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Resumen

Introduccioén y objetivos. El implante de stent para el tratamiento de la coartacion nativa como la
recoartacion es una técnica que conlleva excel entes resultados tanto a corto como amedio y largo plazo
siendo actuamente €l tratamiento de eleccion en la poblacion adolescente y adultay en la poblacion
pediétrica a partir de 25-30 Kg donde ya se presente un tamario adecuado de las arterias femorales.

M étodos: Revision retrospectiva de todos |os casos de coartacion y recoartacion de aorta en poblacién
pediétricay adulta sometidos aimplante percutaneo de stent en nuestro centro con seguimiento mayor a 1
ano. Seincluyen 51 pacientes de los cuales 26 se tratan de pacientes adultos con edad media 43 + 16 afios
siendo €l 65,4% varonesy 25 pediétricos (menores de 18 afios) con edad media 10,6 + 4,6 afios y peso medio
33,9 + 18,9 kg siendo el 72% varones. 6 casos se trataban de obstrucciones completas de aorta.

Resultados: Se consiguié el implante de stent de forma efectiva en e 100% de los pacientes obteniéndose en
ambos grupos tanto una reduccion del gradiente transcaortacion como una ganancia de luz aortica a nivel del
segmento coartado estadisticamente significativa con respecto alos valores previos a procedimiento. Se
reportan 2 complicaciones graves, una rotura adrtica resuelta con implante de stent recubierto y unafistula
aortoesofégica con hematemesis grave y fallecimiento. Se preciso reintervencion en 5 de los pacientes (9,8%)
todos ellos en pacientes pediatricos (2 mediante implante de conducto quirdrgico, 2 con implante de nuevo
stent y 1 mediante redilatacion).

Caracteristicas hemodinamicas y angiograficas de |os pacientes sometidos aimplante de stent
Variables Pacientes adultos Pacientes pediatricos
Diametro aorta arco (mm) 20,3+5,3 132+ 38

Didmetro aorta diafragmética (mm) 252+ 6,5 1512+ 44



Diametro coartacion previo procedimiento (mm) 6,5+ 4,6 51+22
Diametro coartacion tras implante de stent (mm) 216+35 146+ 3,7
Gradiente Ao previo (invasivo) 42,8 £ 20 33,6+ 14,3
Gradiente Ao tras implante de stent (invasivo) 2,737 28+41
Diametro stent (mm) 205+48 15+ 42
Longitud stent (mm) 42,7+ -9,4 38,8 £ 18,2
Necesidad de > de 1 stent 1 2
Predilatacion 6 1
Posdilatacion 12 12

Perforacion de aorta resuelta con stent recubierto.

Conclusiones: El implante de stent para el tratamiento de la coartacion y recoartacion de aorta se trata de una
técnica seguray efectiva. En e caso de la poblacion pediatrica tenemos el handicap del crecimiento por o
gue se deben emplearen lo posible stents con capacidad de sobreexpansion. En casos con anatomias
complejas se debe optar por stents recubiertos.



