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La reparacidn valvular constituye el tratamiento de eleccién de
la valvulopatia aértica en el paciente pediatrico.

Presentamos el caso de un paciente de 13 afos con diagnoéstico
al nacimiento de estenosis aédrtica critica, sometido a valvuloplas-
tia percutanea ineficaz en el periodo neonatal y, posteriormente, a
comisurotomia quirdrgica pocos dias después.

Presenta, en el momento de la cirugia, insuficiencia aértica
severa con ventriculo izquierdo severamente dilatado.

Procedimiento quirdrgico: tricuspidizacién de la valvula aértica
bictspide. Hallazgos: La valvula adrtica es bictspide, con velos muy
engrosados y con una comisuraizquierday posterior, y otraderecha

Figura 1. Reseccion del rafe medio en el velo posterior de la valvula adrtica bicis-
pide.
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y anterior. Presenta un rafe medio en el velo posterior muy retraido,
que originalainsuficiencia severa. Procedimientos: desinsercion de
la comisura izquierda y posterior, reimplantandola de forma mas
anterior. En el velo posterior se realiza la reseccién del rafe medio y
de la parte del velo mas retraida (fig. 1), implantando en su lugar un
nuevo velo con membrana de PTFE de 0,1 mm de grosor. Reseccién
del borde libre engrosado de los otros 2 velos y extension de los
mismos con parches de PTFE!2 (figs. 2-4).

La evolucién posquiridrgica es buena, siendo dado de alta con
insuficiencia aédrtica trivial, que se mantiene en el ecocardiograma
de control a los 7 meses.

Figura 2. Reseccion del borde libre severamente engrosado de la valvula aértica
bictspide.
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Figuras 3 y 4. Extension de los velos con membrana de PTFE de 0,1 mm de grosor.
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