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Informac6es sobre o seu sistema EMBLEM S-1CD

Peca ao seu médico ou enfermeiro que preencha estes formularios antes de ter
alta do hospital.

Numero do modelo S-1CD:

NuUmero de série do S-1CD:

Data da implantacdo:

Numero do modelo do elétrodo subcutaneo:
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Contactos dos seus médicos

Nome/Telefone do Cardiologista:

Nome/Telefone do Eletrofisiologista:

Nome/Endereco/Telefone do Hospital:

Medicamentos (lista):




Por correio:

Boston Scientific Corporation

4100 Hamline Avenue North

St. Paul, Minnesota 55112-5798 EUA

Por telefone:
Mundo inteiro: +1.651.582.4000

As sequintes sao marcas comerciais da Boston Scientific Corporation ou respetivas filiais: EMBLEM
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Introducao ao sistema EMBLEM S-1CD

0 seu médico recomendou um desfibrilhador implantavel
minimamente invasivo da Boston Scientific (sistema EMBLEM S-1CD).
0 sistema EMBLEM S-1CD foi concebido como uma medida que salva
vidas, tratando as anomalias do ritmo cardiaco.

0 seu médico podera ter-lhe indicado este dispositivo por um dos
seguintes motivos:

¢ Teve episddios de ritmo cardiaco anormalmente rapido
(Taquicardia ventricular ou Fibrilhacdo ventricular)

e (Corre orisco de desenvolver um ritmo cardiaco anormalmente
rapido.
Estes ritmos cardiacos rapidos, conhecidos como arritmias cardiacas,
poderao colocar a vida em risco. Quando ocorre uma arritmia
cardiaca, verifica-se uma interrupcao do bombeamento normal do
coracdo. Esta perturbacao da funcdo cardiaca normal podera provocar
perda de consciéncia e até mesmo a morte.

O sistema S-ICD minimamente invasivo é um tratamento que
corrige o ritmo cardiaco anormalmente rapido. O sistema S-1CD ndo



constitui uma cura da causa subjacente da sua arritmia cardiaca, mas
proporciona uma terapéutica de desfibrilhacdo (choque) que visa
restabelecer o ritmo normal do seu coracdo.

Sobre este guia

Este Manual do Doentes inclui informacdes sobre:

Glossario de termos
Anatomia do coracao

Ritmo cardiaco

O sistema S-ICD
Procedimento de implanta¢do

Eventos de pds-operatdrio

Observagdo: o seu médico ira explicar-lIhe os possiveis riscos ou eventos

adversos que o seu sistema S-ICD implantado possa causar.
Porém, certifique-se de que |é atentamente e compreende
todos os avisos e precau¢des de seguranca abordados neste
guia.

0O Glossario na pagina 5 define muitos dos termos que surgem
nas paginas que se seguem, além daqueles que podera ouvir dos
seus médicos e enfermeiros.



Se tiver duvidas quanto aquilo que ler neste manual, esclareca-as
com 0 seu médico ou enfermeiro. E a sua melhor fonte de informacgo.

Quando se deve utilizar este dispositivo?

0 seu médico decidiu que devera receber um desfibrilhador, porque
corre o risco crescente de morte subita cardiaca devido a disturbios
de ritmo ventricular e também porque ndo sofre de outros tipos

de arritmias que seriam tratados mais adequadamente com um
pacemaker ou outro tipo de dispositivo implantado. A morte subita
cardiaca acontece quando problemas elétricos no coracdo fazem com
que o coracdo pare de funcionar repentinamente. Se tiver duvidas
sobre quando este dispositivo deve ser utilizado, esclare¢a-as com o
seu médico.

Quando nao se deve utilizar este dispositivo?

Os doentes que tenham outros dispositivos implantados que
fornecam estimulacdo unipolar ou utilizem determinadas funcdes
com base em impedancia ndao deverao utilizar este dispositivo. Se
tiver davidas sobre quando este dispositivo nao deve ser utilizado,
esclareca-as com o seu médico.



Quao fiavel é este dispositivo?

0O objetivo da Boston Scientific é fornecer dispositivos implantaveis
de alta qualidade e fiabilidade. No entanto, estes dispositivos
podem apresentar mau funcionamento, que pode resultar na
incapacidade ou capacidade limitada de administrar terapéutica.
Consulte o CRM Product Performance Report da Boston Scientific
em www.bostonscientific.com para obter mais informacdes sobre
o desempenho do produto, incluindo 0s tipos e taxas de mau
funcionamento, em termos historicos, que estes dispositivos
apresentaram. Embora os dados histdricos ndo constituam uma
previsao do desempenho futuro do dispositivo, esses dados podem
fornecer um contexto importante para compreender a fiabilidade
geral deste tipo de produto. Fale com o seu médico sobre os dados
de desempenho deste produto e sobre 0s riscos e beneficios
associados a utilizacao deste sistema.



Glossario

Arritmia

Um batimento cardiaco anormal que é demasiado rapido, demasiado
lento ou irregular.

Ataque cardiaco
Ver Enfarte do miocardio (Ml).

Auricula (plural: auriculas)

Uma das duas camaras superiores do coracao — especificamente, a
auricula direita e a auricula esquerda. As auriculas recolhem sangue
a medida que este chega ao coracdo e bombeiam sangue para as
camaras inferiores (ventriculos).

Bradicardia

Um batimento cardiaco anormalmente lento, tipicamente, menos de
60 batimentos por minuto.

Campo eletromagnético

Linhas de forca invisiveis que resultam de campos elétricos
(produzidos pela tensdo) e campos magnéticos (produzidos pelo
fluxo de corrente). Os campos eletromagnéticos diminuem de
intensidade quanto mais longe estiverem da origem.



Comunicacao por telemetria

Tecnologia que permite a um dispositivo trocar informacao com um
programador ou comunicador LATITUDE através da comunicacdo por
telemetria de radiofrequéncia (RF).

Comunica¢ao sem fios

Tecnologia que permite a um dispositivo trocar informacao sem
fios com um programador. Ver também Comunicagdo sem fios por
radiofrequéncia (RF).

Comunica¢do sem fios por radiofrequéncia (RF)

Tecnologia que permite ao dispositivo trocar informacdo com um
programador ou comunicador LATITUDE comunicando através de
sinais de radio.

Comunicador
Ver Comunicador LATITUDE.

Comunicador LATITUDE

Um sistema de monitorizacao para uso domeéstico que comunica com
0 seu dispositivo. O comunicador pode reunir e enviar os dados do
dispositivo para o sistema de Gestao de Doentes LATITUDE, que o seu
médico pode depois visualizar através da Internet. O seu dispositivo
pode ou ndo estar configurado para utilizar o sistema de Gestdo de
Doentes LATITUDE. Ver também O sistema de Gestdo de Doentes
LATITUDE.



Desfibrilhacao

Procedimento em que uma frequéncia cardiaca rapida (ou seja,
fibrilhacdo ventricular, taquicardia ventricular) retorna a um ritmo
normal através de um choque elétrico.

Desfibrilhador

Um dispositivo que administra um choque elétrico no coracdo para
repor o ritmo normal na sequéncia de uma frequéncia cardiaca
extremamente rapida e, por vezes, irregular. Um desfibrilhador
podera ser um dispositivo médico implantado ou um equipamento
médico externo.

Dispositivo
Ver Gerador de impulsos.

ECG (eletrocardiograma)

Uma representacdo grafica dos sinais elétricos do cora¢do. O grafico
mostra de que forma os sinais elétricos percorrem o coracdo. O seu
médico consegue dizer-lhe o tipo de ritmo que tem examinando o
padrdo do seu batimento cardiaco.

Ecocardiograma

Um teste utilizado para medir o bombeamento do seu coracdo (fracdo
de ejecdo).



Eléctrodo subcutaneo

Um fio isolado que é implantado sob a pele e ligado ao dispositivo.

0 elétrodo subcutaneo deteta o seu batimento cardiaco e envia
impulsos de estimulacao e/ou choques do dispositivo para o coracao.

Enfarte do miocardio (Ml)

Também designado por ataque cardiaco. Um enfarte do miocardio
ocorre quando uma artéria que fornece sangue ao coracao fica
bloqueada. Como resultado, o sangue nao chega a determinadas
zonas do coracdo e algum tecido cardiaco morre. Os sintomas de
um enfarte do miocardio poderdo incluir dificuldades de respiracao,
nauseas, fadiga e/ou dor no peito, braco ou pescoco.

Esterno

(Osso do torax) Osso situado no centro da area toracica que liga as
costelas.

Fibrilhacao
Ver Fibrilhacdo ventricular (VF).

Fibrilhacdo ventricular (VF)

Um ritmo cardiaco irregular muito rapido causado por sinais elétricos
anormais que se iniciam em varias areas do ventriculo. Na VF, o
ventriculo bate tdo depressa que bombeia muito pouco sangue para
o corpo. Um coracao em VF podera fazer mais de 300 batimentos



por minuto. Sem uma atencdo médica imediata, a VF pode ser fatal.
A desfibrilhacdo é a Unica forma de tratar a VF quando esta ocorre.

Frac¢ao de ejeccao

A percentagem de sangue ejetado do ventriculo esquerdo a cada
batimento. Uma fracdo de ejecao saudavel é normalmente superior
a 55%, embora possa variar consoante o individuo. Os doentes com
uma fracdo de ejecdo baixa poderao ter o risco acrescido de paragem
cardiaca subita.

Gerador de impulsos

Também designado por dispositivo. O gerador de impulsos é a parte
do sistema S-ICD que contém os componentes eletronicos e a bateria.

Interferéncia electromagnética (EMI)

Interferéncia que ocorre quando um campo eletromagnético
interage com um dispositivo implantado. Ver também Campo
eletromagnético.

Interrogacao

O processo através do qual um dispositivo computorizado
(programador ou comunicador LATITUDE) utiliza sinais de
comunicacao por telemetria para reunir informacdes de identificacao
e estado do seu dispositivo. O seu médico utiliza estas informacdes
para avaliar o desempenho do dispositivo e verificar a existéncia de
algum episddio de arritmia que possa ter tido.
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Monitor Holter

Um monitor externo utilizado durante um periodo prolongado de
tempo que regista a atividade elétrica do seu cora¢do.

Morte stbita cardiaca (SCD)

Morte devido a paragem cardiaca subita. Ver também Paragem
cardiaca subita (SCA).

Nddulo sinoauricular (SA)

O pacemaker natural do seu coracdo. O nédulo SA é um pequeno
grupo de células especializadas na camara superior direita do coracao
(auricula direita) que normalmente gera um sinal elétrico. Este sinal
percorre 0 coracao e da origem ao batimento do coracdo.

0 sistema de Gestao de Doentes LATITUDE

Um sistema de monitorizacdo remota que retne dados importantes
do seu dispositivo. Estas informacdes do doentes podem ser
visualizadas através da Internet, somente por membros da sua
equipa de apoio a prestacao de cuidados de saude. O seu dispositivo
pode ou ndo estar configurado para utilizar o sistema de Gestao de
Doentes LATITUDE. Ver também Comunicador LATITUDE.

Pacing antitaquicardia (ATP)

Uma série de pequenos e rapidos impulsos de estimulacdo de baixa
energia enviados para o coracao para diminuir um batimento cardiaco
rapido, repondo o ritmo normal.
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Paragem cardiaca
Ver Paragem cardiaca subita (SCA).

Paragem cardiaca stbita (SCA)

A perda subita e repentina da funcdo cardiaca (ou seja, paragem
cardiaca) devido a problemas elétricos no coracdo. Se ndo for tratada,
a SCA pode provocar a morte (também designada por morte subita
cardiaca).

Programador

Equipamento baseado em microcomputador que é utilizado para
comunicar com o dispositivo. O programador é utilizado durante os
testes e exames de seguimento para recolher e visualizar informacao
do dispositivo. 0 médico ou técnico também utiliza o programador
para regular o dispositivo de modo a detetar e tratar as suas
arritmias.

Ritmo cardiaco

Uma série de batimentos cardiacos. Podera ouvir o seu médico
referir-se ao seu ritmo como sendo normal ou irregular. Uma
frequéncia cardiaca normal, em repouso, varia normalmente
entre 60 a 100 batimentos por minuto.



Sistema cardioversor desfibrilhador implantavel (CDI)

Um sistema CDI é implantado para monitorizar o seu ritmo cardiaco
e ajudar a tratar arritmias perigosamente rapidas. Ha dois tipos de
sistemas CDI:

e Os sistemas (DI transvenosos incluem um gerador de impulsos
e eletrocateteres. Os eletrocateteres sao introduzidos nos seus
vasos sanguineos e entram diretamente em contacto com o tecido
cardiaco.

e Os sistemas (DI subcutaneos incluem um gerador de impulsos e
um elétrodo subcutaneo. O elétrodo subcutaneo é introduzido sob
a pele da rea tordcica e ndo entra diretamente em contacto com o
tecido cardiaco.

Subcutaneo
Logo por baixo da pele

Taquicardia supraventricular (TSV)

Um ritmo cardiaco rapido causado por sinais provenientes de uma
area especifica por cima dos ventriculos, geralmente nas auriculas.
Um coracdo com TSV podera bater mais de 150 batimentos por
minuto, o que pode produzir palpita¢des e sensacdo de tremor no
peito.
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Taquicardia ventricular (VT)

Um ritmo rapido causado por sinais elétricos anormais provenientes
do ventriculo. A frequéncia acelerada de 120 a 250 batimentos por
minuto pode dar origem a tonturas, fraqueza e possiveis desmaios.
A VT podera progredir para uma fibrilhacao ventricular.

Teste ou estudo eletrofisioldgico (EP)

Um teste em que sdo inseridos cateteres (fios ou tubos finos e
flexiveis) no seu coracdo para identificar e medir o tipo de sinais
elétricos no seu coracdo. Os resultados do exame podem ajudar o
médico a identificar as origens do ritmo anormal do seu coracao,
determinar a eficacia dos medicamentos e decidir qual o melhor
tratamento para si. O teste também pode ser utilizado para observar
a eficacia de funcionamento do seu dispositivo durante o seu ritmo
cardiaco anormal.

Ventriculo

Uma das duas camaras inferiores do coracdo. O ventriculo direito
bombeia sangue para os pulmdes e o ventriculo esquerdo bombeia
sangue com oxigénio dos pulmades para o resto do corpo.

13



Compreender o seu coracao

Esta seccdo ira abordar a funcdo basica do coracao normal e explicar
0 que acontece quando o coracdo desenvolve ritmos cardiacos
anormalmente rapidos.

0 cora¢ao normal

O coracdo esta dividido em quatro camaras: as duas camaras
superiores sao as auriculas e as duas camaras inferiores sao
designadas por ventriculos. As quatro camaras enchem-se
de sangue quando 0 coracao esta em repouso e, em sequida,
bombeiam o sangue pelo corpo a cada contracao cardiaca
(Figura 1 na pagina 15).
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Fluxo
sanguineo para
as auriculas

Fluxo sanguineo
através dos
ventriculos

Figura 1. O coracdo e o seu fluxo sanguineo.

0O coracdo possui um sistema de conducdo especializado que produz
impulsos elétricos que estimulam a contracdo do coracdo (Figura 2 na
pagina 16). Por norma, 0 bombeamento do cora¢do é controlado

por sinais elétricos constantes que sao produzidos pelo pacemaker
natural do coracdo, o nédulo sinoauricular (SA). Os sinais elétricos do
nddulo SA percorrem as auriculas e seguem uma via elétrica até ao
ventriculo. Tal cria uma estimulacdo elétrica que provoca a contracao
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do musculo cardiaco. Em sequida, o coracao repousa e enche-se de
sangue até ocorrer a contracao seguinte. Este ciclo ocorre milhdes de
vezes num ano.

Nodulo SA Auriculas

Corrente elétrica

Ventriculos

Figura 2. O coracdo e as suas vias elétricas.
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As frequéncias cardiacas em repouso normais variam geralmente
entre 60 e 100 batimentos por minuto. Porém, a frequéncia cardiaca
podera aumentar ou diminuir fora destes limites consoante os niveis
de atividade. Por norma, a frequéncia cardiaca aumenta durante o
exercicio e diminui durante o sono.

Quando o cora¢ao bate demasiado depressa

Verifica-se uma condicao anormal quando a frequéncia cardiaca
aumenta significativamente e ndo esta a fazer exercicio ou nem esta
em stress emocional. Este fendmeno é conhecido como taquicardia.
Nem todas as taquicardias causam problemas graves. Algumas
taquicardias podem provocar desconforto, mas ndo constituem uma
ameaca a vida, ao passo que outras taquicardias podem ser bastante
graves e por em risco a vida do doentes.

As taquicardias também estdo associadas a lesdao no musculo
cardiaco, que pode ocorrer com a doenca arterial coronaria.

A doenca arterial coronaria pode provocar um enfarte do miocardio
(geralmente designado por ataque cardiaco), que podera danificar o
musculo cardiaco. As taquicardias também podem resultar de outras
doencas ou de determinados defeitos genéticos que enfraquecem o
musculo cardiaco.
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Se este batimento rapido continuar, podera sentir batimentos
falhados ou tonturas. Podera acabar por desmaiar e o seu cora¢ao
podera deixar de bater (paragem cardiaca).

Taquicardia ventricular

Um tipo de arritmia que podera ter é a taquicardia ventricular

(VT). Com este tipo de arritmia, 0s sinais elétricos do coracdo
poderdo vir de um dos ventriculos, em vez do nddulo SA (Figura 3

na pagina 19). O sinal elétrico ndo passa pelo coracdo como
normalmente e provoca um batimento rapido, por vezes, irreqular.

A medida que o coracdo vai batendo mais depressa, vai bombeando
menos sangue para 0 seu corpo. Se este batimento rapido continuar,
podera sentir batimentos falhados ou tonturas. Podera acabar por
desmaiar e o seu coracdo podera deixar de bater (paragem cardiaca).
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Sinais elétricos
anormais do
ventriculo

Figura 3. Um exemplo de taquicardia ventricular.

Por vezes, a VT pode ser tratada com medica¢ao. Noutros casos, um
desfibrilhador externo, como os utilizados pelos paramédicos, ou um
(DI podera ser utilizado para parar 0s sinais anormais e repor um
ritmo mais normal no seu coragdo.
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Fibrilhacao ventricular

Outro tipo de arritmia é a fibrilhacdo ventricular (VF). Com esta
arritmia, os sinais elétricos irregulares vém de varios pontos dos
ventriculos (Figura 4 na pagina 21). Isto provoca uma frequéncia
cardiaca acelerada. Nalguns casos, o coracao podera fazer mais de
300 batimentos por minuto.
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Sinais elétricos
anormais dos
ventriculos

Figura 4. Um exemplo de fibrilhacao ventricular.

Quando se sofre uma VF, muito pouco sangue é bombeado do
coracdo para o resto do corpo. Quando o coracdo esta em VF, fica-se
inconsciente muito depressa. Tal como a taquicardia ventricular, a
VF pode ser tratada com um desfibrilhador. O desfibrilhador produz
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um choque elétrico que passa pelo coracdo. O choque para os sinais
anormais e permite que o nddulo SA reponha um ritmo mais normal
no coragao.

Se um episodio de VT ou VF continuar sem tratamento médico, 0 seu
coracdo ndo consegue transportar sangue com oxigénio suficiente
para os tecidos do cérebro e do corpo. Sem oxigénio, os tecidos do
cérebro e do corpo ndo conseguem funcionar normalmente, o que
pode ser fatal.

Porque é que preciso de um sistema S-1CD
minimamente invasivo?

0 seu médico recomendou a implantacao de um sistema S-ICD
minimamente invasivo, porque corre o risco de VT ou VF. A lista
sequinte apresenta algumas doencas cardiacas que pode desenvolver
se correr o risco de desenvolver VT ou VF:

e Ataque cardiaco: ocorre quando se verifica uma perda completa
ou subita de fluxo sanguineo rico em oxigénio para o musculo
cardiaco devido ao bloqueio ou estreitamento de uma artéria
coronaria. Devido a falta de fornecimento de sangue rico em
oxigénio, uma parte do musculo cardiaco fica lesionada.
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e Insuficiéncia cardiaca: uma condicdo em que 0 coracao nao
consegue bombear sangue suficiente para o0 corpo ou outros
6rgaos.

e (ardiomiopatia: um processo de doenca que faz com que o
cora¢ao fique anormalmente grande, grosso ou endurecido.
Consequentemente, 0 musculo cardiaco enfraquece,
diminuindo a capacidade de o cora¢do bombear sangue para o
corpo de forma eficiente.

e Distlrbio primario do ritmo: uma anomalia no sistema de
condugdo no coragdo.

Estou emrisco de desenvolver uma taquicardia
ventricular ou fibrilhacao ventricular?

Quando uma parte do musculo cardiaco fica lesionada ou o coracdo
aumenta, 0 cora¢ao ndo consegue bombear sangue para o corpo de
forma eficiente. E possivel realizar medic6es para avaliar o estado
do seu coracao. Uma dessas medicdes é conhecida como fracdo de
ejecdo (EF). A EF mede a quantidade de sangue que é bombeada
para 0 corpo a cada batimento ou contracdo cardiaca.

Estudos médicos determinaram que os doentes que tenham uma
medi¢ao de EF baixa estdo particularmente em risco de desenvolver
taquicardia ventricular ou fibrilha¢do ventricular.
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Paragem cardiaca subita

Uma arritmia cardiaca, como a fibrilhacdo ventricular, pode provocar
uma paragem cardiaca subita. A consequéncia da paragem cardiaca
subita é que o coracdo deixa de bombear sangue para o corpo. Dado
que 0 coracdo nao bombeia sangue suficiente para o corpo, a maioria
das pessoas tende a perder consciéncia de repente. Se a SCA ndo for
tratada, pode ocorrer morte subita cardiaca (SCD). A unica forma de
parar a fibrilhacdo ventricular é administrando um choque elétrico
com um desfibrilhador.

Fatores de risco

A maioria das pessoas ndo apresenta sintomas dbvios de SCA, pelo
que € importante estar ciente dos possiveis fatores de risco:

e Ataque cardiaco anterior
e Bombeamento deficiente do musculo cardiaco

¢ Ritmos cardiacos rapidos e anormais provenientes dos
ventriculos

e Antecedentes familiares de SCA ou SCD
A identificacdo precoce do risco de SCA é fundamental para a

prevencao. Se correr esse risco, € importante falar com o seu médico.
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Identificar o risco de SCA

0 seu médico podera realizar um ou mais dos seguintes exames para
avaliar o risco de SCA.

Ecocardiograma: um ecocardiograma é um teste que mede a fracdo
de ejecdo do seu coracdo. A fracdo de ejecao determina a capacidade
de bombeamento do seu cora¢ao. Durante este teste, sao utilizadas
ondas de ultrassons para proporcionar uma imagem em movimento
do seu coracdo. Com base nos resultados deste teste, 0 seu médico
determinara se é necessario fazer outros testes.

Monitoriza¢do Holter: um monitor Holter ¢ um monitor externo que
é utilizado durante um periodo prolongado de tempo. O monitor
regista a atividade elétrica do coracao, incluindo quaisquer arritmias
que sentir. O seu médico analisa o registo para determinar se sofre de
quaisquer ritmos anormais.

Testes eletrofisioldgicos (EP): um teste EP identifica e mede o tipo
de sinais elétricos que ocorrem no seu coracao. Durante este teste, 0
seu médico ird introduzir cateteres (tubos ou fios finos e flexiveis) no
seu coracdo. Os cateteres registam os sinais elétricos no seu coracao.
O médico também pode utilizar os cateteres para estimular o seu
coracdo de modo a verificar se podera desenvolver uma arritmia. Este
teste pode ajudar o médico a reconhecer se tem um ritmo cardiaco
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anormal e a identificar as suas origens. Além disso, determinara

a eficacia que determinados medicamentos ou um dispositivo
implantado terdo no tratamento do ritmo cardiaco. O seu médico
podera entdo decidir qual o melhor tratamento para a sua doenca.
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0 seu sistema EMBLEM S-1CD

Os componentes implantaveis do sistema EMBLEM S-ICD
minimamente invasivo sao implantados sob a superficie da pele, fora
da caixa toracica.

Componentes do sistema EMBLEM S-1CD

Gerador de impulsos

0O gerador de impulsos é um dispositivo controlado por computador
e alimentado a bateria, que é revestido em metal. Geralmente, o
gerador de impulsos é implantado no lado esquerdo da parede
toracica.

E possivel programar vérias definicdes e pardmetros para o gerador
de impulsos através da comunicacdo sem fios com um programador
externo. O seu médico pode programar varias defini¢des no

gerador de impulsos para se adaptar a sua doenca cardiaca em
particular. Quando o gerador de impulsos deteta um ritmo cardiaco
anormalmente rapido, é administrado um choque para restabelecer
o ritmo normal do coracdo. Esta terapéutica de choque é designada
por desfibrilhacdo. O sistema S-1CD ird registar e guardar estes ritmos
cardiacos anormalmente rapidos.
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0 seu médico podera recuperar a informacao guardada durante as
suas consultas de sequimento programadas de rotina. Tal podera ser
realizado através de um programador externo sem fios.

Eléctrodo subcutaneo

0 elétrodo subcutaneo é composto por um fio (isolado) parcialmente
revestido que é implantado em cirurgia sob a pele, em paralelo com
0 0ss0 do torax (esterno). O elétrodo subcutaneo é ligado ao gerador
de impulsos (Figura 5 na pagina 28).

Elétrodo em Ligacao do
paralelo com _gerador de
0 0ss0 do impulsos -
torax lado esquerdo
da caixa
toracica

Figura 5. Colocacdo do elétrodo subcutaneo
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0O sistema S-ICD utiliza o elétrodo para detetar os sinais elétricos no
cora¢do. Quando necessario, o sistema S-ICD administra um choque
para restabelecer o ritmo normal do coracao.

Materiais

Os materiais do gerador de impulsos e do elétrodo que entrem em
contacto com o corpo foram testados quanto a biocompatibilidade.
0O gerador de impulsos e o elétrodo sdao compostos por titanio e
outros metais (Tabela 1 na pagina 30). As reaces alérgicas sao
pouco frequentes, mas devera falar com os seus médicos sobre
quaisquer alergias conhecidas a metais.
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Tabela 1. Materiais em contacto com o doentes

Material

Percentagem (%) Aproximada da Area
de Superficie Exposta Total

Gerador de impulsos (modelos A209, A21
(Area de superficie nominal total do gerador

9) )
de impulsos = 85,5 cm’)

Titanio (com revestimento de nitrito de
titanio)

86%

Epoxi curado

14%

Poliuretano, adesivo de silicone, borracha
de silicone e lubrificante de silicone

Aditivos e/ou quantidades de vestigios e

Eléctrodo (modelo 3501)
(Area de superficie nominal total do eletroca

teter do elétrodo =55 cm’)

Poliuretano de policarbonato 40%
Liga de metal (MP35N®)” 35%
Silicone 25%

TiO, (di6xido de titanio), BaSO, (sulfato de

Aditivos e/ou quantidades de vestigios e

bario), poliuretano de poliéster

(a) As quantidades de vestigios sdo inferiores a 5% (combinados) da area total da superficie.
(b) MP35N é uma marca comercial registada da SPS Technologies, Inc.

() @Este material contém cobalto. Com base em estudos com animais, a Comissdo Europeia classificou o
cobalto como uma substancia que pode
e (ausar cancro, ou
e interferir na reprodu¢ao normal.
No entanto, estudos demonstram que as ligas metalicas que contém cobalto utilizadas em dispositivos
médicos ndo aumentam o risco desses efeitos. Fale com seu médico se tiver dividas relativamente ao
seu dispositivo.
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Implantar o seu sistema EMBLEM S-1CD

Compreender o procedimento de implantacao

Dependendo das praticas hospitalares e do médico, recebera
anestesia local ou geral para que se sinta confortavel durante o
procedimento de implantacao. A duracao do procedimento de
implantacdo varia consoante o tipo de anestesia. Devido a localizacao
lateral do gerador de impulsos, as mulheres poderao considerar

0 uso de roupa interior e vestuario que nao cause desconforto na
proximidade da bolsa do gerador de impulsos.

A seccao sequinte descreve uma das varias formas para implantar

e posicionar adequadamente o Sistema S-1CD (Figura 6 na

pagina 32). 0 seu médico determinara o método de implantacdo
6timo e o local para o seu sistema S-ICD em fun¢do da sua anatomia
fisica e consideracdes de estilo de vida.
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Incisao opcional

Incisao do lado

. fequena esquerdo para
incisdo para a a colocacdo do
colocagdo do dispositivo

elétrodo

Figura 6. Procedimento de implantacao.

1. Efeita uma incisdo no lado esquerdo do térax, junto a caixa
toracica.

2. Forma-se uma bolsa, ou cavidade, sob a pele para a coloca¢do
do gerador de impulsos.

3. Sdo feitas uma ou duas pequenas incisdes junto ao 0sso do
torax, permitindo a colocacdo do elétrodo subcutaneo por
baixo da pele.

4. 0 elétrodo subcutaneo é ligado ao gerador de impulsos.

5. Em sequida, 0 médico ira testar o seu sistema S-ICD. Durante
este teste, 0 médico inicia uma arritmia no seu coracdo.
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O dispositivo ira reconhecer o ritmo e administrar um choque
terapéutico. Durante este teste, estara sedado para minimizar
eventuais desconfortos.

6. Os testes e 0s ajustes sao realizados pelo programador do
sistema S-1CD.

7. Depois de se fecharem as incisdes, o procedimento esta
concluido.

Receber alta do hospital

A recuperacdo do procedimento de implantacdo do sistema S-1CD
nao o devera impedir de voltar a um estilo de vida ativo. Siga as
instru¢des de pds-operatdrio do seu médico.

Beneficios e riscos de ter um sistema S-1CD

0 seu médico acredita que deve receber um desfibrilhador
implantavel (CDI), porque tem um batimento cardiaco anormal
que aumenta o risco de morte subita cardiaca. Em particular, o seu
médico acredita que podera beneficiar do sistema S-ICD. O sistema
S-1CD evita algumas complicacbes associadas aos eletrocateteres
transvenosos, pois a terapéutica é prestada sem eletrocateteres
colocados dentro do seu coracdo. Além disso, o sistema S-1CD ndo
exige a utilizacdo de radiacdo de raios X durante o procedimento de
implantacdo.
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A semelhanca de todos os sistemas (DI, existem riscos associados
ao sistema S-1CD. Apesar de pouco frequentes, alguns dos riscos que
podem surgir durante o procedimento de implantacao incluem os
sequintes:

Formacdo de um coagulo de sangue
Lesdes em estruturas adjacentes (tenddes, musculos, nervos)

Lesdo ou dor na extremidade superior, incluindo clavicula,
ombro e braco

Arritmias perigosas
AVC
Morte

Apos a implantacdo do sistema, poderdo ocorrer outros riscos pouco
frequentes, incluindo:

Infecdo

Erosdo da pele proxima do dispositivo

O elétrodo e o dispositivo podem comecar a deslocar-se
Desmaios (sincope)

Administracdao de um choque ou terapéutica quando ndo é
necessaria (terapéutica desnecessaria)
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¢ Incapacidade de detetar ou tratar adequadamente os seus
ritmos cardiacos devido a interferéncia eletromagnética ou mau
funcionamento

o Dificuldade em lidar com o facto de ter um dispositivo
implantado

e Hemorragia ou formacao de um coagulo de sangue
(hematoma)

e Sensacdo de dor e desconforto

e Lesdo ou dor na extremidade superior, incluindo clavicula,
ombro e braco

Certifique-se de que fala com o seu médico, de modo a compreender
inteiramente todos 0s riscos e beneficios associados a implantacao
deste sistema.

Comunique qualquer incidente grave que envolva o seu dispositivo
a Boston Scientific e a autoridade regulamentar local relevante para
dispositivos médicos no seu pais.

Para clientes na Australia, comunique qualquer incidente grave
que ocorra em relacdo ao seu dispositivo a Boston Scientific e a
Therapeutic Goods Administration (https://www.tga.gov.au).
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Depois da implanta¢ao

A medida que vai recuperando da sua cirurgia de implantacdo, vera
que o dispositivo podera permitir o seu regresso a um estilo de vida
ativo. E importante que se envolva ativamente na sua recuperacao
seguindo as instrucdes do médico, incluindo:

e (Comunique qualquer vermelhiddo, inchaco ou drenagem nas
suas incisoes.

e Evite levantar objetos pesados, conforme instru¢cdes do médico.

e Ande, faca exercicio fisico e tome banho de acordo com as
instrucdes do médico.

e Nado vista roupa apertada que possa irritar a pele sobre o seu
dispositivo.

» (ontacte o seu médico se desenvolver febre que ndo passe
num periodo de dois ou trés dias.

e (oloque todas as perguntas que possa ter sobre o dispositivo,
ritmo cardiaco ou medica¢do ao seu médico.

e Evite esfregar o dispositivo ou a area circundante.
o Evite 0 contacto violento que possa resultar em impactos nos

locais do seu implante.
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¢ Informe os seus outros médicos, dentistas e pessoal de
emergéncia médica que tem um dispositivo implantado e
mostre-lhes o seu cartdo de implante.

o (ontacte o seu médico se notar algo de estranho ou
inesperado, tal como novos sintomas ou sintomas como 0s que
sentiu antes de ter recebido o seu dispositivo.

Medicamentos

O dispositivo esta concebido para o tratamento da sua doenca
cardiaca. Porém, podera ter de continuar a tomar determinados
medicamentos. E importante sequir as instrucées do seu médico
relativas a quaisquer medicamentos.

Atividades e exercicio

0 seu médico ajuda-lo-a a decidir qual o melhor nivel de atividade
para si. Ele pode responder as suas perguntas sobre altera¢des no
seu estilo de vida, viagens, exercicio fisico, trabalho, passatempos e
intimidade sexual.

Informacoes sobre o seu sistema S-1CD

Peca ao seu médico ou enfermeiro que preencha o formulario
«Informacdes sobre o0 seu sistema EMBLEM S-ICD», no inicio deste
manual, antes de ter alta do hospital.
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Viver com o seu sistema EMBLEM S-1CD

Responsabilidades do doentes

Esta seccdo descreve em linhas gerais 0 que deve saber sobre o0 seu
sistema S-1CD e como voltar as suas atividades diarias apds a cirurgia.

Preparar-se para a terapéutica de choque do S-ICD

Embora a monitorizacao do seu cora¢ao pelo dispositivo ndo cause
sensacdes percetiveis, a terapéutica de choque para uma arritmia
pode ser muito percetivel. E importante saber o que esperar.

Antes que sinta sintomas ou receba um choque, discuta com o seu
médico ou enfermeiro um plano para contactar o seu médico e, se
necessario, o pessoal de emergéncia médica. Utilize os formularios
neste manual para anotar nimeros de telefone importantes e
informacdes sobre os seus medicamentos. Podera ser Util guardar
essas informacdes junto do telefone.

Se sentir sintomas de uma frequéncia cardiaca rapida, é provavel
que o seu dispositivo administre terapéutica apos alguns segundos.
Tente manter-se calmo e procure um local onde possa sentar-se ou
deitar-se. A sensacdao de administracdo da terapéutica apenas devera
demorar uns instantes.
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Contudo, é possivel que precise de assisténcia médica adicional.
Certifique-se de que fala com o seu médico sobre o que deve fazer e
considere as seguintes sugestoes:

1. Se possivel, peca a alguém preparado para efetuar reanimacao
cardiopulmonar (CPR) — caso venha a necessitar dela — que fique
consigo durante o evento.

2. Certifique-se de que um amigo ou familiar sabe que deve
telefonar para o sistema de resposta de emergéncia local caso
fique inconsciente.

3. Se estiver consciente, mas nao se sentir bem apds um choque,
peca a alguém para contactar o seu médico.

4. Se se sentir bem ap6s um choque e nao sentir mais sintomas,
podera ndo ser necessario procurar ajuda médica imediatamente.
Porém, siga as instru¢des do seu médico relativamente a
quando contactar o seu consultdrio. Por exemplo, se um choque
ocorrer de noite, 0 seu médico podera instrui-lo a contacta-lo na
manha seguinte. Alguém do consultério médico ira colocar-lhe
perguntas como:

e 0 que estava a fazer imediatamente antes do choque?

e Que sintomas sentiu antes do choque?
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e Aque horas ocorreu o choque?
e (Como se sentiu logo a sequir ao choque?

5. E possivel vir a sentir sintomas de uma arritmia, mas ndo
receber qualquer terapéutica. Tudo ira depender das defini¢des
programadas no seu dispositivo. Por exemplo, uma arritmia
podera provocar sintomas, mas podera ndo ser suficientemente
rapida para o seu dispositivo administrar a terapéutica. De
qualquer modo, se os seus sintomas forem graves ou persistirem
durante mais de um minuto, deve procurar assisténcia médica
imediatamente.

Considerac¢oes especiais

0 seu médico podera pedir-lhe que evite atividades em que o risco
de inconsciéncia possa coloca-lo a si e a outras pessoas em perigo.
Estas atividades poderao incluir a conducdo, natacdo, andar de barco
s0zinho ou subir um escadote.

Quando deve contactar o seu médico

0 seu médico dar-Ihe-4 indicacdes sobre 0 momento em que deve
contacta-lo. Em geral, telefone ao seu médico se:

e Receber qualquer terapéutica para arritmias do dispositivo e
tiver sido instruido a contacta-lo.
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Tiver sintomas de um ritmo cardiaco anormal e tiver sido
instruido a contacta-lo.

Detetar qualquer vermelhidao, inchaco ou drenagem nas suas
incisoes.

Desenvolver febre que ndo passe num periodo de dois ou trés
dias.

Tiver duvidas quanto ao seu dispositivo, ritmo cardiaco ou
medicacao.

Pensa viajar ou mudar de morada. Colabore com o seu médico
para desenvolver um plano de seguimento enquanto estiver
fora.

Ouvir algum sinal sonoro emitido pelo seu dispositivo. Esse
facto indica que o seu dispositivo precisa de ser imediatamente
verificado. Ver «O que fazer se o seu dispositivo comecar a
emitir sinais sonoros?» na pagina 44.

Notar algo de estranho ou inesperado, tal como novos
sintomas ou sintomas como 0s que sentiu antes de ter recebido
0 seu dispositivo.
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Nao se esqueca de que o dispositivo foi concebido para monitorizar
e tratar as suas arritmias que possam ser fatais. Pode constituir um
grande elemento de tranquilizacdo para si e para a sua familia e
amigos.

Consultas de seguimento

Para garantir que o seu sistema S-ICD continua a funcionar
adequadamente, mantenha o programa das consultas de seguimento
que foi prescrito pelo seu médico. Consulte 0 seu médico para
determinar a frequéncia destas consultas. O seu médico ira preparar
consigo um plano de sequimento para verificar reqularmente o
dispositivo e a sua satide em geral. E importante que compareca nas
consultas de sequimento programadas, mesmo que se sinta bem.

Uma consulta de seqguimento normal demora cerca de 20 minutos.
Durante a consulta, 0 médico ou enfermeiro utilizara o programador
para interrogar ou verificar o dispositivo. Analisara a memoria do
seu dispositivo para avaliar o desempenho desde a Ultima consulta
e verificar a existéncia de algum episodio de arritmia que possa

ter tido. Se necessario, regulara as defini¢bes programadas do

seu dispositivo. Também verificara a bateria para ver a carga que
ainda tem.
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E importante sequir as instrucdes do seu médico, bem como estas
recomendacdes:

e As consultas de seqguimento ocorrem, geralmente, a cada
3-6 meses.

¢ Se tiver alguma duvida sobre o dispositivo ou se notar algo de
estranho com o seu dispositivo, peca esclarecimentos junto do
seu médico.

e Tome 0s medicamentos que Ihe foram prescritos pelo seu
médico, de acordo com as suas instrugdes.

e Tenha sempre consigo a sua lista de medicamentos.
Sessoes de sequimento remoto

0 seu médico podera querer que utilize o sistema de Gestdo de
Doentes LATITUDE. Ao utilizar o sistema de Gestao de Doentes
LATITUDE, recebera uma unidade de monitorizacdo em casa
designada por Comunicador. O Comunicador é utilizado para
interrogar o seu dispositivo através de um agendamento regular
que € definido pelo seu médico. Em seguida, o Comunicador envia
os dados reunidos do seu dispositivo para a base de dados segura
de Gestdo de Doentes LATITUDE. O seu médico pode entdo aceder a
esta base de dados utilizando um computador pessoal com ligacao
a Internet.
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Embora a utilizacdo do Comunicador ndo elimine a necessidade de
visitas ao consultdrio do seu médico, pode minimizar o nimero de
consultas. O Comunicador nao consegue reprogramar nem alterar

quaisquer funcdes do seu dispositivo. O seu médico s pode fazer
isto utilizando um programador durante uma visita ao consultorio.

0 que fazer se o seu dispositivo comecar a emitir sinais
sonoros?

Como medida de seguranca, o sistema S-ICD possui uma funcdo de
monitorizacdo auténoma integrada que verifica o circuito do gerador
de impulsos. Caso ouca sinais sonoros provenientes do seu gerador
de impulsos, contacte o seu médico. Os sinais sonoros indicam que 0
seu sistema S-1CD requer um seguimento imediato pelo seu médico.
0 seu médico ou enfermeiro podera demonstrar esses sinais sonoros
para que saiba reconhecé-los. Apesar de o sistema incluir este
esquema de aviso, devera seguir sempre as instru¢des do seu médico
relativamente as consultas de seguimento regulares.

0 que deve saber sobre a bateria do seu dispositivo

Uma bateria, selada em seguranca no seu dispositivo, proporciona a
energia necessaria para monitorizar o seu ritmo cardiaco, estimular
0 Seu coracdo ou administrar terapéutica elétrica. Tal como qualquer
outro tipo de bateria, a bateria no seu dispositivo ficara sem carga
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com o tempo. Dado que a bateria esta permanentemente selada no
dispositivo, ndo pode ser substituida quando ficar sem energia. Em
vez disso, todo o dispositivo tera de ser substituido (ver «Substituir
0 seu sistema» na pagina 46). A duracdo da bateria do dispositivo
dependera das defini¢des que o médico programar e da quantidade
de terapéutica que receber.

Como sabera se a bateria do seu dispositivo esta a
ficar com pouca carga?

As baterias dos dispositivos tém um comportamento muito previsivel
com o tempo. O dispositivo verificara reqularmente a sua propria
bateria. Em cada consulta de seguimento, o0 médico ou enfermeiro
também verificara a energia restante na bateria. Quando o nivel de
energia de uma bateria atingir determinado ponto, o dispositivo tera
de ser substituido.

Podera ouvir o dispositivo a emitir sinais sonoros quando estiver
préximo da altura de ser substituido. Ver «O que fazer se o seu
dispositivo comecar a emitir sinais sonoros?» na pagina 44.
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Substituir o seu sistema

Chegara uma altura em que a carga da bateria do seu dispositivo
atingira um ponto em que o dispositivo tera de ser substituido
(ver «O que deve saber sobre a bateria do seu dispositivo» na
pagina 44). 0 seu médico monitorizara os niveis da bateria e
determinara quando deve substituir o seu dispositivo.

Para substituir o dispositivo, 0 médico abrira cirurgicamente a bolsa
de pele onde 0 mesmo se encontra. Ele desligara o dispositivo
antigo do elétrodo subcutaneo e certificar-se-a de que o elétrodo
subcutaneo funciona corretamente com o dispositivo novo.

Em casos raros, o elétrodo subcutaneo podera nao funcionar
corretamente com o novo dispositivo, pelo que o médico podera
ter de substituir o elétrodo subcutaneo. O médico determinara se o
elétrodo subcutaneo devera ser substituido.

Se precisar de um elétrodo subcutaneo, o médico inserira um

sob a pele, de forma semelhante a implantacdo do elétrodo
subcutaneo original. Ver «implantar o seu sistema EMBLEM S-1CD» na
pagina 31.

Em sequida, o seu médico liga o elétrodo subcutaneo ao seu novo
dispositivo. Por fim, realizara testes para garantir que o novo sistema
esta a funcionar corretamente. Terminados os testes, a bolsa de pele
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sera fechada. Durante a recuperacdo da cirurgia, podera sentir algum
desconforto resultante da incisao. Podera voltar as atividades normais
pouco tempo depois da intervencao.

Riscos

Os riscos de substituicdo de um dispositivo e/ou elétrodo subcutaneo
sdo semelhantes aos riscos da implantagdo inicial. Estes riscos
incluem infecdo, lesdes nos tecidos e hemorragia. Ver «Beneficios

e riscos de ter um sistema S-ICD» na pagina 33. Quando tiver de
tomar decisdes sobre a substitui¢do do seu sistema, certifique-se de
que fala com o seu médico sobre os potenciais riscos.

Perguntas que possa ter sobre como viver com o seu
sistema EMBLEM S-ICD

Como é que sei que 0 meu dispositivo esta a funcionar
corretamente?

Precisa de comparecer a consultas de sequimento regulares para
avaliar o seu sistema S-ICD. Por consequinte, é importante sequir as
instru¢des do seu médico relativamente as consultas de seguimento
regulares.
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Como é que sei se 0 aumento da frequéncia cardiaca ira resultar
num choque, por exemplo, devido ao exercicio fisico?

Geralmente, a frequéncia cardiaca aumenta quando faz exercicio
fisico. O seu médico pode programar o sistema S-ICD de modo a
administrar a terapéutica apenas quando o seu coracao excede

uma determinada frequéncia. Embora possam ocorrer choques
inadequados, o sistema S-1CD foi concebido para distinguir entre
frequéncias altas devido a exercicio e as que se devem a um
batimento cardiaco anormal que necessita de terapéutica. O seu
médico pode explicar a forma como o dispositivo esta programado e
quais sdo as frequéncias cardiacas que poderao resultar em choque.

A estimulacdo esta disponivel no sistema S-1CD?

A estimulacdo utilizada para tratar frequéncias cardiacas lentas
(Bradicardia) apenas esta disponivel apds a terapéutica de choque.
Apos a terapéutica de choque, o coracdo podera abrandar ou o
batimento ser interrompido durante um breve periodo. A estimula¢do
apos a terapéutica de choque é utilizada para apoio temporario até a
sua propria frequéncia cardiaca voltar ao normal.
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Quantas vezes é que o sistema S-1CD administra a terapéutica?

A administracdo de terapéutica varia de doentes para doentes e
podera depender da sua doenca cardiaca especifica.

Quanto tempo durara o gerador de impulsos?

A vida Util do gerador de impulsos baseia-se na bateria. Por

norma, a bateria do gerador de impulsos dura sete anos. Ha fatores
que podem afetar a dura¢do da bateria, incluindo a sua doenca
cardiaca e a quantidade de terapéutica que receber. O dispositivo
verificara regularmente a sua propria bateria. Em cada consulta de
seguimento, o médico ou enfermeiro também verificara a energia
restante na bateria. Quando o nivel de energia de uma bateria atingir
determinado ponto, o dispositivo podera emitir sinais sonoros e tera
de ser substituido.

Quanto tempo durara o elétrodo subcutaneo?

Avida util do elétrodo baseia-se na concecao e nos testes. Por norma,
0 elétrodo durara, no minimo, 10 anos. O seu médico ira monitorizar o
desempenho a longo prazo do elétrodo implantado e determinara se
e quando o elétrodo podera ter de ser substituido.
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Qual é a sensacao de receber um choque?

Os doentes diferem nas suas descri¢des de sensacdo de choque.
Estas descricdes vao desde um «golpe ligeiro» a um «pontapé rapido»
no peito. Na sua maioria, os doentes ficam tranquilizados por saber
que o rapido ritmo cardiaco foi tratado com o choque e que podem
retomar a sua rotina diaria normal. Siga as instru¢des do seu médico
se receber um choque.

0 que acontece se alguém me estiver a tocar quando receber um
choque?

Se receber um choque enquanto estiver em contacto fisico com outro
individuo, incluindo durante a intimidade sexual, essa pessoa podera
sentir uma sensac¢ao de formigueiro inofensiva que dura apenas um
breve instante.

Terei a capacidade de ter intimidade sexual?

Para a maioria dos doentes, a intimidade sexual ndo constitui um
risco médico. O natural aumento da frequéncia cardiaca que ocorre
durante o sexo é 0 mesmo que quando se pratica exercicio fisico.

Os testes de exercicio fisico realizados no hospital ajudarao o seu
médico a programar as defini¢des do dispositivo para que nao
receba um choque durante a atividade sexual. Se receber um choque
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durante a atividade sexual, o(a) seu(sua) parceiro(a) podera sentir
uma sensacdo de formigueiro. O choque ndo é prejudicial para o(a)
seu(sua) parceiro(a). Nao se esqueca de informar o seu médico se
receber um choque durante a atividade sexual, para que ele possa
considerar reprogramar o seu dispositivo.

Conseguirei sentir o sistema S-1CD implantado?

A maioria das pessoas esta ciente do sistema S-ICD implantado,
mas habitua-se ao mesmo rapidamente. Para alguns doentes,

o desconforto ou a dor junto ao gerador de impulsos ou elétrodo
podera persistir durante varias semanas. Em situacdes raras, podera
Ser necessario o reposicionamento cirdrgico para solucionar a
questao do desconforto.

0 que devo fazer se 0 meu dispositivo emitir sinais sonoros?
Tome nota do que estava a fazer e, em seguida, contacte o seu
médico.

Posso praticar exercicio fisico?

O préprio sistema S-1CD ndo o impede de praticar exercicio fisico. Siga
as instrucdes do seu médico relativamente a quantidade e ao tipo de
exercicio fisico que pode fazer apo6s a implantacdo do sistema S-ICD.
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Quando posso voltar a conduzir?

0 seu médico ira aconselha-lo se, e quando, pode conduzir depois

de o seu sistema S-1CD ter sido implantado. Esta decisdo é baseada
na sua doenca cardiaca especifica. As legislacoes relativas a

condugdo para doentes que possuem dispositivos de desfibrilhacdao
implantaveis variam de estado para estado e de pais para pais.

A maioria dos doentes com o sistema S-ICD que tenha conduzido
anteriormente pode voltar a conduzir. Nao existem impedimentos
fisicos a conducdo atribuiveis ao sistema S-1CD. Além disso, a protecao
proporcionada pelo sistema S-1CD pode reduzir o risco de acidente
causado por um episddio de arritmia ventricular. Geralmente, é pouco
frequente receber um choque enquanto esta a conduzir.

Posso viajar?

0 sistema S-ICD ndo o impede de viajar. Verifique junto do seu
médico que consideracdes relacionadas com as viagens deve ter,
para saber o que fazer antes, durante ou depois da viagem. O seu
médico podera oferecer-lhe orienta¢des, dizendo-Ihe com quem
deve falar ou quem deve contactar quando viajar. Se viajar para o
exterior, também podera contactar a Boston Scientific para obter a
localizacdo de hospitais que implantam e fazem o acompanhamento
do sistema S-ICD.
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Posso utilizar um telemovel?

Se utilizar um telemdvel ou um telefone sem fios, é preferivel que
mantenha uma distancia superior a 15 centimetros ou 6 polegadas do
seu sistema S-1CD. Recomenda-se igualmente que o seu telemdvel
seja transportado no lado oposto ao sistema S-ICD implantado.
Quando estiver a falar ao telemovel, segure o aparelho no lado
oposto do corpo, afastando-o do local da implantacao. O telemdvel
podera afetar as fun¢des de terapéutica do sistema S-1CD. Consulte

0 seu médico se tiver duvidas especificas sobre o sistema S-ICD e a
potencial interacao com telemoveis.
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Informacdes de seguran¢a importantes

Interferéncia eletromagnética

E criado um campo eletromagnético quando sdo utilizados
dispositivos elétricos e magnéticos. A maioria dos dispositivos
elétricos e magnéticos, com os quais se depara, cria campos
eletromagnéticos fracos. O seu sistema S-1CD foi concebido para
se proteger destes campos eletromagnéticos. O seu sistema S-1CD
nao sera afetado quando estiver perto dos dispositivos elétricos e
magnéticos que criam esses campos.

No entanto, alguns dispositivos elétricos e magnéticos emitem
campos de radiofrequéncia ou eletromagnéticos fortes, que podem
afetar temporariamente o funcionamento do sistema S-ICD. Esta
forma de interferéncia denomina-se interferéncia eletromagnética
(EMI). Geralmente, a funcdo do sistema S-ICD normal é retomada
quando se afasta dos dispositivos elétricos e magnéticos que criam
a EMI. E importante que esteja ciente dos dispositivos elétricos e
magnéticos que sao passiveis de interferir com o funcionamento
normal do seu sistema S-ICD. Os paragrafos sequintes ajudam-no a
identificar a seguranca de EMI de eletrodomésticos, ferramentas e
atividades em particular. Se a sua profissao implicar estar proximo
de geradores industriais de grande dimensao ou fontes de radar,
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poderao ter de ser tomadas medidas especiais antes de regressar ao
trabalho. Fale com o seu médico se trabalhar num ambiente com as
condi¢Oes acima descritas.

Ambientes de agua salgada

Enquanto o seu peito esta submerso em agua salgada, como nadar
Nno 0ceano, uma piscina de agua salgada ou repousar num banho
de agua salgada, a capacidade do seu sistema S-ICD de restaurar o
coracdo para o seu ritmo cardiaco normal pode temporariamente ser
reduzida. Se ainda tiver alguma duvida ou preocupacdo, contacte o
seu médico.

Eletrodomésticos e ferramentas comuns

0O sistema S-ICD permite-lhe utilizar de forma segura a maioria dos
eletrodomeésticos, equipamento de escritorio e ferramentas comuns
que esteja devidamente aterrada e em boas condicdes. Sirva-se
das seguintes diretrizes para uma interacao segura com diversas
ferramentas, eletrodomésticos e atividades comuns.
Artigos que sao seguros numa utilizacao normal:

e Abre-latas elétricos

e Aquecedores portateis
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Aspiradores

Cobertores elétricos

Colchas de aquecimento
Computadores pessoais

Dispositivos de alerta de doentes
Escovas de dentes elétricas

Faxes e fotocopiadoras

Fogdes (elétricos ou a gas)

Fornos (elétricos, de conveccdo e a gas)
Gravadores de video

Jacuzzis/banheiras de hidromassagem

OBSERVACAO:  consulte o seu médico antes de utilizar um jacuzzi/
banheira de hidromassagem. A sua condicdo
médica podera ndo permitir esta atividade, porém,
ndo afetara o seu dispositivo.

Jogos com marcadores a laser
Jogos de video
Leitores de CD/DVD

Maquinas de lavar e secar roupa
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Micro-ondas
Misturadoras
Pagers

PDA (agendas digitais)

OBSERVACAO:  os PDA que também funcionam como telemdveis
devem ficar a, pelo menos, 15 cm (6 polegadas) do
seu sistema implantado. Consulte «Telemdveis» na
pdgina 65.

Purificadores de ar

Radios (AM e FM)

Secadores de cabelo

Solario

Telecomandos (TV, portdo da garagem, aparelhagem de som,
camara/equipamento de video)

Televisdes
Torres de TV ou radio (sequro fora das areas restritas)

Vedagdes invisiveis elétricas

57



Avisos e precaucoes

Leia e observe todos 0s avisos e precau¢des abordados nesta sec¢ao.
Se ndo respeitar 0s avisos e as precaucdes, tal podera resultar

numa terapéutica de choque inadequada ou na incapacidade de
administrar a terapéutica de choque. Regra geral, se estiver a utilizar
um equipamento elétrico ou alimentado por bateria e receber um
choque, devera deixar de utilizar o equipamento. Além disso, se

0 seu dispositivo comecar a emitir sinais sonoros, podera estar

na presenca de um campo magnético forte. Deve afastar-se da
potencial fonte magnética até o seu dispositivo deixar de emitir sinais
sonoros. A emissao temporaria de sinais sonoros também podera
indicar que o seu dispositivo detetou uma avaria. Caso ouca sinais
sonoros provenientes do seu dispositivo, contacte o seu médico
imediatamente. Fale com o seu médico se tiver alguma duvida ou
preocupacdo relativamente a estas informacdes.
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Avisos

Determinados campos elétricos ou magnéticos poderao interferir com
o funcionamento do sistema S-1CD. Para minimizar a possibilidade de
qualquer interferéncia, procure evitar:

e Magnetos fortes, como sucatas e industria
e Geradores industriais
e Grandes torres de transmissao de TV/radio
e (entrais elétricas e linhas de alta tensdo
e Exposicao ocupacional aos sistemas de energia para comboios
europeus que funcionam a 16,6 Hz
Precaucdes de seguranca ambiental

Esta seccdo apresenta as precau¢fes de seguran¢a ambiental

das quais deve estar a par. Certifique-se de que Ié atentamente e
compreende cada uma destas precauc¢des. Se ainda tiver alguma
duvida ou preocupacdo relativamente a estas precauces, contacte o
seu médico.

Se utilizar algum dos sequintes artigos, € importante que o
mantenha a distancia recomendada do sistema implantado para
evitar qualquer interacao.
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Artigos que nao devem ser colocados diretamente sobre o
sistema implantado, mas que sdo seguros de utilizar:

e Leitores de MP3 portateis e leitores de multimédia

(como iPod™) que também nao funcionem como telemével

(ver «Telemoveis» na pagina 65).

OBSERVACAO:  apesar de os leitores de MP3 portateis ndo
interferirem com o sistema implantado, deve
guardar os auscultadores ou auriculares a, pelo
menos, 15 cm (6 polegadas) de distancia do seu

sistema implantado. Além disso, deve evitar usar
os auscultadores a volta do pescoco.

e Massajadores portateis
e Maquinas de barbear elétricas

o Telefones sem fios (domésticos)

Artigos que se devem manter a, pelo menos, 15 cm (6 polegadas)
afastados do seu sistema implantado, mas que sao seguros de
utilizar:

e Auscultadores e auriculares

OBSERVACf\O: é sequro utilizar auscultadores e auriculares, mas
deverd abster-se de os quardar junto ao peito ou
num outro bolso da camisa que os coloque a uma
distancia inferior a 15 cm (6 polegadas) do seu
sistema implantado.

(a) iPod é uma marca comercial ou marca registada da Apple Inc.
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e Bolsas, pastas, mochilas, pulseiras e capas/suportes de
dispositivos eletronicos com fechos magnéticos, mascaras
respiratorias (por exemplo, mascaras de CPAP) com tiras
magnéticas e vestuario com imanes embutidos

e Dispositivos que transmitem sinais de Bluetooth®"” ou Wi-Fi
(telemdveis, routers de Internet sem fios, etc.)

e Telemoveis, incluindo PDA e leitores de MP3 portateis com
telemdveis integrados

OBSERVACAO:  para obter mais informagdes sobre telemdveis,
consulte «Telemdveis» na pdgina 65.

e \Varinhas magnéticas utilizadas no Bingo
Artigos que se devem manter a, pelo menos, 30 cm

(12 polegadas) afastados do seu sistema implantado, mas que
sao seguros de utilizar:

e Aspiradores de folhas

Brocas e ferramentas elétricas com fios

Colunas estéreo

Corta-relvas

 Ferramentas de oficina (brocas, serras de mesa rolante, etc.)

(b) Bluetooth é uma marca comercial ou marca registada da Bluetooth SIG Inc
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e Ferramentas elétricas a bateria sem fios
e Geradores domésticos
e Serras elétricas
e Slot machines
e Telecomandos com antenas
e Turbinas de neve
Artigos que se devem manter a, pelo menos, 60 cm

(24 polegadas) afastados do seu sistema implantado, mas que
sao seguros de utilizar:

e Antenas de radio da policia e antenas utilizadas para operar
uma CB, um radio amador ou outro transmissor de radio

e Motores e alternadores em funcionamento, sobretudo os de
veiculos

OBSERVACAO:  evite debrugar-se sobre motores e alternadores de
um veiculo em funcionamento. Os alternadores
criam grandes campos magnéticos que podem
afetar o seu sistema implantado. Contudo, a
distancia exigida para conduzir ou andar num
veiculo é sequra.

e Soldadores a arco e de resisténcia
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Artigos que nao devem ser utilizados:

e Aparelhos de medi¢do da gordura corporal

e (olchdes e cadeiras magnéticos

e Martelos pneumaticos

e Pistolas eletronicas paralisantes
Se tiver duvidas quanto a seguranca contra a EMI de um determinado
eletrodoméstico, ferramenta ou atividade, contacte o seu médico.
Sistemas antirroubo e de seguranca

Os sistemas antirroubo eletrénicos (incluindo a desativacdo de
etiquetas) e os portdes de seguranca ou leitores de etiquetas que
incluam equipamento de identificacdo de radiofrequéncia (RFID)
(muitas vezes posicionados a porta de lojas e bibliotecas, nas caixas
de pagamento e em sistemas de controlo de acesso de entrada) ndo
Ihe deverdo causar preocupacdes se sequir estas indicacdes:

e Passe pelos sistemas antirroubo e de seguranca a um ritmo
normal.

¢ Nao se encoste nem fique por perto destes sistemas.

e Nado se debruce sobre os sistemas de desativacdao de etiquetas
portateis ou montados nas caixas de pagamento.
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Evite permanecer perto de portas de entrada e saida, visto
que alguns sistemas antirroubo podem estar escondidos nas
paredes ou no chdo nestas areas.

Se estiver proximo de um sistema antirroubo, de seguran¢a

ou de controlo de entrada eletronico e suspeitar de interacao
(sentir sintomas) entre o seu dispositivo e um destes sistemas,
deve afastar-se imediatamente do equipamento em questao e
informar o seu médico.

E pouco provével que os sistemas de sequranca domésticos
afetem o funcionamento correto do seu sistema implantado.

E pouco provével que o seu dispositivo implantavel da Boston
Scientific despolete 0 alarme de um sistema antirroubo ou de
seguranca eletronico.

Seguranga nos aeroportos

0O seu sistema S-1CD contém pecas metalicas que poderao fazer
disparar os alarmes de detecdo de metais nos aeroportos. O arco de
seguranca por onde passara nao afetara o seu dispositivo. Informe o
pessoal de seguranca de que tem um dispositivo médico implantado
e mostre-lhes o seu cartao de implante.

Os detetores portateis de seguranca nos aeroportos podem afetar
temporariamente o seu dispositivo, se o detetor for mantido sobre
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0 mesmo durante um periodo de tempo (cerca de 30 sequndos).

Se possivel, peca para ser revistado a mao em vez de ser revistado
com o detetor portatil. Se tiver de ser utilizado um detetor portatil,
informe o pessoal da seguranca de que tem um dispositivo médico
implantado. Informe o pessoal da seguranca de que a inspe¢ao tem
de ser feita depressa e que ndo devem manter o detetor portatil
sobre o seu dispositivo.

Se tiver duvidas quanto a seguranca em aeroportos, contacte o seu
médico.

Telemoveis

Mantenha o seu telefone mdvel a pelo menos 15 cm (6 polegadas) do
seu sistema implantado para evitar que o gerador de impulsos em
caso de terapéutica inadequada. O seu telemovel constitui uma fonte
de EMI e pode afetar o funcionamento do seu sistema implantado.
Esta interacdo é temporaria e, se afastar o telemével do sistema
implantado, o funcionamento correto é retomado. Para reduzir as
hipoteses de interacdo, observe estas precaucdes:

¢ Mantenha uma distancia de, pelo menos, 15 cm (6 polegadas)
entre o telemovel e o seu sistema implantado.

¢ Leve o telemdvel ao ouvido do lado oposto ao do lado do corpo
onde esta o sistema implantado.
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e Nao transporte nem segure um celular a menos de 15 cm
(6 polegadas) do seu sistema implantado; por exemplo, num
bolso no peito ou numa bolsa que seja mantida contra um
implante toracico, num cinto ou numa bolsa usados do mesmo
lado que um implante abdominal.

Estas precaucdes apenas se aplicam aos telemoveis e nao aos
telefones sem fios domésticos. Contudo, deve evitar colocar o recetor
do seu telefone sem fios de casa diretamente sobre o seu sistema
implantado.

Procedimentos médicos e dentarios

Alguns procedimentos médicos poderdo danificar ou de alguma
forma afetar o seu sistema S-1CD. Nao se esqueca de informar sempre
0 seu dentista e 0s médicos que consultar de que tem um dispositivo
implantado para que possam tomar as devidas precau¢des. Tenha
cuidados especiais com 0s seguintes procedimentos:

» Ressonancia magnética (MRI): trata-se de um exame de
diagndstico que utiliza um forte campo eletromagnético.
Alguns sistemas S-1CD foram avaliados para permitir que o
doentes realize exames de MRI sob determinadas condices.
Os exames de MRI podem resultar na perda permanente
do volume do beeper. Fale com o seu médico sobre as
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capacidades do seu sistema S-1CD. Se o seu sistema nao

puder ser submetido a ressonancias magnéticas ou se as
condicOes necessarias nao forem cumpridas, as MRI podem
danificar seriamente o dispositivo e nao devem ser realizadas.
Os hospitais guardam o equipamento de MRI em salas
identificadas com sinais que indicam a presenca de magnetos
no interior. Ndo entre nestas salas, exceto se o seu médico tiver
confirmado que o seu sistema S-ICD é elegivel e que cumpre 0s
requisitos para realizar um exame de MRI.

Diatermia: este método utiliza um campo elétrico para aplicar
calor nos tecidos do corpo, pelo que pode danificar o seu
dispositivo ou causar-lhe alguma lesdo. A diatermia ndo deve
ser efetuada.

Electrocauterizacdo: este procedimento € utilizado durante as
intervencdes cirdrgicas para evitar as hemorragias dos vasos
sanguineos. SO deve ser utilizado quando o seu dispositivo
estiver desligado. Fale com o seu cardiologista e o médico que
realizar o procedimento médico para determinar quem desliga
o dispositivo.

Desfibrilhacdao externa: trata-se de um procedimento,

normalmente utilizado em emergéncias médicas, que recorre

a equipamento externo para administrar um choque elétrico
67



no seu coracdo de forma a repor o ritmo normal na sequéncia
de uma frequéncia cardiaca rapida e irregular. A desfibrilhacdo
externa pode afetar o seu dispositivo, mas pode ser aplicada
se for necessaria. Se receber desfibrilhacdo externa, nao se
esqueca de contactar o seu médico assim que for possivel apds
a emergéncia para verificar se o dispositivo esta a funcionar
corretamente.

Litotripsia: trata-se de um procedimento médico para

partir pedras no trato urinario (por exemplo, calculos

renais). A litotripsia pode danificar o seu dispositivo se ndo
forem tomadas determinadas precaugdes. Fale com o seu
cardiologista, bem como com o0 médico que ird realizar o
procedimento sobre o0 que pode ser feito para proteger o seu
dispositivo.

Outros dispositivos médicos implantados: dispositivos
coimplantados com o sistema S-ICD podem causar interacdes
que podem comprometer a fun¢ao do S-1CD, do dispositivo
coimplantado ou de ambos. Exemplos de tais dispositivos
incluem sistemas de neuroestimulacao implantaveis,
dispositivos de assisténcia ventricular e bombas de
medicamentos implantaveis. Se tem mais questdes, fale com
o seu cardiologista.
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e Tratamento por radia¢des para o cancro: este procedimento
pode afetar o seu dispositivo, pelo que exige precau¢des
especiais. Se precisar de tratamento por radiacdes, fale
com o seu cardiologista e com 0 médico que ird realizar o
procedimento médico.

¢ Unidade de estimulacdo transcutanea elétrica de nervos
(TENS): este dispositivo é prescrito por médicos ou
quiropraticos para o controlo da dor crénica. A unidade TENS
pode afetar o seu dispositivo, pelo que exige precau¢des
espediais. Se tiver de utilizar uma unidade TENS, fale com o
seu cardiologista.

E pouco provavel que os outros procedimentos estomatoldgicos e
médicos afetem o seu dispositivo. Alguns exemplos incluem:

e Brocas e equipamento de limpeza dentarios
¢ Raios X de diagndstico
¢ Procedimentos de ecografias de diagndstico

e Mamografias

OBSERVACAO:  as mamografias ndo interferem com o seu
dispositivo. Porém, o seu dispositivo pode ser
danificado se for comprimido no aparelho da
mamografia. Certifique-se de que o médico ou
técnico sabe que tem um dispositivo implantado.
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e Aparelhos de ECG
e TAC

Se tem de ser submetido a qualquer procedimento cirlrgico, informe
0 seu dentista e/ou médico de que tem um dispositivo implantado.
Estes podem contactar o médico que monitoriza o seu dispositivo de
modo a determinar a melhor forma de lhe proporcionar tratamento.

Se tiver duvidas quanto a um determinado eletrodoméstico,
ferramenta, procedimento médico ou equipamento, fale com o seu
médico.
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Resumo

E natural que se sinta ansioso ou nervoso pelo facto de Ihe ser
implantado um dispositivo. O seu médico acredita que tem um risco
significativo de morte subita cardiaca devido as suas condi¢des
médicas. Lembre-se de que o seu dispositivo pode constituir um
grande elemento de tranquilizacdo para si e para a sua familia e
amigos.

Muitas vezes, ajuda conversar com outros doentes que tém um CDI,
enquanto se vai adaptando ao seu novo dispositivo. Pergunte ao seu
médico, enfermeiro ou representante da Boston Scientific se existe
algum grupo de apoio local a doentes com um sistema (DI na sua
area.

Ainformacdo apresentada neste manual visa ajuda-lo a compreender
melhor a sua condicdo cardiaca e o seu dispositivo. Se tiver dividas
quanto aquilo que leu, esclareca-as com o seu médico ou enfermeiro.
E a sua melhor fonte de informacdo sobre as suas necessidades e
situacdo especificas.
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Notas e perguntas

Utilize este espaco para anotar perguntas ou mais informagdes sobre o
seu dispositivo:
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Simbolos nos rotulos

Simbolo Definicao
M Fabricante
Representante autorizado na Comunidade
EC |REP Europeia
AUS Endereco do patrocinador da Australia

Identificacdo da pessoa

Data

Centro clinico ou médico

Utilizacao condicionada em MR

g B> Bs

Contém substancias perigosas
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teleméveis, 61,65
tratamento por radia¢bes, 69

unidades TENS, 69
Procedimentos dentarios, 66
Procedimentos médicos, 66

Programador, 11,27

R

Raios X, 69
Recuperacdo, 36
Riscos, 33

Ritmo cardiaco, 1,11

S

Seguranca, ver Precaucdes
Seguranca nos aeroportos, 64
Sinais sonoros, ver Bateria
Sistema (DI, 12,27

Sistema de Gestao de Doentes
LATITUDE, 10,43

comunicador, 6,43
Sistemas antirroubo, 63

Sistemas de seguranca, 63
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Substituir o sistema, 46
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T

TAC, 70

Taquicardia supraventricular (TSV), 12
Taquicardia ventricular (VT), 13,18
Telefones sem fios, 53,60,66
Telemdveis, 53,61,65

Terapéutica
contactar o seu médico, 38
estimulacdo para bradicardia, 48
preparar-se para, 38
sensagoes, 50

Terapéutica de choque, 2,27,34

Tratamento por radia¢bes, 69
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U

Ultrassons, 69
Unidades TENS, 69

vV

Ventriculo, 13
Viajar, 37,41
seguranga nos aeroportos, 64

Viver com o seu sistema EMBLEM
S-ICD, 38

preparar-se para a terapéutica, 38
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