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* Necrosis de las células del miocardio
como consecuencia de isquemia
iprolongada, producida por la reduccidn
! subita de la irrigacion sanguinea :

'coronorlos, comprometiendo una o mas.
zonas de miocardio.
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; Entre sus factores de riesgo:
Su eﬂologlo puede’estar dada diabetes mellitus, tabaquismo, Su clinica se
POr: ?clusion ’rr.ombo’ricg enuna B hipercolesterolemia, obesidad, caracteriza por
arteria gofahona estenotica por B . tecedente familiar, mayor de
ateroesclerosis, vasoespasmo 50 afios, hipertension arterial,

'corononcl) e d'.Sf“nc.'?" enfermedad cardiovascular,
microvascular, diseccién no sox6 raseilins

ateroesclerética o desequilibrio , g DR LYY
puro en la oferta/demana de |n'rens9 con o sin wroduqmon
oxigeno Su dignéstico se confirma ; hqcm mlen'\bro -
: @M izquierdo, asi como cuello y
' con oyuda’de laboratorios B maxilar inferior ipsilateral.
TRATAMIENTO (elevacion de enzimas Nduseas y vémitos
cardiacas: CPK BB, LDH-1; Sincope
 Inmediato: troponinas Ty 1), Hipotension
- Morfina electrocardiograma con Diaforesis profusa
- Oxigeno alteraciones del segmento Nareos
- Nitroglicerina ST, presencia de onda Q, '
- Acido acetilsalicilico modificaciones de la onda T

¢ Angioplastia primari u arritmias.
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* Dolor precordial opresivo e




