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Tratamiento médico de las valvulopatias
No mejora el prondstico. Consiste en el tratamiento sintomatico
de la insuficiencia cardiaca.

Indicaciones simplificadas de tratamiento quirtrgico
El tratamiento quirtrgico es el Unico que ha demostrado mejorar
el pronostico. Se realiza en valvulopatias severas (salvo
estenosis mitral: moderada-severa) en las que existan:
1. Sintomas.
2. Datos de disfuncion ventricular (reduccion de FEVI o dilatacion
del VI).
3. En la valvulopatia mitral, hipertension pulmonar severa y
fibrilacion auricular.
Ademas, se realizara cirugia valvular en cualquier valvulopatia
severa si el paciente va a ser intervenido de otra cirugia
cardiaca (by-pass, aneurisma aorta ascendente...).

Técnica quirdrgica de eleccion
Estenosis mitral: valvuloplastia percutanea.
Insuficiencia mitral: reparacion valvular quirdrgica.
Estenosis aortica: recambio valvular por protesis.
Insuficiencia adrtica: recambio valvular por protesis (se esta co-
menzando a realizar reparacion).

Datos exploratorios importantes para el MIR
e En la FA no hay onda a en el pulso venoso yugular, ni refuerzo
presistolico en la estenosis mitral, ni 4R.
e Los pulsos saltones o hiperdinamicos son tipicos en los casos
clinicos del MIR en dos enfermedades: la insuficiencia adrtica y
el ductus arterioso persistente.
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