'-Cardiopatl'as congenitas del
adulto

Experiencia quirurgica ano 2007



Poblacion
10 pacientes
Edad media 36 anos (26-66)
Operacion previa 8 pacientes

Patologia congénita
Comunicacién interauricular
Comunicacidén interventricular
Anomalia de Ebstein

Estenosis pulmonar

Atresia tricuspide

Ductus y membrana subaortica
Coartacion aortica
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" Técnicas en CIA (2 pacientes)

Cierre de CIA cava inferior residual y
anuloplastia tricuspide

Cierre de CIA ostium Primum y cierre
de cleft mitral
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Técnica en CIV (2 pacientes)

Cierre de CIV residual, sustitucion
valvular aortica y plastia tricuspide

Cierre de CIV infundibular y
sustitucion valvular aortica




Técnica en anomalia de Ebstein d2
(2 pacientes)

Recambio de protesis tricuspide y
colocacion de marcapasos epicardico
bicameral

Colocacion de protesis tricuspide.

(Colocacion posterior de marcapasos epicardico
por bloqueo A-V en el postoperatorio)
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" Técnica en estenosis pulmonar

Protesis pulmonar

Técnica en atresia tricuspide
con vasos en transposicion

Ampliacion de CIV, reseccion de
estenosis subpulmonar y colocaciéon de
marcapasos epicardico




Técnica en Ductus

0 Cierre de ductus, reseccion de membrana
subaortica y recambio valvular aortico por
endocarditis originada en el ductus

Téchica en coartacion de aorta

[0 Reseccion de aneurisma en aorta toracica en
paciente intervenido previamente de
coartacion de aorta




Evolucion postoperatoria

Mortalidad 0
Complicaciones

B Marcapasos definitivo 1 paciente
B Bajo gasto 1 paciente
B ACVA transitorio 1 paciente




Evolucion postoperatoria

[iempo medio
ventilacion mecanica 12 horas

Estancia media en UVI 2 dias

Estancia postoperatoria 15 dias (7-56)




