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Sindomul coronarian acut? 
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Å Sindomul coronarian acut se referŁ la o reducere bruscŁ a alimentŁrii 

cu sânge a miocardului din cauza infarctului miocardic cu supradenivelare de 

segment ST (STEMI), non-STEMI (NSTEMI) sau a anginei instabile. 



4Adam Timmis et. Al., Cardiovascular disease statistics 2021 European Heart Journal (2022) 43, 716ς799 
https:// doi.org/10.1093/eurheartj/ehab892 

Rata incidenŞei STEMI în Europa a fost 

cuprinsŁ între 43 ĸi 144 la 100.000 pe an.

 

PrevalenἪa în 2019: Se estimeazŁ cŁ 47,6 

milioane de persoane prezentau BCI în cele 

57 de ἪŁri membre ale ESC. 

Estimarea medianŁ a prevalenἪei 

standardizate în funcἪie de v©rstŁ la 100 000 

de locuitori din fiecare ἪarŁ membrŁ a fost de 

2895

În 2019, IncidenἪa BCI a fost cea mai

frecventŁmanifestarea BCV cu o valoare

estimatŁde5.8 milioanedecazurinoi în cele

57 state membre ESC. Estimareamedie a

incidenἪeistandardizatepev©rstŁla 100000

de persoanea fost de 293,3 (IQR 195.8ï

529.5)În Moldova aproximativla fiecare35 min avemun 

noucazde SCA dintrecare la fiecare2,5 ore un 

STEMI
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2024 Heart Disease and Stroke Statistics: A Report of US and Global Data From the American Heart Association
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2024 Heart Disease and Stroke Statistics: A Report of US and Global Data From the American Heart Association
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ÅBoala cardiacŁ 

ischemicŁ este 

responsabilŁ pentru 

aproape 1,8 milioane 

de decese anual sau 

20% din totalul 

deceselor în Europa. 



Age-standardized global mortality rates of IHD per 

100000, both sexes, 2021. 
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Mortalitatea  pacienŞilor cu STEMI 

este influenŞatŁ de multipli  factori :

ÅexistenŞa reŞelelor de STEMI bazate pe sistemul medical de 

urgenŞŁ (SMU),

Å întârzierea tratamentului, 

Åvârsta ´naintatŁ, 

Åclasa Killip, 

Åstrategia terapeuticŁ, 

ÅprezenŞa antecedentelor de infarct miocardic, 

Ådiabetul zaharat, 

ÅinsuficienŞa renalŁ, 

ÅnumŁrul arterelor coronare afectate

ÅfracŞia de ejecŞie a ventriculului stâng (FEVS)
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Caracteristica durerii
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ModificŁri ECG - STEMI
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2023 ESC Guidelines for the management
of acute coronary syndromes 
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2023 ESC Guidelines for the 
management

of acute coronary syndromes 

ModificŁri ECG - STEMI
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ModificŁri ECG ïNon-STEMI

2023 ESC Guidelines for the 
management

of acute coronary syndromes 



Wellens sign 
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ÅDeeply inverted or biphasic T waves in V2-3 
(may extend to V1-6);
ÅECG pattern present in pain-free state;
ÅIsoelectric or minimally-elevated ST segment 
(< 1mm);
ÅNo precordial Q waves;
ÅPreserved precordial R wave progression
ÅRecent history of angina;
ÅNormal or slightly elevated serum cardiac 
markers;

It is highly specific for critical 
stenosis of the left anterior 
descending artery (LAD).



Elevarea segmentului ST in 

dependenἪa de localizarea IM
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Marcherii injuriei cardiace
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Å STEMI reprezintŁ aproximativ 

30% din SCA 

Å NSTE-ACS reprezintŁ 

aproximativ 70% din SCA

24

Deepak L  Diagnosis and Treatment of Acute Coronary Syndromes 

A Review JAMA. 2022;327(7):662-675. 

doi:10.1001/jama.2022.0358 



25



26



27



28



IM tip 4 A
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Disectie  

coronarianaA.

B.
Ocluzia  unui  ram 

lateral

LAD DIA
LAD ?

C.Embolizarea  

distala



IM Tip 4 B
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Factorii implica Ἢi în mecanismul  

trombozei acute a stentului



IM Tip 4C
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