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Historia Clínica  

• Masculino, 70 años 

• Paciente con antecedentes de bypass 
coronario hace 10 años, con prueba de 
esfuerzo (Eco stress-dobutamina) realizada 3 
meses antes que reporta acinesia anterior (sin 
viabilidad) con isquemia en pared lateral e 
inferior  (FE: 35%); Ingresa a la institución  con 
choque cardiogénico (frío / Humedo). 

 





































































Conclusiones 

• No se intervino  el puente de MII a DA debido 
a que este territorio no tiene viabilidad 

• El paciente evolucionó satisfactoriamente 

• En pacientes con choque cardiogénico se debe 
intervenir  todos los vasos con lesiones 
significativas, sin  problema a utilizar 
rotablator en mas de un vaso en una sola 
intervención 
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Rotablator Cx 

No dilatada balón en el  
Cx 
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