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Introducción: La hipertensión pulmonar severa es un factor que añade una gran morbimortalidad a la 
cirugía cardiaca. Su prevalencia es de 6.5% con una mortalidad asociada de 16.9% y una morbilidad 
de 55.4%. En pacientes con valvulopatía mitral la elevación crónica de la presión pulmonar produce 
una alteración en la transferencia de oxígeno alveolar. Existen reportes que afirman que después de 
la cirugía de recambio valvular existe un 20% de descenso de los valores basales de presión 
pulmonar. 
Objetivo: Demostrar que la cirugía cardiaca con derivación cardio pulmonar pueden disminuir la 
presión pulmonar y modificar positivamente los valores del índice de Kirby,  y el índice respiratorio en 
pacientes con patología valvular mitral.  
Material y Métodos: Mediante un diseño de Cohorte estudiamos pacientes adultos con valvulopatía 
mitral programados para recambio valvular entre diciembre 2004 y enero 2005. Se compararon los 
valores obtenidos por ecocardiografía  de la presión pulmonar preoperatoria vs los postoperatorios, 
así como los valores del índice de Kirby y del  Índice Respiratorio obtenidos a partir de la 
determinación de gases en sangre arterial.  Los datos fueron evaluados en mediana y percentiles.    
Resultados: Fueron 10 pacientes. La mediana de la presión pulmonar media preoperatoria fue de 33 
(Q75= 56 Q25= 23). La mediana de la presión sistólica de la arteria pulmonar preoperatoria medida por 
ecocardiografía fue de 47 (Q75= 70 Q25= 41) , y sus valores postquirúrgicos de 40 (Q75= 40 Q25=30), 
con un 25% de reducción. Tanto el índice de Kirby como el índice respiratorio mostraron un deterioro 
respecto a los valores basales, (9.6% y 34.5%) mismo que no se recuperó hasta la última evaluación 
postextubación.  
Conclusiones: El reemplazo valvular en pacientes con valvulopatía mitral disminuye 25% el valor 
basal de presión pulmonar. Los indicadores de oxigenación pulmonar sugieren un deterioro pulmonar 
postquirúrgico posiblemente relacionado con la DCP. 
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