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Resumen

Introduccion y objetivos: Las tltimas guias europeas recomiendan el uso del chaleco desfibrilador en
pacientes con riesgo de muerte stibita en los que se decide demorar € implante de un desfibrilador
implantable por su contexto clinico, como alternativa a una hospitalizacion prolongada. Nuestro objetivo es
evaluar el uso y resultados clinicos en una serie de pacientes procedentes de un centro terciario espafol.

M étodos: Incluimos en el andlisis los pacientes alos que se ha colocado el chaleco desfibrilador Life Vest®
de nuestro hospital recogiendo datos demogréaficos basales, motivo de indicacion, tipo de cardiopatia, FEVI,
tiempo de utilizacion del dispositivo, implante de DAI definitivo y |as terapias proporcionadas por €l
dispositivo y lamortalidad.

Resultados: Se han colocado 5 chalecos con una media de edad de 43 afios, con un predominio del sexo
masculino (60%). 3 de los pacientes presentan cardiopatia isquémicay 2 miocarditis. Las causas que
motivaron laindicacion del chaleco fueron en 2 casos infeccion del DAI previamente implantado, y en los 3
restantes como puente a recuperacion de la funcion ventricular o estado proarritmico. El tiempo medio de uso
fue de 88,4 + 46 dias, con un grado de cumplimiento del 97,3% (mediana 23,15 horas, 23-23,96). Ningin
paciente recibi6 terapia (apropiada o inapropiada). En 3/5 pacientes un DAI seimplanto a fin del
seguimiento.

Caracteristicas de los pacientes con implantacion de chaleco desfibrilador

Edad Sexo Causa Cardiopatia FEVI _Tlempo 'mP"'?‘r?taC'O” DA Terapias
implante definitivo
57a Varon Infeccion DA Isquémica  15% 146d Si No

57a Mujer Empeoramiento FEVI  Miocarditis 28% 85d Si No
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Conclusiones: Este registro del uso del chaleco desfibrilador en nuestro hospital demuestra que tras una
adecuada seleccion de |os pacientes la utilizacion es posible, seguray con buena adherencia de los pacientes

a uso del dispositivo.



