
والمقرر لھم الخضوع للقسطرة  ST ال مقطعفى بارتفاع والمصاحبة تیكاجریلور مقابل كلوبیدوجریل في مرضى احتشاء عضلة القلب 
 .الأولیة

  خلفیة البحث:

Ticagrelor  وClopidogrel  نوعان من مثبطات الصفائح الدمویةP2Y12  یشیع استخدامھا في الممارسة

قابل للعكس، بینما عقار كلوبیدوجریل مثبط   P2Y12الإكلینیكیة. تیكاجریلور مثبط الصفائح الدمویة 

 غیر قابل للعكس.  P2Y12الصفائح الدمویة 

مع  كبريمؤكدة وأحداث القلب السلبیة التقییم معدل حدوث تجلط الدعامات ال الھدف من البحث:

Ticagrelor  مقابلClopidogrel ) في مرضى احتشاء عضلة القلب المرتفعSTEMI المقرر لھم (

  الخضوع للقسطرة التاجیة الأولیة .

دون  STتم تضمین مشاركین مصابون باحتشاء عضلة القلب مع ارتفاع مقطع  وطرق البحث: المرضى

سابق تناول  لمضادات  الصفائح الدمویة ، ولیس لدیھم تاریخ لمرض  قصور الشریان التاجى و مقرر لھم 

الخضوع للقسطرة التاجیة الأولیة ، بینما تم استبعاد المشاركین الذین لدیھم تاریخ  لمرض  قصور الشریان  

مشارك لكل منھما ، وتلقوا  100عتین من التاجى. تم اختیار مائتي مشارك متتالي ، وتم تقسیمھم إلى مجمو

  أشھر. 6و  3، وتمت متابعتھم في  Clopidogrelأو  Ticagrelorإما 

ا قاطعا في  الدعامة  Ticagrelorكانت النسبة المئویة للمرضى في مجموعة  النتائج: ً الذین طوروا تجلط

الذین  Clopidogrelي مجموعة ٪ ، بینما كانت النسبة المئویة للمرضى ف0جمالیآ) ا(داخل المستشفى و

ا قاطعا في الدعامة (داخل المستشفى واجمالیآ)  ً ٪ على التوالي. كانت ھناك ارتباطات 9٪ و 8طوروا تجلط

وجلطة الدعامة القاطعة (داخل  P2Y12ضعیفة ذات دلالة إحصائیة بین فئة مثبطات الصفائح الدمویة 

 = Χ2 = 9.424  ،P = .002  ،Vو  X2 = 8.33  ،P = .004  ،V = 0.204المستشفى واجمالیا) (

الذین  Clopidogrelو  Ticagrelor، على التوالى). كانت النسبة المئویة للمرضى في مجموعتي  0.217

٪ على التوالي. كان ھناك ارتباط  إحصائى ضعیف بین فئة  9٪ و  1داخل المستشفى  MACEطوروا 

 = X2 = 6.74  ،Pالسلبیة الرئیسیة في المستشفى ( وأحداث القلب  P2Y12مثبطات الصفائح الدمویة 

.009  ،V = 0.184.( 



تیكاجریلور أكثر فاعلیة من عقار كلوبیدوجریل في منع تجلط الدعامات القاطعة داخل المستشفى  الخلاصة:

وإجمالیآ  وأحداث القلب السلبیة الكبرى داخل المستشفى في مرضى احتشاء عضلة القلب مع ارتفاع مقطع 

ST.   

   


