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Sindrome de Wellens y patron de Winter en deportista joven
Wellens syndrome and ““de Winter” electrocardiographic pattern in young
athlete
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Deportista de alto rendimiento, de 30 afios, con un esquema disciplinado de
entrenamiento. No presentaba habitos toxicos ni antecedentes de enfermedad.

En la madrugada presenté dolor precordial intenso, sudoraciéon, frialdad y sensacion de
muerte inminente por mas de 60 minutos. Por tratarse de un deportista y por las
manifestaciones electrocardiogréficas atipicas en el servicio de urgencia, del municipio de
referencia, varios médicos negaban posible padecimiento cardiovascular. Pasaron varias
horas sin trasladarlo al hospital.

Luego que se remitié al centro hospitalario, el cardiodlogo sefiald la presencia de sindrome
de Wellens y luego patron de “Winter”.t234) Posteriormente, el paciente desarroll6
arritmias ventriculares graves, anginas post-infarto de miocardio rebeldes al tratamiento
médico, fraccion de eyeccion del ventriculo izquierdo (FEVI) de 35 %. Finalmente,
presenté elevacion del segmento ST.¢4)

Se realiz0 tratamiento invasivo de emergencia con coronariografia, angioplastia coronaria
transluminar percutanea (ACTP) y sten.

-Coronariografia con lesion estendtica (E) de 98 % en la porcion proximal de la arteria

coronaria descendente anterior (DA) (Fig. 1A).
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-Inicio del proceso de ACTP sobre el origen de la DA (Fig. 1B).
-Insuflacién del balon con ruptura de la placa de ateroma y colocacion del sten en la

porcién proximal de la DA (Fig. 1C).

Después de colocado el sten, desaparecieron las arritmias y las anginas, y descendio el
segmento ST (Fig. 1D).
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Fig. 1 - Coronariografia con angioplastia coronaria transluminar percutanea y colocacion
del sten en arteria descendente anterior. A) Semioclusion total proximal de arteria
coronaria descente anterior, B) Inicio de angioplastia coronaria transluminar percutanea,
1C) Angioplastia coronaria transluminar percutanea exitosa, 1D) Colocacion del sten.
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