FdumedHolguinzo23

Xll Jornada Cientifica Internat_:'onal dela SOCECS : s e
Sociedad Cubana de Educadores en Ciencias de la Salud de Holguin 0.dé noviembre al 30 de diciembre de 2023

Morfologia y morfometria de algunos afluentes al seno coronario.

Morphology and morphometry of some triffals to the coronary sinus.

Maria Esther del Toro Rodriguez,! Luisa Maria Serrano Gonzalez,? Iris Susana Bacallao Cabrera,?

Suleika Salas Sanchez, 4 Lianet Rodriguez Delgado,> Moraima Martell Martinez.®

! Especialista Primer Grado en Anatomia Humana. Master en Atencidon Integral a la mujer. Profesor Asistente. Aspirante
Investigador. Universidad de Ciencias Médicas de Camagiiey. Departamento de medicina. Filial de Nuevitas. Camaguey.
Cuba. mariaesther.cmw@infomed.sld.cu. ORCID: https://www.orcid.org/0000-0001-8092-6396

2 Especialista Segundo grado en Anatomia Humana. Master en MNT. Profesor Auxiliar. Universidad de Ciencias Médicas de

Camagley. Departamento de las Ciencias basicas y biomédicas. Camagtiey. Cuba. luisaserrano6521@gmail.com ORCID:
https://www.orcid.org/0000-0003-4664-7128
3 Especialista Segundo grado en Anatomia Humana. Profesor Auxiliar Consultante. Universidad de Ciencias Médicas de
Camagley. Departamento de las Ciencias basicas y biomédicas. Camagiiey. Cuba. bciris@infomed.cmw.sld.cu ORCID:
https://www.orcid.org/0000-0002-2207-9827
4 Especialista Primer Grado en Anatomia Humana. Profesor Instructor. Universidad de Ciencias Médicas de Camagley.

Departamento de las Ciencias basicas y biomédicas. Camagley. Cuba. suleikasalas@gmail.com ORCID:
https://www.orcid.org/0000-0004-4626-4770

5 Especialista Primer Grado en Anatomia Humana. Profesor Instructor Universidad de Ciencias Médicas de Camagiey.

Departamento de las Ciencias basicas y biomédicas. Camagliey. Cuba. lianetrodriguez503@gmail.com.ORCID:
https://www.orcid.org/0000-0001-5657-1548
% Licenciada en Enfermeria. Master en Humanidades Médicas. Profesora Auxiliar Universidad de Ciencias Médicas de
Camagley. Departamento de Enfermeria. Filial de Nuevitas. Camagiey. Cuba. moraima.cmw@infomed.sld.cu ORCID:
https://www.orcid.org/0000-0003-1008-0684

Correspondencia: mariaesther.cmw@infomed.sld.cu

RESUMEN

Introduccién: Las enfermedades cardiovasculares han pasado a ser la primera causa de muerte a
nivel global y en Cuba, considerada como las nuevas epidemias, en América Latina. Objetivos:
Describir variantes anatomicas de algunas tributarias del seno coronario en el hombre adulto.
Método: Se realizé un estudio descriptivo transversal en el periodo octubre de 2019 a mayo de
2021. El universo constituido por 25 piezas anatomicas, que fueron lavadas y per fundidas con agua
comun, y sumergidas en solucién de formalina al 5 % y acido acético al 2 % durante tres meses.
Se realizé la diseccidn macroscopica directa. Resultados: El patron comun de las tributarias
predomind sobre variantes anatdémicas, en la que se evidencio la ausencia de la vena cardiaca

parva o su desembocadura en la vena cardiaca media. Conclusiones: El patron comun de las
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tributarias predomind sobre las variantes anatdmicas, las que se relacionaron con la desembocadura
de la vena cardiaca parva en la vena cardiaca media y la ausencia de la primera, siendo esta la que
prevalecid. Los valores del didmetro externo en el origen y la vena cardiaca magna se comportaron
por debajo de los estudios de otros investigadores, aunque estos lo midieron en otro sitio.

Palabras claves: patréon comun; variantes anatdmicas; tributarias; seno coronario

ABSTRACT

Introduction: Cardiovascular diseases have become the first cause of death globally and in Cuba,
considered as the new epidemics, in Latin America. Objectives: Describe anatomical variants of
some tributaries of the coronary sinus in the adult man. Method: A descriptive cross-sectional study
was carried out from October 2019 to May 2021. The universe consisted of 25 anatomical pieces,
which were washed and perfused with common water, and submerged in a 5% formalin solution
and acetic acid at 2% for three months. Direct gross dissection was performed. Results: The
common pattern of the tributaries prevailed over anatomical variants, in which the absence of the
small cardiac vein or its mouth in the middle cardiac vein was evidenced. Conclusions: The common
pattern of the tributaries prevailed over the anatomical variants, which were related to the outlet of
the small cardiac vein in the middle cardiac vein and the absence of the first, this being the one
that prevailed. The values of the external diameter in the origin and the great cardiac vein behaved
below the studies of other investigators, although they measured it in another site.

Palabras claves: patron comun; variantes anatdomicas; tributarias; seno coronario

INTRODUCCION

Las enfermedades cardiovasculares (ECV) han pasado a ser la primera causa de muerte a nivel
global y en Cuba,'3 consideradas como las nuevas epidemias, en América Latina. Esto ha sido
producto al desarrollo acelerado de la sociedad, los cambios en el estilo de vida y el incremento de
la esperanza de vida.*

Mundialmente cada afio mueren mas personas por enfermedades cardiovasculares que por cualquier
otra causa, de los 17 millones de fallecidos menores de 70 afios atribuibles a enfermedades no
transmisibles un 37% se deben a las ECV3, por lo que constituye una importante causa de morbilidad
y carga hospitalaria.®

Segun la Organizacion Panamericana de Salud, las enfermedades del sistema circulatorio, se ubican
en el primer lugar, con el 39,3 % del total de defunciones. El 62 % de las muertes ocurre por
enfermedades isquémicas, de ellas, el 42 % por infarto agudo del miocardio.®

En la sociedad espafiola desde hace varios anos, las enfermedades del corazén son la principal causa
de muerte con un 28.85%.”

Anualmente en Cuba fallecen mas de 20 000 cubanos por enfermedades cardiovasculares,®? por lo

gue ocupan el primer lugar en relacion a las 10 primeras causas de muerte.®:8°



En la mayor de las Antillas en el 2019 la tasa de mortalidad, por enfermedades cardiovasculares
fue de 27 054 defunciones por cada 100 000 habitantes® y en el 2020 fue de 29 939, cuyas tasas
fueron de 241 y 267,3 respectivamente. En el anuario del 2020 se refleja la incidencia de muertes
seglin el sexo, las féminas con un total de 13 923 y los masculinos con 16 016,7 por lo que los
hombres son considerados el grupo al que mas afecta este padecimiento.®”

En Camagley las enfermedades cardiovasculares también son consideradas la primera causa de
muerte en la provincia, en el 2019 por cada 100 000 habitantes la tasa de mortalidad fue de 1 724
la que se incremento en el 2020 a 1 918.°

La investigacion del sistema vascular coronario se ha centrado fundamentalmente en las arterias
coronarias y los capilares miocardicos, mientras que el sistema venoso coronario ha sido poco
estudiado. El conocimiento de las tributarias del seno coronario resulta indispensable en la practica
quirdrgica y la clinica cardiovascular, se utilizan como via de acceso en técnicas aplicadas al corazén
humano. Los datos de la biometria y topografia de estos vasos son necesarios para complementar
los ya existentes y servirdn de soporte en cualquier proceso en que se intervenga a través de las
mismas, ejecutandose con mayor seguridad. Entre los procedimientos intervencionistas estan el
mapeo y la ablacién de arritmias, la implantacion de electrodos izquierdos en terapia de
resincronizacion, anuloplastia mitral, tratamiento con células madres y cardioplejia retrograda. Por
lo que el conocimiento de sus variantes y morfometria redundara en el éxito de éstos.'0-16

En Cuba se describen procederes donde el abordaje es a través del seno coronario, pero no estudios
que describan las caracteristicas morfofuncionales de sus tributarias. En la literatura disponible
existe poca referencia sobre el tema y en nuestra provincia no se reportan estudios al respecto.
Por lo anteriormente expuesto nos resulta la siguiente interrogante:

¢Cual es el patron comun y las variantes anatomicas de algunas tributarias del seno coronario en la
poblacién camaglieyana?

Teniendo en cuenta los argumentos expuestos, se considera que el estudio de la norma de algunas
tributarias del seno coronario, asi como la morfometria aportaran un mejor conocimiento para el
manejo y las técnicas a aplicar, lo que repercutird en el estado de salud general del individuo y

nuestra investigacién se enfoca alrededor de ellos.

METODO

Se realiz6 un estudio descriptivo transversal en el periodo comprendido entre octubre de 2019 a mayo

de 2021. El universo estuvo constituido por 25 piezas anatémicas, que fueron lavadas y perfundidas con

agua comun, y sumergidas en solucion de formalina al 5 % y acido acético al 2 % durante tres meses.

Posteriormente se realizd la diseccion macroscopica directa. de las piezas anatdomicas en la sala de

conservacion del Departamento de Ciencias Basicas y Biomédicas de la Universidad de Ciencias Médicas

de Camagley.



Las variables: el patrén comun y posible variantes anatémicas de algunas de sus tributarias en
cuanto al origen, trayecto y terminacion asi como el diametro externo en el origen y terminacion.
Los datos alcanzados se procesaron en una computadora PENTIUM 4 para la que se cred una base
de datos con analisis estadistico mediante el paquete estadistico SPSS para Windows versién 25.0,
hallando la estadistica descriptiva: las pruebas que se realizaron desde el punto vista estadistico
estuvieron dados por los calculos de frecuencia y porcentaje. Los resultados se mostraron en texto,
tablas y graficos para su mejor analisis y comprension.

Para dar salida al objetivo numerol:

Se caracterizd el patrén comudn y posibles variantes anatdmicas de las principales tributarias
(cardiacas magnas, media y parva) en cuanto al origen, trayecto y terminacién en piezas anatémicas
seguln criterios de los clasicos.6:17:18,19,20

Para dar salida al objetivo numero 2:

Se utilizdé una lupa binocular y un pie de rey cientifico para realizar la medicién en milimetros del
diametro externo de las venas cardiacas magna, media y parva, el que se midié directamente en el
sitio de origen y de terminacién macroscépicos.

El didametro externo en el inicio se midié inmediatamente a partir de su origen, mientras que el
diametro externo de la terminacion se midio a nivel de la desembocadura en el seno coronario u en
otro sitio.

Los resultados se expresaron en milimetros para su posterior procesamiento. Se calcularon minimo,
maximo, media, varianza y desviacion estandar.

Aspectos éticos

En la investigacion se consideraron los aspectos éticos requeridos. Los bloques anatomicos fueron
adquiridos mediante un convenio realizado entre el Departamento de Medicina Legal del Hospital
"Amalia Simoni" y el Departamento de Ciencias Basicas Biomédicas de la Facultad de Medicina, de
la Universidad de Ciencias Médicas de Camagley. Los datos obtenidos fueron empleados solo para
ser presentados como resultados de esta investigacion y con fines de publicacion y presentacién en

eventos cientificos.

RESULTADOS

Tabla 1. Frecuencia de aparicion del patron comun y las variantes anatémicas de algunas tributarias.



. . i i Variantes
Tributarias Patron comun L
anatomicas

Vena cardiaca magna 25 0

Vena cardiaca media
25 0

Vena cardiaca parva
13 12

La Unica tributaria que presenté variante anatémica fue la vena cardiaca parva en 12 de los 25
especimenes, lo que se corresponde con lo expresado en otros trabajos.!16 Las otras tributarias
(VCM y VCMe) mantuvieron un predominio del patrén clasico con respecto a las variantes de la
norma, igual comportamiento referido,11.16:17,18

Las venas cardiacas magna y media en ocasiones son utilizadas para la implantacion de electrodos,
por lo que reviste gran importancia el conocimiento de su patrén comuin o variantes que pudieran
presentarse.

Tabla 2. Variantes anatémicas de la vena cardiaca parva en el hombre adulto

Variantes Ne %
Vena cardiaca parva desembocando en la vena cardiaca 3 12

media
9 36

Ausencia de la vena cardiaca parva

La vena cardiaca parva desembocd en la vena cardiaca media en 3 de las piezas disecadas y no se
encontré en 9, lo que representa el 36 % de la casuistica. Esta ultima fue la de mayor prevalencia,
lo que se manifestd en otras piezas anatémicas.!!/16: 21 (Fotos y esquemas 1y 2)

Foto 1 Vena cardiaca parva ausente (Vista posterior)




Leyenda: 1. Seno coronario 2. Vena cardiaca magna 3. Vena cardiaca media

Foto 2 Vena cardiaca parva desembocando en la vena cardiaca media (vista posterior)

Leyenda: 1. Seno coronario 2. Vena cardiaca parva 3. Vena cardiaca media

Tabla 3. Medidas de resumen del diametro externo en el origen de algunas tributarias en el hombre

adulto
Diametro externo en el origen

Medidas de

resumen Vena cardiaca magna Vena cardiaca media Vena cardiaca parva

(mm) (mm) (mm)

Minimo 1,05 1,20 0,50
Maximo 1,50 2,80 0,70
Media 1,34 2,13 0,57
Desviacién
r 0113 0128 0,07

estandar

Con respecto al diametro externo en el inicio de la vena cardiaca magna, se aprecié una media
general de 1,34 mm, con una desviacién estandar de 0,13 mm, valores morfométricos que no se
pueden comparar con los tomados por otros especialistas 16 2120 ya que el sitio no coincide.

En cuanto al didametro externo en el inicio de la vena cardiaca media, se obtuvo una media general
de 2,13 mm, con una desviacion estandar de 0,28 mm, resultados registrados también en dos de
las bibliografias revizadas't:26

La vena cardiaca parva, tuvo una media general de didametro externo en el inicio de 0,57 mm, con
una desviacion estandar de 0,07 mm, como lo referido en otras series.1%:2!

El lugar escogido para medir el didmetro externo en el origen de las tributarias estudiadas solo se

corresponde con los de las venas cardiaca media y parva pero no con el de la vena cardiaca magna.
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La VCM fue medida en la porcion media del vaso o a nivel del surco coronario por otros estudiosos.
La autora considera que el lugar seleccionado tiene un valor significativo ya que hay técnicas que
necesitan del diametro preciso de los vasos para sea efectivo el procedimiento y evitar se dafien.

Tabla 4. Medidas de resumen del diametro externo en la terminacién de algunas tributarias en el

hombre adulto

Didmetro externo en la terminacion

Medidas de
resumen Vena cardiaca magna Vena cardiaca Vena cardiaca parva
(mm) media (mm) (mm)
Minimo 1,20 1,50 0,60
Maximo 4,10 3,50 0,90
Media 2,61 2,45 0,77
Desviacién
. 0,55 0,43 0,08
estandar

La tabla 4 hace alusién a las medidas de resumen del didmetro externo en la terminacién de algunas
tributarias en el hombre adulto las que se compararon con la poca referencia encontrada, en varias
series las mediciones realizadas son superiores a las obtenidas.!®21:22 Se considera que varios
procederes necesitan de este conocimiento ya que muchas veces estos vasos se escogen para la
implantacién de electrodos.

El diametro externo en la terminacion de la vena cardiaca magna, tuvo una media general de 2,61
mm, con una desviacion estandar de 0,55 mm, valores inferiores a los planteados por diferentes
investigadores revisados por Ballesteros et al.'® y los encontrados en su estudio.

La media general del diametro externo en la terminacion de la VCMe fue de 2,45 mm, con una
desviacién estandar de 0,43 mm, hallazgos afines a los de Ballesteros et al.!! pero superiores a los
de otras casuisticas.?!:2°

El didmetro externo en la terminacion de la vena cardiaca parva, tuvo una media general de 0,60
mm, con una desviacion estandar de 0,08 mm, parametros que se corresponden con lo escasamente

descrito en la bibliografia revisada.!6:20

CONCLUSIONES

El patron comun de las tributarias predomind sobre las variantes anatémicas, las que se relacionaron

con la desembocadura de la vena cardiaca parva en la vena cardiaca media y la ausencia de la
7



primera, siendo esta la que prevalecié. Los valores del didametro externo en el origen y terminacién

de la vena cardiaca magna se comportaron por debajo de los estudios de otros investigadores,

aunque estos lo midieron en otro sitio. La morfometria de las venas cardiaca media y parva

coincidieron con los valores descritos por otros autores.
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