Publicado en Donostia-San Sebastian el 15/02/2024 NOtaneprensa

Policlinica Gipuzkoa realiza una cirugia cardiaca
compleapararetirar la metralladel corazéon a un
refugiado sirio

La cirugia, a cargo del servicio de cirugia cardiovascular de Policlinica Gipuzkoa, duré
ocho horas y ha sido un éxito

En este caso, para preparar el abordaje quirdrgico, el equipo de cirugia cardiaca dispuso de un modelo
anatomico en 3D del corazén del paciente, obtenido a partir de las imagenes de los estudios
diagnésticos tridimensionales y que fue realizado por una ingeniera biomédica de la plataforma
multidisciplinar de impresién 3D de Biogipuzkoa.

El servicio de cirugia cardiaca de Policlinica Gipuzkoa es un referente por el gran volumen de cirugias
que realiza al afio, sus excelentes resultados y su capacidad de innovacion permanente.

El paciente, un hombre sirio de 38 afios, fue herido en la guerra de Siria en 2012 y lleg6 a San
Sebastian como refugiado en febrero de 2023 con un diagnéstico incierto de cardiopatia congénita.

La metralla se habia alojado en su corazén provocandole una fistula en el cayado de la aorta. Una de
las lesiones mas dificiles de operar y mas raras de ver en nuestros dias.

Enlace al video: https://www.youtube.com/watch?v=pxq4PloQbu0

El equipo de cirugia cardiovascular de Policlinica Gipuzkoa ha realizado con éxito una compleja cirugia
cardiaca para retirar la metralla del corazén de un paciente que presentaba un diagndéstico incierto de
cardiopatia congénita. Cuando su caso llegd al servicio de cirugia cardiovascular de Policlinica
Gipuzkoa, liderado por el cirujano cardiaco Ignacio Gallo y concertado por el servicio vasco de salud,
les llamé la atencién lo llamativo de la sintomatologia. Como indica el cirujano cardiaco que dirigio la
operacién, Alberto Saenz, "parecia claro que la sintomatologia se habia producido a partir de un
bombardeo, por eso nos extrafid que le dijeran que era una lesion congénita y pronto dedujimos que se
trataba de una fistula traumatica, que es una lesién poco habitual a la que es dificil sobrevivir sin
cirugia".

El caso del paciente fue estudiado por una comision multidisciplinar integrada por radiélogos
intervencionistas, hemodinamistas, cardiélogos y cirujanos cardiacos. Inicialmente, se valord el
abordaje minimamente invasivo a través de técnicas percutaneas, valorando los posibles riesgos v,
finalmente, "decidimos que lo mejor era la cirugia a corazén abierto" afirma el cirujano cardiovascular
Alberto Saenz.
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El paciente, un hombre joven que ahora tiene 38 afos, resultd herido en el corazén durante un
bombardeo en la guerra de Siria en 2012. Fue trasladado herido de gravedad a un hospital alli y mas
tarde relata que huyo al Libano. Como no se encontraba bien, fue a un hospital donde le indicaron que
le tenian que operar, pero que se trataba de una cirugia de alto riesgo y que podia morir. Le
recomendaron ademas que lo consultara con su familia, al tiempo que le informaron que la cirugia
tenia un coste aproximado de 20.000 ddlares. Le indicaron asimismo que se trataba de una lesion
congénita y no la relacionaron con la herida del bombardeo.

El paciente, que llegd a San Sebastian en febrero de 2023, reconoce que si no se opero en el Libano
fue porgue no tenia el dinero y porque ademas solo le ofrecian un 10% de probabilidades de sobrevivir
a la cirugia. Decidio apuntarse en el programa de Naciones Unidas y fue asi como logro salir del pais
al necesitar atencion médica urgente y llegd a Espafia, junto con su familia, dentro de un programa de
proteccién internacional a principios del afio pasado.

¢, COmo es posible que haya podido aguantar tantos afios?

El caso ha despertado un gran interés en el equipo médico que lo ha estudiado, ya que segun afirman,
se trataba de un caso extraordinario porque para que el corazon del paciente pudiera mantener su
funcién necesitaba triplicar el volumen de sangre que manejaba, ya que buena parte de la sangre se
escapaba por el orificio de la herida. "De no haber sido operado -afirma el cardiocirujano Alberto
Saenz- hubiera llegado un momento que ese corazon hubiera capotado y hubiera sido una limitacion
tremenda para la vida de este hombre, que ha tenido que sufrir ya muchisimo todos estos afios".

“La metralla habia roto la aorta -afirma Ignacio Gallo, jefe del servicio de cirugia cardiaca de Policlinica
Gipuzkoa- y lo increible de este caso es que como si de un dedo de Dios se tratara, ese espacio roto
se habia solapado con las estructuras internas del térax, que taponaron la herida milagrosamente
durante todo este tiempo de forma natural, facilitando que haya podido permanecer con vida hasta
ahora".

Los estudios médicos, incluyendo un eco-TT y un AngioTAC, revelaron una fistula arteriovenosa
dependiente del cayado adrtico y una complicada red de dilataciones venosas. "Las consecuencias de
la fistula es el agrandamiento del corazén, porque la sangre esta llegando al corazén por un sitio
inadecuado, de ahi la dilatacion de sus dos ventriculos cardiacos. Era especialmente llamativa la
dilatacion de la yugular, que hacia que presentara un cuello un tercio mayor y en el que se observaba
el latido", explica el cirujano cardiaco Alberto Saenz.

La complejidad de la operacion radicaba en la localizacion de la fistula y el crecimiento significativo de
las estructuras venosas alrededor del cayado aodrtico y la carétida izquierda.

Para superar estos desafios, el servicio de cirugia cardiovascular de Policlinica Gipuzkoa ha contado
con la colaboracion de la plataforma multidisciplinar de impresion 3D de Biogipuzkoa, que cred un
modelo anatémico del corazon del paciente en tres dimensiones, obtenido a partir de las imagenes
tridimensionales de los estudios diagnosticos, facilitando con ello la preparacion de la estrategia del
abordaje quirdrgico.



"Se trataba de un caso excepcional -afirma el cardiocirujano Ignacio Gallo-, de los que sobreviven
pocos porque no hay casos reportados de esta indole. Por eso se decidi6 operarle con todas las
garantias, mediante hipotermia profunda, con circulacion extracorpérea, para garantizar el
funcionamiento de todos los 6rganos vitales: cerebro, higado, rifiones. Se trataba de abrir la aorta,
localizar la fistula, cerrar y hacer el camino inverso, hasta reanimar al paciente y ver que todo vuelve a
funcionar correctamente”.

La cirugia se llevo a cabo el 18 de enero. El cirujano cardiovascular que dirigié la cirugia, el doctor
Alberto Saenz, confirma que se realiz6 mediante circulacion extracorporea, con hipotermia profunda
del paciente y parada circulatoria bajo perfusion cerebral anterégrada. Durante la intervencion, se abrio
el cayado aodrtico hasta la base de la carétida izquierda, permitiendo el cierre directo de la fistula
arteriovenosa de cayado aértico y tronco venoso innominado.

Tras la cirugia, que durd ocho horas, el paciente fue trasladado a la Unidad de Cuidados Intensivos
donde permanecié en observacion las primeras 48 horas y después fue trasladado a la planta de
hospitalizacién. La evolucién postoperatoria ha sido muy favorable, y el paciente fue dado de alta el 25
de enero.

El cirujano cardiaco Alberto Saenz destaca lo curioso de este caso, porque "“claro que hemos realizado
cirugias de esta dificultad y mas, pero es dificil ver recientemente este tipo de fistulas, porque son mas
propias de heridas de guerra".

En palabras de Ignacio Gallo, "El paciente ahora va a rescatar la funcion cardiaca en pocos meses y
su corazon recuperara su tamafio original, por lo que podra hacer vida normal”. El propio paciente lo
reconoce ya, "noto mucha diferencia y me encuentro mucho mejor, ahora mi suefio es poder trabajar
para dar una vida digna a mi mujer y a mis tres hijos".

Sobre Quirénsalud

Quirénsalud es el grupo de salud lider en Espafa y, junto con su matriz Fresenius-Helios, también en
Europa. Ademas de su actividad en Espafia, Quirdnsalud esta también presente en Latinoamérica.
Conjuntamente, cuenta con mas de 50.000 profesionales en mas de 180 centros sanitarios, entre los
gue se encuentran 59 hospitales con mas de 8.000 camas hospitalarias. Dispone de la tecnologia mas
avanzada y de un gran equipo de profesionales altamente especializado y de prestigio internacional.
Entre sus centros, se encuentran el Hospital Universitario Fundacion Jiménez Diaz, Centro Médico
Teknon, Ruber Internacional, Hospital Universitario Quirénsalud Madrid, Hospital Quirénsalud
Barcelona, Hospital Universitario Dexeus, Policlinica Gipuzkoa, Hospital Universitari General de
Catalunya, Hospital Quirénsalud Sagrado Corazén, etc.

El Grupo trabaja en la promociéon de la docencia (diez de sus hospitales son universitarios) y la
investigacion médico-cientifica (cuenta con el Instituto de Investigacién Sanitaria de la FID, acreditado
por el Ministerio de Ciencia e Innovacion).

Asimismo, su servicio asistencial esta organizado en unidades y redes transversales que permiten



optimizar la experiencia acumulada en los distintos centros y la traslacion clinica de sus
investigaciones. Actualmente, Quirénsalud esta desarrollando multitud de proyectos de investigacion
en toda Espafia y muchos de sus centros realizan en este &mbito una labor puntera, siendo pioneros
en diferentes especialidades como oncologia, cardiologia, endocrinologia, ginecologia y neurologia,
entre otras.
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