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Resumen

Introduccién: Las guias de insuficiencia cardiaca (1C) recomiendan discutir la desactivacion de los
desfibriladores implantables (D) en |la etapa terminal.

Objetivos. Disefiar una planificacion anticipada de decisiones sanitarias (PADS) paralos pacientescon IC y
DI que incluyala desactivacion.

M étodos. Se revisaron las recomendaciones de las guias respecto ala |C terminal. La evolucién natural de la
IC sedividié en fases relacionadas con el DI y paralelas ala progresion de la enfermedad: pre-implante
(indicacion potencial de DI); implante (desde que seindica el DI); mantenimiento (después del implante);
desactivacion (desde que se plantea la posibilidad de la desactivacion); post-desactivacion (desde que se
desactiva el DI). Estas fases se correlacionaron con las etapas de la PADS.

Resultados: Se resumen en latabla

Conclusiones: LaPADS segun lafase delalC permite plantear la desactivacion del DI alos pacientesy
ayudaadecidir en la etapa terminal.



