Utilidad de la imagen intracoronaria en la reestenosis intrastent
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Vardn 53 anos

* FRC: tabaquismo, DM tipo 2. Obesidad

e Clcrdnica: IAM anterior. IPC primaria a DA en 2020. Implante de stents en Da media y OMX en otro centro.

* Tratamiento habitual: candesartan, atorvastatina 40, AA 100, bisoprolol, repaglinida, dulagutide, fenofibrato.

Ingreso Abril/22 por SCASEST con elevacidon enzimatica con cambios en ECG en cara lateral
e Seinicia doble antiagregacion con AAy ticagrelor

* Analitica: Troponina | pico 2754 nanogr/ml, Hb 13,7, creatinina 0,85 mg/dlI

* Ecocardiograma:

* Es derivado para realizacidon de coronariografia.
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Imagenes angiograficas:
CD con estenosis calcificada en segmento proximal y estenosis severa en IVP
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Imagenes angiograficas:
Coronaria izquierda con reestenosis severa intrastent en OMX
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Informacién/ estrategia del procedimiento:
IPC sobre OMX
e Catéter guia EBU 4

* @Guia Sion Blue
e Estudio con OCT
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Gran zona de malaposicion y falta de recubrimiento

@EACTS Intracoronary imaging for the assessment of stent failure @ ESC
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Neumann FJ, et al. Eur Heart J 2020 00, 1-96




Informacién/ estrategia del procedimiento:

1. Aspiracién de material trombético
2. ¢Baldn de farmacos/ Stent de farmacos?

Aspiracidon de material trombdtico

Resultado tras la aspiracion de material trombdtico



Informacién/ estrategia del procedimiento:

Predilatacion con balones NC 2,75y
3,0 mm

Resultado tras dilataciones con balones NC



Valoracion del resultado por OCT: mejora de la expansidn del stent, ya no se objetiva malaposicién de los struts
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Underlying

mechanisms

Lesion
preparation

Final
strategy

In-stent restenosis

Intravascular imaging

Stent undei‘expansion

Loss of mechénical integrity

|
!

Aggressive predilation:

— NC balloon

— Cutting/scoring balloon

- Very high-pressure balloon
- Lithotripsy

- Rotational atherectomy

PCI with DCB:
- Focal ISR

| Neointimal hyperplasia

Neoatherosclerosis
| |

Conventional predilation:
— NC balloon
— Cutting/scoring balloon

> el |«

- First ISR
- ISR of BMS
- Multiple metal layers

PCI with DES:
- Suboptimal predilation result*

" —Diffuse ISR

- Loss of mechanical integrity
—Failed DCB strategy

Trombosis muy tardia de stent por
malaposicion de los struts

Valorar la doble antiagregacién
permanente

La imagen intracoronaria nos
permitio identificar el mecanismo
subyacente de la reestenosis y
tratarlo de manera adecuada.



Informacién/ estrategia del procedimiento:

Dilatacién con balén de paclitaxel
de 3,0x 15 mm
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Resultado final: expansién adecuada del stent, sin estenosis
residual



Resultado final valorado por OCT
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Trombosis muy tardia de stent por malaposicion de los struts

Valorar la doble antiagregacidén permanente

La imagen intracoronaria nos permitio identificar el mecanismo subyacente de
la reestenosis y tratarlo de manera adecuada.



