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- Mujer de 49 anos

- Antecedentes de HTA y tabaquismo en tratamiento con
olmesartan y amlodipino

- Dolor opresivo continuo, irradiado a extremidad superior
izquierda y mandibula, acompanado de intenso cortejo
vegetativo

- TA: 132/82mmHg, FC: 67lpm, buen estado general

- Cronologia:
- Inicio sintomas: 1:30 horas del 11 de octubre
- 1° contacto médico: 3:20 horas

- Ingreso Urgencias: 4:00 horas
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SINDROME CORONARIO AGUDO
CON ELEVACION DEL ST



Angioplastia primaria



- Doble terapia antitrombética:

- AAS: 300mg via oral 0 450mg de Inyesprin®
- Ticagrelor: 180mg

- Analgésicos

- Tratamiento antiisquémico:

- Nitratos

- Betabloqueantes



Sala de hemodinamica
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Seleccion de catéter
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Coronaria izquierda
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Coronaria derecha: guia
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Coronaria derecha: tromboaspiracion




Coronaria derecha: apertura arteria
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Coronaria izquierda: reclusion
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Coronaria izquierda: stent
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Coronaria izquierda: final
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- Mujer de 49 anos

- Antecedentes de HTA y tabaquismo en tratamiento con olmesartan y
amlodipino

- Dolor opresivo continuo, irradiado a extremidad superior izquierda y
mandibula, acompanado de intenso cortejo vegetativo

- TA: 132/82mmHg, FC: 67lpm, buen estado general

- Cronologia:

- Inicio sintomas: 1:30 horas del 11 de octubre
- 1° contacto médico: 3:20 horas

- Ingreso Urgencias: 4:00 horas

- Inicio procedimiento: 5:15 horas

- Apertura de la arteria: 5:30 horas
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- Diagnéstico al alta:

- Infarto con elevacion de ST inferior con onda Q.

- Angioplastia primaria. Repercusioéon con stent farmacoactivo.

- Funcion sistolica de VI normal.

- Tratamiento al alta:

- AAS 100mg cada 24 horas.

- Ticagrelor 90 cada 12 horas.

- Pantoprazol 20 cada 24 horas.

- Atorvastatina 40 cada 24 horas.

- Bisoprolol 2,5 mg cada 24 horas.

- Enalapril 5 mg cada 12 horas.



