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Miocardiopatia dilatada idiopatica
asociada a fibrosis intramiocardica

Idiopathic dilated cardiomyopathy associated with intramyocardial fibrosis

Francisco Sanchez Lezama,* Jorge Ignacio Magana Reyes,* Carlos Harrison Gomez$

Hombre de 78 afos, con sensacién de fatiga y disnea de
medianos esfuerzos durante los dltimos seis meses; por
esta razén, su estilo de vida es sedentario. Encontramos
a la exploracion los siguientes datos de relevancia: FC de
70 latidos/min; TA 90/60; FR 18 r/min; sin presencia de
hepatomegalia ni edema de miembros inferiores, por lo
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demas se encontré asintomatico. En clase funcional, se
encontré en [I-1ll de NYHA.

Se le indic6 un estudio de imagenologfa con resonancia
magnética, en el cual se hall6 una miocardiopatia dilatada
con fraccion de eyeccion del ventriculo izquierdo de 18%.
Las imagenes de secuencias mostraron una inversién y
recuperacion para reforzamiento tardio en cuatro camaras
para visualizar ventriculos y auriculas (Figura 1) y un eje
corto para visualizar ambos ventriculos (Figura 2), lo que
permitié observar la hiperintensidad intramiocardica lineal
septal (flechas de figuras) en el tercio basal, asi como en
los sitios de unién VD/VI, los cuales correspondieron a
fibrosis, empobreciendo el pronéstico.

Es por lo anterior que se inici6 tratamiento con
B-bloqueador a dosis bajas, espironolactona e inhibidor de
la enzima convertidora de angiotensina; posteriormente, en
tres semanas, paso a clase funcional | de NYHA. Se plante6
al paciente y a sus familiares el implante de desfibriladory,
una vez aceptado, se derivé a Cardiologfa intervencionista
para ello.
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El Video T muestra la secuencia de cine en eco de gra-
diente, en cuatro cdmaras; revela una disfuncion sistélica
severa del ventriculo izquierdo, pérdida del engrosamiento
sistdlico e hipocinesia difusa. Hay también disincronfa. El
movimiento de la pared libre del ventriculo derecho es
normal; hay minima insuficiencia tricuspidea.
www.medigraphic.com/videos/actmed/am201y1

El Video 2 muestra la secuencia de cine en eje corto,
con disincronia y acinesia de las paredes septal e inferior,
asf como hipocinesia de las paredes anterior, anterolateral e
inferolateral, observandose pobre engrosamiento sistdlico.
www.medigraphic.com/videos/actmed/am201y2

En los pacientes con miocardiopatia dilatada, clinica-
mente, la fraccion de eyeccion esta disminuida y existe
fallo de bomba con insuficiencia cardiaca progresiva. El
50% de los pacientes fallecen por muerte stbita debido a
arritmias, y el resto, por insuficiencia cardiaca intratable.

Histol6gicamente, la miocardiopatia dilatada se ca-
racteriza por miocitos con hipertrofia, con un diametro
transversal menor al normal, degeneracién con ndcleos
irregulares, hiperplasia de mitocondrias pequefias, focos de

muerte celular y fibrosis (ya sea focal, intersticial, pericelular
o perivascular), que se manifiesta por citoplasmas vacuola-
dos. Se ha descrito un marcado aumento del coldgeno tipo
I'y Il en el espacio intersticial, con aumento de la relacién
coldgeno tipo I/tipo lll. La concentracién de coldgeno es
el doble, y la cantidad de colageno es el cuadruple en los
casos de miocardiopatia dilatada en la pared ventricular
mas que en los corazones normales.

Mediante el andlisis de imagen, la fibrosis es el dato
mas caracteristico de la enfermedad para su diagndstico.
Cuando la fibrosis representa menos del 10% la fraccion de
eyeccion es alta y la clase funcional es |, pero si la fibrosis
es mayor del 10% la fraccién de eyeccién disminuye y los
enfermos se encuentran en clase funcional Ill. Por ello, se
concluye que la extensién de la fibrosis es un buen indice
prondstico en la miocardiopatia dilatada.

El trasplante cardiaco ofrece actualmente una su-
pervivencia de 66% a los cinco afos; sin embargo, se
encuentra limitado por falta de donantes. Asimismo, el
implante de desfibrilador ofrece mejor supervivencia
que los farmacos.
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