
Fen6menos fonocardiográficos diastðlicos 
de la insuficiencia mitral 

Su fisiopatología e importancia en el diagnostico evolutivo. 

Par Ios Drps. V fU'rOl{, IWIHEN.b'ELD, DANHJJJ E, DUTREY 
y ETJTREO V. SEGURA 

INTRODUCCION 

Basta hacr poeo tipmpo, la'lnslIficip;. 
rin mitral era lIna de las paras valvnlo- 
patías ('II las <I"e no se podia Ilefinir el 

grnrlo rll' g'l'avprlael por ]os trazaelos ex- 
tr'l'IHIS, D('srll' qllP Sl' rlp,'-','rihil'l'on y va- 
IOI'iIl'OII Jos !'t'IiOItH'IIO,S rlia,s1Úli(,os, se 

Plldo l'isllllllhl'<ll' 111111 1'llIsil'i"/I('iÚII ('\'()- 
lilt i \ II t'OIIIl"lIl'd illl('I'tll'i"/i dl' I'st II "111"'1" 

Itll,tllld, 
E',1" 1I'lIhn.i" IIplll'lli III~IIIIIIS 111j('I'/LS 

illl'lIs /'i,sioplltll!(lgiplis SOIII'I' 1'1 11'11111, 11'- 

nil'IHlo l'lIllIlI IIb,il'l i\'ll pJ'into!'rlial 1'1 dl' 
1'1I1'ilitlll' 1'1 dillg'II(lstil'() <,Iillil'o r'\'ollitivo 
d(' la fIISI/J'il,jl'II,'ili i\lilrul, lall impol'- 
tunt(' pt\J'a Jos filII'S qnirÚrgi('os, pOl' los 

da tos fouol'anl iogl'(d'i(~os ]rallados. 

COMENTARIO 

La Jnsllficipn(~ia Mitrn] Jleva a lIlIa 
l1la~'ol' 1Ilsl1fil'ipn(~ia M it ra] (.1), Cnall/Io 
se product' 111W (1 ilnt <H,iÚn vrntricnla1' 
ir,qu irrrla severa, cllalqnie1'll sea S11 o1'i- 

gen, sin 0 ('Oil ]psi(m anatómica elrl apa- 
rato valvular mitral, 108 mÚsenl08 papi. 
larps trabajan oh]icl1alllent(. vIas cuer- 
das t(,llòinosns son tl'arl'iOllael:1s; las val. 
vas, por 10 tanto, no eoaptan perfecta- 
mentr (,!ltre si, produei0ndose una ma. 
yor rr>gnrgitarión sistóliea. Par c]]o, pn 
estos ('asos, !lO pod cmos hab]al' ele fnll- 
eiolla]irl!1rl 0 rdativida(l, sino de mal 
fnneionalllirnto valvular, de disfuneitm 

yall-lIlal'. Bn la 1.1\1. ]esional, e] y('n. 
tri,'ulo izquil'['(lo sr dilata rH forma 
]at(,1'111; pOl' 10 dicho Hllterionl1l>lItl', esta 
Ll\L IpsiolJal 11l'ya a una 1.:\1. disfun- 
cional, que intl'nsifica ]a sintomatología. 

IIny que t('nrr en cuenta también que 
las eUCl'da8 tendinosas son euc1'pos e1:ís- 

ticos, que pOl' el traeeionar continn 
can cl tÜ>mpo, se transforma en estir 
miento irreversible y que esto no es ~ 

ùisfulleión sino lesión, Es deeir, rxis 
un inti'l'calllbio l'pcíproco, a medi<la ql 
In I.M. evolu(,jona, entre las dos vari 
datIl's, pod riamos llama 1'la'\ aUIÜÔm i\'a 

dr est a vilivulopat ill, .\ dem:ís, ('I lign\" 
dl1m i('lItn dl> III 1l1l1'Î!'.\dn iz(]uinrdlt,f!l 
i'l" I,(,tilizil Il/iI'in UII,,'IN ,v Ilha,iq, 111'l'a.~1tt 

, On SII dillillil'ir'11I /I. lu vnlvn PÓi>lt,.!'ÍO 

<JIll' I',S j "/H'<'io!1adH III i~(l1Il1 rll\t' Rl1q C 

'ft'(\SPOlldil'llt('S l'lI('l'dns h'ndil10NIlS j es; 

nlmH'lIta III di.sl'lllI(,j(nl \'111VIIII\1' y In (.\'1': 

\'"dnd d(' III r.rvr. 

Otl'OS fHt'\Ol'('S tlr origen hemodinám 
co entran en estl> juego evolutivo. I 

regnrgitaciÚn sistól ica produce un iner 
mellto de la p1'l'sión auricular izquirrdE 
estos dos factores se suman para numeJ 

tar 1'1 volumell y ]a vrloeidad de Henae 

yentrieular diastólico, Uniendo esto~ d, 

tus anatúlllir'os y hl'JDoùinámicos, oùt 

nemos un ('11al1r'o evolutivo que nos ayt 
aará a eOlllprender mejor el problem 

(fig. 1). Se agregan ('ll él trfs entidadi 

que intprvien(>ll en ]a illtensificación è 

la gTavedad de csta valvulopatía: la IJ 

suficiencia Aortica (I.A.), la insuficieJ 
cia Cardiaea (I.C.) y las obstrueciollc 
al fllljO par la aorta, ya sca funcionalc 
(llipertensión Arteria]) 0 lesional( 
(Estenosis Valvular y Subvalvular AÓ1 

tiea, Coartación de Aorta, etc.). La pr 
mcra y la segunda par aumcntar e1 v( 

lumen sis!úJico y dilntar aÚn más, ( 

veníríell]o; la te['('era pOl' incrementa 
la regnrgitaeión sistólieil. 

Los signoR estrtoacTIsticos 

que aparecen euando la 1.1\1. 

diastólicc 
evolucioIf 
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.II' III gravrriael que hll adll1lÌrido Ja en- 
fPTmpelad. j\sí ('rppmos quI', en alg-uno:-! 

eJlfrrlllo:-!, el dl/lsqllido ell' apertura S(\ 

prodw'p cuaJldo existe una lIamativa 
hipprtensió1I auricuJar izquÎerrla; eJl PSI' 

('aso la fase isoJll{>tri('a llii!'itóli('a sp acor- 

ta, y (' J Î ntr'I'va Jo ~ ,\ .('hasq u ido I'l'fleja, 
aUgual que en In pst\'l1osis mitral, indi- 

/'et'tamrllte, lit prpsÎón qlW lia adquirido 
('sa cÚmara(2) (figs. 2 y a). Nixou lia 
I'daciona(lo la presPlwia dp un ('liasquido 
riP alwrtura, COI1 la rdracción de la val- 
va mural 0 postrrior (3-4) ; sin elll bargo, 
otros autorf'S no han halla(lo este hecho 

ell Ilecropsias (;).(j) , Pensamos que lln 
so]amrnk rxistp 1111 fador a1lílt6mieo 

pro!\l1<'tIJ1' ill' "stl' 1'1'))1'))111'111) nl'l1s\il'l), 
"ill'" 1i!1I",j('1I 1)11'1) IJ"lIll)dillillliÎ"1) .v qlll' 
la unllibinw'iÓn dn Ins dos pl'oellll~"n cstI' 
sig'1Io <I\lscnltatorio. En la enfrrma lk 
la fig. 2 Ins dos "alvas SP I'ncontmbnn 
ri'traídas. 

En "1IHlltn a 1/\ prorlw'i.ión ()I'l tel'('p1' 

"ruldo, ~,\ II!'!."IH YH ('I\IIII) 1111 \11',,11<) /ill 
.(!I'i~('11 \'lllvlIllll' (7.~.O.](J.ll), 1<11' intl'l'(" 

Milllt(' <I,,/PII,'rno,s "II Ills VIl!'Îlwiou('s qlle 
Hl1rl'(' pi illtpl'vllln 2A-:m 'II1P, aUllqup 
trnelllZ('1I la Mllllia ell' III I'll,s" iSOIIl,'.tl'Ï!'1l 
rlillioltÚli\,1I m!"M III III' "''I\(I t'ttpillil. IIIIH 

t\_- 

<< ;'I~TOL.. jo,IHCl\10R .D1~rolt I\~TERIOr. 

27 

.111 tlJjli Melt il.1It'oJ(jnlfula <I(J IJ.t dlil'IH'í6Ü 
<1r eRta Ú1tima fase. 

E1 Humeutn 0 la'dismil1uciól1 de Ia 
duraeÎI)1l de cste intcrvalo manifiesta ht 

velocidnd con que se realiza 1'1 llenndo 
(fig. 2-3-4). Esta velocidad, a su vez, 
depende de la presión auricular izquier- 
dn, qne da empnje en la LM. a un volu- 
men iIH.'l'l'ffiI'1Itaùo de fJnjo, debido a la 
gran l'('gnrgÎtnción sistMica. El tercer 
ruit10 Sl' produce con antidpación en las 
insllficil'llcias mitrales graves porque las 
etapíls que cOl1duccn a su producci6n se 

realizall It mayor velocidad, es decir, ell 
]Joens palabras, el llenado ventricular 
l'ápido n<lquiere mayor l'apidez que 10 

ncostullIbrllrlo pOl' 1'1 1l11mento inm;Îtado 
11,' 111 IJI'I,~i(!Jl 1Illt'i,'ullli' i1.qll!PI'I1Il, 

ml IIg'!'lIll<llIllIiLHlto dp lu:-! dos dlllllll'UK 
izqni('l'clas, el lllovimil'Jlto de Hseenso del 
~l11ilJo valvular y 1'1 hip1'rflujo diastóliw 
SOll 10s factorcs que illirr\'iellrn I'n 1a 

pro(!tw(.ión del soph 0 roliùo mcsodins> , 

t61 il'o (H.!1.1 :1-14-10); RstOR flitltor('s dC'- 

tl'l'JI1lnHH IIn ol'ìfì\,ln I'Htl'I'(')mrlo rdntlvll" 
11II'1Ij,!! y, I1O!' I'NII lmwm, nn IIIIlYOf ~I'lt. 
<li"lItc' ILIll'Íelllo-veutrielllal' mcr;o!lins!<), 

lic'o, ALJlLliznremo:-! t>n ('Mtl' rl'I1ÓmCI1() 01 

pOI' qll(' <II' III'! \'III'ÏludoIlI'S I'll It\: dlll'n- 

"i"'I!' ill1ll1\~ldlld (I I IIt(ll'\'1I II, :.!A.\'oJ1\iC'lI\'.o 

õX1Rþ'$ISICLX 1>!\~..J.sþ,. j)ì;",:::.TOLi~A 

FICi.3 ,..., 
,JJI~<Ó11.A1'\" 1.()~T"'A1'I~O t;C tos -(1;0",!:"10$ 

Q>Jfi O~(){{l'tt; IU, ,.... 1" ('().'.A 2 
,- 



~8 iiI': V, ](OI81~Nl<'I';/'/) il ('01. 

<1..\ MOp!O (dl' i~II:l1 d II 1'/1 I' Î(II I </11(' :l^,:\lt, 
,\'/1 q\l(' sil'1I1p!'e PI'Îlll'ipill ('Oil ('st!' 1111 iwo 

l'llido), 1,IlS 1'l1l1s/lS Ill' (',~ll1s "IlI'Î/lI'iOlIl',S 

1!lld\'"",,'\ d"IIIOK\.I'llI'IIIK \'01\ 111111 "hllpll' 
('xtl'lIsistol.. VPlltl'iculllr, prodllcida du. 
rantl' la realiuwión de un 1i',C,G" como 

()eUlTió ell ulla I'll ferIlla que presentaba 

ulla I.i\f, re1lIIIátiea pura, grosera, Y eu- 

yo (1iagnóstieo drf'illitivo ful' lieeho in- 

traolwratoriamente (rigs, 2-3), RI poco 

vlleÎalllil'llto auricular dpl lat iclo pre. 
I'xl !'Ilsistólil'o, dehido a la prodlll'cic'm 
,de III I'xtrasístole vl'l1Üicular tcmpranll, 
1)111' il1telTumpe ..I nenado ventricular, 
1II'Vil al jn('l'('IlIl'nto (Ir la pn'siól1 allrjeu- 
lar iZljllil'l'lla y del VOhll111'1l auril'ldar 
I'll la pallsa diastólica compl'llsaclora, 
COil 1:'1 cOJlsiguicllte aumento Ill' la du- 
r:!eión (1(,1 soplo, de la intrnsidacl y rId 
a('('l'camj('lIto ell' ..ste fenómrno al 21\, 
Po!' r]]o. tanto la fase isométrica dias- 
tóli('a (2A-eh- de 0,08" a 0,06") como 
la de l1ello rápido(2A-3R de O,JG" a 

'0,12") sf' acortan, 
1.11 ('ontrllpl'lI..hll sr pl1l'(1n rl'lllizlI r con 

III 1I~1>i1'1I('i{1I1 dn lIi11'ijo <11' IlIlIilo (;j), 
l~stH dt'og'1L diHlllillllyn III pI'I'si611 si~U', 

lIIi(\1L ," III v('lItrieulll!' Íi:<jllil'I'dli ,v, PO!' 

10 t 111\1 0, \',,111\1'(\ 1/\ I'q.\'ul'p;i till' iÚII sisi Ú. 

lit'lI, Ell "I t!'llzlldo (ri~, ,~) Yt'IiIOS 111111 

] ,M, plll'lI, d(' ol'Í~('n l'mIIllÎlti('o, "('\'('1'11, 

I'll III '�1If' III ad 111 ill i",tl'(U' IIltrito dl~ tuuilo, 
"I :!\~ distnilillyn dr' intt'nsidud Y !Ill /llnja 
dl'l 8.\, ('11 tllllio qU~ rl !'oHlln dn hipl'r. 
\'111.\0 1I1'{ld it'll 11I('ntl' Ik~I\.IIIl!'I'(\I" AI d i~I' 

])] inuir la rl'g'lIrgitaci6n IDS sign os uCÍ1s. 

Ü\'os rle hiperflujo y de hipertcnsiól1 

allril'ular izquierda también disminu- 

~'('n: ~e abre el círculo vicioso, 

Yarios autor!'s han dcscripto I. Mitra- 
II's gravl'~, agudas, pOl' rotura de CUi'rdas 

Íl'lldillosns 0 de mÍ1sculos vapilares, ('n 
ills ell ales, I'll Ins ma:vorias tip 101'\ ('/lSOS, 

a p('sa I' tle la g'ì':lveÜad de la enfermcdad 
' 

no hallal'on signoR aeÚsticos diastóli(:os, 

primipalu!I'nte falta del soplo de hipcr- 
flnjo (] 5-1 ()) CreeÌnos que los faetoJ'('s 
hemodinámieos que intervienen en la 
prodncción de estos signos se cncuentran 
al ig-ual que ('11 las T. lllitraies relatadas 
anterÍormente; 10 que dcsaparcee es 1'1 

otro rlemento productor de estos fe,nó- 

menDs, La valva que pierde e1 apoyo de 

la eurnla tendinosa, dcbido a Sll rotura 
() a 1a t1e1 mÍlsc1l10 papilar, fiR haee in- 
sufi('i(.]Jt(. pal'H rpnlizuf' lo~ I1Iovi1Tlientm~' 

1II'('I'i'lHrioK (Jill' l1m'lllI /I lit p1'odneri(III' 
dr' ,Io~ f;igllo!; (',~tl'l OIl(,,'INticOii d ilLflt61icOH, 

I,ll im!>ol'tfuwia qU(' ll(lquicrcn 109 fe- 
u(mwuos l'ouOl'n,l'd iOg'!'(ll'i('OS d illHtÙI ÌlmH 

PH!'/I ('llHutifi('III' ('1 /.('l'Iulo de ovolut.ivi. 
dnll de ]a 1,1\1. ('1'1 i'lig-lIifit'l\tivll, mÚs 11(111 

! 1~1\:: !,J,! tH(J~1EI~1.~_1Ii~L1l",1J~J\i HIjTJ I j ! 

k,..J.:; :: 1 ),}'11"",.",L"'i\(.f:..ltl-I,....J-," """"-,", ' ä!R~:;~~1~;Ffr:;">W!'~;f:!ÞJffitê'f' 
t,""TW" -,-,' -".J ''',8'' '- +th- ~JJ, t, "",; è '0': 

f~l~I:_=L- -+;l<lfI~ 
- 

>;; 

,,".-,? !'lh'<":1 

I iil '!j~+t'HlhIUli\llil:t;lllftl:lliliHI 11111'[1!1':::t:I':I\i 
i, ' 

" 

'",' 0+ ',... 

:', ' 

:,'""+,',.~,,,t,"',,; ."I'"t" ',',',',',',- T, i ' 

, 

',: :, """t, ",',i-i,:T,','" :,'.,'~,-:,f, l' ',,',,',~:,-,:, ','~, -,-- ',""":,', ',', ,"'~,', ":, "1 C~,_L"", -----'t.I"'~ T '-- \.4,- J' 
ffici'; "':~ :tttd i ,:~; ~il' 

, 

.;'~, !' ~;irjJ,t .'!'1Ú~ ';::~:. ,'"',',, "," ülF' j~l~ HtH;.!J.lF; JT'_,Gftr"liLHIÞI-,:tt 'c.i...i-..rnjr 
I' '.", """+', ~,t [','j,',',~" :, j-' ;"c, ','.,". "", " ",' '.','." ì".,,-i,- ,,',1',',";,'[', ' :,' >, 

", ","J '" 
" ',',!,' J.X d"', .:.ti~ UJ;t: iW ::rt .~~.- j' 

/ ,,~, 
. -- ,. '. ,', 

~: " 

JW.E:F!ïi+t3+H:lltEH+r~t~~= L, ,",' 'I ! 

I 
I 

! 

t 
I 

~ ' rir'!. ,;.-rn<I~Jql":1Cr'ldu ~~itr~ rC~ðtictlI8~V"r"ðJ fcnom.c:'1O,' 

L..~. 
. 

dr.tlJitr1t('! ,riP Milo.. 
. 

.. 
'- 

-' -- -------2-.--~~ .-.--. ---_. ...--2:",' - . 

1\~I:\~itrftl :\/100 cnl1 Nttrlto do Þ.",l~r1. 

. r-:xhy:1.'1ct!~, r 'or lu 



:\11 /I,. /", I,'O/l'jj,'.\' 1"ld,/) II ,,,I 

si It !'IJos SI' ilg'I'I'g.11I los dil10s ('Iílli('os, 
I'adiol,',gi('os ,I'd,' lilhol'illol'io ol/l('llidos, 
:'\0 POd"IIIOS dill' "jl'l'ilS l'IIII"l'l'lilS SObl'" 

Iii dlll'ill,jl',1I dl' 100.; iIl1"I'\'ii!os "Oil I'(',S- 

I'l'do iI 10 1I'"'lllil1. ,1''' ql'" 110 SOI;IIII('1I1I' 

iI<'1ÚIIII los 1',II'10l'I'S IIII'II"ioll,,,los, sillo 
li11l1bií'n. I'll 1111'11111' ,!,!Tillh. la l'I'I','ul'ueia 

1',II'díil('a: 1"')'0 o.;Î POd"1I1I1>; (Ial' "jl'l'ilS 

J. M. L~ve 

J. M, Moderada 

I. 1\1, H\'\'I'III 

1. M, (;roHUIi 

Sin sig-not! ùe 
de hipel'lem!Íón 
quierrJa, 

hiperflujo ni 
auricu]al' iz- 

:nt arag'ado inaudible con in- 
terva]o 2A-:Ut normal (O,lfi" a 

0,20"), HegÚn fl'eclIl'ncia, 

:\1/ 1'\\11 1111"1'\1111\\ ,',1\ :\11 111'111' 

IlIdll 1'111'11 III 1'1'",'111111(,111 (0,10" n 

0,1 [)"), IIIIIIdo 1III'~ltldIIlHI,IIII,'o' 

"III'tll, 
:-41 hllY (,h. dl' 11)1.. ~^.I'/I 

("'1'1'11110 II 10 II II I'IIIH I (IJ,IIH" II 
11.10"). 

:jlt ('on illtl'r\llllo 2A:\H muy 
1l('1I1'11l(]II pili'll III f 1'1'1'\1 (\nl'Íll 
(O.OH" It (O,tG"), Holido 0 Boplo 
mesodiast{'lieo ]urg'o. Ch, de ap, 
cercano al 2A (O,OR" ó menos). 
Signos acústicos de hiperten- 
sión pu]monar. 

CONCLUSIONES: 

Los aulorl's, hwg'o a(, a]g:un(\s aÌSIIUÌ. 

sÌl'iolll's fisiopalo]6g'Ìeas sobl'C' In (~volu. 
tÌvi<la<l allÍ1tollJo- JtI'IJl(H1ÌIlÍlmil'a <II' 1a 

I.~I., <I('s('I'ih('1I Iii illlpol'j,1i1,'ia '111<' 1 it"~ 

11('11 la Hpal'i('i6n <II' Ios I'l'lIílllJl'lIos 1'0110- 
('ill'11Ìog'l'ií fi(.os <I iHst()] i('os I'll 1'] 11 iagnÍls. 
1 i,'o <I,'J g'I'/Hlo dt' g'l'it\'t'tlntl <It' "stn \'ill. 
\'Idopit1ía, pOllil'll<lo ,'s]H,,'iitl ,"lIl'asis I'll 
]0"; iHtt'I'Va!os ~A-3l{ Y ~.\-l'h, lJI<'g'HIJ 

pOl' I'S1\' ('alliino a una (']asÌfi,'a"iÚIJ <,\'0. 
1111 ivri (le 1a 1.1\L ,'I] ('\la1 \'0 gl'a<lo,.;. 

ilJlI'OxilllildilS, <1(' ill'l\l'!'<lo ('OIJ nUl'st!'W 
('xpt'I'il'llI'iilS, pal'/I O!>tl'III'I' 1111 ill<li,.(' <II 

lil g'l'H\'t'<liI<I I'll ,!11(' Sl' ('II('1\1'1I1I'a la ell. 
"('I'liit'dil<l, 

Así p"dl'lllOS ..Jilsifieal', (l('sl1<> 1'1 PUllto 
dl' \'istil \'ol]o,'ar<liog'I'Ú1'i(,o, a la T.M, I'll 

('lIilt 1'()~'I'a<los ('\'olilt i\'o,s: 

J neapacidad I{rado 1. 

KC.G, normal 0 eon ligera desviaci{,n a 

]a izquierùa de IOH vectorl'H de qRS o/y p, 
Rx. norma] 0 ]igera agrandamiento 
de V.I. 
I'I'I'Hi<'>1I media en A.I,: g II 15 mm, 

] nCllpacidad grudo I a II. 
E.C.(;, moderaclos sig'nos de sobrecarg-II 
dl' ('Úmams izq. 
H x. IllOdl'rado :tg-r:tlldumipnto ne V, I. y 

A.I. 
"I"'Hi,'''1 IIII'diH PII A,I.: H,li :.!O 111111. ]fI(. 

III"III'II,'ld'lI\ vl'lIoIlI \I 1\ III. 
10:.( ',I;, IIIHI",/tddN /t1H'IIIIH d,. ,,"IoI"'('H"II,. tI" 

dlllllll'lt.i i~,'I, :\ \'1't'PH fll,,'IIIIPII'1I 1I1II'IIJU- 

iiiI'. 
IIx. AP:I'lIlldnmil,lIto 111111'1'11110 dl' V,L Y 
,\ ,I. 
I'I'''~, III"dlll I'll A,I.: 20 /I :10 111111, rrl~, y 
1111111"111,11 d,. III I"" tI,. 1'111 of,. 11,,1111 V.!, 

]llI'nl'lI('i,IIIII g'l'lIdo IV, 
1':.( :,(;. g'l'OHI'I'''H HigliOR ofp Hohn'('III'g'n nil 
('Úl1Ial':tH iZ1!, I"ihr. lilli', Hlo(!lWO de rnma 
Izq. 0 signoH de ugrandumiento dcrecho. 
Rx, A,I. gig'ante, V.I. groseramentc 
lIumentado de tamaño, agran. de cay. 
der. y 0 signoH de hipertensión pu]monar, 
eong'eHtión hi]iar, 
PI'. A.I. más de :10 mm, Hg, 
Pr. fin ell' Ill'no V.J. muy aumentada, 

- -...--.- 

SUMMARY 

'J']w physiopalho]og'ie basis of mitral 
iusuffi('Ìl'lley an' !'I'\'il'wr<l. RpC'cial im- 
portalll't' is at lêwhl'tI to t hI' anseultator,v 

alld pliollot'al'<liog'l'npliij' l'illdillg"s dUI'illg' 

dim-;toll', 1'01' 1\", ding'lIosiK 01' 1he Sl'\'(" 

rit,v 01' this \'al\'lIlill' !j'sioll, '1'1", sigllifi- 
('111)('(' 01' till' ~A-:n:, 1111<1 :!A.():4 illtl'l'ValR 
is ('Ill phasÌzI'I1. 

..\11 ('vo]lItiw eIassifieatiol1 of mÌtral 
insuffieill'l'('Y Ìs a!temptl'(l. 
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