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Resumen

Objetivos. Estimar el tiempo de la demora prehospitalaria (DPH) en |as personas diagnosticadas de sindrome
coronario agudo (SCA). Evaluar las posibles diferencias de género en la DPH. Valorar las posibles
diferencias por género en latoma de decisiones ante €l inicio de los sintomas.

M étodos. Se reclutaron 562 pacientes diagnosticados de SCA e ingresados en una unidad cardiol 6gica
intensiva mediante alteraciones electrocardiograficas y biomarcadores (troponinas) de infarto agudo de
miocardio (IAM). Se realizd una entrevista previo consentimiento informado sobre las variables relacionadas
con |os objetivos dentro de las 24 horas siguientes al ingreso hospitalario, tras confirmar €l diagnéstico. La
DPH comprende el tiempo (minutos) comprendido desde que el paciente comienza con |os sintomas hasta su
Ilegada a urgencias.

Resultados: Un 27% fueron mujeresy 73% hombres. La edad media del total de la muestrafue 63,6
(Desviacién estandar: 13,9), mujeres 67,8 y hombres 62,2 afios. Por diagnéstico final: IAM con elevacion ST
(55%), IAM sin elevacion ST (28%), y anginainestable (17%). La DPH mediana fue de 120 minutos,
interval o intercuartilico 23 minutos. La mediana DPH en las mujeres y en los hombres (120 minutos) fue la
misma. Los hombres actuaron rapidamente en un 59,5%, mientras que las mujeres |o hicieron en €l 47,5%

(p > 0,05). No se encontraron diferencias significativas por sexo en la persona que tomé la decision de actuar.
Las propias mujeres |o hicieron en el 54,7%, mientras que en |os pacientes masculinos este porcentaje fue del
60,8%.

Conclusiones: LaDPH hallada fue similar ala de otros estudios. No se encontraron diferencias significativas
en la demora por sexo siendo este resultado relevante puesto que se mantiene en laliteratura que las mujeres
presentan mayor retraso prehospitalaria que los hombres.



