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MIOCARDIOPATIA HIPERTROFICA. ABLACION SEPTAL CON ALCOHOL
¢, Qué es la Miocardiopatia Hipertrofica?

La Miocardiopatia Hipertrofica es la miocardiopatia congénita mas frecuente y consiste
en el engrosamiento o también llamado, hipertrofia, de las paredes de los ventriculos
(dos cavidades del corazén que se encargan de bombear la sangre hacia las arterias) en
ausencia de otras causas que lo puedan provocar como la hipertension arterial o
enfermedades de las valvulas. Cuando dicho engrosamiento obstruye la cavidad del
ventriculo, dificulta la salida de sangre del corazon y puede causar sintomas como la
falta de aire, dolor precordial, mareos o incluso pérdida de conocimiento. El septo es la
pared que separa los dos ventriculos y cuyo engrosamiento mas frecuentemente produce
obstruccion del flujo de sangre que el de otras paredes. Si los sintomas no responden al
tratamiento médico 6ptimo hay que recurrir a opciones mas invasivas como la cirugia o

la ablacion septal con alcohol.
¢, Qué es la ablacion septal con alcohol?

La ablacion septal es un procedimiento no quirdrgico, por tanto, no requiere que se le
haga una incision en el torax, que se realiza por medio de un fino catéter (cable) que se
introduce a través de una arteria a nivel de la ingle, usando anestesia local. El catéter se
avanza hasta el corazon y alli se introduce en la arteria que suple sangre a la zona del
septo engrosado y que provoca la obstruccion del flujo de sangre, comentado en el
apartado anterior. Una vez identificada la zona exacta que se quiere tratar, se inyecta
alcohol a través del mismo catéter. El alcohol es toxico para las células del corazén, por

lo que musculo del corazén que lo recibe sufre dafo irreversible. Como consecuencia se
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forma una cicatriz que es mas fina que el musculo que existia previamente, por lo que el
problema de la obstruccion queda resuelto, mejorando el flujo de sangre. Una vez
finalizado el procedimiento, el catéter se retira y el paciente queda bajo vigilancia médica

en los proximos dias.
¢,Cuéndo se prefiere la ablacion septal con alcohol a la miomectomia quirdargica?

La miomectomia quirdrgica es también un procedimiento cuya finalidad es reducir el
grosor del septo que consiste en que el cirujano extirpa parte del musculo en un
procedimiento quirdrgico a corazon abierto, por lo que suele requerir mas tiempo de
recuperacion. La decision sobre qué tipo de procedimiento es mas adecuado depende
de las caracteristicas anatémicas del corazon, de las condiciones generales del paciente
y se toma por el equipo médico-quirdrgico de cada centro, considerando también la
voluntad de los pacientes. En general se prefiere la ablacion septal con alcohol en

personas de mas edad y en los que el engrosamiento es menos grave.
Posibles riesgos y complicaciones asociados al procedimiento

Las complicaciones en general son raras, pero son posibles y en parte dependen de las
condiciones basales de cada paciente. Algunas de las posibles complicaciones son:
alteraciones del ritmo cardiaco, sobre todo bloqueos, sangrado en el lugar de
introduccién del catéter o infeccién, complicaciones trombdéticas o a nivel de las arterias
coronarias, perforacion cardiaca y derrame pericardico, shock, ausencia de mejoria de

los sintomas o fallo del procedimiento.
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De todas las complicaciones expuestas, la mas frecuente es el blogueo del estimulo
eléctrico del corazén que en ocasiones puede requerir el implante de marcapasos

permanente.
¢,Como es la preparacion para la ablacién septal con alcohol?

Antes de realizar el procedimiento es necesario hacer algunas pruebas para ver por
ejemplo la estructura de las arterias del corazén. Estas pruebas suelen ser un

ecocardiograma y un cateterismo cardiaco, aunque puede ser necesaria alguna mas.
Tiene que permanecer en ayunas al menos 8 horas antes del procedimiento.

Debe ducharse antes de venir al hospital.

Traiga los informes médicos de que disponga, y el listado completo de medicacion que

toma. Lo ideal seria que traiga las pastillas, por si alguna de las medicaciones habituales

no esta disponible en el hospital.
No olvide comunicarnos si tiene alguna alergia.
Consulte con su médico si hay que modificar la medicacion antes del procedimiento.

Habitualmente, para este procedimiento hay que suspender la medicacion
anticoagulante (como el sintrom) durante 2 o 3 dias, y a menudo se sustituye por
heparina. Otras medicaciones que pueden necesitar suspenderse son los antidiabéticos
orales, como la metformina y los farmacos betablogueantes. No obstante, cada caso es

distinto, y debe seguir las indicaciones de su médico o del cardiologo.
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A la hora sefalada, acudira al Hospital de Dia, donde le recibird el personal de
Enfermeria que le atendera y preparara para la realizacion de la prueba, igualmente el
Cardiologo le informaréa sobre el procedimiento y le resolvera las dudas que pueda tener.
Le entregara el consentimiento informado debiéndolo firmar antes de iniciarse el

procedimiento.

A la hora sefalada, acudira al Hospital de Dia, donde le recibird el personal de
Enfermeria que le atendera y preparara para la realizacion de la prueba; igualmente el
Cardiologo le informara sobre el procedimiento y le resolvera las dudas que pueda tener.
Le entregara el consentimiento informado debiéndolo firmar antes de iniciarse el

procedimiento.
Habitualmente antes del procedimiento se le canalizara una vena para administracion de

liquidos y medicacion, y es posible que se le haga un analisis de sangre. También se
suele cortar el vello de la zona por donde se van a introducir los catéteres (normalmente

las ingles).

Cuando se ha terminado la preparacion y el equipo esta listo para realizar el

procedimiento, se le traslada al laboratorio de hemodindmica. Si le ha acompafiado su
familia, es importante que estén disponibles durante el tiempo que dure el procedimiento
para que les podamos informar en cualquier momento.

¢,Como se lleva a cabo el procedimiento de ablacion septal con alcohol?

El procedimiento habitualmente dura 1-2 horas, aunque puede prolongarse mas tiempo

dependiendo de cada caso, se realiza en el laboratorio de hemodinamica por un equipo
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de cardidlogos y personal de enfermeria. El paciente permanece despierto durante toda
la operacién, aunque se le administra medicacion sedante para un mayor confort y
relajacion. Ademas, se administra medicacion anticoagulante para reducir el riesgo de
eventos tromboticos. Tras inyectar un anestésico local en la ingle, ésta se pincha para
acceder a la arteria por la que se va a introducir el catéter y llevar hasta el corazon. El
procedimiento esta guiado por técnicas como angiografia y ecografia para asegurar la
correcta posicion del catéter en todo momento. Una vez asegurada la posicion, se inyecta
alcohol a través de la arteria del septo, lo que puede asociarse con cierta molestia en el
pecho que se controla con medicacion analgésica. A continuacion, se suele comprobar
la presion dentro del ventriculo para confirmar el resultado inmediato, aunque éste puede
seguir mejorando en los dias sucesivos cuando el procedimiento es exitoso. Una vez
finalizado, se retira el catéter y se cierra la arteria de la ingle con un punto, dejando

tapada la zona de puncion con un apasito.
¢,Cémo es larecuperacion?

Tras el procedimiento el paciente suele salir ya despierto y necesita un periodo variable
de reposo y observacién. Lo mas habitual es que se pueda caminar a partir de las 48

horas, y el tiempo de ingreso es de unos pocos dias (3-7 habitualmente).

Algunos pacientes pueden necesitar un marcapasos definitivo después del
procedimiento, si su corazén presenta una frecuencia cardiaca muy baja. Esto requiere

una intervencion con anestesia local, que no suele plantear mayores problemas.

Después del procedimiento, probablemente su médico le ajustara el tratamiento

farmacoldgico.
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¢, Qué resultados cabe esperar?

Los mas de veinte afios desde que se ha empleado la ablacion septal con alcohol por
primera vez han contribuido a mejorar sustancialmente la técnica, reducir las
complicaciones y mejorar los resultados. La supervivencia tras el procedimiento es del
98% al afio segun los ultimos datos y esta directamente ligada a la eficacia de la ablacion

y por tanto alivio de los sintomas.
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