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Introduccion:

Palabras: asistencia ventricular berlin heart cuidados de enfermeria

Justificacién: Actualmente, el dispositivo de asistencia circulatoria de larga duracién mas
empleado en la edad pediatrica es el EXCOR®, de la compafiia Berlin Heart, que se puede
utilizar desde recién nacidos hasta adultos. Se utiliza cuando se prevé que el tiempo de espera
para lograr un corazén donante y poder llevar a cabo un trasplante cardiaco va a ser largo. El
EXCOR® Berlin Heart es un dispositivo externo al cuerpo, al que el paciente esta conectado
(equipo paracorp6reo). Consta de 1) Una consola desplazable (con ruedas), 2) Una o dos
bombas y 3) Una canula de entrada o venosa y otra de salida o arterial por cada bomba. Su
funcion es sustituir al corazén deteriorado del paciente y en concreto a los ventriculos derecho,
izquierdo o ambos, bombeando sangre a los pulmones en el caso del derecho y a todo el
cuerpo en el caso del izquierdo. Su disefio permite sustituir al corazén y mantener el cuerpo
circulatoriamente asistido durante mucho tiempo (asistencia prolongada) en espera del
trasplante. Proporciona una asistencia circulatoria prolongada de meses. Hay pacientes que lo
han mantenido funcionando un afio.

Objetivos: Identificar areas de mejora en el cuidado de los pacientes portadores de una
asistencia circulatoria de larga duracion.

Material:

Método: Estudio retrospectivo del cuidado de los nifios portadores de un dispositivo tipo Berlin
Heart ingresado en el Hospital Universitario Reina Sofia de Cérdoba.

Resultados: Hasta la actualidad se han implantado 5 dispositivos. Tres biventriculares y dos
de asistencia derecha. La media de dias con el dispositivo ha sido de 106. La edad de los nifio
fue desde 18 meses a 10 afios. Ninguno precisé ECMO previa. No ha habido mortalidad con el
dispositivo. Los cuatro primeros llegaron al trasplante y el quinto se encuentra en la actualidad
esperandolo. Uno fallecid al sexto dia post trasplante debido a un fallo primario del injerto. Las
complicaciones que surgieron van desde sangrado que preciso reintervencién, recambio de los
ventriculos y la infeccion de los puntos de insercion de las canulas.

Conclusiones: Es una técnica todavia joven en nuestra unidad. Seria deseable elaborar
procedimientos unificados de actuacion entre las unidades de nuestro pais donde existe este
soporte circulatorio. Aspectos tales como la prevencién de la infeccion y la cura de las canulas
necesita ser protocolizada con evidencia para evitar incidentes de seguridad en el cuidado de
estos pacientes.
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