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Clinical Applications of Realtime 3D Echocardiography and Its 
Advantages Over Conventional 2D Echocardiography

JL Zamorano. Developments in 3D Echocardiography. ESC 2010



Caracterització anatòmica de la vàlvula mitral

Solis et al. Rev Esp Cardiol. 2009;62(2):188-98



3D Echo for the assesment of tenting in 
ischemic MR

Watanawe N. J Am Coll Cardiol 2005;45:763–9

http://content.onlinejacc.org/content/vol45/issue5/images/large/4024222.763.gr3.jpeg


Mecanisme de la IM isquèmica



Pronòstic de la IM isquèmica

Grigioni F, Enriquez-Sarano M Circulation. 2001;103:1759-1764

http://circ.ahajournals.org/content/vol103/issue13/images/large/hc1315278003.jpeg


Eco-3D: Càlcul automàtic i precís de PISA



Eco-3D
Definició del prolapse mitral






Eco-3D
Patologia polivalvular



Eco-3D
Valoració de l´Score de Wilkins a l´estenosi mitral



Eco-3D
Funció ventricular



Eco-3D
Tècniques percutànies



Ecocardiografia d´esforç a l´insuficiència mitral

Guidelines AHA/ACC 2008

http://content.nejm.org/content/vol351/issue16/images/large/10f2.jpeg
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RM cardiaca: Insuficiència mitral



RM cardiaca: Insuficiència mitral funcional



RM cardíaca a la Insuficiència mitral
Mecanisme isquèmia-necrosi



RM cardíaca a la Insuficiència mitral
Tenting mitral



RM cardíaca a la Insuficiència aòrtica
Quantificació

Seqüències de contrast de fase



RM cardíaca a la Insuficiència aòrtica
Quantificació

Volum batec=140 ml

Volum regurgitant =44 ml

Fracció de regurgitació= (VL/VR)=31%



RM cardíaca a la Insuficiència aòrtica
Quantificació



RM cardíaca
Coartació aòrtica associada a aorta bicúspide
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Risk Score for Predicting Outcome in Patients 
With asymptomatic Aortic Stenosis

Score=[Vmax (m/s)x2]+(Ln(BNP)x1.5)+1.5 (if female sex)

Monin et al. Circulation. 2009;120:69-75



N=203

Gomez M et al. (en premsa) 2010

Risk Score for Predicting Outcome in Patients 
With asymptomatic Aortic Stenosis



PCP=1,24 [(E/Ea)+1,9]

J Am Coll Cardiol 1997;30:1527–33



Circulation. 2004;109:2432-2439



Noninvasive estimation of left ventricular filling pressure by e/e' is a 
powerful predictor of survival after acute myocardial infarction 

Survival of patients with an E/e' ratio of 15 or >15, stratified 
according to left ventricular ejection fraction: (A) patients with 
ejection fraction 40%; (B) patients with ejection fraction >40%.

J Am Coll Cardiol, 2004; 43:360-367



DTI i estenosi aòrtica

J Am Soc Echocardiography 2008 (Epub)

E/Ea is the Major Determinant of Pulmonary 
Artery Pressure in Moderate to Severe Aortic 
Stenosis

Grace Casaclang-Verzosa MDa, Vuyisile T. Nkomo MDa, Maurice E. Sarano MDa, 
Joseph F. Malouf MDa, Fletcher A. Miller Jr MDa and JaeK. Oh MD, a, 

aDivision of Cardiovascular Diseases, Mayo Clinic, Rochester, Minnesota

Correlació Swan-Ganz-ecocardiografia

http://www.sciencedirect.com/science?_ob=ArticleURL&_udi=B6WMB-4RPD45H-7&_user=1517318&_coverDate=01%2F28%2F2008&_rdoc=1&_fmt=full&_orig=search&_cdi=6930&_sort=d&_docanchor=&view=c&_acct=C000053451&_version=1&_urlVersion=0&_userid=1517318&md5=05900ee7562114cb0
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Prognostic value of combined use of E/Ea ratio and NT-proBNP in aortic stenosis
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Gomez M et al. Eur Heart J. 2009;11(supl)

Bootstrap density plot of E/Ea

Best E/Ea’s cut point: 13 (95%CI: 12; 20)





Journal of the American Society of Echocardiography 2009



Mullens W et al. Circulation. 2009;119:62-70

N=109

Miocardiopatia dilatada FE<30%

22% IM significativa



Mullens W et al. Circulation. 2009;119:62-70

N=109

Miocardiopatia dilatada FE<30%

22% IM significativa

LIMITACIONS CONEGUDES:

•Depressió de la FE

•Patologia valvular mitral

•Pròtesis valvulars

•Fibril.lació auricular



Cladellas M et al. Eur Heart J 2006;27:1093-99



Estenosi aòrtica
Identificació de progressors ràpids

Association between circulating oxidized low-density 
lipoprotein and fibro-calcific remodeling of the aortic valve in 

aortic stenosis 

Gomez M et al. Circulation 2009;Suppl(1):57

Oxidized LDL: a marker of rapid progression in aortic stenosis

68.5% 31.5%
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Hachicha Z et al. Circulation. 2007;115:2856-2864



Hachicha Z et al. Circulation. 2007;115:2856-2864



Dumesmil J et al Eur H J. 2010;31:281-289



Rosenheck et al. Circulation. 2010;121:151-156



Aorta bicúspide: identificació de fenotips

Tadros T et al. Circulation 2009;119;880-890
Gallego P et al. Rev Esp Cardiol 2009;9:30E

• Fenotip AP o tipus 1 (coronàric esquerre-dret): (2/3)

• Més insuficiència aòrtica severa 

•Més dilatació aòrtica (afecten a arrel aòrtica)

• Fenotip L o tipus 2 (coronàric dret-no coronàric): (1/3)

• Més estenosi aòrtica severa

•Menys dilatació aòrtica (afecten a segment ascendent i 
crossa aòrtica)



Imatge cardíaca: multimodalitat

American College of Cardiology març de 2010



Conclusions

1. L´Eco 3D ens aporta: 
- coneixement anatòmic i funcional, especialment de la vàlvula 

mitral
- serà una guia pels procediments percutanis i quirúrgics futurs

2. La RM cardiaca és útil a:
- La quantificació de les regurgitacions valvulars
- La detecció de mecanismes que condicionen el pronòstic

3. Existeixen eines a les tècniques d´imatge cardiaca que, tot i 
les seves limitacions, ens permeten estratificar millor el 
pronòstic de les  valvulopaties

4. L´estenosi aòrtica a baix fluxe i baix gradient amb FE 
preservada, així com diferents fenotips d´aorta bicúspide, ens 
aporten una nova visió de la valvulopatia aòrtica
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