Cardio Agudos

-Volumen Il -

Coordinadores

lvan J. Nunez Gil
Ana Viana Tejedor

£ SOCIEDAD ESPANOLA DE .- Gruno (TO
3 ard|O|Og|a Editorri)al




NOTA

La medicina es una ciencia sometida a un cambio constante. A medida que la investigacién y la experiencia clinica
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contenida en la misma sea exacta y completa en todos los aspectos, ni son responsables de los errores u omisiones ni de
los resultados derivados del empleo de dicha informacion. Por ello, se recomienda a los lectores que contrasten dicha
informacién con otras fuentes. Por ejemplo, y en particular, se aconseja revisar el prospecto informativo que acompana a
cada medicamento que deseen administrar, para asegurarse de que la informacion contenida en este libro es correcta y
de que no se han producido modificaciones en la dosis recomendada o en las contraindicaciones para la administracion.
Esta recomendacion resulta de particular importancia en relacion con farmacos nuevos o de uso poco frecuente. Los

lectores también deben consultar a su propio laboratorio para conocer los valores normales.
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Prologo

Los pacientes con patologias cardiolégicas agudas cons-
tituyen el nucleo de nuestro ejercicio profesional como
cardidlogos. Durante el periodo més critico de la enferme-
dad es preciso un enfoque diagnostico, la estratificacion
del prondstico y el abordaje terapéutico mas riguroso. Por
tanto, la organizacion asistencial de este grupo de pacien-
tes debe incluir a un conjunto de profesionales sanitarios
(heart team) entre los que el cardidlogo debe jugar un pa-
pel central en la toma de decisiones clinicas durante todo
el ‘continuum asistencial’, lo que implica su presencia fisica
continda en la Unidad de Agudos Cardioldgicos. Como
médicos nos hemos formado en la atencion a pacientes
con cardiopatias, por lo que parece razonable que este-
mos implicados de forma directa en el proceso asistencial
durante el periodo més critico de la enfermedad.

La situacion de la organizacion asistencial que se presta a
los pacientes con patologias cardiacas agudas en Espafa
dista, en mi opinién, de lo que deberia ser, ya que en mu-
chos centros, incluso hospitales terciarios con alta comple-
jidad, la responsabilidad directa de la atencion no recae en
el cardidlogo que en muchos casos ejerce como consultor
e incluso como profesional que lleva a cabo pruebas com-
plementarias en las que no participa en su indicaciéon. Una
reciente monografia de la Sociedad Espafola de Cardiolo-
gia pone de manifiesto de forma clara esta preocupante
situacion; en muchos hospitales espafoles no existe un
cardidlogo de presencia fisica durante las 24 horas del dia,
y en una alarmante proporcion de casos tampoco es del
cardiélogo la responsabilidad directa de la atencién a pa-
cientes con patologias cardiacas agudas.

Desde mi punto de vista, esta situacion tiene dos conse-
cuencias principales: por un lado, datos recientes del re-
gistro RECALCAR de nuestra Sociedad y el Ministerio de
Sanidad y Consumo indican que en el momento en el que
el cardidlogo no participa en el proceso asistencial de los

pacientes con patologias cardiacas agudas (en concreto
con infarto de miocardio) el prondstico de los pacientes
parece peor y, por otro lado, la ausencia de cardidlogos
en la atencion a los pacientes con cardiopatias agudas li-
mita las posibilidades de nuestro desarrollo profesional e
incluso las posibilidades de empleo al acabar el periodo
formativo de nuestros residentes. Deberiamos reflexionar
si sobre esta situacion los propios cardiélogos no tenemos
una cierta responsabilidad.

Por consiguiente, somos nosotros los primeros que te-
nemos que convencernos, ante todo por el interés de
los pacientes, de la necesidad de revertir esta situacion
sanitaria en Espafa que dista de la realidad de paises de
nuestro entorno, sélo asi podremos dar una dimension
de mayor eficiencia a nuestro trabajo como cardidlogos
que, aungue se concentra en nuestra labor asistencial,
manifiesta implicaciones en nuestras obligaciones do-
centes e investigadoras en el drea de las patologias car-
dfacas agudas.

El tratado Cardio Agudos que te presentamos coordinado
por los doctores Ivan Nufez Gil y Ana Viana Tejedor cons-
tituye un hito en nuestra Sociedad, y recopila la situacion
actual del conocimiento sobre las patologfas cardiacas
agudas. Serd sin duda de gran ayuda para todos y, en espe-
cial, durante el periodo de formacion como cardidlogos y
otras especialidades con responsabilidades en la atencion
a este grupo de pacientes.

Quiero expresar mi agradecimiento y felicitacién a los
coordinadores y a todo el conjunto de compareros que
han hecho posible la obra.

José Ramoén Gonzalez Juanatey
Presidente
Sociedad Espanola de Cardiologia
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Preambulo

Los resultados en medicina han mejorado enormemen-
te en las Ultimas décadas gracias al desarrollo de nue-
vos farmacos y también gracias a la aparicion de nuevos
procedimientos y técnicas diagnosticas y terapéuticas.
La cardiologia es una de las especialidades médicas con
mayor innovacion e investigacion a nivel asistencial en
los ultimos anos. Hoy en dia, la cardiologia contempla
dreas altamente especializadas que precisan conoci-
mientos avanzados y habilidades técnicas complejas
para el correcto manejo de los problemas cardiovascu-
lares. Precisamente, en los pacientes agudos cardiolégi-
cos es donde la posesion de estos conocimientos y ha-
bilidades técnicas influye mas en el prondstico a corto
y largo plazo de la enfermedad. Por este motivo, es muy
oportuna y hasta esencial la idea de ordenar y actuali-
zar los conocimientos para el manejo de los pacientes
agudos cardiolégicos en este tratado de Cardio Agudos.

El propdsito de esta obra es contribuir en la formacion
de los cardidlogos y del resto de especialistas con res-
ponsabilidad en el cuidado de los pacientes agudos
cardiovasculares. Los autores han sido elegidos por su
liderazgo y experiencia en el manejo de los pacientes.
Todos ellos han realizado una minuciosa revision del
drea asignada, revision que trata los Ultimos avances en
la fisiopatologfa, el diagndstico y el manejo terapéutico
de las diversas patologias agudas cardiovasculares, lo

que incluye problemas complejos en el propio corazon
y también ciertos efectos que muy a menudo existen
sobre otros érganos distintos al corazén (rinones, pul-
mones, higado, entre otros). Por otro lado, es también
importante en esta obra el conocimiento y entrena-
miento de los profesionales en el manejo de las situa-
ciones graves extracardiacas y de como éstas afectan al
sistema cardiovascular.

Desde la seccion de Cardiopatia Isquémica y Cuidados
Agudos Cardiolégicos de la Sociedad Espafola de Car-
diologia queremos expresar nuestra gratitud a todos
los autores que han contribuido en esta obra y muy en
especial a los coordinadores doctores lvan Nunez Gil y
Ana Viana Tejedor por hacerla posible. Nuestra sociedad,
consciente de los avances en la medicina, demanda
cada vez mas y mejor atencién a sus enfermos, y este
tratado de Cardio Agudos responde perfectamente a
esta demanda contribuyendo en la formaciéon de nues-
tros profesionales para el cuidado de los problemas
agudos cardiovasculares.

Antonio Fernandez-Ortiz
Presidente

Seccién de Cardiopatia Isquémica

y Cuidados Agudos Cardiovasculares
Sociedad Espanola de Cardiologia







Prefacio

Desde hace ya algunos afos, los residentes preguntan:
iqué libro utilizo para estudiar durante mi rotacion en la
Unidad Coronaria? Es evidente que el manejo de los pa-
cientes cardiovasculares agudos es cada vez mas com-
plejo, con el ahadido de que la poblacién que se atiende
es mas anosa y tiene un mayor numero de comorbilida-
des. Ademas, las técnicas diagnosticas y terapéuticas,
aunque indudablemente mejores, requieren cada vez
un mayor grado de especializacion y entrenamiento.
Todo ello, coloca a los profesionales de la especialidad
(y no sélo a los residentes) en una complicada tesitura.

Asi surgid la necesidad de reunir el conocimiento en el
campo de los cuidados agudos cardiovasculares, de ma-
nera que se pudiera contar con un libro de referencia que
sirviera de ayuda durante los afios de formacién en la
especialidad y, posteriormente, en la practica diaria. Con
esta idea, nos embarcamos en un proyecto ilusionante
del que hicimos participes a muchos compafieros y ami-
gos que trabajan en diferentes hospitales del pafs, verda-
deros expertos en la patologia aguda cardiovascular en
todos sus ambitos. Todos ellos quisieron acompafnarnos
en este fantastico viaje de 58 estaciones, gue ha culmina-
do, en nuestra humilde opinién, de manera inmejorable y
que se materializa en el tratado de Cardio Agudos.

La realizacién de este proyecto ha sido un suefio hecho
realidad. Por tanto, queremos agradecer a todos los au-

tores su participacion en la realizacién de este tratado,
a la Sociedad Espanola de Cardiologfa por su apoyo in-
condicional y a nuestras familias por su carifio, compre-
sion y las horas que les hemos robado para atender la
confecciéon de esta obra.

Deseamos que este tratado pueda servir de ayuda en
una parte fundamental de la formacion de los cardidlo-
gos o de los médicos de otras especialidades involucra-
dos en la atencion del paciente cardiovascular agudo.
Asimismo, esperamos que suponga, al menos, un “pe-
queno granito de arena” que colabore en la mejora de la
atencion de los pacientes agudos.

Finalmente, sélo queda desearle al lector que disfrute
mucho aprendiendo con este bienintencionado libro,
al menos tanto como nosotros lo hemos hecho en su
elaboracion.

Los coordinadores,

Ana Viana Tejedor Ivan J. Nunez Gil
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