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CONSENTIMIENTO INFORMADO PARA
ESTUDIO ELECTROFISIOLOGICO CARDIACO CON/SIN ABLACION DE ARRITMIAS

EN QUE CONSISTE EL PROCEDIMIENTO Y PARA QUE SIRVE

El estudio electrofisiolégico es un procedimiento poco invasivo utilizado para evaluar el sistema
eléctrico del corazén. Este sistema es el encargado de controlar el ritmo y la velocidad de los latidos
cardiacos. Esta prueba se realiza cuando hay problemas relacionados con el ritmo cardiaco, como
las arritmias, y es especialmente util para diagnosticarlas y determinar el tratamiento adecuado.

El procedimiento puede realizarse con el paciente despierto o sedado. Si se opta por la sedacidn, se
le administrard medicacidn para que esté relajado, casi dormido, pero podra seguir respirando por
si mismo. El objetivo de la sedacidon es que se encuentre mas confortable y tranquilo.

El procedimiento comienza con una puncién en la vena femoral, ubicada en la ingle, para poder
acceder al sistema vascular. Se le aplicard anestesia local en esa zona para que no sienta dolor.
Luego, se introducen unos tubos finos y flexibles llamados catéteres, que viajan a través de las
venas hasta llegar al corazdn. A través de estos catéteres, se registra la actividad eléctrica cardiacay
se aplican pequefios estimulos eléctricos para conocer el estado del sistema eléctrico. En muchos
casos, este procedimiento también tiene como objetivo provocar las arritmias que afectan al
paciente. A veces, se administra fdrmacos para inducir las arritmias y poder estudiarlas con mayor
precision. El riesgo del procedimiento esta relacionado, entre otros factores, con el tipo de arritmia
gue se estd estudiando (por lo general, las arritmias ventriculares son mas peligrosas).

Una vez identificado el mecanismo que esta provocando las arritmias en su caso, se decide la mejor
forma de tratarlas. Las opciones de tratamiento incluyen la ablacién de arritmias, tomar
medicamentos o implantar un dispositivo, como un marcapasos o desfibrilador. En muchos casos,
es necesario combinar varias de estas opciones de tratamiento en un mismo paciente para tratar la
arritmia que le afecta. Concretamente, la ablacidon consiste en crear pequefias lesiones mediante
catéteres especiales para bloquear las sefales eléctricas andmalas que causan las arritmias, y en
muchas ocasiones puede realizarse de forma segura durante el mismo procedimiento.

Una vez terminado el estudio electrofisiolégico (y la ablacién, si se ha realizado), se retiran los
catéteres y se aplica presidon en el lugar donde se hizo la puncién para evitar el sangrado. La
duracién del procedimiento es muy variable (1-3 horas) y generalmente es bien tolerado. Tras
finalizar, debera permanecer en observacidon, monitorizado y en reposo en una habitacion del
hospital, normalmente hasta el dia siguiente.

La finalidad del estudio electrofisiolégico es conocer el estado del sistema eléctrico de su corazéony
las caracteristicas de las arritmias que le afectan o que se sospechan por el tipo de sintoma que
usted padece, para decidir la mejor opcidn de tratamiento. La finalidad de la ablacion es evitar la
aparicion de las arritmias que usted padece.

CONSECUENCIAS RELEVANTES O DE IMPORTANCIA

Este procedimiento no tiene consecuencias graves o de importancia que se den en todos los casos.
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RIESGOS DEL PROCEDIMIENTO

A pesar de la adecuada indicacion del procedimiento y de su correcta realizacidon cualquier
intervencion tiene riesgos. La mayoria de las veces estos riesgos no ocurren, pero es importante
gue usted los conozca.

Riesgos frecuentes:

Dolor toracico durante el procedimiento y/o tras el mismo.

Arritmias leves y transitorias que se pueden percibir como palpitaciones durante el
procedimiento y/o tras el mismo.

Dolor o hematomas en la zona donde se realizé la puncion femoral.

Riesgos poco frecuentes y graves:

Complicaciones vasculares como pseudoaneurismas o fistulas arteriovenosas en la zona
donde se realizé la puncion femoral.

Arritmias graves.

Necesidad de un marcapasos por ritmo cardiaco lento.

Sangrado durante la intervencién o tras ella que puede precisar una transfusién de sangre.
Acumulacion de liquido alrededor del corazén (derrame pericardico).

Lesidn de estructuras cardiacas o vasculares.

Infarto agudo de miocardio, ictus o embolia pulmonar asociados al procedimiento u
hospitalizacién posterior.

Reaccidén alérgica o dafno renal debido al contraste radioldgico utilizado durante el
procedimiento. En este procedimiento no suele emplearse contraste, y de usarse, la
cantidad es muy pequena.

El empleo de rayos X puede originar efectos adversos en el organismo, incluido un riesgo
muy bajo de producir cancer. Los beneficios de la prueba son mayores que estos efectos y
en cualquier caso se utilizara la dosis minima necesaria para completar el objetivo de la
intervencion. En este procedimiento suele emplearse una minima cantidad de rayos X y en
ocasiones ninguna radiacion.

Contraer una infeccidn durante su estancia en el hospital.

La mayoria de estos problemas se resuelven con tratamiento médico, aaunque a veces haya que
recurrir a la cirugia para resolverlos.

RIESGOS QUE SE ANADEN EN SU CASO

Por mi situacion actual: (sefialar lo que proceda)

No tiene Diabetes Obesidad Hipertensién

Anemia Edad Avanzada Tabaquismo Tratamiento anticoagulante

........................................................................................................................................ puede aumentar
la frecuencia o la gravedad del riesgo o complicaciones.
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Informe a su médico si estd embarazada o sospecha que pueda estarlo, asi como si estd en periodo
de lactancia, si es alérgico al contraste o tiene insuficiencia renal. De estar presentes deben ser
consideradas segun las caracteristicas del paciente y el beneficio/riesgo de la técnica a realizar.

CONTRAINDICACIONES

Este procedimiento no tiene contraindicaciones absolutas.

ALTERNATIVAS AL PROCEDIMIENTO

No hay alternativas para este procedimiento que puedan mejorar su situacién.

AUTORIZACION PARA “ESTUDIO ELECTROFISIOLOGICO CARDIACO CON/SIN ABLACION DE
ARRITMIAS”

Yo, D./D2 , como representante legal en calidad de
del paciente debido a “

, cuyos datos figuran
mas arriba, DECLARO QUE HE COMPRENDIDO ADECUADAMENTE la informacién que me ha sido
facilitada, y en consecuencia, AUTORIZO para que se le realice este procedimiento. He aclarado
todas mis dudas, en entrevista personal con D./D.2 ,
asi como, los riesgos y consecuencias en la evolucidon de la enfermedad que padece, de no
realizarlo.

Estoy satisfecho con la informacién que se me ha proporcionado y entiendo que este documento
puede ser REVOCADO por mi en cualquier momento antes de la realizacidon del procedimiento. Se
me entrega COPIA del mismo.

Para que asi conste, firmo el presente documento después de leido.

En ,a
Firma del representante legal: Fdo.: Dr./Dra.
Col. N¢2:
DNI/NIE o pasaporte: Servicio de

Sé6lo en caso de REVOCACION DEL CONSENTIMIENTO:
Yo, el representante legal del paciente, con DNI/NIE/Pasaporte:

No doy la autorizacidn para la realizacion de esta intervencién, o revoco el consentimiento previo
si lo hubiere otorgado. Tomo esta decision habiendo sido informado suficientemente de los
riesgos que asumo por este motivo.

En ,a

Firma del representante legal:
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