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Resumen

Introduccién y objetivos. Lainsuficiencia cardiaca (IC) es unade las principal es causas de ingresos
hospitalarios y es sabido que la disfuncién ventricular derecha (DV D) ensombrece el pronostico de los
pacientes con |C. El objetivo del presente trabajo fue analizar |os perfiles de presentacion clinicay patrones
bioquimicos de | os pacientes hospitalizados por |C con disfuncion biventricular e IC con DVD aislada.

M étodos. Seincluyeron, de manera consecutiva, 49 pacientes que ingresaron en nuestro centro por ICy
DVD entre los afios 2019 y 2021. Se dividieron en dos grupos en funciéon de si laDVD se acompariaba de
disfuncion ventricular izquierda o se presentaba de forma aislada. Se recogieron, de forma retrospectiva,
datos antropométricos, clinicos, analiticos, ecocardiogréficosy de tratamiento. Se analizo latasa de muertey
reingresos alos 6 mesesy al afio. Se compararon estadisticamente las medias de ambos grupos.

Resultados: Los pacientes con DVD aislada presentaron una edad media mas elevada, asi como un mayor
grado de anemiay niveles de creatininaal ingreso. Del mismo modo, |os pacientes con DVD aislada
presentaron una mayor prevalenciade I T grave, asi como de HTP grave. Losvaloresde CA125y NT-
proBNP fueron similares en ambos grupos, asi como el grado de disfuncion hepatica (niveles plasmaticos de
bilirrubinatotal y GPT). Pese ano alcanzarse la significacion estadistica, 10s pacientes con DVD aislada
fueron en mayor porcentaje mujeres. Ademas, dicho grupo mostré una tendencia a un prondstico mas
desfavorable en un periodo de seis meses, puesto que presentaron un mayor nimero de muertesy reingreso
hospitalario.

Va ores medios de |os pardmetros analizados distribuidos por gruposy grado correspondiente de
significacién estadistica

Disfuncion biventricular Disfuncion aisadadel VD  p

Edad (afios) 67 77 0,001



Hemoglobina (g/dl) 13 11 0,012

Creatinina (mg/dl) 1,17 1,56 0,05
Bilirrubina (mg/dl) 1,24 1,17 0,65
GPT (U/) 252 41 0,27
CA125 (Ul/ml) 242 264 0,75
NT-proBNP (pg/ml) 9917 7879 0,44
I'T grave (%) 4 29 0,017
HTP grave (%) 12 58 0,001
Muerte alos 6 meses (%) 24 33 0,09
Reingreso alos 6 meses (%) 20 30 0,07

Conclusiones: LaDVD puede tener manifestaciones clinicas y analiticas ligeramente diferentes en funcion
de si aparece de formaaislada o en € seno de una disfuncion biventricular. Los pacientes con DVD aislada
son mas anosos y presentan un mayor grado de anemia e insuficienciarenal a ingreso, asi como una mayor
prevalenciade IT e HTP graves respecto al grupo de pacientes con disfuncién biventricular. El prondstico de
pacientes con disfuncion ventricular derecha aislada podria ser peor respecto a de aguellos pacientes con
disfuncion ventricular izquierda asociada, no obstante siendo necesario estudios poblacional es de mayor
tamafio muestral para mostrarlo.



