamafio. Los dispositivos VP 3 presentan una adecuada capacidad de
deformacion, permitiendo su colocacion en distinta configuracion dentro del tinel de la dehiscencia,
consiguiendo minimizar lainterferencia con los discos.



