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Resumen

Introduccién y objetivos. El cierre percutaneo de orejuelaizquierda (COI) es un procedimiento atractivo
para pacientes en fibrilacion auricular no valvular con contraindicacién para la anticoagulacién oral .
Asumiendo un efecto de clase, |os dos dispositivos preponderantes para COI han sido escasamente
comparados, sin evaluarse su rendimiento clinico alargo plazo. Nuestro objetivo ha sido comparar la
proteccion frente a evento tromboembdlico de los dispositivos Watchman y Amplatzer en una poblacion de
“mundo real” sometidaa COlI.

M étodos: Poblacién consecutivaintervenida de COI en un centro espariol desde marzo 2011 hasta febrero
2020. Durante laintervencion COl, la seleccion del dispositivo no se debi6 a criterios clinicos o anatémicos,
sino que se tendi6 aun equilibrio en el desarrollo de ambos programas. Dada la extension del periodo de
seguimiento, se han empleado dos model os de Watchman (version 2.5 y Watchman Flex), y otros dos
modelos del dispositivo de cierre Amplatzer (ACPy Amulet).

Resultados: El dispositivo Watchman se implant6 en 142 pacientes (54,6%) y ACP-Amulet en 116 pacientes
(44,6%). No se han encontrado diferencias entre ambas poblaciones en cuanto a caracteristicas clinicas (a
excepcion de una mayor tasa de diabéticos en ACP-Amulet (57% vs 36%, p = 0,001)), variables de
procedimiento, y éxito de laintervencion. Con un seguimiento medio de 29,4 meses (1-107 meses), no hubo
diferencias entre Watchman y ACP-Amulet en cuanto ala tasa de eventos tromboembdlicos (1,42 vs 1,41 por
100 pacientes-afio) ni reduccion de su riesgo relativo (74,6% vs 75,6%), respectivamente.

Comparacion entre dispositivos del riesgo tromboembdlico a largo plazo.

Conclusiones: Los dispositivos Watchman y ACP-Amulet mostraron, en € seguimiento alargo plazo de una
poblacion de “mundo real” sometida a COI, unatasa de proteccion frente al riesgo tromboembdlico
préacticamente identica.



