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La presencia de cuerdas tendinosas accesorias de la valvula
mitral son un hallazgo poco frecuente y resulta ain mas
raro la presencia de cuerdas tendinosas accesorias a nivel
de la auricula izquierda. Estas bandas de tejido accesorio
habitualmente unen la cara auricular de la valva mitral
anterior con el septum interauricular o el techo de la
auricula izquierda. Los casos reportados se han asociado
a insuficiencia mitral importante por prolapso de la valva
anterior generada por la traccion ejercida por la cuerda
auricular izquierda accesoria. Usualmente no son diagnos-
ticadas con el ecocardiograma y por el contrario son un
hallazgo intraoperatorio.

Presentamos el caso de una paciente de 10 anos que
acude a nuestro centro por cuadro clinico de un afo de
evolucion, caracterizado por deterioro progresivo de la

clase funcional, asociado a ortopnea y episodios sincopales
recurrentes. En el examen fisico se encontré el precor-
dio hiperdinamico, con choque de la punta desplazado
hacia abajo y a la izquierda, asociado a soplo holosistolico
a nivel de apex, irradiado hacia la axila. El ecocardio-
grama transtoracico evidencidé regurgitacion mitral severa
con prolapso de la valva anterior, asi como una banda lineal
anormal al interior de la auricula izquierda, uniendo la
valva anterior de la valvula mitral con el techo de la auri-
cula izquierda (fig. 1). La experiencia quirurgica en esta
cardiopatia es extremadamente limitada y con frecuen-
cia requiere de excision de la cuerda tendinosa anomala,
plastia de la valva anterior y anuloplastia mitral poste-
rior. Este constituye el segundo caso reportado en la edad
pediatrica’'.
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Figura1 Ecocardiograma transtoracico. A) En proyeccion eje
largo paraesternal izquierdo se muestra en 2D y Doppler color
la presencia de una banda lineal anormal al interior de la
auricula izquierda (flecha amarilla), asi como el jet de
regurgitacion excéntrico de la insuficiencia severa de la val-
vula mitral. B) Acercamiento de la valvula mitral que demuestra
el prolapso de la valva anterior secundaria a la traccion ejer-
cida por la cuerda auricular izquierda accesoria. El color de
esta figura solo puede apareciarse en la version electronica del
articulo.
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