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131. REEMPLAZO DE VALVULA AORTICA CON HOMOINJERTO VALVULAR

Valencia Nufiez D, Casares Mediavilla J, Alados Arboledas P, Otero Forero J, Maiorano Iuliano P, Sauchelli Faas G,
Pernia Orefa I, Merino Cejas C, Moya Gonzélez J, Romdn Ortiz M, Garcia Jiménez

Hospital Universitario Reina Sofia, Cordoba

Objetivos: realizar un estudio retrospectivo de los pacientes
intervenidos con implante de homoinjerto adrtico criopreser-
vado en nuestro hospital.

Métodos: de enero de 1995 - diciembre de 2011 se han
realizado 62 casos de reemplazo de vdlvula adrtica, y/o aorta
ascendente, con homoinjertos criopreservados, valordndose
los resultados a corto y a largo plazo.

Resultados: de los 62 pacientes 51 fueron hombres
(82,2%) y 11 mujeres. La patologia predominante en este
grupo de pacientes fue endocarditis adrtica de valvula nativa
o protésica, 12 pacientes (19,3%) eran reintervenciones por
disfuncién o infeccién de prétesis bioldgica o mecdnica, en
tres casos por endocarditis en Bentall previo. La mortalidad fue
de 5,7%, relaciondndose con sepsis (p < 0,01), insuficiencia

cardiaca (p < 0,05), fracaso multiorgdnico (p < 0,05). La
supervivencia a 1, 5 y 10 afios fue de 94,87, 91,9 y 87,2%,
estando libres de reintervencién 91,4, 88,48 y 83,48%, res-
pectivamente. No ha habido episodios tromboembdlicos; un
paciente se reintervino por recidiva de la endocarditis y se
implanté otro homoinjerto adrtico, permaneciendo asintoma-
tico. Un paciente presentd endocarditis recurrente y por este
motivo fue trasplantado, y en la actualidad se encuentra
asintomadtico.

Conclusion: la utilizacién de homoinjertos adrticos pre-
senta importantes ventajas sobre la de prétesis mecdnicas,
preservando la geometria de la raiz adrtica, no necesitando
anticoagulacion, baja tasa de eventos tromboembdlicos y
excelentes resultados en el tratamiento de endocarditis.
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