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SCA: MAGNITUD DEL PROBLEMA

Å Incidencia en ESPAÑA:

- 1ª causa de MUERTE GLOBAL (en mujeres la 1ª es la enfermedad 

cerebrovascular)

- 68.500 IAM/año. Sólo 41.000 (2/3) llegan vivos al hospital.

- En más del 90% de los casos esta mortalidad precoz y 

extrahospitalaria es producida por FV                !rápida actuación¡



FORMACIÓN DE TROMBO Y SCA

AI IMNQ IMCEST

Rotura de placa/ Fisura/ Erosión

Formación del Trombo

Sindrome Coronario Agudo Sin Elevación

ST (SCASEST)
SCA Con 

Elevación del 

ST (SCACEST)

Terminología
anterior

Terminología
nueva



Evaluar los hallazgos en el ECG de 12 
derivaciones < 10 minutos

�‡Elevación del ST o BRI 
nuevoo presuntamente 
nuevo: fuerte sospecha de 
lesión

�‡IAM con elevación del ST

�‡Depresión del ST o inversión 
dinámica de la onda T: fuerte 
sospecha de isquemia

�‡Angina inestable de alto 
riesgo/IAM sin elevación del 
ST

�‡ECG no diagnóstico: sin 
cambios en el segmento 
ST o las ondas T

�‡Angina inestable de 
riesgo intermedio/bajo


