
0

0,05

0,1

0,15

0,2

0,25

0,3

0,35

0,4

0,45

0 159 319 479 639 799 959 1119 1279 1439 1599 1759 1919

días de tratamiento 

%
 a

c
tu

a
ri
a
l d

e
 e

x
a
c
e
rb

a
c
ió

n

Uso de AG en la Argentina

Incidencia actuarial de exacerbaciones



0,50

0,60

0,70

0,80

0,90

1,00

0 500 1000 1500 2000

período transcurrido

p
ro

b
a
b
ili
d
a
d
 d

e
 e

s
ta

r 
lib

re
 d

e
 

e
x
a
c
e
rb

a
c
ió

n

Uso de AG en la Argentina

Sobrevida libre de exacerbaciones



0

20

40

60

80

0 7 14 21 28 35 42 49

Weeks

TIMI IIIB One Year Results

PTCA or CABG

P=<0.001

Early Invasive

Early Conservative

Anderson HV et al., JACC 1995;26:1643-1650.

%
 o

f 
P

a
ti
e
n
ts

64%
58%



0

4

8

12

16

0 7 14 21 28 35 42 49

%
 o

f 
P

a
ti
e

n
ts

Death or MI 

P=NS

12.2%
10.8%

Early Conservative

Early Invasive

Weeks

Anderson HV et al., JACC 1995;26:1643-1650.

TIMI IIIB One Year Results



Zijlstra F et al. N Engl J Med 1999; 341:1413-1419

Primary Angioplasty vs. Thrombolysis for Acute 

Myocardial Infarction
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