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JUSTIFICACION DEL REGISTRO
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Hasta en el 31% de angios > CTO de alguna arteria

Sélo en un 10% intento de angioplastia de la CTO

Registro actividad de la Seccion 2013: 65,912 angioplastias

De ellos 2,571 angioplastia en CTO (3,9% del total)

No se especifica en el registro si son intentos o procedimientos exitosos
El resultado a medio y largo plazo fambién es desconocido

No existe informacion sobre actividad ni resultados por centro




OBJETIVOS DEL REGISTRO:

» CONOCIMIENTO:
» Conocer la tasa real de tfratamiento y los resultados en la actualidad en nuestro medio
» Conocer las estrategias y materiales utilizados en estos procedimientos por los distintos centros

» COLABORACION:

» Crear un grupo de trabajo a nivel nacional

> Este grupo, dentro del dmbito de la Seccién de Hemodindmica, seria abierfo y expansivo y tendria
como uno de sus objetivos la tutorizacion y soporte de centros 0 hemodinamistas que quieran
iniciarse en el fratamiento de las CTO

> INVESTIGACION:

Creacion de una base de datos mulficéntrica
Analizar un importante volumen de procedimientos
Colaboraciéon en el diseno y publicacion de articulos
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Agilizar la implantacion de nuevas técnicas y materiales




DISENQ@

» Registro prospectivo y consecutivo de OCT a traves del
Registro lbérico.

» Un fotal de 32 centros de Espana y Portfugal participaron en
dicho registro

» Se selecciono un periodo de 2 anos de reclutamiento desde
enero de 2015 hasta diciembre de 2016 para tener un
seguimiento minimo en todos

» En ese periodo un total de 24 de los centros participantes
iIncluyeron pacientes




DISENQ

Orden de
nciusion

Centro

Hospital Clinico de Salamanca

NP g
Jddenies

Percenti

Hosp tal Clinico de Vallacolid

Hospita Clinic de Barcelona

HOSpital de Grandda

Hospital Chnico ce Madrid

Hospital Reina Sofia, Cordoba

Hospetal La Princesa, Madrid 57 PIS-P50
B Fospital Clinico d2 Valencia 56 PT5-P50
5 Hospitalde Tarragona 49 PT5-P50
10 Fospital déd Mar, Barcelona 44 PT5-P50
11 Husuilel de Teneife 28 PT5-#50
12 Hospital General ce Valencia 25 PT5-P50
13 Hospital Puerta d2 Herro, Macnd 23 P50-P25
14 Hospital Marqués de Valdeclla, Santander 21 P30-P25
15 Hospita Clinico de Abacete 20 PS0-P25
16 Hospital de Murdia 18 PSO P25
17 Hospital de Burgos 16 P50-P25
19 Hospital de Jere; de laFrontera, Caciz 14 <PiS
20 Hospltal de _eon 9 <Pi5
21 Hospital de Palma de Mallorca 5 <PiS
22 Hosgitalde Cadueiies, Gjor S <Pi5
23 Hespital La Paz, Madrid a ePis
24 Hospital Virgen ce |a Macarena, Sevilla 3 <Pi5




RESULTADOS

» 1.000 ICPs sobre OCT en 952 pacientes.
» sinfomas (81,5%)

» cardiopatia isquémica previa (59,2%)

» intenfos previos de desobstruccion (15%)
>

Supone un 15,8% del total de OCTs tratadas en el mismo periodo en el total
de los 80 cenfros publicos cuyos datos se publicaron en los Registros
Espanoles de Hemodindmica y Cardiologia Intervencionista
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#

Fracaso Exito
N=192 N=718
(25,1) (74,9)

Enfermedad de TCI 39 (4,1) 10 (6,1) 28 (4,6) 0,431
Enfermedad de 3 vasos 181 (19) 37 (19,3) 139 (19,4) 0,947
Puntuacidén syntax 19,5+ 10,6 18 [12-25] 17 [12-23] 0,224
anatomica
>10CT 141 (14,8) 37 (19,3) 99 (13,8) 0,135
J-score > 2 173 (17,3) 50 (24,6) | 114 (15,1) 0,001
Muiidn proximal romo 449 (51,5) 126 (68,5) 323 (47) < 0,001 0,412 (0,263-0,646) | <0,001
Rama en mufidn 375 (48) 77 (45,3) | 2981(48,7) 0,433
proximal
Longitud > 20 mm 432 (46,3) 122 (63,9) 310 (41,7) <0,001 0,606 (0,386-0,950) 0,029
Calcificacién 648 (68,8) 159 (80,7) | 489 (65,6) < 0,001 0,530 (0,302-0,931) | 0,027
Tortuosidad 282 (28,1) 85 (45,4) | 197 (28,5) < 0,001 0,644 (0,408-1,016) | 0,058
Rentrop 3 281 (28,1) 52 (26,4) 223 (29,9) 0,146 1,777 (1,010-3,128) 0,046
Colaterales CC2 362 (36,2) 72 (36,5) 283 (38) 0,291



Fracaso

TN

N=192 /18
(25,1) (74,9)

Intento previo 149 (14,9) 37 (21,3) 98 (15,4) 0,068
Abordaje retrégrado 92 (9,2) 26 (12,9) 66 (8,8) 0,082
Inyeccidn contralateral 511 (51,2) 125 (71,4) 367 (58,4) 0,002 0,646 (0,407-1,025) 0,063
Acceso solo femoral 437 (43,7) 83 (41,1) 354 (47,7) 0,002
Técnicas
-IVUS 116 (11,6) 11 (6,8) 97 (16,6) 0,002 2,445 (1,186-5,041) 0,015
-Crossboss-Stingray 9(0,9) 5(3,9) 4 (0,8) 0,023
“Rotablator 12 (1,2) 0 12 (1,6) 0,133
Complicaciones 71 (7,1) 30 (14,8) 40 (5,4) < 0,001
-Diseccion coronaria 13 (1,3) 4 (2) 9(1,2) 0,492
-Perforacion coronaria 31(3,1) 19 (9,4) 11 (1,5) < 0,001 0,129 (0,049-0,343) < 0,001
-Taponamiento 10 (1) 6 (3) 4 (0,5) 0,009
-Shock cardiogénico 6 (0,6) 2 (1) 4 (0,5) 0,614
“Necesidad de ECMO 1(0,1) 1(0,5) 0 0,999
Fluoroscopia (min) 42 + 30 54 £ 36 41 + 32 < 0,001
Contraste (ml) 293 + 162 332+ 197 284 + 152 0,007




RESULTADOS
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ESTADO ACTUAL Y FUTURO

» Sigue en marcha
» Unica referencia estado actual de la técnica en Espafia

» Pendiente de realizar subandilisis del gran volumen de datos actual:
ancianos, bypass, scores, IRC...

» Nueva plataforma p-Investiga: mas agil, mas sencilla, capacidad
modificacion, filtracion y exportacion datos, utilizable en cada centro.

» FUTURO:
» Realizacion de estudios prospectivos: comparar técnicas, stents...
» Seguimiento a largo plazo de los pacientes actuales

» Incorporacion nuevos centros y operadores
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