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CONTACTE

Unitat d’Arritmia i Electrofisiologia <(( Li donem la benvinguda al Servei de Cardiologia

Servei de Cardiologia (ICCV) del nostre centre.

Hospital Clinic de Barcelona
Carrer de Villarroel, 170
08036 Barcelona

En aquest fullet li facilitem informacio sobre
la fibril-lacié auricular (FA) i el procediment
d’ablacio auricular. Llegeixi’l atentament i

Tel.: 93 227 55 51 consulti’ns qualsevol dubte que pugui tenir.

Lunes a viernes de 9 a 14h
Gracies per confiar en nosaltres.

Infermera de Fibril-lacioé Auricular
Busca: 661 778 756

LA FIBRIL-LACIO AURICULAR

infermera.arritmies@clinic.cat

La fibril-lacié auricular (FA) és una arritmia

(7
que provoca una contraccio rapida i irregular
del cor. No produeix la mort per si mateixa,
¢/ Muntaner pero si que pot generar problemes importants:

. La contraccié rapida de les cavitats
cardiaques pot donar lloc a tenir fatiga,
palpitacions i fins i tot causar una
insuficiéncia cardiaca.

C/ Rosselld

Ritme cardiac normal

Ala Ala sud

Es relaciona amb un risc més gran
d’embolies (coaguls), per la qual cosa, la
Universitat de Barcelona majoria de les persones necessita rebre
un tractament anticoagulant.

C/ Corsega
C/ Provenca
®

Facultat de Medicina

L’ablacio és el tractament més eficac per
mantenir el ritme normal del cor.

C/ Villarroel

<O Ritme cardiac irregular
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L’ABLACIO AURICULAR QUE FER SI...

L’ablacid consisteix a aillar la zona on s’origina U'FA (generalment, a la Vagi a Urgencies o truqui al 112 si:
desembocadura de les venes pulmonars al cor). Mitjancant uns catéters

que apliquen calor o fred, es genera una lesio al teixit cardiac fins fer ° Té dolor o esta vermella, inflamada o supura
desapareéixer ’arritmia. la zona de punci6.

° Sagna el punt de punci6. En aquest cas,

El procediment té una durada maxima de 4 hores i es realitza amb se- AL Rt °
comprimeixi’l i mantingui’s estirat/ada.

dacié profunda o anestésia general, per augmentar el seu benestar i
l’eficacia del procediment.

° Nota la cama freda o amb formigueig.

Proves preoperatories ° Té febre de més de 38 °C sense causa aparent.

Dies abans de la intervencio li farem una ressonancia
magnetica cardiaca. Depenent de les seves circumstan-
cies, li podriem fer altres proves, com una analisi de
sang o una ecocardiografia.

RECURSOS

Procediment

) Mitjancant raigs X i un sistema de navegacio6 es reconstrueix en 3D
’anatomia del cor per poder localitzar els cateters i la zona d’in-
teres.

. Els cateters s’introdueixen per Auricula  Auricula e Portal Clinic

la vena de ’engonal (normal- dreta ~ SAuerra
ment, a la dreta). En aquesta
zona s’aplica anestésia local
per evitar el dolor de les pun-
cions.

https://www.clinicbarcelona.org/asistencia/
enfermedades/fibrilacion-auricular

_\
Venes

. L, , pulmonars
* Es practica una puncio a traves

de la paret entre les dues
auricules del cor per accedir
a lauricula esquerra, on hi
ha les venes pulmonars, i
s’introdueixen els cateters fins
a la zona d’ablacio.

e EHRA (Asociacion Europea del Ritmo

IEE Cardiaco)

https://www.afibmatters.org/es

<+— Vena cava

Cateter E
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CONTROL DEL RITME CARDIAC

Durant els tres primers mesos després de ’ablacio pot experimentar
simptomes de I’FA durant uns minuts. No es preocupi, és normal.

Recomanem que explori el seu ritme cardiac cada dia, sigui de forma
manual o amb un dispositiu d’electrocardiograma (ECG) portatil o un
rellotge intel-ligent:

® Si esta a FA pero NO té simptomes, avisi ’equip d’Arritmies si
perduren més de dos dies seguits.

° Si presenta algun simptoma de FA greu, com mareig, ofec, sincope
o dolor al pit, vagi a Urgéncies.

' Si apareixen simptomes lleus que no cessen de forma espontania,
segueixi els anomenats passos SOFA:

S. Segui i mantingui’s en repods absolut durant 30 minuts.

0. Observi el ritme del seu cor per confirmar que esta en FA i si
aquesta desapareix.

F. Farmacs de rescat: prengui la medicaci6 en cas que la tingui
prescrita, i esperi entre 4 hi 6 h.

A. Avisi. Si 'FA no ha cessat, acudeixi a Urgéncies, o contacti amb
’equip d’Arritmies si presenta simptomes lleus que tolera bé.

. Al brac li canalitzaran un accés vends per
a l’administracio de farmacs, i al canell
un altre accés arterial per poder controlar
la pressio arterial i obtenir mostres de
sang.

.
ABANS DE L’INGRES

El dia abans del procediment, informi el seu metge si té febre o simp-
tomes de covid. 8 h

No prengui cap aliment durant les 8 h
anteriors a ’ablacié.

El dia del seu ingrés a I’hospital, abans de sortir de casa:

° Dutxi’s.
. ® 0
. Elimini 'esmalt d’ungles. //
. Depili’s ambdods engonals i el toraxi canells. r_ j
° No porti polseres, anells o rellotge.
) Pot prendre la seva medicacié habitual
amb un glop d’aigua.
Sobre el tractament anticoagulant: %
» Si pren Sintrom: no deixi de prendre’l. () S
Li recomanem que, dos dies abans de Q \
’ablacio, verifiqui que UINR es manté 4
entre 21 3.

o Si pren Lixiana®, Eliquis®, Xarelto® o
Pradaxa®: suspengui les dosis del dia
de l’ablacio.
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L’INGRES DESPRES DE L’ABLACIO

Voste ingressara a ’Hospital de Dia de Cardiologia, situat a ’escala 3, P’ Després de [’ablaci6 haura de
planta 6 de l"Hospital Clinic, al carrer de Villarroel. romandre ingressat/ada en repos
durant un minim de 8 h. Si es
compleixen uns requisits establerts
Per a U’ingrés i la seva estada, porti: 0 de seguretat, podra passar la primera
nit al seu domicili.

e Lallista de medicaments que pren. e Noaixequi ni flexioni la cama on s’ha
realitzat la puncio.
® La targeta sanitaria o DNI. " ® Si ‘té tos o un esterryl:Jt, premi amb la {W\l‘*
! — ma la zona de puncio. O
e Un necesser amb els utensilis j ﬁ“'
d’higiene personal basica. Durant la primera setmana després de la
ﬁ intervencio:
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e  Sabatilles. é e No aixequi pesos, no practiqui sexe
ni faci exercici. Caminar l’ajudara a

N . . recuperar-se més rapidament.
° Audiofons, ulleres, si els utilitza. P P
° Mantingui la zona de la puncio ben
neta i seca intentant no manipular la

° Carregador del mobil. cicatriu,

Es normal que aparegui un petit
hematoma que canvia de color
a mesura que passen els dies, o
’aparicié d’un bony de la mida d’un
cigro a la zona de la puncid, que no
es veu ni és doloros, només es palpa.

Els seus acompanyants podran estar-se a la sala d’espera. L’equip d’in-
fermeria de la Unitat els informara de ’horari de visites.

O

Llevat de casos especifics, no es permet que els acompanyants dormin a
[’habitacio per la nit.

. No deixi de prendre la medicacio
prescrita pel seu metge.
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® No condueixi durant les primeres 48
hores.
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