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Introduccion

Se dice que esta especialidad médica abarca una amplia variedad de condiciones
gue afectan al corazén, como las enfermedades coronarias, insuficiencia cardiaca,
arritmias, hipertension, entre otras.

Por ello el corazén, que es un 6rgano fundamental para la circulacion de la sangre,
se encuentra en el centro de la cardiologia. Uno de las enfermedades principales
no habla sobre el sindrome coronario agudo (SCA) es un conjunto de
manifestaciones clinicas causadas por una disminucién subita del flujo sanguineo
al corazon, debido a una obstruccién parcial o total de una arteria coronaria. Esta
condicion es una emergencia médica y representa una de las principales causas de
morbilidad y mortalidad en todo el mundo.

El SCA incluye tres entidades principales:
e Angina inestable

¢ Infarto agudo de miocardio sin elevacion del segmento ST (IAMSEST)
¢ Infarto agudo de miocardio con elevaciéon del segmento ST (IAMCEST)

Estas condiciones comparten un mecanismo fisiopatolégico comun: la ruptura o
erosion de una placa de ateroma en una arteria coronaria, lo que desencadena la
formacion de un trombo (coagulo) que puede bloquear el flujo sanguineo.

Los sintomas mas frecuentes incluyen:

¢ Dolor toracico opresivo
e Sudoracion

e Nauseas

¢ Dificultad para respirar

El diagndstico se basa en la evaluacion clinica, el electrocardiograma (ECG) y los
biomarcadores cardiacos (como la troponina).

El tratamiento inmediato es crucial e incluye medidas farmacolégicas (como
antiagregantes y anticoagulantes) y, en muchos casos, intervenciones como la
angioplastia coronaria o la cirugia de revascularizacion.
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& i—'EB RMTC (pancarditis)

adenovirus, Hepatitis < Uremia (I. Renal Cronica) < Colagenopatias = LES, Artritis
< Piogena > Neumococo, < Neoplasias = Cancer de Reumatoide, Espondilitis
estreptococo, estafilococo (pulmon, mama), linfoma, Anquilosante,  Esclerodermia,
o I!Qgrcylw_s('frecucme)- leucemia Granulomatosis de Wegener
& Micotica <=  Histoplasmosis, < Traumatismos % Farmacos = Hidralazina,
candida, blastomicosis (accidentes) Fenitoina e Isoniazida




ENDOCARDITIS
- 'mr%ccms 7

éhu% Q‘?\ ‘ 3

."

Ts oo avberenday \\\“t?;tzuoﬁt\ s se  aenky S
MIOWMO  NOsoner; an \as  WAWlag cwdmees © on
WV RS A0 ooyeuior O TN, Y Aoy <
Sorackerizen Bt \o Sermaden Cde usrrioes dodes .

QDS
® oS \ndrenos  Paded Verpr
SN \o Soasre M wechos forveo
& k WY do navides ooy
WENENED QL ooy oM
WIRENER SN
VLN SYe T N PR NN

B Logtenes Se
locdliost  &n \os
VAU o8 T Prdagn
o @t docendi ke,

i

‘.s\(\\'Q mo\\o\q 03\0\

- < O B G
) \ ~

- v e { \ Y o, b “3

-~ OSAN\O rloy | SO YO )C_ / AR AT L YA ) ‘\) 2 SN G r
C - r a ",,_‘ : . - & ——— 4 A l_,,(‘-' )

VN ONSSEN Ly - O™ TUS £ vedeA QO AT VA CANSD 3 _WEN
— YO\ OF TOYO\ TfCy

~ \

) ey \ Ny 0 X 32 (-
\'/‘)'—r,r)‘\v ,\ / ‘r-‘.“\‘\\,“__. }\' \(\‘)\ Y/ h‘

~ 5 1 \ 4 ] \
&g, a)\ 0y~ Yl MGG, o0 cevdineg .



Conclusion

Por ello se dice que una de las ramas importantes de la medicina es la cardiologia
ya que se enfoca en el diagndstico, tratamiento y prevencion de las enfermedades
del corazén y del sistema circulatorio.

Esta especialidad médica abarca una amplia variedad de condiciones que afectan
al corazén, como las enfermedades coronarias, insuficiencia cardiaca, arritmias,
hipertension, entre otras.

Hallazgos compatibles con sindrome coronario agudo, probablemente infarto agudo
de miocardio con elevacion del segmento ST (STEMI) / sin elevacion del segmento
ST (NSTEMI) / angina inestable, dependiendo del caso.

Se recomienda manejo urgente segun protocolo de SCA, incluyendo estratificacion
de riesgo, optimizacion médica y/o intervencion coronaria percutanea (angioplastia)
si esta indicada.

En resumen, la cardiologia no solo se ocupa del tratamiento de enfermedades
cardiacas, sino también de la promocion de la salud cardiovascular, ayudando a
mejorar la calidad de vida de los pacientes y reduciendo el impacto de las
enfermedades cardiovasculares en la poblacion global.
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