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Resumen

Introduccion y objetivos: Los nuevos antiagregantes (NNAA) ticagrelor y prasugrel han demostrado
superioridad frente a clopidogrel en el tratamiento del sindrome coronario agudo (SCA). Pretendemos
analizar si su introduccion en nuestro medio es diferente en el sexo femenino.

Material y métodos: Se estudiaron retrospectivamente |os pacientes ingresados por SCA en nuestra Unidad
Coronaria desde agosto de 2011, recogiendo el uso de NNAA en las diferentes etapas del episodio del SCA.
Las diferencias entre grupos se analizaron mediante chi cuadrado, considerando significativa unap 0,05.

Resultados: Seincluyeron 1.478 pacientes, 882 por SCA con elevacion del ST, 29 por infarto evolucionado y
567 por SCA sin elevacion del ST. La edad mediafue 63,5, y la puntuacion GRACE 146. Fueron mujeres €l
26,6% (393). Desde 2011 hubo un incremento en la administracion de NNAA tanto en mujeres (0%, 4,7%,
30,9%, 50,9%, 63,9%, 63,8%, p 0,001) como en hombres (4,9%, 16,1%, 52,3%, 70,8%, 78,2%, 79,2%, p
0,001). Sin embargo, el uso en mujeres fue significativamente menor que en hombres (35,1 vs 49,4%, p
0,001).

Conclusiones: El uso de NNAA se esta introduciendo de forma mayoritariaen el tratamiento del SCA, sin
embargo su uso en mujeres es significativamente menor que en hombres.

See front matter © 2017 Elsevier Espafia, S.L. Todos |os derechos reservados



