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Puntos Clave 
 

• La miocardiopatía del cirrótico es una entidad pobremente definida en 

la que se ha sugerido la presencia de una disfunción diastólica en 

reposo y una disfunción sistólica desencadenada por el estrés físico o 

farmacológico. 

• Se observan datos de cardiopatía en la mitad de los pacientes 

cirróticos. 

• La cardiopatía del cirrótico es independiente de la etiología de la 

cirrosis. 

• La valoración de la función cardiaca es altamente dependiente de las 

condiciones de precarga y postcarga por lo que las técnicas 

convencionales no son excelentes para la valoración de la función 

cardiaca en la cirrosis. El uso de Doppler tisular es preferible debido a 

que su medida es menos dependiente de las condiciones de carga. 

• Es frecuente la existencia de alteraciones electrofisiológicas, 

reflejadas en un alargamiento del intervalo QT. 

• El trasplante hepático puede revertir la miocardiopatía del cirrótico 

medio o largo plazo. Sin embargo, la presencia de miocardiopatía 

cirrótica comporta un riesgo adicional de insuficiencia cardiaca en el 

curso de la intervención y postoperatorio inmediato. 

• El manejo óptimo específico de esta entidad se desconoce y se aplica 

el tratamiento general de la insuficiencia cardiaca con algunas 

limitaciones. 

 


