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Indicaciones y Preparacion para la Colocacion de Resincronizador (Marcapaso Biventricular)

El resincronizador cardiaco o marcapaso biventricular es un dispositivo implantable utilizado en
pacientes con insuficiencia cardiaca grave. Se utiliza para mejorar la sincronizacién de los latidos
del corazdn, especialmente en aquellos pacientes cuyos ventriculos no laten de manera eficiente
debido a un desajuste en la conduccidn eléctrica del corazdn. Este dispositivo es especialmente
util en pacientes con bloqueo cardiaco o insuficiencia cardiaca congestiva.

1. Indicaciones para la Colocacion de un Resincronizador (Marcapaso Biventricular)

La colocacion de un resincronizador cardiaco estad indicada en pacientes con insuficiencia
cardiaca avanzada o problemas de conduccién eléctrica del corazén, especialmente cuando los
tratamientos médicos convencionales no han tenido éxito.

Indicaciones principales:
1. Insuficiencia Cardiaca con Fraccion de Expulsidon Reducida:

o Elresincronizador se utiliza en pacientes con insuficiencia cardiaca y una fraccién
de expulsién reducida (menos del 35%) que no responden adecuadamente a los
tratamientos convencionales, como los medicamentos para insuficiencia
cardiaca (ej., inhibidores de la ECA, betabloqueantes, diuréticos).

2. Desincronizacion Cardiaca (Bloqueo de Rama lzquierda):

o Se indica en pacientes con un bloqueo de rama izquierda (que afecta la
conduccién eléctrica entre los ventriculos izquierdo y derecho), lo cual provoca
una contraccion descoordinada de los ventriculos y una reduccién en la
capacidad del corazén para bombear sangre eficientemente. En estos casos, el
resincronizador ayuda a sincronizar el latido de ambos ventriculos y mejorar la
eficiencia del bombeo cardiaco.

3. Insuficiencia Cardiaca Congestiva:

o Se coloca en pacientes con insuficiencia cardiaca congestiva (cuando el corazén
no puede bombear suficiente sangre para satisfacer las necesidades del cuerpo),
especialmente aquellos con sintomas persistentes, como falta de aliento o
fatiga, que no mejoran con medicamentos.

4. Arritmias Cardiacas:

o En algunos pacientes con insuficiencia cardiaca avanzada, el resincronizador
puede ayudar a controlar arritmias ventriculares y mejorar la funcion eléctrica
del corazén al coordinar la actividad de ambos ventriculos.

5. Pacientes con Estudio de Marcapasos Inadecuado:

o En aquellos pacientes que ya tienen un marcapaso tradicional (unicameral o
bicameral), pero presentan insuficiencia cardiaca severa con desincronizacion



entre los ventriculos, un resincronizador puede ser necesario para mejorar la
sincronizacion.

6. Progresion de la Insuficiencia Cardiaca:

o Pacientes que presentan insuficiencia cardiaca progresiva y contindan con
sintomas graves a pesar de recibir tratamiento médico dptimo, pueden
beneficiarse de la colocacidn de un resincronizador para mejorar la calidad de
vida y prolongar la supervivencia.

2. Preparacidn para la Colocacién de un Resincronizador

La colocacidon de un resincronizador cardiaco es un procedimiento quirdrgico invasivo, y su
preparacion debe ser cuidadosamente gestionada para asegurar que el paciente esté en
condiciones dptimas antes de la intervencién.

Pasos de Preparacion:
1. Evaluacion Médica Completa:

e Historia clinica completa: El paciente debe proporcionar informacion detallada sobre su
historia médica, incluyendo insuficiencia cardiaca, enfermedades cardiacas previas,
arritmias, o cualquier otro problema de salud relacionado.

e Exdmenes cardiacos: El paciente debe someterse a una serie de exdmenes diagndsticos,
como un electrocardiograma (ECG), ecocardiograma y pruebas de esfuerzo para evaluar
la funcién cardiaca y la presencia de desincronizacion ventricular.

e Medicién de la fraccion de expulsién: Una prueba clave es la medicion de la fraccién de
expulsién (FE), que debe estar por debajo del 35% para considerar la colocacion del
resincronizador.

2. Analisis de Laboratorio:

e Se realizardn andlisis de sangre para evaluar la funcién renal, niveles de electrolitos
(como potasio y sodio), hemoglobina y otras pruebas relacionadas con la coagulacion
sanguinea.

e Pruebas de funcién hepatica también pueden ser necesarias en algunos casos.
3. Evaluacion de Medicamentos Actuales:

e El paciente debe informar al médico sobre todos los medicamentos que esta tomando,
especialmente los anticoagulantes, antiarritmicos, y diuréticos, que podrian necesitar
ajustes antes del procedimiento.

e Se podrian suspender temporalmente los medicamentos que afecten la coagulacion
sanguinea (como la warfarina o el clopidogrel) para reducir el riesgo de sangrado
durante la cirugia.

4. Instrucciones de Ayuno:



e Como se trata de un procedimiento quirurgico, se le pedird al paciente que ayune
durante al menos 6-8 horas antes de la intervencion para reducir los riesgos durante la
anestesia.

5. Evaluacién del Sitio de Implantacion:

e El marcapaso biventricular se implanta en un area especifica cerca de la clavicula (en el
lado izquierdo o derecho del pecho). El equipo médico evaluara la anatomia del paciente
para decidir el mejor lugar para la colocacidn de los electrodos.

6. Colocacion del Dispositivo:

e El resincronizador se implanta generalmente a través de un procedimiento quirdrgico
minimamente invasivo, mediante una incisién pequefia en el pecho.

e Se colocan electrodos en ambos ventriculos (izquierdo y derecho) y, en algunos casos,
también en la auricula derecha, para asegurar que la sincronizacion sea adecuada.

e Generador de pulso: El dispositivo es un generador de impulsos que se coloca bajo la
piel, generalmente en la parte superior del pecho, y esta conectado a los electrodos que
controlan el ritmo cardiaco.

7. Monitoreo Durante y Después del Procedimiento:

e Durante la intervencion, el paciente estara bajo anestesia local o sedacion consciente. El
procedimiento suele durar entre 1y 2 horas.

e Después de la colocacidn, el paciente serd monitoreado de cerca en una unidad de
cuidados postoperatorios para detectar posibles complicaciones, como infecciones,
reacciones a la anestesia, o problemas con el dispositivo.

3. Cuidados Postoperatorios y Seguimiento

Después de la colocacion del resincronizador, es fundamental el seguimiento adecuado y el
monitoreo del dispositivo:

1. Hospitalizacidn: La mayoria de los pacientes requieren una estancia hospitalariade 1 a
2 dias después del procedimiento para monitorear su respuesta al dispositivo y
asegurarse de que no haya complicaciones inmediatas.

2. Monitoreo del Funcionamiento del Resincronizador:

o Durante la hospitalizacion, el personal médico realizarda una prueba de
funcionamiento del dispositivo para asegurarse de que los electrodos estén
funcionando correctamente.

o Ajustes del dispositivo: En algunos casos, el dispositivo puede necesitar ajustes
para optimizar su funcionamiento.

3. Recomendaciones Postquirtrgicas:

o El paciente debe evitar movimientos excesivos en el brazo del lado del implante
durante las primeras semanas para permitir que los electrodos se asienten
adecuadamente.



o El paciente debe programar visitas regulares con su cardidlogo para el
seguimiento de la funcién del resincronizador, ajustar el dispositivo si es
necesario, y realizar exdmenes para asegurarse de que no haya complicaciones
a largo plazo.

4. Actividad Fisica:

o Los pacientes deberan seguir las recomendaciones de su médico sobre la
actividad fisica después de la implantacién. En general, se recomienda evitar
actividades extenuantes durante las primeras semanas.

5. Monitoreo a Largo Plazo:

o Los pacientes con un resincronizador deben tener un seguimiento regular para
comprobar la funciéon del dispositivo, el estado de la bateria, y cualquier sintoma
de arritmia o disfuncion.



