
òATC del Tronco Coronario Izquierdoó
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òComo aprender a doblegar un animal diferenteó 
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TCI: Ostium aislado. 

Bifurcación: TCI/ Da-Dg



Obsesividad del operador!!! 

1. En la indicación de la ATC.

2. En la selección del material. 

3. En la calidad de la Angioplastia pre -stenting .

4. En la selección del stent y la técnica de implante.

5. En no generar isquemia que descompense 

hemodinámicamente al paciente.

6. En la optimización del resultado. 
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Materiales: Catéteres guías
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1. Coaxialización.

2. Soporte.

3. Diámetro interno suficiente .

Selección de catéter guía 
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Curva tipo Extra Back Up.
EBU - Voda - XB

ÅAlineamiento coaxial 
mejorado.

ÅAmplia área de soporte.

ÅMejora el avance del stent.
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Falta de coaxialización
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Coaxialización.
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Coaxialización.



Preferentemente catéteres de 7 F (8F si 

Rotablator ® previo, oliva 2.0/2.15 ).     
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Cuerda 0.009ó

Oliva 2.15 mm

UBA -CACI



ATC previa (2005) a DA ostial con Cypher ®.

Diciembre 2009:

Angor prolongado (1h.) con sudoración e 

hipotensión.

ECG: supra ST de V1 a V6 + DI y aVl .

Dco : IAM Anterior en Shock Cardiogénico.

IAM con oclusión trombótica del TCI.
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IAM con oclusión trombótica del TCI.
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Coaxialización/soporte en TCI con 

ángulo muy abierto.
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