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Hª Clínica 

 Motivo de consulta: dolor torácico. 

 Antecedentes:  HTA, DM tipo II, no DLP. 

 Enfermedad actual: Paciente varón de 87 años que desde 

hace 3-4 días presenta dolor torácico opresivo irradiado 

a miembro superior izquierdo con sensación de 

acorchamiento del mismo y cortejo vegetativo 

acompañante, desencadenado a esfuerzos mínimos. 

 ECG: ritmo sinusal con BCRIHH, no elevación de ST. 

 Analítica: CK 42 U/l y troponinas <0’04 ng/ml 

 Pendiente de estudio hemodinámico  



Estudio hemodinámico 
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Estudio hemodinámico 

 En la imagen vemos la arteria coronaria izquierda, donde 

se observa una estenosis de la DEA (descendente 

anterior) proximal (1) y doble estenosis en la a. marginal 

(2) (rama de la a. circunfleja). 

 Todo ello es compatible con una angina de pecho 

inestable. Se descartarían otros diagnósticos ya que no 

hay elevación de ST ni aumento de troponinas. 

 Tratado en el mismo procedimiento hemodinámico con 

dos stents. 



Después del tratamiento 


