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INFORMACION DEL ARTICULO RESUMEN
Historia del articulo: Los puentes coronarios intramiocardicos son una rara patologia encontrada en la edad
Recibido el 22 de enero de 2017 pediatrica en el contexto del estudio del dolor toracico. Presentamos el caso de un paciente
Aceptado el 18 de julio de 2017 de 15 anos con una transposicién de grandes vasos corregida quirirgicamente que presenta
On-line el 18 de septiembre de 2017 en su evolucién una estenosis supravalvular pulmonar. Tras la confirmacién de la idoneidad
coronaria, se realiza implante de valvula pulmonar percutanea Melocly® con éxito. Alas36h
Palabras clave: del implante y después de un ejercicio fisico suave comienza con cuadro clinico compatible
Milking con isquemia miocdardica por lo que se realiza nuevo cateterismo cardiaco, evidenciando un
Puente miocardico trayecto intramiocardico de la arteria descendente anterior. El paciente comienza con beta-
Melody® bloqueantes, con desaparicién de los sintomas. Como posible etiopatogenia se establece el
Pulmonar aumento de la precarga ventricular como factor desencadenante de los sintomas.
Precarga © 2017 SAC. Publicado por Elsevier Espana, S.L.U. Todos los derechos reservados.

Diagnosis of myocardial bridge after percutaneous pulmonary
implantation

ABSTRACT

Keywords: Myocardial bridges are an unusual cardiac pathology in the study of chest pain in child-
Milking hood. We present a 15 years-old patient with great arteries transposition surgically corrected
Myocardial bridge which develops a supravalular pulmonary stenosis. A percutaneous pulmonary implanta-
Melody tion is done successfully after coronary evaluation. Thirty six hours later, he presents clinic
Pulmonary findings which seem coronary ischemia; consequently, we do a new cardiac catheterization
Preload
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in which we observe a myocardial bridge in anterior descendent coronary. Betablockers
treatment is begun and clinic findings disappear. An increase preload of left ventricle after
pulmonary valve implantation is suggested like a possible etiopathogeny.

© 2017 SAC. Published by Elsevier Espana, S.L.U. All rights reserved.

El diagnéstico de puente coronario miocardico es una pato-
logia extremadamente infrecuente de diagnosticar en la edad
pedidtrica en el contexto de un estudio de dolor torécico ya
que, aunque su incidencia es extremadamente variable, es
excepcional que sean sintométicos en la época infantil®.

Presentamos el caso de paciente de 15 anos de edad,
con diagndstico de transposicién de grandes arterias some-
tido a intercambio arterial en periodo neonatal. El paciente
se encuentra asintomatico, presentando en la evolucién una
estenosis supravalvular pulmonar moderada-severa. Se rea-
liza cateterismo cardiaco, detectando unas presiones en
ventriculo derecho al 75% sistémicas, por lo que procedimos
a la implantacién de valvula protésica percutanea (Melody®,
Esemble 20mm) (MEDTRONIC®), tras comprobar una ade-
cuada anatomia coronaria en la que no se observan anomalias
en su trayecto y que no contraindica el implante (fig. 1 A) y pre-
via colocacién de pre-stent CP 34 mm (Numed®) en el tronco
pulmonar. El cateterismo transcurre sin incidencias y con
éxito. A las 36 h del procedimiento y tras ejercicio fisico suave,
el paciente comienza con dolor toracico opresivo, irradiado al
miembro superior izquierdo, con datos de isquemia miocar-
dica (descenso del ST en precordiales izquierdas y ascenso de
troponinas). Se realiza un segundo cateterismo (fig. 1B y C),
en el que se visualiza trayecto intramiocardico en la arteria
descendente anterior, con fenémeno de compresién sistélica.
No se objetiva compresién extrinseca de las coronarias por la
prétesis pulmonar. Se inicia tratamiento con betabloqueantes
cardioselectivos (bisoprolol) y antiagregacién, con buena tole-
rancia y desaparicién de sintomas, normalizandose el ECG y
los niveles de troponinas.

Las arterias coronarias principales tienen un trayecto
epicérdico. En algunos pacientes, pequeiios segmentos de
estas arterias se introducen en el espesor del miocardio,
comprimiéndose en sistole ventricular (fenémeno de

A PRE-IMPLANTE

compresién sistélica o «milking» coronario), aunque son
asintomaticos en la gran mayoria de casos pediétricos®. Aun-
que la técnica de eleccién para el diagnéstico continda siendo
la coronariografia selectiva, las nuevas técnicas de imagen
no invasoras como la angio-TC estdn adquiriendo cada vez
mayor protagonismo?. El pronéstico a largo plazo de pacientes
con fendémeno de compresién sistdlica miocéardica es bueno,
aunque muchos de ellos precisan mantener un tratamiento
médico prolongado®. En algunas ocasiones, y a pesar del
tratamiento médico, es preciso recurrir al stent coronario o
a la intervencién quirdrgica®. Como posible etiopatogenia de
la aparicién tardia de los sintomas de nuestro paciente tras
el implante valvular, se puede establecer un aumento de la
precarga ventricular izquierda tras el implante, que puede
condicionar un aumento transitorio de la contractilidad por
la ley de Frank-Starling y la exacerbacién clinica.
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Figura 1 - A) Aortografia en proyeccion postero-anterior con angulacién craneal previo al implante de la valvula en la que
no se visualizan anomalias del trayecto de la arteria descendente anterior. B) Aortografia en proyeccion oblicua anterior
derecha en fase didstole. Se observa la arteria coronaria descendente anterior sin afectacion tras el implante de la vilvula
percutanea. C) Aortografia en proyeccion oblicua anterior derecha en fase de sistole. Flecha: zona de compresién coronaria.
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