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Estra?ficación"del"RIESGO"HEMORRÁGICO"

!

Definición"de"infarto:"
Detección! de! un! aumento! o! descenso! de! los! valores! de!
biomarcadores! cardiacos! (preferiblemente! troponina),! con! al!
menos!uno!de!los!valores!por!encima!del!percen8l!99!del!límite!
de! referencia! superior,! y! al! menos! uno! de! los! siguientes!
parámetros:!
•"Síntomas"de"isquemia"
•"Cambios"significa?vos"en"el"segmento"ST"nuevos"o"
presumiblemente"nuevos"o!bloqueo!de!rama!izquierda!nuevo!
•"Desarrollo"de"ondas"Q"patológicas"en"el"ECG"
•"Evidencia"por"imagen"de"pérdida"de"miocardio"viable"de"
nueva"aparición"o!anomalías!regionales!en!la!mo8lidad!de!la!
pared!de!nueva!aparición.!

DEFINICIÓN"DE"INFARTO"AGUDO"DE"MIOCARDIO"

MANTENIMIENTO" DEL" TRATAMIENTO" ANTIAGREGANTE"
TRAS"EL"SÍNDROME"CORONARIO"AGUDO"
• !AAS+Clopidogrel/Prasugrel/Ticagrelor:!idealmente!1!año.!Al!menos!
1!mes!si!stent!metálico!y!6!meses!si!stent!farmacoac8vo.! 
• Si"FIBRILACIÓN"AURICULAR"CON"CHA2DS2!VASC"≥1.!Ver$algoritmo$

Escala&HAS*BLED&de&riesgo&HEMORRÁGICO&

Hipertensión& 1"

Alteración&función&hepática&o&renal& 1"ó"2"

Ictus&(“Stroke”)& 1"

Sangrado&(“Bleeding”)& 1"

INR&Lábil& 1"

>65&años&(“Elderly”)& 1"

Fármacos&(“Drugs”)& 1"ó"2"

"

FA#+#stent
(CHA2DS2/VASC#≥1)

Bajo/Intermedio
(HAS/BLED#0/3)

ACO:%anticoagulación oral;% AG:%antiagregante plaquetario.
*%Triple%terapia:% AAS+Clopidogrel/Prasugrel/Ticagrelor+ACO
**Riesgo%trombótico alto

Stent metálico
B1#mes:#
Triple%Terapia*
/ 1/12#meses:#
ACO%+1%AG
B>12#meses:#
ACO%solo

Riesgo#hemorrágico

Alto
(HAS/BLED#>0/3)

Stent farmacoactivo
B6#meses:#
Triple%Terapia*
/ 6/12#meses:#
ACO%+1%AG
B>12%meses:%
ACO%solo%ó%
ACO%+%1%AG**

Stent metálico
B1#mes:#
Triple%Terapia*
/ 1/12#meses:#
ACO%sólo%ó
ACO%+1%AG*
B>12#meses:#
ACO%solo

Stent farmacoactivo
B3 meses:#
Triple%Terapia*
/ 3/12#meses:#
ACO%+1%AG
B>12%meses:%
ACO%solo%ó%
ACO%+%1%AG**

Guía para el manejo del paciente con Síndrome Coronario Agudo en Urgencias


