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310. EXPERIENCIA INICIAL CON EL USO DEL SISTEMA ZIPFIX DE OSTEOSINTESIS

ESTERNAL

Monguié E, Buendia JA, Lépez Almodévar L, Lima P, Canas A

Complejo Hospitalario, Toledo

Objetivos: evaluar la seguridad y eficacia del recientemen-
te introducido sistema de osteosintesis esternal ZipFix en
pacientes intervenidos mediante esternotomia media y CEC.
Este sistema consiste en bridas de poli-eter-eter-cetona im-
plantadas a través de espacios intercostales alrededor del es-
ternén. Sus potenciales ventajas son una mayor superficie de
contacto con el esternén que con alambres de acero, su siste-
ma de ajuste automdtico de tension, y su cardcter radiotrans-
parente y compatible con resonancia magnética (RM).

Material y métodos: desde abril de 2011 - enero de 2012
se realizd cierre de la esternotomia media a 42 pacientes en
nuestro servicio. La edad media fue de 66 afios. Un 31% eran
mujeres y el 52,4% diabéticos. Al 28,6% de los pacientes se
realizé cirugia coronaria con circulacién extracorpérea (CEC),
al 50% cirugia valvular, al 19,1% cirugia mixta, y a | pacien-

te (2,3%) sustitucion de aorta.

Resultados: no hubo ningtin paciente con dehiscencia es-
ternal postoperatoria en la serie. Una paciente (2,3%) corona-
ria, diabética y obesa presentd infeccién profunda de la heri-
da a los 44 dias de la cirugia. No habia consolidacién 6sea en
el tercio inferior esternal, estando el resto del esternon fusio-
nado. Se trat6 mediante terapia de aspiracién continua (VAC)
con resoluciéon completa del cuadro. No hubo ningtn proble-
ma local, sangrado, inflamacién, o decubito por ninguno de
los implantes en los pacientes de la serie.

Conclusiones: en esta experiencia inicial, no se detectaron
problemas de eficacia o seguridad del cierre esternal median-
te el sistema ZipFix. Los resultados fueron comparables al
cierre convencional con alambres de acero. Es necesario un
subsiguiente estudio comparativo.
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122. ECOCARDIOGRAFIA TRANSESOFAQICA TRIDIMENSIONAL EN TIEMPO REAL
EN EL ESTUDIO DE LA REGURGITACION MITRAL DE ETIOLOGIA COMPLEJA

Pardo Pardo C, Lépez Pardo F, Bibiloni I, Ruiz Solano E, Juvin C, Borrego Dominguez JM, Gonzilez Calle A

Hospital Universitario Virgen del Rocio, Sevilla

Objetivos: la ecocardiografia transesofdgica tridimensional
en tiempo real (ETE3DTR) proporciona un plus de calidad en
la valoracién anatémica y funcional de la valvula mitral regur-
gitante en relacién con la ecocardiografia transesofdgica bidi-
mensional (ETE2D) convencional. Su aportacion es atin mayor
en casos de regurgitacion mitral de etiologia compleja, con la
suma de varios mecanismos causantes de la disfuncién valvular.

Material y métodos: presentamos 3 casos de insuficiencia
mitral por endocarditis sometidos a cirugia de reparacién val-
vular mitral. En los tres, a los dafios ocasionados por el pro-
ceso infeccioso sobre la valvula se asocian ademds otros me-
canismos causantes de la insuficiencia valvular. Todos fueron
evaluados por ETE2D y ETE3DTR antes de la cirugia de
reparacion valvular mitral.
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Resultados: 1a ETE3DTR mejor6 de forma notable la vi-
sualizacién de la anatomia de la vdlvula mitral. La ETE3DTR
se ha demostrado superior a la ETE2D en cuanto a la infor-
macién que aporta en el andlisis del defecto valvular causado
por la endocarditis, la deteccion de vegetaciones y las com-
plicaciones sobreafiadidas.

Conclusiones: segin nuestra experiencia, la ETE3DTR es
enormemente Util en la valoracion de toda insuficiencia mitral
con vistas a una reparacion valvular, y especialmente en aque-
llos pacientes con regurgitacion mitral de etiologfa multiple y
abigarrada. Mejora los hallazgos obtenidos con la ETE2D,
proporciona una visualizacién casi real de la valvula, aportan-
do al cirujano una informacién de gran relevancia para una
adecuada reparacion.



