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Introducción 

 

La estimulación eléctrica cardíaca mediante implante de 

marcapasos tiene más de medio siglo de evolución clínica y ha 

permitido abordar y resolver determinadas patologías cardia-

cas irreversibles y mortales, pero, ¿Qué papel ejerce la enfer-

mería en el IMD? ¿Cuál es la actuación de enfermería en cada 

una de sus fases? ¿Qué educación sanitaria se debe proporcio-

nar? 

Los objeticos de este estudio han sido conocer el papel que 

ejerce la enfermería en el implante de marcapasos y las activi-

dades que desempeña en esta unidad, así como describir la 

actuación de enfermería durante el procedimiento y la educa-

ción sanitaria que se debe proporcionar a los pacientes tras un 

IMD. 

 

Metodología 

 

En el presente trabajo se lleva a cabo una revisión bi-

bliográfica de la Atención de enfermería en el paciente con 

implante de marcapasos definitivo (IMD). Con el objetivo de 

conocer las actividades que desempeña la enfermería, los 

cuidados que se realizan y la educación sanitaria proporciona-

da. Para ello se realizó una búsqueda bibliográfica (Tabla 1) 

en las bases de datos de PudMed, Cuiden, Medline y la Biblio-

teca Virtual de la Salud (BVS). Se encuentran un total de 113 

artículos, entre los cuales son seleccionados 11 que respondían 

en su totalidad al objetivo del estudio. Tras el análisis de los 

resultados se observa que la mayoría de artículos coinciden en 

las actuaciones que debe desempeñar el enfermero/a en cada 

fase del implante y la necesidad de una correcta educación 

sanitaria por parte de la enfermería. Con respecto a esto, en los 

artículos utilizados se refleja la gran importancia que presenta 

la educación sanitaria individualizada a cada paciente, familiar 

o cuidador, informándole de las precauciones que debe tener 

tras el implante, como retomar las actividades de la vida diaria 

y las revisiones a las que debe asistir. 

Para llevar a cabo la búsqueda de los artículos se utilizaron 

varias combinaciones de descriptores y operadores booleanos 

“Atención de enfermería en pacientes con implante de marca-

pasos”, “Atención de enfermería” and “implante de marcapa-

sos”, “Nursing care” and “pacemaker implantation”, “Aten-

ción de enfermería” and “pacientes con marcapasos”, (“cuida-

dos de enfermería” or “atención de enfermería” or “educación 

sanitaria”) and “implante de marcapasos”. 

Los criterios de inclusión para la selección de la muestra 

fueron: recogida y análisis de datos de artículos en inglés y en 

español relacionados con la temática, artículos descriptivos y 

de investigación que respondiesen al objetivo de la revisión 

bibliográfica y comprendidos entre los años 1998 al 2018. 

Los criterios de exclusión han sido: artículos poco relacio-

nados con el tema, noticias, reportajes, textos no científicos, 

artículos anteriores al 1998. 

En la tabla 1 se refleja el procedimiento de búsqueda en las 

diferentes bases de datos con los diferentes descriptores utili-

zados. 

 
Tabla 1. Búsqueda bibliográfica 

 

1ª Búsqueda BVS Cuiden PubMed Medline 

Descriptores “Atención de enfermería en pacientes con implante de marcapasos” , “Atención de enfermería” and “implante de marca-
pasos” , “Nursing care” and “pacemaker implantation” 

Resultados 52 Artículos  3 Artículos 35 Artículos 

Seleccionados 5 Artículos  1 Artículos 3 Artículos 

2ª Búsqueda BVS Cuiden PubMed Medline 

Descriptores “Atención de enfermería” and “pacientes con marcapasos” 

Resultados 13 Artículos   5 Artículos 

Seleccionados 1 Artículos   1 Artículos 

3ª Búsqueda BVS Cuiden PubMed Medline 

Descriptores (“cuidados de enfermería” or “atención de enfermería” or “educación sanitaria”) and “implante de marcapasos” 

Resultados 3 Artículos 2 Artículos   

Seleccionados 1 Artículos 1 Artículos   
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Resultados 

 

Se ha realizado una revisión sistemática de diferentes artí-

culos referentes a la actuación de enfermería en el implante de 

marcapasos. También se han consultado estudios científicos 

sobre el tema a tratar (tabla 2). 

Después de realizar un análisis bibliográfico detenido y 

tras analizar cada uno de los artículos, se ha podido comprobar 

que el enfermero de la unidad de implantes de marcapasos es 

el encargado de preparar al paciente de forma previa a la in-

tervención, participar en ella, y curar las heridas quirúrgicas 

postoperatorias. También es el encargado de realizar una edu-

cación sanitaria individualizada a cada paciente, familiar y/o 

cuidador en relación a su edad, estado físico, patologías rela-

cionadas, estilo de vida, etc. 

Por lo tanto, la atención de enfermería debe englobar el 

desempeño de sus actividades, conocimientos, técnicas e in-

tervenciones protocolizadas durante todas las fases del im-

plante de marcapasos, siendo así completas y evitando cual-

quier complicación que pudiese aparecer. (Molinero, Gallardo 

y Puertas, 2010). 

 El establecimiento de objetivos, identificación de proble-

mas y planificación de actividades deben ser adecuadas me-

diante la utilización del PAE y del manual NANDA, NOC, 

NIC. Todo esto permitirá prestar un servicio eficaz y gratifi-

cante en el oficio de enfermería, además de conseguir cumplir 

las competencias marcadas. (De Albiz, Roa y Pedrosa, 2009; 

Molinero et al., 2010). 

En el IMD, el procedimiento de enfermería comienza tras 

el ingreso programado del paciente en el hospital. La enferme-

ra es la encargada de la preparación previa del paciente y 

comprobación de que todo este correcto antes del implante de 

marcapasos definitivo. Posteriormente, durante el acto quirúr-

gico, la enfermera es la encargada de preparar el mate-

rial/instrumental, asistir al médico durante todo el acto y pro-

porcionar apoyo al paciente en cada fase del procedimiento. 

Tras finalizar el acto quirúrgico la enfermera es la encargada 

de controlar las constantes vitales, administrar la medicación 

prescrita por el médico y realizar las curas pautadas de la 

herida quirúrgica (Alconero et al., 2005; De Albiz et al., 2009; 

Gordillo, 2010; López, 1998; Molinero et al., 2010; Pérez y 

Ruíz, 2007; Valcárcel et al., 2013). 

 

Educación sanitaria de enfermería 

 

Tal y como reflejan los artículos utilizados para esta revi-

sión, la educación sanitaria es una fase imprescindible en el 

implante de marcapasos. Tras el IMD y previo al alta hospita-

laria, el personal de enfermería es el encargado de elaborar y 

proporcionar una educación sanitaria al paciente y/o familiares 

con información oportuna ante su nueva situación. (García et 

al., 2015; Malm, Karlsson y Fridlund, 2007; Martín, Torres y 

Cedeño, 2014). 

El enfermero deberá comunicar que el implante de marca-

pasos que se le ha realizado le proporcionará numerosos bene-

ficios para la salud y es necesario para retomar una vida nor-

mal. Informará que los síntomas que notaba debido a su en-

fermedad cardiaca (mareos, pérdida de conciencia, fatigabili-

dad, palpitaciones, disnea, etc.) van a ser corregidos por éste. 

(García et al., 2015; Malm et al., 2007; Martín et al., 2014). 

Antes de darle el alta al paciente se le darán indicaciones 

de los cuidados que debe realizar en la herida, como retomar 

las actividades de la vida diaria, un calendario de revisiones y 

un teléfono de consulta para dudas o incidencias relacionadas 

con el marcapasos. Se animará a hacer su vida diaria con pre-

cauciones y sin olvidar sus revisiones periódicas (De Albiz et 

al., 2009; García et al., 2015; Malm et al., 2007; Martín et al., 

2014; Carrión, 2013). 

 
Tabla 2. Artículos seleccionados 

 

Autor, año, revista/articulo País (Ciudad) Resultados 

De Albiz, M., Roa, R., y Pedrosa, N. (2009). Atención de enfermería al 
paciente portador de marcapasos permanente.  

España (Bil-
bao) 

Dicho artículo describe la actuación de enfermería preoperatoria, intraoperatoria y 
postoperatoria del Hospital de Basurto (Bilbao) en el implante de marcapasos. 
También describe la educación sanitaria y los NANDA, NOC, NIC de enfermería en 
dicha intervención. 

Molinero, A. J., Gallardo, Ó., y Puertas, M. (2010). Implante quirúrgico 
de un marcapasos. En Rodríguez, M., Alsina, X. (coords.), Manual de 
enfermería en estimulación cardiaca y dispositivos implantables, 

España (Sevi-
lla) 

Describe la actuación de enfermería en el implante de marcapasos establecida por la 
asociación Española de enfermería en cardiología. 

Pérez, E., y Ruíz, R. (2007). Intervenciones de enfermería en el 
implante de marcapasos definitivo. 

México Describe las actividades de la enfermería durante el procedimiento del IMD según 
establece el Instituto Nacional de Cardiología Ignacio Cháves. 

López, C. (1998). Implantación de marcapaso. Intervención de Enfer-
mería. 

España Describe la actuación durante el IMD y sus cuidados 

Valcárcel, A., Torres, E., Romero, A., Rodena, F., López, M. A., 
García, J.F., Enero, J., Ceres, R., Cantos, C., y Alcahúd, C. (2013). 
Implante de marcapasos definitivo protocolo de enfermería. 

España (Alba-
cete) 

Protocolo de enfermería en el IMD en el Complejo Hospitalario Universitario de 
Albacete. 

 

Discusión 

 

Los artículos utilizados para esta revisión bibliográfica 

muestran una gran consonancia en su contenido. La mayoría 

de ellos describen las actuaciones de enfermería durante todo 

el proceso de forma similar. Solo se aprecian pequeñas dife-

rencias con respecto al orden de los procedimientos enferme-

ros. Esta consonancia se debe a que la mayoría de los artículos 

utilizados han sido publicados en los últimos 15 años, demos-

trando que los avances en este campo son estandarizados y 

que las pocas variaciones que se detectan aparecen como re-

sultado a estudios de diferentes países, hospitales o años. Con 

respecto a la educación sanitaria proporcionada por el equipo 

de enfermería, todos los artículos destacan la importancia de 

realizar una correcta educación sanitaria y la necesidad de 

reforzarla para evitar posibles incidencias posteriores al IMD, 

permitiendo disminuir así el número de complicaciones y 

aumentando la esperanza de vida en los pacientes con implan-

te de marcapasos.  
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Finalmente se ha podido comprobar la indispensable ac-

tuación de la enfermería en este procedimiento constituyendo 

un papel fundamental en el proceso (pre-, intra- y postoperato-

rio), curación de las heridas y educación sanitaria. 

 

Conclusión 

 

Los estudios realizados reflejan como la actuación de la 

enfermería se ha vuelto indispensable en cada una de las fases 

del implante (pre-, intra- y postoperatoria), mejorado meticu-

losamente sus actividades, intervenciones, protocolos, curas y 

educación para la salud, permitiendo así que los pacientes 

tengan la máxima calidad de vida y una recuperación rápida 

con una adaptación adecuada. 

Esto exige al equipo de enfermería unas competencias que 

deben estar en continua formación para cumplir los objetivos 

del servicio y mejorar la calidad de vida de los pacientes. 
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