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CASO CLINICO

- 64 ys. DLP. Ex TBQ.

* Desde un ano atras Angor progresivo. Desde 3 meses
disnea CF II-1lI

* ECO: EF 55%. HK inferior e inferolateral.
* Perfusion: isquemia inferior e inferolateral de 16%.



ANGIOGRAFIA CORONARIA

» TCIl: lesion severa distal

« DA: Lesion severa proximal. Lesion de Bifurcacion en Da
1/3 medio

« CX: Lesion severa ostial
 CD: sin lesiones de significacion angiografica.

* Syntax Score |: 23 |l
* Syntax Score |l :

DIINIAALL

Decision making -between CABG and PCI- guided by the SYNTAX Score II to
be endorsed by the Heart Team.

PCI
SYNTAX Score II: 30.2
PCI 4 Year Mortality: 6.9 %

CABG
SYNTAX Score II: 31.7
CABG 4 Year Mortality: 7.8 %

Treatment recommendation '):  CABG or PCI



PLANIFICACION

« ATC al TCl con técnica de 2 stents

* DK Crush

* Control y optimizacion con OCT

* Valoracion con guia de FFR de bifurcacion DA-Diag



PROCEDIMIENTO

* Introductor 7 en 6 Radial Derecho.
* Cateter Guia EBU 7F.
» 2 guias coronarias Runthrough NS (Terumo) a DAy CX.
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Diametro (@)

Aposicion del stent
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Retirada OCT
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TAP Technique
Diag: DES 2.25-12 mm - DA 3.0-12ﬂmm
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SEGUIMIENTO

* Alta hospitalaria en el dia.

60 dias post ATC paciente asintomatico.
* Fey conservada.

» Actividad fisica trisemanal controlada.



MUCHAS GRACIAS



TALLER DE BIFURCACIONES

Salon Auditorium ICC (Bolivar 1334)

REVISION DE TECNICAS. CASOS EN VIVO. HANDS ON CON SIMULADORES.

/
TERUMO /s

ACTIVIDAD SIN CARGO.

ORGANIZA: Servicio de Hemodinamia Del ICC
DIRECTORES: Adolfo Lopez Campanher, Matias Arévalo.

+ INFO: matiasjarevalo@gmail.com

SOCIEDAD DE CARDIOLOGIA DE CORRIENTES

DE CORRIENTES




