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INTRODUCCION

* Las enfermedades cardiovasculares son la principal causa de muerte, especialmente la enfermedad isquémica.

* Existe una evolucion temporal del ECG debido a la isquemia aguda (IA) y su manifestacion convencional es la desviacién del ST. Sin embargo, se

han visto alteraciones en el ECG mas alld del segmento ST, como lo son las pendientes del QRS.

OBJETIVOS: a) caracterizar la evolucién temporal de diversos marcadores del ECG, incluyendo la desviaciéon del segmento ST, durante la IA; b)
describir un perfil de distribucion espacial de dichos cambios en funcion de la arteria ocluida; y, c) establecer la relacién entre los cambios observados

durante la IA y la extensidon de la misma en pacientes con y sin infarto previo. ' M r l
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Pacientes con IP muestran una mayor relacion con la extension de la IA que los pacientes SIP.

CONCLUSIONES

La IA induce cambios en el ECG mas alla de la desviacion del segmento ST, especialmente en la repolarizacion, y estos cambios se correlacionan con la
extensién de la IA. Los marcadores obtenidos de las 12 derivaciones del ECG muestran un perfil espacial dependiente de la arteria ocluida.



