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Resumen

Objetivos: Describir la prevalenciay tipos de alteraciones ecocardiograficas en una serie de pacientes
diagnosticados de esclerosis sistémica (ES).

Métodos: Estudio descriptivo basado en la valoracion de los ecocardiogramas (ECG) realizados en una
cohorte de pacientes diagnosticados de esclerodermia (criterios de Le Roy-Medsger, de 2001) y controlados
en una Unidad especializada en enfermedades si stémicas autoinmunes de un hospital de tercer nivel. Se
utilizaron las recomendaciones de la Society of Echocardiography European Association of
Echocardiography para larecogida de datos.

Resultados: Se analizaron los datos de |as ecocardiografias realizadas en 149 pacientes, en su mayoria dentro
de un programa sistematico de cribaje de hipertensién pulmonar. Se encontraron las siguientes alteraciones
en 112 (75,1%) pacientes. 1) Insuficienciatricuspidea en 75 (50,3%, ligera en el 86,6%), con elevacion de la
presion arterial pulmonar sistélica en 43 (57,3%) y dilatacion de cavidades derechas en 11 (14,7%). 2)
Hipertrofia de ventriculo izquierdo en 40 (26,8%): ligera en 36 (90%) y moderada en 4 (10%). 3) Disfuncion
diastdlica en 36 (24,2%), ligera en todos menos 1. 4) Valvulopatia adrtica en 22 (14,8%) con insuficienciaen
18 (12,1%): ligera 16 (88,9%) y moderadaen 2 (11,1%); y estenosis en 4 (2,7%), ligera en todos. 5)
Valvulopatia mitral en 19 pacientes (12,7%) con insuficienciaen 18 (12,1%): ligeraen 15 (83,3%) y
moderada en 3(16,7%); estenosis en 1 (0,6%). 6) Derrame pericardico en 9 (6%), ligero en 8 (88,9%) y
moderado en 1. 7). Otras alteraciones: dilatacion de auriculaizquierda en 15 pacientes (10,1%), disfuncion
sistolicadel VI en 1 (0,7%).

Discusion: La afectacion cardiaca es una manifestacion grave de la esclerodermiay acorta la gravemente la
supervivencia cuando es clinicamente evidente. La frecuencia de la af ectacion subclinica depende de los
métodos de estudio utilizados para su deteccion y la ecocardiografia, junto con lavaloracion clinica, sigue
siendo la herramienta de eleccion para su diagndstico precoz.

Conclusiones. 1) Mediante estudio ecocardiogréfico sisteméatico, se encontré una prevalencia muy elevada de
alteraciones entre pacientes con esclerodermia.2) La alteracion mas frecuente fue la disfuncion valvular,
sobre todo tricuspidea, con o sin elevacion subyacente de la presion arterial pulmonar. 3) Elevada prevalencia
de disfuncion diastlicay otros datos frecuentemente asociados, como hipertrofiadel ventriculo izquierdo y
dilatacion de laauriculaizquierda.
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