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Resumen

Objetivos: Resaltar la importancia de la afectacién cardiaca primaria en la esclerosis sistémica, el
valor de la resonancia magnética (RM) cardiaca en su diagnostico, la utilidad de la RM en el dx de la
afeccion cardiaca en la esclerosis sistémica asi como de la implantacion de DAI en casos
seleccionados.

Meétodos: Se realiza una evaluacion cardioldgica de los pacientes con esclerosis sistémica mediante
ECG y ecocardiograma transtoracico. En pacientes seleccionados en los que no existe
contraindicacion, se completa el estudio mediante la realizacion de RM cardiaca.

Resultados: La RM cardiaca revela la presencia de fibrosis miocardica. En 2 de los casos estudiados,
dicha fibrosis se traduce arritmias graves, por lo que han precisado de la colocacién de un
desfibrilador automatico implantable.

Discusion: La RM cardiaca demuestra ser un arma util en la valoracion cardiaca de los pacientes con
esclerosis sistémica, ya que permite estudiar el miocardio de forma més precisa que las
exploraciones rutinarias. Con ello, se consigue una mejor identificacion de los pacientes en riesgo de
desarrollar complicaciones cardiacas graves asociadas a su enfermedad. La colocacion de DAI puede
evitar arritmias mortales.

Conclusiones: La RM cardiaca es una herramienta util en el estudio del corazon en los pacientes con
esclerosis sistémica. Aunque la afectacion cardiaca primaria puede ser asintomatica, en ocasiones se
traduce en cuadros graves como arritmias potencialmente mortales. La identificacién de aquellos
pacientes en riesgo podria prolongar su supervivencia.
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