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ANGINA ESTABLE EN ENFERMEDAD MULTIVASO

Presentacion de caso

- Varon de 56 anos, fumador de 1 paquete/dia actualmente iniciando deshabituacion.
- Antecedentes:
- Hipertension en tratamiento con enalapril.
- Dislipemia en tratamiento farmacologico con simvastatina 40mg.
- Daibetes mellitus tipo Il en tratamiento con ADOs.
- Cardiopatia isquemica cronica con infarto inferior hace 3 anos, tratado con ICP-P con
implantacion de DES (zotarolimus) en Circunfleja proximal. ETT con FEVI 59% vy

acinesia inferolateral i apicolateral.

- Controlado en C.Externas de Cardiologia, paucisintomatico para angina (CCS 1), pero

ejercicio limitado por claudicacion intermitente que no se ha estudiado.
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ANGINA ESTABLE EN ENFERMEDAD MULTIVASO

Presentacion de caso

- Eco de estrés : Duracion: 6 min 7 METS detenida por fatiga piernas al 68%FCMT. ECO
hipocinesia severa segmentos basales y medios de la cara inferior, anterolateral i
inferolateral que se normaliza a la recuperacion. Eléctricamente descenso del ST al 3r
minuto en cara lateral hasta 6 min de recuperacion: ECO-Estrés positiva precoz
eléctrica, sin angina i positiva ecografica con isquemia inferior i lateral.

- Se solicita coronariografia
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ANGINA ESTABLE EN ENFERMEDAD MULTIVASO

Acceso radial derecho. oronariografia

N/
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ANGINA ESTABLE EN ENFERMEDAD MULTIVASO

Coronariografia
La valoracion funcional mediante la eco de estres mostraba
Isquemia inferior | lateral.
- ¢ Cual es la arteria responsable?
- La coronaria derecha parece una oclusion cronica’”

- La circunfleja se consideraria una reestenosis intrastent?

Enfermedad multivaso de 2 vasos con RIS de CF y CTO de
CD.
Se decide tratamiento percutaneo de ambas lesiones por la
dificultad de decidir la culpable de la clinica actual.
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ANGINA ESTABLE EN ENFERMEDAD MULTIVASO

Acceso radial izquierdo. EBU 3.5
Guia IC BMW en Marginal i Sion en Rama.

Lesion en bifurcacion MEDINA (1-1-1)

Predilatacio SB con balon SC de 2.0mm a
altas para vencer una muesca.

Predilatacion con balon NC de 3.0mm en MB




ANGINA ESTABLE EN ENFERMEDAD MULTIVASO

Técnica de provisional stent en MB con angioplastia con balon con farmaco
en SB.

Angioplastia con balon liberador de paclitaxel 2.0x20mm a 12 atm durante
60” en SB.

Implantacion de stent ORSIRO de 3.0x26mm a 16 atm en MB.
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ANGINA ESTABLE EN ENFERMEDAD MULTIVASO
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ANGINA ESTABLE EN ENFERMEDAD MULTIVASO

Catéter JR 4 que da muy buen soporte
al intubar profundo.

Microcatéter Finecross i Guia IC Gaya
Second gue cruza facilmente.

Predilatacion de la lesion proximal con
pbalon SC 2.5mm
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ANGINA ESTABLE EN ENFERMEDAD MULTIVASO

Después de la predilatacion se
observa lesion en todo el
segmento medio.

;. Sera espasmo por la CTO?

Se implanta ORSIRO de
3.5x26mm en CD proximal.
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ANGINA ESTABLE EN ENFERMEDAD MULTIVASO

Valorando el resultado poststent 4 tratariais el segmento medio?




ANGINA ESTABLE EN ENFERMEDAD MULTIVASO

Se implanta un ORSIRO de
2.75x26mm en segmento medio
solapado al anterior
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ANGINA ESTABLE EN ENFERMEDAD MULTIVASO

« Buena evolucion posterior al procedimiento sin
Infarto periprocredimiento.

e Doble antiagregacion con AAS+CLP durante 6
Mmeses.

e SIN NUEVOS episodios de angina.
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