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Resumen

Introduccién y objetivos. EI DAI representa una herramienta fundamental para prevenir la muerte stbita,
pero esta asociado a unaimportante comorbilidad. EI DAI subcutaneo S-ICD se ha desarrollado para evitar
muchas de las complicaciones asociadas alos DAIs transvenosos. Describimos la experienciainicial en un
centro espafol.

M étodos. Se planifico e implante de un S-ICD en 9 pacientes. En 8 casos se trataba de un primoimplante de
DAI, y en un caso ala paciente se |e habia extraido un sistema transvenoso por infeccion. Dos pacientes
tenian sindrome de Brugada, dos miocardiopatia arritmogénica del ventriculo derecho, tres cardiopatia
isguémica, uno presento una FV idiopéticay una paciente tenia MHO.

Resultados: El S'ICDTM seimplant6 satisfactoriamente en los 9 pacientes, con una edad media de 36,4
anos. El tiempo medio de implante fue de 90 minutos, sin complicaciones. Se utiliz6 latécnica de tres
incisiones en los 5 primeros pacientes, y la de dos incisiones en los Ultimos cuatro. Se realiz6 en todos los
casos unainduccion de fibrilacion ventricular, corroborando una adecuada deteccion y desfibrilacion con el
dispositivo implantado, manteniendo en todos |os casos un margen de 15 Julios. El tiempo medio aterapiaen
lainduccién fue de 15,2 segundos. El maximo seguimiento es de 16 mesesy € minimo de un mes, y solo un
paciente ha recibido choques (2 inapropiados), no habiendo recibido choques apropiados ningin paciente. No
se han registrado complicaciones en el seguimiento.

Conclusiones: El implante del S-ICD es relativamente sencillo y asociado a una elevada tasa de éxito de
implante. La experienciainicial, aungue ain limitada, esfavorable. Las indicacionesy verdadero potencial
del DAI subcuténeo habran de dilucidarse en los préximos afios fruto de los datos provenientes de estudios
multicéntricos en marcha, asi como de laimplementacion de mejoras técnicas adicionales.



