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Resumen

Introduccion y objetivos: El tratamiento mediante revascul arizacion percutanea en la angina estable esta
indicado en pacientes con persistencia de sintomas pese a tratamiento médico o anatomia de alto riesgo, no
estando claro el beneficio del tratamiento percutaneo en pacientes con enfermedad de vasos secundarios o de
pequerio calibre. El objetivo de este estudio es analizar la utilidad del intervencionismo coronario constent
liberador de zotarolimus en la mejoria de sintomas en pacientes con angina estable y lesiones en arterias de
calibre pequefio calibre.

Métodos: Analisis del subgrupo de pacientes con angina de esfuerzo estable previaa ICP y lesiones
coronarias menores o iguales a 2,75 mm, dentro de la cohorte de un estudio multicéntrico disefiado para
valorar seguridad y eficaciadel stent liberador de zotarolimus en vasos pequefios. El objetivo principal fue
determinar la desaparicion o disminucién del grado de anginatras 6 meses del I1CP.

Resultados: Seincluyeron un total de 186 pacientes (edad media: 67,2 afios; 31,7% mujeres; HTA: 70,4%;
DM: 60,9%,; didlipemia: 52,7%). Se consiguio revascularizacion completa en un 62,4%. El segmento tratado
con mayor frecuenciafue laDA media (22%). El didmetro de referencia mediano de 2,52 mm, mientras que
lalongitud mediana de stent fue de 18,6 mm. El éxito angiogréfico y clinico del procedimiento se obtuvo en
un 99,5% de los casos. A 10s 6 meses se consigui6 la ausencia de sintomas en todos | os pacientes con CF |,
en el 98,2% de los pacientesen CF |1 y en el 83,3% de los pacientes con CF I11. Lafiguramuestrala
distribucion de lamejoria segun CF basal de la CCS.

Conclusiones: El tratamiento mediante revascul arizacién percuténea con stents liberadores de zotarolimus en
pacientes con angina de esfuerzo estable y enfermedad de vasos pequefios (menor o igual a 2,75 mm) parece
efectivo en lareduccién de la clase funcional para angina a medio plazo.
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Situacion basal y alos 6 meses de la clase funcional para angina (CCS).



