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Resumen

Introduccién y objetivos. Los nuevos antiagregantes ticagrelor y prasugrel han demostrado mejorar los
resultados de | os pacientes con sindrome coronario agudo (SCA) mediante la reduccion de laincidencia de
eventos cardiovasculares durante el seguimiento. Poco se sabe acerca de su posible efecto sobre la
obstruccion microvascular (OMV) en lafase agudadel SCA, gue depende en parte de laformacion de
agregados de plaguetas y leucocitos. Hemos tratado de analizar ladiferenciaen OMV mediante la evaluacion
de iméagenes de resonancia magnética (RM), de acuerdo con €l tratamiento antiplaguetario utilizado en
pacientes con IAMEST, tratados con intervencion percutanea (ICP) primaria.

M étodos. Desde enero 2013 hasta junio 2015, se incluyeron en €l estudio 36 pacientes consecutivos (grupo
de estudio) que fueron atendidos por IAMEST en 2 centros nacionalesy tratados con dosis de carga de
prasugrel (N =24) oticagrelor (N = 12) antes de la|CP primaria. Cada paciente del grupo de estudio hasido
apareado 1: 2 con pacientes de una cohorte historica con IAMEST tratado con dosis de carga de clopidogrel
antes delalCP primaria. LaRM serealizd en todos los pacientes entre 5y 10 dias después de la |CP
primaria con €l fin de analizar |os volUmenes ventriculares, fraccion de eyeccion, lapresenciade OMV y la
extension delaOMV calculada como el nimero de segmentos de miocardio afectados.

Resultados: Los 2 grupos emparejados no presentaron diferencia con respecto alas caracteristicas clinicasy
de procedimiento, excepto por €l uso de l1b-111a que fue mayor en el grupo control (64 frente a 35%; p =
0,007). Por resonancia magnética, no se encontraron diferencias entre |os grupos en términos de fraccion de
eyeccion (45 + 12 frente a47 + 10%, p = 0,289), volumen telediastolico/BSA (86,6 + 19 frente a 83,6 + 18
ml/m2, p = 0,302) y volumen telesistélico/BSA (47 + 16 frente a46 + 16 ml/m2, p = 0,927). La presenciade
OMYV (55,6 frente a50,7%, p = 0,635) y & nimero de segmentos cardiacos con OMV (2 + 2 frentea2+ 2; p
= 0,469) también no fueron diferentes entre los 2 grupos.

Conclusiones: Los nuevos agentes antiplaguetarios no parecen tener un efecto en lamejoradelaOMV en
pacientes con IAMEST en comparacion con clopidogrel. No se puede excluir un efecto de clase, ya seade
prasugrel o ticagrelor y requeriria un estudio a gran escala



