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Recomendaciones Clase Nivel

Hipoxia

Se recomienda oxigeno en pacientes con hipoxemia
(Sa02 <90%).

No se recomienda oxigeno sistematico en pacientes sin
hipoxemia (Sa02 >90% ).

Sintomas
Debe considerarse el uso de opiaceos intravenosos para
. lla C
aliviar el dolor.
En pacientes muy ansiosos debe considerarse un T C
a

tranquilizante suave.

Betabloqueantes intravenosos

Los betabloqueantes intravenosos (preferiblemente

metoprolol) deben considerarse en el momento de la
presentacion en pacientes sometidos a ICPP sin signos lla
de insuficiencia cardiaca aguda, una PAS >120 mmHgy

ninguna otra contraindicacion.

Logistica asistencial prehospitalaria

Se recomienda que el tratamiento prehospitalario de
los pacientes con diagnadstico funcional de IAMCEST se
base en redes regionales disenadas para administrar
el tratamiento de reperfusion de forma rapiday I B
eficaz, y que se hagan esfuerzos para que la ICPP esté
disponible para el mayor niumero posible de
pacientes. _ |
| — "'J

. . !
Se recomienda que los centros con capacidad de ICPP |
ofrezcan un servicio 24 horas al dia, 7 dias a la ! B
semana, y que puedan realizar una ICPP sin demora. I

Se recomienda que los pacientes trasladados para
ICPP eviten el servicio de urgencias y la UCC/UCl y
sean trasladados directamente al laboratorio de
cateterismo.

Se recomienda que el SEM traslade a los pacientes con |
sospecha de IAMCEST a un centro con capacidad de I G
ICP, evitando los centros sin ICP.

Se recomienda que los equipos de ambulancias estén

formados y equipados para identificar patrones de ECG

sugestivos de oclusidon coronaria aguda y para | C
administrar la terapia inicial, incluida la desfibrilacion, y

la fibrinolisis cuando proceda.

Se recomienda que todos los hospitales y SEM que | ,,j]
participen en la atencion a pacientes con sospecha de

SCACEST registren y auditen los tiempos de demoray R 4 C
colaboren para alcanzar y mantener los objetivos de | :
calidad. _m_i

ECG: electrocardiograma; ICPP: intervencidn coronaria percutanea primaria; UCC: unidad de
cuidados cardiacos; UCI: unidad de cuidados intensivos; SpO2: saturacion de oxigeno; PAS:
presion arterial sistolica; SCACEST: infarto de miocardio con elevacion del segmento ST. SEM:
servicio de emergencias medicas.
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