INFORMES DE CONFERENCIA

Congreso estudiantil de medicina de la Universidad de Sonora - 19 de octubre de 2022
Ponente: Dr. Arroyo Cuitlahuac
Redacto: Silva-Rivera Maria Monserrath

Resumen

Existen diversas cardiopatias que afectan a la po-
blacion adulta en México. Las mas comunes in-
cluyen la comunicacion interauricular, coartacion
adrtica y comunicacion interventricular. Estas pa-
tologias pueden provocar consecuencias graves
a largo plazo, como insuficiencia cardiaca, arrit-
mias ¢ incluso muerte subita. A continuacion, se
brinda informacién sobre cada una de ellas.

Introduccion

En un estudio demografico que se realizé en el
Centro Médico Nacional Siglo XXI entre 2011 y
2016, donde se incluyeron a 3500 pacientes ma-
yores de 17 afos para identificar las cardiopatias
congénitas mas comunes en este grupo de edad,
se obtuvieron los siguientes resultados (figura 1):

Figura 1. Cardiopatias congénitas mds comunes en pacientes
mayores de 17 aiios del Centro Médico Nacional Siglo XXI 2011-
2016 (autor: Claudia Enriquez).

CARDIOPATIAS CONGENITAS

48% Comunicacion interauricular
11% Coartacion aortica

9% Comunicacion interventricular
9% Anomalia de Ebstein

7% Persistencia del conducto arterioso
4% Tetralogia de Fallot

La insuficiencia cardiaca representa del 20 % al
50 % de las consecuencias mas graves de las car-
diopatias congénitas, y es la principal causa de
muerte entre los pacientes con estas patologias.
Otras consecuencias son las arritmias, endocardi-
tis relacionadas con procedimientos quirirgicos,
hipertension arterial pulmonar y muerte stbita.

Comunicacion interauricular

Consiste en anormalidades en el desarrollo de
cualquier porcion del septum interatrial que per-
miten el flujo de sangre entre ambas auriculas. Se
estima que 1.6 de cada 1000 nacidos vivos tienen
comunicacion interauricular. Es mas frecuente en
mujeres y se asocia con sindrome de Down.

No se debe confundir esta cardiopatia con el fo-
ramen oval permeable, debido a que este es una
falla en la fusion entre el septum primum y secun-
dum, es mucho mas comun y se encuentra entre el
20 %y el 30 % de la poblacion.

La comunicacion interauricular ocurre en diversas
ubicaciones, los sitios mas comunes son el ostium
secundum (75 %), ostium primum (15 %), seno
venoso (10 %) vy, el mas infrecuente, en el seno
coronario. Cuando se encuentran dichas comuni-
caciones, provocan sobrecarga de volumen en ca-
vidades derechas e hipertension arterial pulmonar.
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Figura 2. Principales sitios de ubicacion en la comunicacion interauricular (autor: Claudia Enriquez).
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El cuadro clinico de esta cardiopatia suele ser
asintomatico y, por lo tanto, es mas comun que
se diagnostique por hallazgo incidental en elec-
trocardiogramas, radiografias u otros estudios
diagnosticos. Sin embargo, los pacientes también
pueden presentar (figura 3):

Seno venoso Seno coronario

Una manifestacion caracteristica es el desdobla-
miento del segundo ruido cardiaco que se acom-
pana de un soplo sistolico pulmonar. La presencia
de estas dos caracteristicas hace necesario pensar
en una comunicacion interauricular.

Figura 3. Cuadro clinico de la comunicacion interauricular (autor: Claudia Enriquez).

CUADRO CLINICO
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En cuanto al tratamiento, no todas las comuni-
caciones interventriculares requieren cirugia, no
obstante, se indica si el paciente presenta aumento
del flujo o dilatacion de las cavidades derechas.
Ademas de la cirugia, un método alternativo para
el cierre es el cateterismo.

Coartacion aortica

Es un estrechamiento de la arteria aorta que suele
estar a nivel yuxtaductal. Representa del 8 al 10 %
de las cardiopatias congénitas y es mas comun en
hombres, ademas, un 30 % de los casos se asocian
con el sindrome de Turner. Por otra parte, hasta el
80 % de pacientes con una arteria aorta bictispide
presentan coartacion adrtica.

En cuanto a la fisiopatologia, existe una sobrecar-
ga de presion, proporcional al grado de obstruc-
cioén, lo que eventualmente provoca una hiper-
trofia ventricular izquierda compensatoria. Otras
consecuencias son aneurismas y enfermedades
cardiovasculares (ECV).

El cuadro clinico suele ser asintomatico, aunque
en ocasiones se presenta claudicacion intermi-
tente e hipertension en pacientes jovenes, la cual
siempre debe de estudiarse. El tratamiento es an-
gioplastia con implante de STENT.

Comunicacion interventricular

Se presenta en 1 de cada 1000 nacidos vivos y
conforma del 20 al 30 % de las cardiopatias con-
génitas. Forma parte de otras patologias como:

Tetralogia de Fallot

Atresia tricuspidea

Doble salidas

Defectos atrioventriculares complejos

En un 80 % la comunicacion es perimembranosa,
aunque puede ser muscular y ubicarse en la punta
del corazon.

Desde el punto de vista fisiopatologico, la comu-
nicacion interventricular provoca una sobrecarga
volumétrica de cavidades izquierdas que conduce

hacia el hiperflujo pulmonar. El flujo depende del
tamafio de la comunicacion interventricular. El
cuadro clinico es muy parecido al de la comuni-
cacion interauricular, pero se caracteriza por un
soplo sistdlico “en barra”.

El tratamiento puede omitirse en ciertos pacien-
tes, ya que alrededor del 30 al 40 % presentan
cierre espontaneo. Ademas, si el paciente presenta
insuficiencia cardiaca, se deben administrar medi-
camentos como diuréticos e inhibidores de la en-
zima convertidora de angiotensina (IECAS).

Se recomienda cierre quirurgico si se presenta fa-
lla cardiaca que no responde al tratamiento médi-
co o presion pulmonar igual o mayor al 50 % de
la presion sistémica.

Anomalia de Ebstein

Es una anormalidad en la formacion y desplaza-
miento apical de la valvula tricuspide, lo que se
conoce como “atrializaciéon del ventriculo dere-
cho”. Con frecuencia, provoca insuficiencia tri-
cuspidea.

Es importante su relacion con el sindrome de
Wolff-Parkinson-White (arritmias supraventricu-
lares), que consiste en QRS ancho, intervalo PR
corto y presencia de ondas delta.

Persistencia del conducto arterioso
Consiste en la comunicacion de la aorta y la arte-
ria pulmonar mas alla del postparto inmediato. Es
de las cardiopatias congénitas menos frecuentes
(entre el 5y 10 %) y es mas comun en mujeres,
prematuros y madres con rubéola.

La clinica depende del tamafio del conducto. En
conductos pequefios, no suele tener consecuen-
cias hemodinamicas y, por lo tanto, es asintoma-
tica. A pesar de esto, en los conductos de tamaiio
mediano puede provocar sobrecarga de volumen
e insuficiencia cardiaca izquierda. Por ultimo, en
conductos grandes provoca hipertension arterial
pulmonar.
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Tetralogia de Fallot

Esta patologia incluye cuatro defectos del corazon
y sus vasos (figura 4):

Figura 4. Los cuatro defectos que constituyen la tetralogia de
Fallot (autor: Claudia Enriquez).

TETRALOGIA DE FALLOT
Comunicacion Esternosis
interventricular pulmonar

Es mas comun que se diagnostique en nifios. Por
lo general, en adultos se trata con anterioridad por
medio de cirugia. Debido a que en las interven-
ciones quirargicas no suelen cambiar la valvula
pulmonar, es frecuente la insuficiencia pulmonar,
y sus consecuencias, en estos pacientes.

Conclusiones

La poblacion con cardiopatias congénitas en el
adulto continiia en aumento y actualmente exis-
ten mds adultos que nifos que las padecen. La
comunicacion interauricular es la cardiopatia
congénita mas comun en el adulto. Todas estas
patologias son enfermedades cronicas que
deben mantenerse en vigilancia para evitar
complicaciones.
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