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Resumen

Introduccién y objetivos. En lainsuficiencia adrtica (IAo) € momento de la intervencion quirdrgica se
decide segun la clase funcional (CF) evaluada segun la clasificacion de laNew Y ork Heart Association
(NYHA). Sin embargo, éste es un parametro subjetivo y ha sido cuestionado recientemente por sus
limitaciones. La ergoespirometria puede contribuir a una mejor estratificacion de estos pacientes, habiendo
demostrado su utilidad diagndsticay prondstica en otros escenarios, a pesar de lo cual su aplicabilidad en este
contexto no esta bien definida. El objetivo del estudio fue evaluar € grado de acuerdo entre los pardmetros de
la ergoespiromerometriay la clase funcional segin laNYHA en pacientes con |Ao grave.

M étodos: 30 pacientes consecutivos con | Ao grave procedentes de la clinica valvular de un hospital terciario
se analizaron de forma retrospectiva. Se evaluaron € VO2 Max (porcentaje del tedrico), OUESY la
capacidad funcional evaluada en consultas segun la clasificacion delaNYHA.

Resultados: Laedad mediafue de 69,34 + 1,85 afiosy el 40% de |os pacientes eran mujeres. La correlacion
entreel VO2 Max y laclase funciona segun la clasificacion delaNYHA fue baja, con un acuerdo global del
53,85% (kappa -0,023; p = 0,599). La correlacion entre el VO2 Max y el OUES fue del 89,29% (kappa
0,359; p = 0,006). Se ha demostrado que el OUES es un parametro valido cuando el VO2 Max no esta
disponible por la presencia de un esfuerzo submaximo, lo cual es frecuente entre pacientes con cardiopatia
valvular.

Grado de acuerdo entre la clase funcional segiin la NYHA y OUES con respecto al consumo maximo de O2
(VO2 Max).

Conclusiones: El grado de concordanciade laNYHA en la evaluacion de la clase funcional del paciente con
insuficiencia adrtica es muy bajo con respecto a parametros ergoespirométricos (VO2 Max y el OUES en
caso de pruebas submaximas). Sin embargo, el impacto clinico de estas diferencias es alin es desconocido.
Futuros proyectos deben evaluar € papel de la ergoespirometria en la eval uacion sistematica de |os pacientes
con insuficiencia adrtica, y su relacion con la historia natural de la enfermedad.



