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Diagnostico  

Tratamiento  

Tratamiento 

quirúrgico  

 

¿Qué es? 

Signos y 

síntoma

s  

 

 

 

  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

IAM 

Causas  

Angioplastia  

Inicial  

Marcadores 

cardiacos   

EKG 

Antiplaquetario   

Troponina 

T-I  

Depresión del ST  

Elevación del ST 

Mantiene la arteria 

abierta  

Oxigeno  

Nitroglicerina   

Nitroglicerina  

CPK-

CPKMb  

MONA  

Implanta un stent  

Introduce un catéter con 

balón pequeño inflable  

Introducción 

Afecta 

Primera causa de muerte 

en México. 

Busca mejorar la calidad 

Disminución Abrupta del flujo 

coronario  

Es un Síndrome Isquémico 

Coronario  Agudo  

Dolor opresivo  

Dolor 

constrictivo  

Sensación de peso 

aplastante 

 Irradiado al 

precordial epigástrico 

Las afectar la actividad- 

Atero-trombosis 

Arterioesclerosis  

Mareo intenso  

Obstrucción de la arteria 

Acumulación de grasa en 

las paredes 

Vomito 

Nauseas  

Cansancio  

Obstrucción de la arteria 

coronaria 

Coagulo de sangre 

Más de 4 o 6 

horas  

Más de 1 o 2 

horas 

Morfina  

B-Bloqueadores  

IECAs  

Antitrombotico  

 

Reperfusion  

Aspirina    

 

 



Etiología   

Diagnostico   

Tratamiento 

quirúrgico  

 

¿Qué es? 

Signos y 

síntoma

s  

 

 

 

  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Estenosis aórtica  

Factores 

de riesgo   

Angioplastia  

ECG  

Sub valvular 

Valvular  

Sobrecarga 

sistólica    

Congénita  

Mantiene la arteria 

abierta  

Rx de 

Tórax  

Implanta un stent  

Introduce un catéter con 

balón pequeño inflable  

Afecta  

Puede 

ser 
Bicúspide  

Unicúspide  

Obstrucción del flujo VI  

Malformación de la 

válvula aortica  

Angina de 

pecho  

Disnea de 

esfuerzo  

Elevación de la presión 

capilar pulmonar  

Desequilibrio  

necesidades miocárdicas  

Las afectar la actividad- 

Hipertensión 

Arterial  

Tabaquismo    

Sincope  

Diabetes mellitus  

Dislipidemia  

 Hipertrofia 

obstructiva  

Reumática  

Dilatación 

postestenotica   

Hipertrofia VI  

 

Crecimiento AI  

Calculación de la válvula 

aorta  

Tricúspide   

Nefropatía  

Disminución de la 

PA 

Supra valvular 

Síndrome William-

bauren 



Etiología   

Diagnostico   

Tratamiento  

 

¿Qué es? 

Signos y 

síntoma

s  

 

 

 

  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Insuficiencia Mitral 

Causas  

Quirúrgico  

ECG  

Adquiridas   

Congénita  

Aurícula Izquierda     

Amiloidosis   

LES  

Síndrome de lutembacher  

Antagonistas de Calcio  

Crecimiento de la aurícula 

izquierda   

Ventrículo Izquierdo   

Fiebre reumática   

Rx de Tórax  

B-Bloquadores   

Diuréticos  

Afecta  

General  

Obstrucción del paso de 

sangre  

De la AI al VI 

Soplo corto o no audible  

2ª valvulopatia  

Crisis de Disnea   

Disnea   
Progresivo  

 Paroxística nocturna  

Las afectar la actividad- 

-1 cm2 

2-1 cm2 

Hemoptosis   

Leve  

Moderado 

Edema  

Ortopnea  

Infecciones pulmonares  

Severo  

Endocartitis de loeffler 

Mixomas  

Agrandamiento   

 

Hipertrofia   

 Doble contorno 

2-4 cm2 

Autoinmunes  

Agudo de pulmón  Fibrilación auricular   

Levantamiento del 

bronquio principal izq. 

Farmacológico  

Protesis mecánica  

NYHA 4  
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