Rev Esp Cardiol. 2019;72(Supl 1): 890

Revista Espaiiola de Cardiologia

6039-357. EVALUACION DEL DISPOSITIVO PRELUDE SYNC DISTAL EN LA
HEMOSTASIA DE LA ARTERIA RADIAL DISTAL IZQUIERDA POSCATETERISMO
CORONARIO

Fernando Gémez L épezl, M. Jestis Furones Guerral, M. Esther Salcedo Arangurent, Luis Mariano Sandonis Ruiz! y Xabier Gémez
Garcia?, del 1L aboratorio de Hemodinamicay Cardiologia Intervencionista, Hospital de Cruces, Barakaldo (Vizcaya) y2Hospital de
Galdakao, Galdakao (Vizcaya).

Resumen

Introduccién y objetivos. Desde que en el afio 1989 Campeau implementara la via transradial como un
nuevo acceso paralarealizacion de cateterismos coronarios, su uso se haido incrementando de forma rapida
principal mente por su seguridad y una menor tasa de complicaciones. En un determinado tipo de pacientes en
los que el acceso habitual transradial no es posible, estamos utilizando una nueva via de acceso atravésde la
arteriaradial distal izquierda. El objetivo de este trabajo es evaluar la eficacia, seguridad y complicaciones
del dispositivo que utilizamos para efectuar |a hemostasia en este nuevo acceso.

M étodos: Revision bibliograficay lectura critica de articul os publicados en las principal es bases de datos
cientificas: PubMed, UpToDate, CUIDEN, Clinical Evidence, etc. Recomendaciones del fabricante del
dispositivo hemostatico utilizado. Estudio longitudinal prospectivo realizado de octubre del 2018 a marzo del
2019, en el que se evalud la eficacia, seguridad y las complicaciones de la hemostasiaradial distal izquierda,
con €l dispositivo Prelude Sync Distal. Elaboracién de un protocolo de hemostasia especifico para el acceso
radial distal izquierdoy su inclusién en el Plan de Cuidados de Enfermeria del Hospital.

Resultados: Durante el estudio se realizaron 24 cateterismos cardiacos con acceso radial distal izquierdo: 16
intervencionistas y 8 diagnosticos. Aplicando €l huevo protocolo, la hemostasia se consiguio en 1 horaen los
cateterismos diagnésticos y en 1h 30 minutos en |os cateterismos I ntervencionistas. Ningun paciente del
grupo diagnostico presentd complicacionesy solo 1 paciente (4,2%) perteneciente a grupo Intervencionista
presenté complicaciones leves (hematoma 1 cm).

Conclusiones: La utilizacion del dispositivo hemostético Prelude Sync Distal en pacientes seleccionados
para acceso radial distal izquierdo es seguro y eficaz. Hemos observado una menor incidencia de
complicaciones respecto a dispositivo TR-Band utilizado en el acceso radial habitual. La aplicacion del
protocolo ofrece uniformidad de criterios, mejorando la calidad en la atencion prestada, aumentando la
seguridad del paciente y reduciendo la carga de trabajo del personal de enfermeria.



