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Resumen

Objetivos: ElI conocimiento de las caracteristicas de |os pacientes que reciben implante de DAI es
fundamental paraevaluar €l grado de adhesion alas guias de practicaclinicay calibrar el riesgo arritmico de
los mismos.

Material y métodos. Se evaluaron de forma prospectivalas caracteristicas de 285 pacientes consecutivos
con FEVI < 40 % que han recibido DAI desde 2005.

Resultados: El nimero de implantes ha permanecido estable (20 % a afio). La mayoria de |os pacientes son
isgquémicos (71 %) o tienen miocardiopatia dilatada (24 %). La edad media es 66 afios (DE 11 afos, € 21 %
teniamas de 75), €l 85 % son varones. Todos los factores asociados con muerte stbita estaban fuertemente
presentes en |os pacientes implantados por prevencion primariac FEVI media 24 % (DE 7 %, el 95 %
presentaban FEVI < 35 %), QRS de 125 ms (DE 33 ms, &l 50 % QRS > 120 ms), NYHA ? 2 el 65 %,
presentaban sincopes el 19 %'y e 26 % TV no sostenidas, € 20 % tenia FA previay otro 15 % estaba en FA
al implante, e 15 % presentaban insuficienciarenal cronica. Los isquémicos sufrieron IAM en promedio

4 afos antes del implante (DE 3,5 afios, €l 95 % mas de 5 meses antes) L os pacientes en prevencion
secundaria (25 % anual) presentaron: 82 % TV monomorficay 18 % FV, e 36 % fueron sometidos a
ablacion de TV antes de laimplantacion, exitosa en el 83 %. Tras un seguimiento ecocardiografico de

25 meses (DE 16 meses) habian normalizado laFEVI e 17 %, €l 44 % de ellos eran isquémicosy e 33,4 %
habiarecibido CRT.

Conclusiones: El perfil de pacientes que han recibido primoimplante de DAI en los Ultimos afios en un
hospital terciario de referencia se puede considerar de muy elevado riesgo arritmico y de muerte stbita,
constituyendo el subgrupo de mayor beneficio potencial segin la evidencia disponible pero también han sido
muy sel eccionados en comparacion con |os criterios ligeramente mas laxos de las guias.



