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Estenosis aórtica 

Clasificación AHA 2014 
(A) Estenosis aórtica en riesgo 

(B) Estenosis aórtica 

progresiva 

Estenosis aórtica severa 

(C) Asintomática (D) Sintomática 

¿Tiene al menos 1 característica de las 

siguientes? 

 Pacientes con FE del VI < 50% 

 Calcificación severa en válvula 
aórtica (≥3000 AU en hombres o 
≥1600 AU en mujeres) 

 Un rápido incremento en la 

velocidad transaórtica (>0.3 m/s de 

incremento por año) 

 Estenosis aórtica muy severa 

(velocidad transaórtica ≥ 5.5 m/s o 

gradiente de presión media ≥ 60 

mmHg)  

 Cambios hemodinámicos adversos 

(síntomas o disminución de la 

presión basal) durante el ejercicio 

 Hipertensión pulmonar severa 

Reemplazo valvular 

(dirigirse a la casilla 

de “Reemplazo 

valvular” a la 

derecha del 

flujograma) 

Monitoreo 

cada 6 meses 

Sí No 

Reemplazo 

valvular 

Riesgo quirúrgico (RQx) con 

STS y EuroSCORE II  

Bajo 

RQx 
Intermedio RQx Alto 

RQx 
Prohibitivo  

¿Expectativa de vida > 1 año? 

Cuidados 

paliativos 

Evaluación por Heart Team 

TAVR  

(abordaje de primera 

elección: transfemoral) 

SAVR 

¿Fragilidad, edad muy 

avanzada, IMC inadecuado, 

o una co-morbilidad 

severa? 

Sí No 

Sí No 

¿Enfermedad coronaria 

severa *? 

SAVR + Cirugía de 

revascularización coronaria 

* Enfermedad coronaria severa: reducción 

≥70% en el diámetro de alguna arteria coronaria 

mayor, o reducción ≥50% en el diámetro del 

tronco de la coronaria izquierda 

Solo SAVR 

¿Enfermedad coronaria 

severa tributaria de PCI*? 

PCI antes 

del TAVR 
Solo TAVR 

Sí No 

Sí No 

Cuidados 

paliativos 


