ELl Notti sentdo precedente
tras realizar una
intervencion intraventricular
a un bebé
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Se trata del primer cierre percutdneo de una comunicaciodn
interventricular a través de un procedimiento 1llamado
“hibrido”, donde el cirujano cardiovascular ofrece el acceso
vascular y el hemodinamista lleva a cabo el cierre del defecto
mediante el implante de un dispositivo. Es una intervenciodn de
alta complejidad y fue realizada a un paciente de tan solo 12
meses de edad y 8 kilos de peso.

Es 1la primera intervencidon de este tipo en el hospital, la
cual no requiere de cirugia a “cielo abierto” y se realiza sin
la necesidad de utilizar circulacién extracorpérea.
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Gracias a un trabajo en conjunto entre equipos de Hemodinamia,
Anestesia, Recuperacién Cardiovascular y Cirugia
Cardiovascular, se desarrolld un novedoso procedimiento,
sentando por primera vez las bases en este tipo de
intervenciones. Se traté de un cierre de una comunicacién
interventricular mdltiple.

“En el periodo neonatal el paciente habia recibido una cirugia
correctiva de estrechez de la arteria aorta y se habia
colocado un cerclaje o cincha, en el tronco de la arteria
pulmonar. Luego, a los 11 meses de vida, los cirujanos habian
extraido este cerclaje y habian cerrado algunas de las
comunicaciones interventriculares maltiples. Al presentar un
defecto del tabique interventricular muy complejo y debido a
una evolucion clinica complicada, fue necesario solucionar
este problema tratando de evitar una nueva cirugia con
circulacién extracorpdérea. A través de la técnica percutanea,
que significa trabajar en venas y arterias con catéteres vy
corazén latiendo, se logré colocar un dispositivo para el
cierre de esta comunicacién intraventricular residual muscular
sin complicaciones. “Afortunadamente el paciente tuvo una
evolucion satisfactoria”, explicd el doctor Alejandro Peirone.

El Servicio de Hemodinamia funciona dentro del hospital desde
2011, siendo una disciplina relativamente nueva dentro de las
especializaciones cardiopediatricas. Su intervencion tiene que
ver con la posibilidad de aportar al equipo de cirujanos,
soluciones a problemas intracardiacos a través de técnicas
especificas que permiten disminuir el impacto acumulativo de
intervenciones.
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