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NOTA

La medicina es una ciencia sometida a un cambio constante. A medida que la investigación y la experiencia clínica 

amplían nuestros conocimientos, son necesarios cambios en los tratamientos y la farmacoterapia. Los editores de 

esta obra han contrastado sus resultados con fuentes consideradas de confi anza, en un esfuerzo por proporcionar 

información completa y general, de acuerdo con los criterios aceptados en el momento de la publicación. Sin embargo, 

debido a la posibilidad de que existan errores humanos o se produzcan cambios en las ciencias medicas, ni los editores 

ni cualquier otra fuente implicada en la preparación o la publicación de esta obra garantizan que la información 

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 información. Por ello, se recomienda a los lectores que contrasten dicha 

información con otras fuentes. Por ejemplo, y en particular, se aconseja revisar el prospecto informativo que acompaña a 

cada medicamento que deseen administrar, para asegurarse de que la información contenida en este libro es correcta y 

de que no se han producido modifi caciones en la dosis recomendada o en las contraindicaciones para la administración. 

Esta recomendación resulta de particular importancia en relación con fármacos nuevos o de uso poco frecuente. Los 

lectores también deben consultar a su propio laboratorio para conocer los valores normales.
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Los pacientes con patologías cardiológicas agudas cons-

tituyen el núcleo de nuestro ejercicio profesional como 

cardiólogos. Durante el período más crítico de la enferme-

dad es preciso un enfoque diagnóstico, la estratifi cación 

del pronóstico y el abordaje terapéutico más riguroso. Por 

tanto, la organización asistencial de este grupo de pacien-

tes debe incluir a un conjunto de profesionales sanitarios 

(heart team) entre los que el cardiólogo debe jugar un pa-

pel central en la toma de decisiones clínicas durante todo 

el “continuum asistencial”, lo que implica su presencia física 

continúa en la Unidad de Agudos Cardiológicos. Como 

médicos nos hemos formado en la atención a pacientes 

con cardiopatías, por lo que parece razonable que este-

mos implicados de forma directa en el proceso asistencial 

durante el periodo más crítico de la enfermedad.

La situación de la organización asistencial que se presta a 

los pacientes con patologías cardíacas agudas en España 

dista, en mi opinión, de lo que debería ser, ya que en mu-

chos centros, incluso hospitales terciarios con alta comple-

jidad, la responsabilidad directa de la atención no recae en 

el cardiólogo 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 indicación. Una 

reciente monografía de la Sociedad Española de Cardiolo-

gía pone de manifi esto de forma clara esta preocupante 

situación; en muchos hospitales españoles no existe un 

cardiólogo de presencia física durante las 24 horas del día, 

y en una alarmante proporción de casos tampoco es del 

cardiólogo la responsabilidad directa de la atención a pa-

cientes con patologías cardíacas agudas. 

Desde mi punto de vista, esta situación 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 cardiólogo no participa en el proceso asistencial de los 

pacientes con patologías cardíacas agudas (en concreto 

con infarto de miocardio) el pronóstico de los pacientes 

parece peor y, por otro lado, la ausencia de cardiólogos 

en la atención a los pacientes con cardiopatías agudas li-

mita las posibilidades de nuestro desarrollo profesional e 

incluso las posibilidades de empleo al acabar el período 

formativo de nuestros residentes. Deberíamos refl exionar 

si sobre esta situación los propios cardiólogos 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 situación 

sanitaria en España que dista de la realidad de países de 

nuestro entorno, sólo así podremos dar una dimensión 

de mayor efi ciencia a nuestro trabajo como cardiólogos 

que, aunque se concentra en nuestra labor asistencial, 

manifi esta implicaciones en nuestras obligaciones do-

centes e investigadoras en el área de las patologías car-

díacas agudas.

El tratado Cardio Agudos que te presentamos coordinado 

por los doctores Iván Núñez Gil y Ana Viana Tejedor cons-

tituye un hito en nuestra Sociedad, y recopila la situación 

actual del conocimiento sobre las patologías cardíacas 

agudas. Será sin duda de gran ayuda para todos y, en espe-

cial, durante el periodo de formación como cardiólogos y 

otras especialidades con responsabilidades en la atención 

a este grupo de pacientes. 

Quiero expresar mi agradecimiento y felicitación a los 

coordinadores y a todo el conjunto de compañeros que 

han hecho posible la obra.

José Ramón González Juanatey 

Presidente

Sociedad Española de Cardiología
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IX

Los resultados en medicina han mejorado enormemen-

te en las últimas décadas gracias al desarrollo de nue-

vos fármacos y también gracias a la aparición de nuevos 

procedimientos y técnicas diagnósticas y terapéuticas. 

La cardiología es una de las especialidades médicas con 

mayor innovación e investigación a nivel asistencial en 

los últimos años. Hoy en día, la cardiología contempla 

áreas 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 cardiológi-

cos es donde la posesión de estos conocimientos y ha-

bilidades técnicas infl uye más en el pronóstico 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 cardiológicos en este tratado de Cardio Agudos.

El propósito de esta obra es contribuir en la formación 

de los cardiólogos 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 revisión del 

área asignada, revisión que trata los últimos avances en 

la fi siopatología, el diagnóstico y el manejo terapéutico 

de las diversas patologías agudas cardiovasculares, lo 

que incluye problemas complejos en el propio corazón 

y también ciertos efectos que muy a menudo existen 

sobre otros órganos distintos al corazón (riñones, pul-

mones, hígado, 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 extracardíacas y de cómo éstas afectan al 

sistema cardiovascular.

Desde la sección de Cardiopatía Isquémica y Cuidados 

Agudos Cardiológicos de la Sociedad Española de Car-

diología queremos expresar nuestra gratitud a todos 

los autores que han contribuido en esta obra y muy en 

especial a los coordinadores doctores Iván Núñez Gil y 

Ana Viana Tejedor por hacerla posible. Nuestra sociedad, 

consciente de los avances en la medicina, demanda 

cada vez más y mejor atención a sus enfermos, y este 

tratado de Cardio Agudos responde perfectamente a 

esta demanda contribuyendo en la formación de nues-

tros profesionales para el cuidado de los problemas 

agudos cardiovasculares.

Antonio Fernández-Ortiz 

Presidente

Sección de Cardiopatía Isquémica 

y Cuidados Agudos Cardiovasculares

Sociedad Española de Cardiología
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Desde hace ya algunos años, los residentes preguntan: 

¿qué libro utilizo para estudiar durante mi rotación en la 

Unidad Coronaria? Es evidente que el manejo de los pa-

cientes cardiovasculares agudos es cada vez más com-

plejo, con el añadido de que la población que se atiende 

es más añosa y tiene un mayor número de comorbilida-

des. Además, las técnicas diagnósticas y terapéuticas, 

aunque indudablemente mejores, requieren cada vez 

un mayor grado de especialización y entrenamiento. 

Todo ello, coloca a los profesionales de la especialidad 

(y no sólo a los residentes) en una complicada tesitura. 

Así surgió 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 años de formación en la 

especialidad y, posteriormente, en la práctica diaria. Con 

esta idea, nos embarcamos en un proyecto ilusionante 

del que hicimos partícipes a muchos compañeros y ami-

gos que trabajan en diferentes hospitales del país, verda-

deros expertos en la patología aguda cardiovascular en 

todos sus ámbitos. Todos ellos quisieron acompañarnos 

en este fantástico viaje de 58 estaciones, que ha culmina-

do, en nuestra humilde opinión, de manera inmejorable y 

que se materializa en el tratado de Cardio Agudos. 

La realización de este proyecto ha sido un sueño hecho 

realidad. Por tanto, queremos agradecer a todos los au-

tores su participación en la realización de este tratado, 

a la Sociedad Española de Cardiología por su apoyo in-

condicional y a nuestras familias por su cariño, compre-

sión y las horas que les hemos robado para atender la 

confección de esta obra. 

Deseamos que este tratado pueda servir de ayuda en 

una parte fundamental de la formación de los cardiólo-

gos o de los médicos de otras especialidades involucra-

dos en la atención del paciente cardiovascular agudo. 

Asimismo, esperamos que suponga, al menos, un “pe-

queño granito de arena” que colabore en la mejora de la 

atención de los pacientes agudos.

Finalmente, sólo queda desearle al lector que disfrute 

mucho aprendiendo con este bienintencionado libro, 

al menos tanto como nosotros lo hemos hecho en su 

elaboración.

Los coordinadores,

Ana Viana Tejedor Iván J. Núñez Gil
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