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Algoritmos de manejo del paciente con Síndrome
Coronario Agudo en Urgencias
J. Povar Marco, L. M. Claraco Vega, J. M. Franco Sorolla, R. Marrón Tundidor, P. Parrilla Herranz

SÍNDROME CORONARIO AGUDO
(ANGINA INESTABLE / IAM SIN ELEVACIÓN ST)

Angina de reposo 

Dolor persistente Onda T (-) Troponina I ↑ Episodios ECG normal
y/o ↓ ST reiterados Troponina I normal 

Ingreso en U.Coronaria Ingreso en Planta Ingreso en Observación

Aspirina Aspirina
Enoxaparina/Heparina iv Enoxaparina

Abciximab o Tifofiban Betabloqueante, Nitrato
Betabloqueante, Nitrato

Coronariografía Ergometría pre-alta o coronariografía 
a la mañana siguiente

Infarto agudo de miocardio con ST elevado
Valorar tratamiento de reperfusión

ST elevado

ESTRATIFICACION
DE RIESGO

Angina inestable de alto riesgo

IMSEST

Descenso ST >0,5mm
Ondas T invertidas

Cambios dinámicos ST

Angina inestable de alto riesgo
IMSEST

Troponina +
Isquemia recurrente

IVI, arritmias
angina postIAM

Angina inestable de alto riesgo
IMSES

Troponina +
(6-12 horas)

Angina inestable de bajo riesgo
Otros diagnósticos

Troponina -
(6-12 horas)

Troponina -
y

No criterios riesgo

No cambios ST
No alteraciones onda T

ST no elevado

ECG
12 derivaciones

Síndrome Coronario Agudo
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