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Periodos de cegamiento de la
otra camara en DAly TRC-D

Introduccion
INFORMACION DE SOPORTE Los periodos de cegamiento de la otra caAmara forman parte de los sistemas de deteccion
de los DAl y de los TRC-D. Se utilizan para suprimir la deteccidn de artefactos generados
Definicion de los términos empleados  por el dispositivo (p. €j., estimulacion o administracion de descargas), asi como ciertos

en este articulo: artefactos de sefiales intrinsecas (p. €j., de las ondas R de campo lejano).
Periodo refractario: intervalo que *  Los sucesos producidos durante los periodos refractario y de cegamiento de la otra
sigue a un suceso estimulado o camara no se tendran en cuenta a efectos de la administracion de estimulacion

detectado durante el cual el sistema

segun los ciclos de tiempo y la deteccién de taquicardias ventriculares.
no responde a la entrada detectada.

= Cada periodo refractario y de cegamiento fijo de la otra camara incluye una
Periodo de cegamiento de la otra ventana de ruido reiniciable que ayuda a detectar y clasificar ruidos
camara; tipo de periodo refractario; persistentes.
intervalo que sigue a un suceso
detectado o estimulado durante el
cual el sistema no responde a la

Periodos de cegamiento de la otra camara
Los periodos de cegamiento de la otra camara estan disefiados para facilitar una deteccion

entrada detectada de ofra camara. adecuada de los sucesos intracamerales y evitar la sobredeteccion de actividad en otra
camara (crosstalk / deteccion de campo lejano). Los sucesos estimulados o detectados en
Deteccion "crosstalk” / de campo una cdmara inician periodos de cegamiento en la otra. Por ejemplo, en el ventriculo
lejano: deteccion de sucesos de una derecho (VD) se inicia un periodo de cegamiento cada vez que se emite un impulso de
cémara en otra (p. €j., deteccion estimulacién en la auricula para evitar la deteccion del suceso de estimulacion auricular en
indebida de un suceso auricular la cdmara VD. Los periodos de cegamiento son programables y se describen en la figura 1.
estimulado en la cdmara ventricular).
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Figura 1. Periodos refractario y de cegamiento de la otra camara en los TRC-D.
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Programacién de los periodos de cegamiento de la otra camara
Existen dos tipos de pardmetros de cegamiento (valores fijos y cegamiento inteligente [Smart]) para evitar la
sobredeteccion de sucesos producidos en las camaras adyacentes:

1. Valores fijos (p. €j., 45 ms, 65 ms, 85 ms, 105 ms 0 125 ms)
Los valores fijos programables varian en funcion de la gama de productos y del tipo de periodo de cegamiento
especifico de cada gama.

Los valores fijos cortos ofrecen: Los valores fijos largos ofrecen:

» Menor potencial de infradeteccién de sucesos » Mayor potencial de infradeteccién de sucesos
intracamerales intrinsecos intracamerales intrinsecos

» Mayor potencial de sobredeteccién de artefactos » Menor potencial de sobredeteccion de artefactos de
de la otra cAmara la otra camara

2. Cegamiento inteligente (si esta disponible)
El cegamiento inteligente combina un periodo refractario mas corto (37,5 ms después de sucesos de estimulacién
y 15 ms después de los detectados) para reducir la infradeteccion de los sucesos intracamerales mediante un
ajuste automatico de la sensibilidad que reduce la posibilidad de detectar artefactos de la otra camara (Figura 2).

NOTAS:

= Lafuncién de cegamiento inteligente esta disponible en todos los periodos programables de cegamiento
de la otra cdmara de los dispositivos COGNIS y TELIGEN, y en el periodo Cegamiento A tras deteccion
V de los dispositivos VITALITY 2y VITALITY AVT.

= Los ajustes de la sensibilidad asociados con el cegamiento inteligentetal vez no basten para inhibir la
deteccion de artefactos de la otra camara si los artefactos son demasiado importantes. Tenga en cuenta
otros factores que pueden afectar al tamafo/amplitud de los artefactos de la otra camara, como el lugar
de colocacion de los electrodos, la salida de estimulacién, la salida de descarga y el tiempo transcurrido
desde que se administré la Ultima descarga.

Se produce una sefial de campo
lejano tras la DV. El suceso se
pasa por alto porque se produce
dentro del periodo de cegamiento
inteligente de 15 ms, o bien
porque la amplitud de la sefial de
campo lejano es inferior a la

m' ras una DV se producerm

episodios de fliter auricular.
Dichos sucesos se detectan
porgue se producen después
del periodo de cegamiento
inteligente de 15 ms y la

amplitud de la sefial es
superior a la sensibilidad
actual de la funcion

\ inteligente. /

sensibilidad actual de la funcién
inteligente.

Figura 2. Ejemplo de cegamiento inteligente: Cegamiento A tras deteccion V.

Consideraciones sobre los pacientes

Al igual que sucede con cualquier otro dispositivo, es necesario tener en cuenta las necesidades de cada paciente a la hora
de programar periodos de cegamiento de la otra camara. Por ejemplo, al programar el periodo Cegamiento VD tras
estimulacion A, tenga en cuenta la relacion que existe entre la sobredeteccion ventricular de sucesos de estimulacion
auricular y la infradeteccién ventricular de CVP:

» Siel Cegamiento VD tras estimulacién Ase programa con un valor fijo:

= Valor fijo largo—reduce el potencial de sobredeteccion de artefactos del suceso de estimulacion
auricular, pero incrementa el potencial de infradeteccion de ondas R (CVP).

= Valor fijo corto—reduce el potencial de infradeteccion de ondas R (CVP), pero aumenta la posibilidad de
sobredeteccion de artefactos del suceso de estimulacion auricular.

» Siel Cegamiento VD tras estimulacion A se programa con Cegamiento inteligente, el dispositivo ajustara
automaticamente la sensibilidad ventricular con el fin de omitir sucesos auriculares de campo lejano, mientras que
la ventana de cegamiento mas breve facilitara la deteccién de sucesos ventriculares intracamerales que de lo
contrario quedarian ocultos por un periodo de cegamiento mas largo.

=  Si se utiliza el cegamiento inteligente, contemple la posibilidad de realizar pruebas en el hospital para
comprobar que la deteccion es correcta tras una descarga, especialmente si el paciente depende del
marcapasos. Si se produce una sobredeteccién tras la descarga, preparese para utilizar el comando
ESTIM. STAT (STAT PACE).
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Para facilitar la estimulacién continua en los pacientes dependientes del marcapasos, tal vez sea preferible reducir el
potencial de sobredeteccion ventricular de sucesos de estimulacién auricular programando un periodo de cegamiento mas
largo, aunque aumente la probabilidad de infradetectar una CVP (en caso de producirse ésta durante el periodo de
Cegamiento VD tras estimulacion A).

En pacientes con sindrome del seno enfermo y CVP frecuentes que no dependan del marcapasos, tal vez sea
preferible acortar el periodo de cegamiento para reducir el potencial de infradeteccion de CVP (si se produjera al mismo
tiempo que un suceso de estimulacion auricular), aunque aumente la probabilidad de sobredeteccién ventricular de un
suceso de estimulacién auricular.

Respuesta posterapia del sistema

La energia residual del electrodo de desfibrilacion tras administrar la descarga puede aumentar la probabilidad de
deteccién de crosstalk / campo lejano. A medida que esta energia residual se disipa con el tiempo tras la administracién de
la descarga, se va reduciendo el potencial de deteccion de crosstalk / campo lejano. Para reducir la sobredeteccion tras
una descarga, se aplicara automaticamente un valor fijjo mas largo a todos los periodos de cegamiento de la otra camara
durante el periodo posterapia (nominalmente, 30 segundos). En la figura 3 se muestra un ejemplo.

= Si el periodo de cegamiento de la otra cAmara esta programado con un valor fijo de 85 ms 0 menos, o bien con
cegamiento inteligente, se utilizara un periodo de cegamiento de 85 ms durante el periodo posterapia.

=  Siel periodo de cegamiento de la otra camara esta programado con un valor fijo mayor de 85 ms, durante el
periodo posterapia se utilizara el valor mas largo.

NOTA: Una vez finalizado el periodo posterapia, todos los pardmetros de cegamiento de la otra cAmara regresaran a sus
valores programados permanentes.

Superficie

Canal A

Canal VD

Canal de
descarga

Descarga
suministrada

4 N\
0 La estimulacion auricular
inicia el periodo de cegamiento
de la otra camara en el canal
ventricular.

© L estimulacion
ventricular inicia el periodo de
cegamiento de la otra camara
en el canal auricular.

9 Artefacto en el canal
auricular tras una
estimulacion ventricular.

El marcador [AS] (DA)
indica que el artefacto ha
entrado en el periodo de
cegamiento de la otra

Kcémara. j

@ Artefacto en los canales
ventricular y de descarga tras
una estimulacion auricular.

El marcador [VS] (DV) indica
que el artefacto ha entrado en
el periodo de cegamiento de la

\otra camara.

Figura 3. Ejemplo de comportamiento del dispositivo durante el periodo posterapia.
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