Tratamiento de Restenosis intrastent difusa en Coronaria

Derecha tratada previamente con “full metal jacket”




Caso clinico

Paciente de 83 afios exfumador, HTA, DLP y DM tipo 2.

Cardiopatia isquémica que debuta en 2016 en forma de angina de esfuerzo y SPECT con
isquemia inferior severa.

Cateterismo en otro centro: enfermedad de 1 vaso (oclusién crdnica de CD).

> Se hizo ICP sobre CTO de CD con Rotablator + implantacion de 5 DES en CD y en IVP (que nace desde CD
media). Buen resultado.

Buena evoluciéon quedando asintomatico.

Actualmente ingreso por reaparicion de angor de esfuerzo.



Coronariografia

Nembre des-identificado
Coronariaizaslsicps Media
Selile2

Imagen 40 /89
17=]ul=2019, 08:29

DFI 109 cm BEL- 113 cm
FD 22cm FD 22cm

0AI 39° 0AI 1
CAUD 1° CAUD 36°

RIS severa en CD ostial, y CD media y RIS difusa en IVP Coronaria izquierda sin lesiones significativas




|ICP sobre restenosis en CD

Nombre des-identificado
Coronaria der. 15 cps Media
Serie 10

Imagen2/8

17-Jul-2019, 0857

Nombre des-identificado
Coronaria der. 15 cps Media
Serie 9

Imagen7/12

17-Jul-2019, 08:57

109 cm

22 cm

39° 39°
CAUD 1°

Catéter guia AR2. Guias Sion a CD y a IVP. Predilatacion con balén 2.0 x 20 mm a 18 atm

109 cm




|ICP sobre restenosis en CD

Nombre des-identificado

Nombre des-identificado
Corpnaria der. 25 cps Media

Coronaria der. 25 cps Media

Serie 13 Serie 12
Imagen 74 /1317 Imagen 66/ 128

17-]Jul-2019, 09:00 : 17-]ul-2019, 08:59

DFI 111cm DFF116Cm
FD 22cm

OAD 35°
CAUD 2°

Se observa RIS severa en IVP (ostial y proximal) Enfermedad difusa en CD distal



|ICP sobre restenosis en CD

Nombre des-identificado

Nombre des-identificado
Coronaria der. 15 cps Media Coronaria der. 15 cps Media
Serie 18 Serie 21

Imagen7/19

Imagen15/18
17-Jul-2019, 09:02 17-Jul-2019, 09:06

113 cm 113 cm
25° 25°
CRAN 25° CRAN 25°

Predilatacion en CD distal con balén 2.0 mm Predilatacion en CDp con baldn Grip 3.0 mm




|ICP sobre restenosis en CD

Nombre des-identificado

Nombre des-identificado
Coronaria der. 15 cps Media Coronaria der. 15 cps Media
Serie 24 Serie 29

Imagen6/9

Imagen6/23
17-Jul-2019, 09:09 17-Jul-2019, 09:11

113 cm

113 cm

25° 250
CRAN 25° CRAN 25°

Predilatacion con baléon Grip 3.0 mm en CDm Predilatacion con balén Grip 3.0 mm en CDp




|ICP sobre restenosis en CD

Nombre des-identificado Nombre des-identificado
Coronaria der. 15 cps Media Coronaria der. 15 cps Media
Serie 28 Serie 33

Imagen7/12

Imagen3/5
17-Jul-2019, 09:10 17-Jul-2019, 09:16

113 cm DFI 113cm
FD 22cm
OAI 25°

25°
CRAN 25° CRAN 25°

Predilatacion con balén Grip 3.0 mm en CDm-d Predilatacion con balén 2.0 x 20 mm en IVP proximal




|ICP sobre restenosis en CD

Nombre des-identificado Nombre des-identificado
Coronaria der. 15 cps Media Coronaria der. 25 cps Media
Serie 45 Serie 50

Imagen10/11 Imagen 8/ 16

17-Jul-2019, 09:29 17-]Jul-2019, 09:34

2

112 cm
41°

ICP con baldn liberador de Paclitaxel 2.0 x 20 mm en IVP a 18 atm




|ICP sobre restenosis en CD

Nombre des-identificado Nombre des-identificado
Coronaria der. 15 cps Media Coronaria der. 15 cps Media
Serie 52 Serie 57
Imagen10/11 Imagen9/ 190

9, 09:

17-Jul-2019, 09:35 17-Ju

DFI 112cm
FD 22cm
OAI 41°
CAUD 1°

ICP con balén 2.0 x 20 mm en CD-IVP a 20 atm Kissing balloon (3.0 mm en CDy 2.0 mm en IVP)




|ICP sobre restenosis en CD

Nombre des-identificado

Nombre des-identificado
Coronaria der. 15 cps Media

Coronaria der. 25 cps Media

Serie 59 Serie 61
Imagen 40,107 Imagen 10,/:12
17-Jul-2019; i ; 14 i)

119cm

DFI 119cm
FD 22cm
OAI 89°
CAUD 1°

91°
CAUD 1°

Proyeccion lateral ICP con balén liberador de Paclitaxel 3.0 x 25 mm en CDr




|ICP sobre restenosis en CD

Nombre des-identificado

Nombre des-identificado

Coronaria der. 15 cps Media Coronaria der. 25 cps Media
Serie 71 Serie 79

Imagen3/4 Imagen 68 /130
17-Jul=2019, 09:54 17-Jul-2019, 10:09

s

113 cm DFI 113cm
FD 22cm
OAI 46°

46°
CAUD 4° CAUD 4°

Implantacién de 1 DES 3.5 x 28 mm en CD ostial Buen resultado final




Conclusiones

Caso demostrativo de restenosis de stent farmacoactivos en paciente diabético tratado con full
metal jacket de la CD e IVP (que nace precozmente desde la CDm).

Se trata la restenosis intrastent combinando 2 estrategias:
° |[CP con DEB en IVP y en CD media, con muy buen resultado angiografico.

> |CP con DES en CD ostial-proximal (por recoil importante tras las dilataciones con baldn).

Se consigue un buen resultado angiografico final.

Utilizando el DEB se consigue evitar la superposicion de 2 capas de stent en las zonas que ya
tenian stent previo.



