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SCA: MAGNITUD DEL PROBLEMA

Incidencia en ESPANA:

- 12 causa de MUERTE GLOBAL (en mujeres la 12 es la enfermedad
cerebrovascular)

- 68.500 IAM/ano. So6lo 41.000 (2/3) llegan vivos al hospital.

- En mas del 90% de los casos esta mortalidad precoz y
extrahospitalaria es producida por FV ==y !rapida actuacion;
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FORMACION DE TROMBO Y SCA
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Evaluar los hallazgos en el ECG de 12
derivaciones< 10 minutos
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