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Resumen

Objetivos: La hipertensién se asocia con disfuncion diastélica, la que es mas frecuente tras sufrir un evento
isguémico coronario. Esto conlleva un peor prondstico de este tipo de pacientes (P), con una mayor
incidencia de eventos adversos. Objetivo: determinar €l valor prondstico de P hipertensos que ingresan por un
sindrome coronario agudo con elevacion del ST (IAMEST) seguin su funcién diastolica, clasificada en cuatro
tipos segiin si el patrén de llenado es normal (1), ateracion de larelgacion (2), pseudonormal (3), restrictivo

(4).

Métodos: Se realiza un estudio observacional prospectivo, incluyendo a1ll P alos que se les somete a
terapia de reperfusion percutanea. Se evalUa laincidencia de complicaciones cardiovasculares definidas
como mortalidad, isquemia recurrente, necesidad de nuevarevascularizacion y ACV durante el ingreso y el
seguimiento.

Resultados: 24% son mujeres, 29% fumadores activos, 11,2% tienen antecedentes i squémicos, 26% son DM,
47,7% eran dislipémicosy € 13,8% son nefrépatas. La edad mediafue de 72 + 12 afios. Presentaron €l

patron 1 el 13,5%, el 2 46,8%, e 3 el 27,9%, 4 el 11,7%. Las caracteristicas basales fueron similares en todos
los grupos. No se encontraron diferencias significativas en el tipo de tratamiento revascul arizador realizado.

L atasa de shock cardiogénico fue mayor con llenados restrictivos (0%, 4%, 3.4%, 26%, respectivamente, p =
0,0001), con més complicaciones totales (6,7%, 31.4%, 10%, 60% p = 0,003), mayor reingreso por
insuficiencia cardiaca (0%, 2%, 0%, 30%, p = 0,02) y mayor mortalidad total (0%, 5%, 0%, 40%, p =
0,0001). En el andlisis de supervivencia se encontraron que en los 300 primeros dias € 100% de |os pacientes
con patrén restrictivo habian tenido eventos, frente al 10% de los pacientes con |0s otros tipos de patrones
(log rank: 61,73, p = 0,0001).
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