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Resumen

Objetivos: Evaluar la prevalencia de la disfunción de ventrículo derecho (DVD) en pacientes con diagnóstico
de insuficiencia cardiaca (IC) y su valor pronóstico.

Material y métodos: Se han incluido los pacientes en seguimiento por el Programa de Insuficiencia Cardiaca
de Medicina Interna (PRICCIS) con medición del TAPSE mediante ecocardiograma transtorácico. Se ha
considerado DVD a los pacientes con TAPSE 14 mm. Se ha realizado un análisis de regresión de Cox para
evaluar la relación entre la DVD y la tasa de reingreso o muerte por IC y un análisis de supervivencia de
Kaplan-Meier comparando pacientes con o sin DVD.

Resultados: Se han analizado 289 pacientes, 52 presentaban DVD. Edad media es de 85 años (DE 6 años),
176 mujeres. Las clases funcionales de la NYHA más prevalentes han sido la II y III con 42,5% y 48,7%. El
76,1% tienen insuficiencia renal al inicio, 42,2% anemia, 71,5% fibrilación auricular (FA), 50,7% diabetes
mellitus y 73,9% hipertensión pulmonar (HTP). 125 pacientes fallecieron durante el seguimiento, 26 del
grupo con DVD (50%). Los pacientes con DVD son de mayor edad y tienen con más frecuencia FA e HTP.
El análisis de regresión de Cox demostró un aumento del riesgo de reingreso o muerte con un RR del 1,59
(IC95% 1,115-2,294; p = 0,011). La curva de Kaplan-Meier demostró peor supervivencia libre de eventos en
el grupo con DVD (p = 0,010; fig.).
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Discusión: La presencia de DVD es un factor infravalorado en muchos estudios acerca de la IC. Su presencia
puede implicar variaciones en el tratamiento de estos pacientes y su pronóstico. En este estudio se pone de
manifiesto la asociación de la DVD con factores como la edad, la FA y su implicación pronóstica.

Conclusiones: La DVD incrementa el riesgo de muerte o reingreso en un 1,59% por lo que la identificación
precoz de este factor mediante ecocardiograma transtorácico puede ayudar a optimizar el tratamiento y
mejorar el pronóstico en estos pacientes.
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