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Resumen

Introduccion y objetivos. El prasugrel y el ticagrelor, nuevos antagonistas del receptor de ADP P2Y 12,
estan asociados con una mayor inhibicion farmacodinamicay una reduccion de eventos cardiovasculares
comparados con clopidogrel en pacientes con sindrome coronario agudo. Sin embargo, falta evidencia sobre
los posibles efectos en la obtencidn de una mayor y mas rapida inhibicion de la agregacion plaquetaria, a
través de la via de la cicloxigenasa, con acetilsalicilato de lisinaintravenoso (AL) comparado con aspirina
oral, en pacientes con infarto de miocardio con elevacion del segmento ST (IAMCEST).

M étodos: Se presenta un estudio de funcion plaquetaria, prospectivo, aleatorizado, multicéntrico, abierto, en
pacientes con IAMCEST. Se aleatoriz6 alos pacientes arecibir dosis de cargade AL 450 mg intravenoso
mas ticagrelor 180 mg oral o aspirina 300 mg oral mas ticagrelor 180 mg oral. Lafuncién plaquetariafue
evaluada basalmente, alos 30 min, 1hy alas 24 horas usando agregometria de electrodos mdltiplesy la
fosforilacion de la fosfoproteina estimulada por vasodilatadores (VASP). El objetivo primario del estudio fue
lainhibicion de la agregacion plaquetariatras acido araquidonico (AA) 1,5 mM alos 30 minutos. Como
objetivos secundarios: inhibicién de la agregacion plaquetariatras AA alahoray 24h, asi como inhibicion
plaguetaria medida con otras pruebas (ADP, colageno, VASP).

Resultados: Se aleatorizaron un total de 32 pacientes con IAMCEST (16 AL, 16 aspirind). Lainhibicion de
la agregacion plaquetariatras AA 1,5 mM alos 30 minutos fue mayor en los sujetos tratados con AL en
comparacion con aspirina: 166 vs 412 respectivamente, p = 0,001. Estas diferencias se observaron ala hora
(p=0,01), pero no alas 24 horas. Los pacientes tratados con AL presentaron menor variabilidad y una
inhibicion de la agregacion plaquetaria mayor y mas rapida que aquellos con aspirina (fig.).

Conclusiones: Laadministracion intravenosa de AL, en comparacion con aspirinaoral, resultd en una mayor
inhibicién de lafuncion plaquetaria en pacientes con IAMCEST. Ladosis de cargade AL consigue una més
rapiday potente inhibicion de lafuncion plaquetaria, con menor variabilidad que la aspirina oral en estos
pacientes.



