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RESUMEN

Este articulo resume los pasos para
una correcta programacion del
dispositivo cuando se ha implantado
un cable ventricular izquierdo (VI),
pero no se utiliza, o si no se ha
sujetado fisicamente un cable VI

al dispositivo y el puerto del bloque
conector del VI no utilizado esta
taponado.
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Programacion de un dispositivo para CRT

cuando no se utiliza un cable ventricular izquierdo

Los dispositivos de terapia de resincronizacion cardiaca (TRC) estan

indicados para utilizar un cable ventricular izquierdo (VI) a fin de establecer
la sincronia entre los ventriculos derecho e izquierdo. Sin embargo, puede
haber situaciones clinicas en las que no se utilice el cable VI. Por ejemplo:

e Sino se puede colocar el cable VI, el médico puede optar por
utilizar el dispositivo TRC sin un cable VI temporalmente,
taponando el puerto del bloque conector del VI no utilizado.

e Siel cable VI implantado se desplaza a una posicion que no es
Optima, se puede dejar el cable implantado y conectado al puerto
del bloque conector VI, pero desactivado electronicamente.

Si no se va a utilizar la informacién del cable VI, los ajustes de
programacion descritos a continuacion pueden ayudar a:

o Evitar que se notifique informacion de diagnéstico del VI que no
es véalida, como mediciones de la impedancia del cable VI fuera
de rango, ruido o alertas/indicadores de estado amarillos de
LATITUDE® causados por informacién de diagnéstico no vélida.

e Minimizar' el incremento no valido de contadores, electrogramas,
marcas e intervalos del VI.

e Mejorar la longevidad del dispositivo.>

e Reducir la estimulacion diafragmatica si se coloca el cable VI
cerca del nervio diafragmatico.

Programacién del dispositivo

Si el puerto para cable VI esta taponado, o si no se esté utilizando un
cable VI implantado, considere la reprogramacién de los siguientes
parametros del dispositivo relacionados con la utilizacién del cable VI:

e Paso 1: Programe Activacion BiV en Off (si la funcion esta
disponible).

e Paso 2: Programe la Amplitud VI 'y el Ancho Impulso VI en el
valor minimo tanto para la terapia antibradicardia normal como
para la terapia post-descarga.

e Paso 3: Programe la camara de estimacién a solo VD.*
e Paso 4: Desactive la deteccién VI.
e Paso 5: Desactive las mediciones diarias VI.
Consulte las siguientes tablas para los pasos de programacion especificos

del tipo y la familia del dispositivo. Si estos pasos se realizan en una
secuencia diferente, puede que determinados pasos no estén disponibles.

! Algunas funciones del dispositivo utilizaran temporalmente la estimulacion BiV, lo que puede
afadir datos del VI a los contadores, electrogramas, marcas e intervalos con independencia de
la configuracién del cable VI. En funcién del modelo y la programacién del dispositivo, estas
funciones pueden incluir Camb. Modo RTA, ATP y Modo Proteccién ante Electrocauterio.

2 . . . .
Si no se utiliza el cable VI, y no se ha programado ningun parametro del cable VI a un valor
minimo o a Off, la longevidad del dispositivo sera igual a la de un dispositivo que utiliza un cable VI.
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Programacién para dispositivos TRC-D

Tabla 1. Programacion cuando no se utiliza un cable VI en los dispositivos TRC-D COGNIS®, PUNCTUA™, INCEPTA™ y

ENERGEN™

Paso 1: Ponga Activacion BiV en Off en las secciones RTA y Regulacion Ventricular

Vaya a la pestafia PARAMETROS (), a continuacion

Cambie Activacion BiV en la seccion RTA (=) a OFF

Vaya a la pestafia Resumen de los Parametros (=), Cambie Activacién BiV en la seccion
a continuacion Regulacion Ventricular (=) a OFF
Vaya a Terapia (=) en Taqui Auricular Seleccione el boton SClose]
| susmany W Evenis | =) serTiNGs SETTINGS = ATRIAL TACHY THERAPY Naiss]|
emm..r ATR MODE SWITCH DETAILS —— ATRIAL TACHY RESPONSE
VENTRICULAR TACHY [—on) Arria Flures Response  [ouallll] "
5 = e e ] e VENTRICULAR REGULATION
:: ATRIAL TACHY "'\::: D01
Thamer oun) mnss
A
=E B Trigger = B

Maximum Pacing Rate 130] min~
- 15 Ve a4 me

Paced AV Delay 180 - 180 ms RV 35 V & 04 ms

Scate [__min3 Sensed AV Delay 120 - 120 ms #1V 35 V @ 04 ms

Paso 2: Cambie Amplitud VI/Ancho Impulso VI Paso 3: Programe la Camara

de estimulaciéon a Sélo VD

Vaya a Parametros Normales Cambie Amplitud VI (=) a 0,1V
(=) en Antibradicardia/TRC Cambie Ancho Impulso VI (®) a 0,1 ms

J_ suwmary W Events T TESTs Wb

Cambie Camara de Estimulacion
Ventricular (=) a Sélo VD

SETTINGS = NORMAL BRADY/CRT

PARAMETERS PACING AND SENSING
Amplitude

SETTINGS - NORMAL BRADY/CRT
PARAMETERS

Vaya a Parametros Post-Terapia | Cambie Amplitud VI (=) a 0,1V
(=) en Antibradicardia/TRC Cambie Ancho Impulso VI (2) a 0,1 ms
Seleccione el boton Mciese]

Vuelva a Parametros Normales en
la pantalla Antibradicardia/TRC

J summary W Events SETTINGS SETTINGS - POST-THERAPY N close] 'SETTINGS =" NORMAL BRADY/CRT hT-U0
PARAMETERS PACING AND SENSING
- i«

Paso 4: Cambie la configuracion de Deteccion VIy del Electrodo VI

Vaya al icono CABLES (=) Cambie la Deteccién VI (=) a Off | Cambie la configuracién del electrodo VI
(La configuracion del electrodo VI debe (=) a Ninguna

ser Simple o Dual) Seleccione el boton *€esel dos veces

Soud SETTINGS = LEADS o
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Paso 5: Desactive las mediciones diarias del VI

Desde la pestafia Configuracion,
Cambie Amplitud Intrinseca VI (=) a Off
Cambie Impedancia de Estimulacion VI (=) a Off

Seleccione el boton SCese] v =

SUMMARY - LEADS STATUS
A R | shock WL

Vaya a la pestaiia RESUMEN de la pantalla
principal (=), a continuacién
Vaya a Cables (=)

ooy

=) SUMMARY

SYSTEM SUMMARY

————————————— | |_JEVENTS SUMMARY ————————————————————————
i

21 May 2012 | Percent Paced

19 Jun 2012

v [N

= [ Q

Approximate time to splant: 103 years

Tabla 2. Programacion cuando no se utiliza un cable VI en los dispositivos TRC-D LIVIAN® y CONTAK RENEWAL®
(todos los modelos)3

Pasos la/2a: Cambie Activacion Biv* y Amplitud VI a Off en Parametros Normales
(Si Activacion BiV no esta disponible, cambie solo Amplitud VI)

Cambie Activacién BiV (=) a Off (si procede)
Cambie Amplitud VI (=) a Off (si procede)

Vaya a la pestafia Parametros de HF/Bradi (=),
a continuacion

Vaya a la pestafia Normal® (®), a continuacién
Vaya a Respuesta Taqui® (=) (si DDD(R)VDD(R)) O

Criterios de Frecuencia (=) (si DDI(R)/VVI(R))

Normal: DD Postshock:  DooR | Temporary o) ) Fost-shock:  woBR | Eomponany
‘ = | T - Enas.;\):; Change Sensor | AY Delay
Mo DD
A?I::hy e on | Tachy Response Refractory A-Tachy Response Oon I B PRt atory
é:> Lower Rate Limit 68 Rste Enhancements Hoise Response
Lower Rate Limit (] Rate Enhancenents Hoise Response Rl e 128
Max Tracking Rate 128 5
B b = Lead Coniguration | flax Sensor Rate o= Lead Contigurasion |
#i Delay (Paced) Present  Change
ig DElayE;Paged) g%g Present  Change #Pacing Chanber BiV g ATH [riooer e 178
:E\::ngff a;n s 'E Q 41R Trigger Rate 178 WLV DFfset IR Fallback
= ATR Fallback trial Pulse Width 8.4
Qe RS T g.g siode uD1 P s 3 i 1?3;
aiplitude i *Time 1:88 Rif :
; ght Vent Pulse Width 8
Fight Went Pulse Width d.4 wATRAVIR Fallback LAL 78 ApLitude 3 :c:ﬁgizu;:il::?; :;SL Mzg
. ﬁ:ﬂilttd; e E%g #Ventricular Rate Reg  Med Left Vent Pulse Width 8.6 #BiY Trigger ? On
9A lE: ; hiza il GE *BiY Trigger On Amplitude a. Max Pacing Rate 120
ey 5 Max Pacing Rate iLzy #Post-shock Delay 3 #trial Flutter Response  OFF
ost-shock Delay . Atrial Flutter Response  OFf e on
PHT Termination On 5
#4ffects Hormal and Post-shock SRR e
Cancel Changes | T * SnartDelay optinizatiaon... | Cancel Changes | Copy... | SmartDelay optimization... |
- - System Quick Tachy HF/Brady Setup Therapy | Diagnostic Ed
Systen Quick Tachy HF /Brady Setup Therapy | Diagnostic £
Sunnary Check | Paransters | Fsrsmeters History | Evaluation Test e theck  [[Perameters Pl et Esaatiey 2ol

Pasos 1b/2b: Cambie Activacion BiV® y Amplitud VI a Off en Post-Descarga
(Si Activacion BiV no esta disponible, cambie solo Amplitud VI)

a continuacion

Desde la pestafia Parametros de HF/Bradi
Vaya a la pestafia Post-Descarga (=),

Vaya a Respuesta Taqui (=) (si DDD(R)/VDD(R)) O
Criterios de Frecuencia (=) (si bpiRyvVIR)

Cambie Activacion BiV (=) a Off (si procede)
Cambie Amplitud VI (=) a Off

Pulse el boton Programarl]

| Narmal : DDD ~ Past-shock:  DDDR | Temporary Normal : DDD _ Past-shack:  DDDR | Temporary
Present Sensor | A Delay Present  Change Sensor | AW Delay
Hode DDD Hode DDD
ey e oo 9| Tachy Fespanse Refractory e 0n | Tachy Response Refractory
Lower Rate Limdit 68 Rate Enhancements Hoize Response Lower Rate Linit 68 Rate Enhancements Hoise Response
Max Tracking Rate 129 Max Tracking Rate 120
Max Sensor Rate — Lead Configuration | Max Sensor Rate — Lead Configuration |
A Delay (Paced) 258 PBresent  Change Alf Delay (Paced) 258 Present  Change
R Bz Y A w1m Trigger Rate 178 [ Jopn Csg iear i G w1k Trigger Rate 178 [ o
- AL ATR Fallback i e a ATR Fallback
Atrisl Pulse Width a HHlode Dl Atrial Pulse Width 8.4 Hode unI
Anplitude 3. ATine 1:88 Aiplitude 3.5 ATine 1:08
Right Yent Pulse Width 8. SATRAVTR Fallback LAL 78 Right Vent Pulse Hidth 8.4 SATRAVIR Fallback LRL 78
GiLpilaiEs 2k #yentricular Rate Reg  Med sl S #fentricular Fate Feg  Med
Left Yent Pulse Hidth 8.8 B3V Trigger on Left Vent Pulse Width 0.06 SB1Y Trigger on
Anplitude a. Wax Pacing Rate 128 #mplitude 8.2 Wax Pacing Rate 1268
#Post-shock Delay 3 Atrisl Flutter Response  OFf #Post-shock Delay 3.8 Atrial Flutter Pesponse  OFf
PHT Termination Oon PHT Termination on
#uffects Mormal and Post-shock *4ffects Hormal and Post-shock
Cancel Changes | Copy... | SmartDelay optimization... | Cancel Changes | Copy. .. | SmartDelay optimization. .. |
Systen Quick Tachy HE /Bray Setup Therapy | Diagnostic Ep Systen (uick Tachy HF /Brady Setup Therapy | Diagnostic EP
Summary Check Parameters | Parameters History Evaluation Test Summary Check Parameters § Parameters History Evaluation Test

Respuesta Taqui A.

3 Los pasos 1a/2a, 3, 4 y 5 de esta seccién también pertenecen a los dispositivos TRC-P CONTAK RENEWAL TR.
* Activacion BiV solo esta disponible en LIVIAN y CONTAK RENEWAL 4/ 4 AVT/ 3 AVT
> Especifico de los dispositivos CONTAK RENEWAL TR: No hay pestafia Normal, continGe en la siguiente linea; Respuesta Taqui se llama
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Tabla 2. Programacién cuando no se utiliza un cable VI en los dispositivos TRC-D LIVIAN® y CONTAK RENEWAL®

(todos los modelos)3

Pasos 3y 4: Cambie Camara de Estimulacién a VD y Configuracion del Cable VI a Ninguna

Desde la pestafia Parametros de HF/Bradi
Vaya a la pestafia® Normal ()
Vaya a Configuracion del Cable (=)

Cambie Activacién BiV (=) a Off (si procede)
Cambie Amplitud VI (=) a Off (si procede)

Normal: 7DD Past-shook DODR | Temporary
Present Change Sensor A% Delay

ff?;w R— Dgg Tachy Response. Herractosy
Lover Rate Limit 68 Rate Enhancements Hoise Response
Max Tracking Rate 128
Max Sensor Rate — -9| Lead Configurstion
A Delay {Paced 258 Present  Chanae
wzpacingymgamner) BiU =it Mot Felo

I B 8 Ensure appropriate configuration for lead
Atrial Pulse Width 8.4 #Electrode Config Dual

inplitude 3.5 =Pace Tip»Ring
Right Went Pulse Width a.4 #Sense Tip*Ring

Anplitude 3.5
Left Went Pulse Width 8.86

Anplitude 8.4
#Post-shock Delay 3.8
#Affects Normal and Post-shock

Cancel Changes | Copy... | SnartDelay optimization... |
System fuick Tachy HF/Brady Setig Therapy | Diagnostic EP
Sunnary Check | Parameters | Paraneters History | Evalustion Test

Normal: DDD Post-shock: DDDR | Temporary
Present Sensar A Delay

Hod DDD
ety (e e Tachy Response Refractory
Lower Rate Limit 68 FRate Enhancements Hoise Response
Max Tracking Rate 128
Hax Sensor Rate o Lead Configuration
AV Delsy (Paced) 258 Present Change
*Pacing Chanber BiV Left Ventricle .

U Bt 2 Ensure appropriate configuration for lead
Atrial Pulse Width 8.4 #Electrode Config Dual

Amplitude 3.5 *Pace Tip»Ring
Fight Vent Pulse Width a.4 *Sense Tip»Ring

Anplitude 3.5
Left Vent Pulse Width 8.06

Anplitude 8.4
#Post-shock Delay 3.8
#Affects Hormal and Post-shock

Cancel Changes | Copy... | SmartDelay optimization... |
Systen fuick Tachy HF/Brady Setiip Therapy | Diagrostic EF
Summary Check Parameters Parameters History Evaluation Test

Paso 5: Desactive las mediciones diarias del VI

Desde la pestafia Configuracion (=)

Seleccione Mediciones Diarias (=)

Patient Name: Please Enter Patient Name

Utilities v ) Tachy bode =

R e

a6

Wi bf
Right U
Daily Measurement Sctup
Magnet/
By Present Change
Episodes/ ftrial Intrinsic Awplitude on [
EGH Fight Ventricular Intrinsic Anplitude on 1]
e Left Ventricular Intrinsic Anplitude off ]
Triggered
— ftrial Pace Inpedance on ||
PG ZIP 5
el Fight Ventricular Pace Inpedance on 1]
| Left Ventricular Pace Inpedance off L1
Trending
SR Shock Tnpedance on ]
Sensitivity
Adjustnent
Daily
Measurement
Therapy
Features Cancel Changes | Reset Daily Measurement... |
System Quick Tachy HF#Brad Setup Therapy | Diagnostic EP
Summary Check Parameters Parameter: History Evalustion Test

Patient Name: Please Enter Patient Name LIVIAN
Utilities v J Tachy fiode ©
Utilities v ) Tachy Hode v ) oo
.Y N Ny 4
ii ea
Right U
Daily Measurement Setup
Hagnet /
BEZEE7 Present. Change
Episodes/ Atrial Intrinsic Amplitude on
EGH Right Yentricular Intrinsic Anplitude on 1
e Left Ventricular Intrinsic Amplitude off ]
Triggerea
— Atrial Pace Inpedance on | |
PG ZIP
el Right Wentricular Pace Impedance on 1
T Left Ventricular Pace Inpedance off [
Trending
L] Shock Tnpedance on |
Sensitivity
Adjustnent
Daily
Heasuremer
Therapy
Features Cancel Changes | Reset Daily Measurement... |
Systen fuick Tachy HF/Brady Setup Therapy | Diagnostic EP
Smnary Check | Parameters | Parameters History | Evaluation Test

Cambie Amplitud Intrinseca ventricular izquierdo
a Off (=)

Cambie Impedancia de Estimulacion ventricular
izquierdo a Off (=)
Pulse el botén Programar

Patient Name: Please Enter Patient Name

Utilities v J Tachy flode

Daily Measurement Setup

Patient Name: Please Enter Patiemt Name

Utilities v J Tachy ode v

<}:| @ @ LIVIAN
Rate

— = o]

W km
Right U

Daily Measurement Setup

Magnet / Hagnet s
(e Present Change B Present Change
Episodes/ ftrial Intrinsic Amplitude on [ 1 Episodess strisl Intrinsic Auplitude On [ 1
EGH Right Ventricular Intrinsic Amplitude on [ 1 EGH Right Wentricular Intrinsic Amplitude on 1
Fatient Left Ventricular Intrinsic Anplitude on OFF Fatient Left Ventricular Intrinsic Auplitude on
Triggered on Triggered
e | ftrial Pace Inpedance on | e strisl Pace Inpedance On 1
Telenstry Right Ventricular Pace Inpedance on Telenstry Right Ventricular Pace Inpedance on
s Left Ventricular Pace Inpedance on | Left Ventricular Pace Iupedance on
Trending Trending
Shock on J— Shock Inpedance On
Sensitivity Sensitivity
Adjustuent Adjustment
Daily Daily
Measurenent Heasurenent
Therapy Therapy
Features Cancel Changes | Reset Daily Measurement... | Features Cancel Changes | Reset Daily Measurement... |
Systen Ouick Tachy HF/Brady Setup Therapy | Diagnostic EP Systen fuick Tachy HF/Brady Setup Therapy | Diagnostic EP
Sunnary Check | Parameters | Parameters History | Evaluation Test Sunnary Check | Parameters | Parameters History | Evaluation Test
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Programacion para dispositivos TRC-P°

Tabla 3. Programacién cuando no se utiliza un cable VI en los dispositivos TRC-P INVIVE™, INTUA™ e INLIVEN™

Paso 1: Ponga Activacién BiV en Off en las secciones RTA y Regulacién Ventricular

Vaya a la pestafia PARAMETROS (=), a continuacion | Cambie Activacion BiV en la seccion RTA (=) a OFF
Vaya a la pestafia Resumen de los Parametros (=), | Cambie Activacion BiV en la seccion
a continuacién Vaya a Terapia (=) en Taqui Auricular | Regulacién Ventricular (=) a OFF

Seleccione el boton Sclesel

955""“3 SETTINGS - ATRIAL TACHY THERAPY
m ATR MODE SWITCH DETAILS
o — pe
-
Paso 2: Cambie Amplitud VI/Ancho Impulso VI Paso 3: Cambie Camara de

Estimulacion Ventricula a S6lo VD

Vaya al icono Parametros (=) Cambie Amplitud VI (®)a 0,1V Cambie Camara de Estimulacion

en Antibradicardia/TRC Cambie Ancho Impulso VI (=) a 0,1 ms | Ventricular (=) a S6lo VD

SETTINGS "

LR, S indications-Based Programming. .

ATRIAL TACHY

BRADY/CRT

))))))

RATE ADAFTIVE PACING

Paso 4: Cambie la configuracion de Deteccion VI 'y del Electrodo VI

Desde la ubicacién actual Cambie la Deteccion VI (=) a Off | Cambie la configuracion del electrodo VI
(PARAMETROS — Antibradicardia/TRC), | (La configuracion del electrodo Vi debe | (=») a Ninguna
Vaya a CABLES () ser Simple o Dual) Seleccione el botén ®&ese dos veces

SETTINGS - BRADY/CRT

PARAMETERS

SETTINGS - LEADS o

PACING AND SENSING

o -
Paso 5: Desactive las mediciones diarias del VI
Vaya a la pestafia RESUMEN de la Vaya a la pestafia Configuracion (=), Seleccione NCiose|
pantalla principal (=), a continuacion a continuacion y

Vaya a Cables (=) Cambie Amplitud Intrinseca VI (2) a Off
summaRy se=m=mm | Cambie Impedancia de Estimulacion VI(=) a Off

SYSTE (L EVENTS SUMMARY

SUMMARY = LEADS STATUS N s,

6 Para CONTAK RENEWAL TR, consulte la Tabla 2, pasos 1y 2a, 3,4y 5
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NOTAS:

1) Se puede acceder a Mediciones Diarias mediante el botdn Configurar > Mediciones Diarias.
CONTAK RENEWAL y CONTAK RENEWAL 2 no tienen una funcién de mediciones diarias.

2) Si se ha implantado un cable VI, pero no se esta utilizando:

e Durante las pruebas de umbral e impedancia manuales realizadas mediante busqueda rapida o
evaluacion diagndstica, el paciente puede sentir temporalmente estimulacion del diafragma mientras
se realiza la prueba.

e Durante una prueba de umbral manual realizada mediante busqueda rapida, cuando se le solicite que
inicie la prueba de umbral VI, seleccione Cancelar o considere deseleccionar la prueba de umbral VI
antes de comenzar la prueba manual. Si la prueba de umbral VI comienza, considere cerrar la ventana
de umbral VI; esto cancelara la prueba.
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