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Para dar respuesta efectiva a la lista de espera de pacientes con afecciones cardiovasculares que
admitian correccion quirdrgica y que en el mes de abril del 2006 alcanzaba la cifra de 236 (de ellos 34
en edad pediatrica, residentes en las 5 provincias orientales), se inicié la Operaciéon “Victoria de
Girén” el dia 17 del mes y afio antes mencionados en el Centro Territorial de Cirugia Cardiovascular
de Santiago de Cuba, con el objetivo de eliminar el mencionado escalafén a partir de los datos
aportados por la Organizacion Estratégica de la Cirugia Cardiovascular de la Direccion Provincial de
Salud Publica en la citada provincia.

Con vistas a desarrollar el proceso encaminado a lograr ese propésito, fue necesario en breve
tiempo disefiar una estructura cuyo eje central lo constituyd la plena disposicion de los profesionales,
técnicos y trabajadores en general de esa instituciéon, quienes desde el comienzo de la actividad
redoblaron sus esfuerzos y se entregaron con gran profesionalidad, esmero y amor al cumplimiento
de la tarea.

La nifiez, considerando como tal la etapa de la vida comprendida desde el nacimiento hasta los 19
afios de edad, tiene en el marco del Programa Nacional de Atencion Maternoinfantil la via para elevar
su nivel de salud, pues representa, junto a la mujer en edad fértil (embarazada o no), un grupo
poblacional con un alto grado de prioridad; razones por las cuales decidimos valorar lo acontecido en
el marco de la Operacion “Victoria de Girdn” con la cirugia cardiovascular en nifios y nifias afectados
por enfermedades del corazon. !

Métodos

Se realizé un estudio descriptivo, transversal y retrospectivo, donde se utilizaron como fuentes de
datos el Registro de operaciones y los Informes operatorios (modelo 54-17) del Centro Territorial de
Cirugia Cardiovascular de Santiago de Cuba, de los que se obtuvieron las variables seleccionadas, a
saber: grupos de edades, sexo, afeccion cardiovascular que motivé la intervencion, tipo de cirugia e
indices de reintervenciones, mortalidad y supervivencia en los niflos operados desde el 17 de abril
hasta el 13 de agosto del 2006

Resultados

Los nifios intervenidos quirdrgicamente durante la Operacion “Victoria de Girdn” fueron 34, para
24,1 % del total de pacientes operados en el periodo (141, para 75,9 %), con predominio de los
adolescentes (18, para 53,0 %), seguidos de los escolares (10, para 29,4 %), pues los preescolares
constituyeron el menor nimero (6, para 17,6 %).

En la serie primaron ligeramente los varones (18, para 52,9 %) sobre las nifias (16, para 47,1 %).

En la tabla 1, donde se muestran las afecciones cardiovasculares que motivaron la intervencion
quirargica, puede verse que las cardiopatias congénitas fueron las preponderantes, a expensas de
los defectos septales, la comunicacion interauricular e interventricular (14 operaciones) y combinados
con afecciones valvulares (7 operaciones), e igual nimero motivadas por la persistencia del conducto
arterioso.
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Tabla 1. Afecciones cardiacas que motivaron la intervencioén quirdrgica

Afecciones No. %
Comunicaciéon interauricular osteum 11 32,6
secundum

Comunicacién interauricular osteum primun 1 2,9
Comunicacion interauricular + estenosis 1 2,9
pulmonar

Comunicacion interauricular + insuficiencia 1 29
mitral + insuficiencia tricuspidea ’
Comunicacién interauricular +  drenaje 1 29
andémalo de venas pulmonares ’
Comunicacion interauricular + insuficiencia 29
tricuspidea ’
Comunicacion interventricular 2 5,9
Comunicacion interventricular + estenosis 1 2,9
pulmonar

Comunicacion interventricular + Insuficiencia 2 5,9
aortica

Insuficiencia mitral 2 5,9
Estenosis aodrtica 1 2,9
Estenosis mitral 1 2,9
Persistencia del conducto arterioso 7 20,6
Otras 2 59
Total 34 100,0

Casi las tres cuartas partes de las operaciones realizadas (25, para 73,5 %) fueron con circulacion
extracorpérea, mediante la cual se obtuvieron buenos resultados en los principales indicadores de
calidad (tabla 2).

Tabla 2. Principales indicadores de calidad

Indicadores de calidad No. %

indice de reintervenciones 3 8,8
indice de mortalidad 3 8,8
indice de supervivencia 31 91,2

Discusion

Entre las afecciones cardiovasculares en niflas y nifos, las cardiopatias congénitas tienen una
incidencia estimada de alrededor de 0,8 % en los recién nacidos cuyo diagnéstico y operacion
precoces evitan el dafio subsiguiente y progresivo de d6rganos vitales como corazén, pulmones y
sistema nervioso central, principalmente. A ello se unen las cardiopatias adquiridas en edad escolar y
la adolescencia, por lo general de aparicién posterior a un episodio agudo de fiebre reumatica. 2-5

El numero de nifios operados permitié alcanzar el objetivo planteado en la estrategia desarrollada
durante la Operacién “Victoria de Giron” y posibilité eliminar la lista de espera, con lo cual se cumplio
satisfactoriamente la primera etapa de revitalizacion de la cirugia cardiovascular en el oriente del pais.

La distribucién observada segun grupos de edades constituye el resultado de la Estrategia de la
Red Cardiopediatrica Nacional, donde se designa al cardiocentro del Hospital “William Soler” de La
Habana como centro de referencia nacional para intervenir quirirgicamente a recién nacidos,
lactantes y nifios con un peso corporal inferior a 15 kilogramos, afectados por enfermedades
cardiovasculares, entre las cuales figuran cardiopatias complejas, considerando ademas que la
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prevalencia de cardiopatias también varia con la edad de la poblacién estudiada, cuya estimacién es
de 8 x 1 000 antes del primer afio de vida y de 12 x 1 000 antes de los 16 afos. 6

Botto ’ afirma haber encontrado en los varones un predominio de afecciones cardiovasculares
susceptibles de correccion quirdrgica; aseveracion que coincide con nuestros hallazgos.

Numerosos autores &~ ' opinan que los defectos septales auriculares representan entre 10 -15 %
de todas las cardiopatias congénitas y son los que suelen aparecer de forma aislada en adolescentes
y adultos, si bien acenttan el planteamiento de que la comunicacion interauricular osteum secundum
representa 70 % de todos los defectos interauriculares y las comunicaciones interauriculares osteum
primun; resultados similares a los de nuestra serie.

El hecho de que casi las tres cuartas partes de las operaciones realizadas fueron con circulacién
extracorpdrea evidencia la complejidad de las afecciones tratadas quirirgicamente; pero complace
mostrar buenos resultados en los principales indicadores de calidad, catalogados como altamente
satisfactorios.
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