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Nuevas técnicas en cirugia cardiaca buscan reducir en 75% brechas de acceso
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LABBE REALIZO UNA ESTADIA DE PERFECCIONAMIENTO EN EL HOSPITAL UNIVERSITARIO VIRGEN DE LA ARRIXACA.

Nuevas técnicas en cirugia
cardiaca buscan reducir
en 75% brechas de acceso

HRA. La implementacion de modelos de decision precoz marca
un avance para la salud cardiovascular en la macrozona norte.
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cronica@mercurioantofagasta.cl

n lamacrozona norte de

Chile, cerca de 24 pacien-

tes al afio enfrentan un
shock cardiogénico, una de las
complicaciones mas graves de
las enfermedades cardiacas y
con alta mortalidad si nose in-
terviene de manera oportuna.
Actualmente, solo seis de ellos
acceden a asistencia circulatoria
mecanica avanzada, como EC-
MO u otros dispositivos de so-
porte ventricular. Esto significa
que aproximadamente 18 perso-
nas al afio —equivalente al 75%
delos casos potencialmente be-
neficiables- no recibe soporte
vital avanzado principalmente
por una indicacion tardia.

La implementacion de nue-
vas técnicas y protocolos estruc-
turados en cirugia cardiaca per-
mitird reducir de manera la bre-
cha en la macrozona norte. Se
trata de optimizar el momento
en que se decide iniciar soporte
circulatorio, aplicando criterios
clinicos definidos, evaluacion
ecocardiografica continua y mo-
delos de decisionanticipadaque
evitenqueel paciente lleguea un
puntode deterioro irreversible.

PERFECCIONAMIENTO

El Dr. Javier Labbé, jefe dela Uni-
dad de Cirugia Cardiovascular
del HRA, realiz0 una estadia de
perfeccionamiento en el Hospi-
tal Clinico Universitario Virgen
de la Arrixaca, en Espana, cen-
tro de referencia internacional
eninsuficiencia cardiacaavanza-
da,asistencia circulatoria meca-
nicay trasplante cardiaco.

“Mas personas vana
ac raasistencia
circulatoriaen el mo-
mentoadecuadoy,
porlotanto, tendre-
mosmejor sobrevida”.

Dr: Javier Labbé
Jefe Cirugiia Cardiovascular HRA

“Loque vamosa implemen-
tar en Antofagastano essolo una
técnica, s un cambio en la for-
ma de decidir. La clave estd en
intervenirantes. Silogramos ini-
ciar el soporte en el momento
correcto, podemos cambiar
completamente el prondstico
del paciente”, explic6 Labbé.

Con laimplementacion de
estos protocolos enla unidad del
HRA, el niimero de pacientes
queaccedea soporte vital avan-
zado podria duplicarse o inclu-
so triplicarse, pasando de seis a
doce 0 mds casos al afio. En tér-
minos concretos, esto podria

lamacrozona norte, ademas de
reducir complicaciones graves,
estadias prolongadas en UCI y
secuelas funcionales.

“La diferencia no estd en te-
ner mas tecnologia que el resto
del pais, sino enusarla correcta-
mente y a tiempo. Cada hora
que se gana puede significar una
vida”, sefialé Labbé.

PERFIL DE PACIENTES

Lamayoria de los pacientes be-
neficiables corresponde a hom-
bres y mujeres entre los 50 y 75
anos con antecedentes de infar-
to agudo al miocardio, insufi-

ciencia cardiaca, miocardiopa-
tias o complicaciones postope-
ratorias. También se incluyen
pacientes mds jovenes con mio-
carditis aguda u otras patologias
severas. Entodos los cascs, la de-
cision precozes determinante.

Elimpacto de estas técnicas
no se limita al manejo del shock
cardiogénico. En la region se ge-
neranentre ocho y once poten-
ciales donantes cardiacos alafio,
peroen la mayoria de los casos
el corazonno logra utilizarse de-
bido a tiempos prolongados de
isquemia o faltade estrategiasde
estabilizacion avanzada. A nivel
nacional, se realizan cerca de 40
trasplantes cardiacos anuales y
se estima que alrededor del 20%
delos corazones potencialmen-
te viables no se utiliza.

“La region tiene el capital
humano y la capacidad técnica
para avanzar haciala realizacion
de trasplantes cardiacos. Tene-
mos casos, donantes potencia-
les y equipo médico. Lo que fal-
ta es fortalecer el equipamiento
y la infraestructura critica para
poder dar ese salto”, sostuvo,

El uso adecuado de asisten-
ciacirculatoria nosolomejora la
sobrevida de pacientes criticos,
sino que también permite esta-
bilizar potenciales donantes, re-
duciendo la pérdida de 6rganos
yaumentando las posibilidades
detrasplante.

“Si logramos consolidar es-
tastécnicasy avanzar enequipa-
miento, Antofagasta podria
transformarse en un polo car-
diovascular del norte. No esta-
mos hablando de algo lejano, si-
nodeun paso logico en la evolu-
cion de nuestraunidad”, dijo.C3

5.800
17.400
['INo Definida

‘Www.litoral press.cl



