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Editorial

RBCI. Un Espacio para Innovaciones

Aurea J. Chaves

Cardiologia Intervencionista tiene como marca la
L adopcion de tecnologias innovadoras, que
aprogresivamente han modificado el escenario del
tratamiento de las enfermedades cardiovasculares,
especialmente las patologias mas complejas, hoy abordadas
con éxito de forma menos invasiva. Stents farmacoldgicos de
Gltima  generacion, soportes vasculares bioabsorbibles,
métodos de imagen de punta, como la tomografia de
coherencia éptica, prétesis para el tratamiento percutaneo de
cardiopatias estructurales, valvulares y congénitas, todos
forman parte del contenido ofrecido por la Revista Brasilefia
de Cardiologia Invasiva (RBCI) en cada edicién. Este
fasciculo no escapa a la regla y presenta un panel que abarca
la aplicacion de esas nuevas tecnologias, como veremos a
continuacion.

Chamié et al., del Instituto Dante Pazzanese de
Cardiologia, de San Pablo (SP), muestran, en una
investigacion inédita, la incidencia de la evolucion de las
disecciones de bordes luego del implante de soportes
vasculares bioabsorbibles, protesis con alto perfil, struts méas
espesos, y que requieren una técnica mas rigurosa para su
implante.  Describen  detalladamente  los  aspectos
morfométricos cualitativos y cuantitativos de las disecciones,
y la evolucién del proceso de cicatrizacion, con imagenes
seriadas de alta resolucion de tomografia de coherencia
Optica.

Siqueira et al.,, del Instituto Dante Pazzanese de
Cardiologia y del Hospital do Coragdo Associacdo do
Sanatorio Sirio, este también localizado en San Pablo (SP),
muestran el impacto de la curva de aprendizaje en la
seleccion de pacientes, aspectos técnicos y resultados
clinicos del implante por catéter de prétesis adrtica, del grupo
multidisciplinario con la mayor experiencia en nuestro medio
en ese procedimiento. Utilizando prétesis como la
CoreValve®, la Edwards SAPIEN XT® y la Acurate TF®, los
autores demuestran la disminucion de la cantidad de
contraste utilizado durante la intervenciobn con la
implementacion de protocolos especificos para la obtencién
de imagenes, y la reduccion de los tiempos de procedimiento
y fluoroscopia con la mayor competencia adquirida.
Asimismo, bajaron la mortalidad en 30 dias al 4% vy
disminuyeron el tiempo de internacion a 6,8 + 3,3 dias en el
grupo mas recientemente tratado.

Souza et al. presentan un subanalisis del estudio
iWonder, realizado en el Hospital Sdo Paulo de la Escuela
Paulista de Medicina de la Universidad Federal de San Pablo,

en San Pablo (SP). Fue realizada una caracterizacién
morfolégica, por medio del ultrasonido intracoronario, en
escala de grises, y tisular, con la tecnologia iIMAP®, de las
lesiones culpables en pacientes con infarto del miocardio con
supradesnivel del segmento ST tratados con fibrinoliticos. Se
trata de estudio de relevancia, ya que todavia se discute
mucho al respecto de la composicion de las placas
ateroscleréticas que evolucionan de una situacion estable
hacia una inestable, con la consecuente deflagraciéon del
evento trombético y la isquemia coronaria subsiguiente.

Bergoli et al., del Hospital de Clinicas de Porto Alegre,
en Porto Alegre (RS), evaluaron si el volumen plaguetario
promedio puede predecir el flujo coronario del vaso tratado,
asi como los eventos -cardiovasculares adversos, en
pacientes con infarto del miocardio con elevacién del
segmento ST sometidos a intervencion coronaria percutanea
primaria. El volumen plaquetario promedio, calculado
automaticamente por la mayoria de los equipos que hacen el
conteo de células de la sangre es un método simple, barato y
facilmente disponible en regimenes hospitalario y
ambulatorio.

Ribeiro et al. nos traen un estudio multicéntrico con el
implante percutédneo de la valvula Melody®, desarrollado para
tratar disfunciones de las valvulas pulmonares en conductos
protésicos y prolongar su vida util. Detalles técnicos del
procedimiento con sus respectivas imagenes acompafian los
resultados de esta experiencia inicial en nuestro medio.
Piazza, Butera y Carminati, del Policlinico San Donato
IRCCS, de la ciudad italiana de San Donato Milanese, en la
editorial relacionada, comentan los datos de la literatura, la
limitacién actual de la utilizacion del dispositivo y su uso off-
label justificado en algunos escenarios. Finalmente, saludan
los resultados del estudio, alineados con la experiencia
internacional.

Otros articulos originales de esta edicion abordan temas
variados como los resultados de los pacientes tratados en el
Instituto Dante Pazzanese de Cardiologia en el estudio
OPTIMIZE; los resultados del ultrasonido intracoronario de la
comparacion de los stents farmacoldgicos liberadores de
everolimus con polimero durable y de biolimus A9 con
polimero bioabsobible; el impacto de la injuria arterial,
evaluada por la relacién balén/arteria en el volumen de
obstruccién neointimal, luego del implante de stents
farmacoldgicos con liberacion de zotarolimus; el impacto del
puntaje  SYNTAX en el pronéstico de pacientes con
enfermedad coronaria multiarterial tratados por
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intervencion percutdnea en el Registro SAFIRA; los
resultados de los pacientes portadores de comunicacion
interauricular  tipo  ostium secundum de pequefas
dimensiones sometidos al cierre percutaneo; y la experiencia
con la puncién de la arteria axilar como via de acceso para el
tratamiento percutaneo de pacientes con coartaciéon de la
aorta y peso < 25 kg.

Finalmente, el articulo de revisién de Athayde et al. de la
Universidad Federal de Minas Gerais, en Belo Horizonte
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(MG), presenta una retrospectiva de la aplicacion del balon
farmacoldgico en la enfermedad arterial coronaria, apuntando
a los tipos de dispositivos actualmente disponibles,
discutiendo los estudios mas relevantes en los diversos
escenarios  clinicos 'y describiendo las actuales
recomendaciones para su uso.

Buena lectura!

Aurea J. Chaves
Editora



