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Resumen

Introduccion y objetivos: El baléon farmacoactivo (BFA) es actualmente una de las herramientas
terapéuticas del intervencionismo coronario percutaneo (ICP). Los BFA de segunda generacion de
paclitaxel Sequent Please e In-Pact Falcon difieren en diversas caracteristicas tales como el portador
del farmaco. El prondstico asociado a cada uno a largo plazo nunca se ha comparado. Nuestro
objetivo fue comparar la eficacia y seguridad de los BFA de segunda generacién Sequent Please e In-
Pact Falcon a largo plazo.

Métodos: Se reclutaron prospectivamente todos los pacientes que desde marzo 2009 hasta abril
2018 fueron sometidos a ICP con BFA de segunda generacion en nuestro laboratorio de
hemodinamica. Se evalu6 y compard la incidencia de eventos cardiovasculares mayores (MACE) tras
una mediana de seguimiento de 37 meses: muerte, IAM no fatal, revascularizacion de lesion diana
(RLD) y trombosis de lesion diana.

Resultados: Se incluyeron 346 lesiones en 291 pacientes (67,3 = 12,3 afos, 75,4% varones)
tratados con BFA Sequent Please® (232 lesiones; 67,1%) o In-Pact Falcon® (114 lesiones; 32,9%). El
45,2% de la muestra presenté enfermedad coronaria estable, el 46,1% IAMSEST y el 8,7%
IAMCEST. El 50,7% presentaban diabetes, el 83% hipertensionos y el 59,1% dislipemia. El 22,6% de
las lesiones eran bifurcaciones y el 54,3% de tipo B2/C. El didmetro de la lesién diana fue 2,5 mm o
inferior en el 53,2% de los casos, y el diametro medio fue 20,5 + 9,6 mm. El 46,1% fueron lesiones
de novo, el 37,5% reestenosis de stent metalico y el 16,4% de stent recubierto. Las caracteristicas
basales de la muestra fueron comparables para ambos tipos de BFA. La tasa de MACE durante el
seguimiento fue similar para ambos grupos: muerte cardiovascular (Sequent 1,7% frente a Falcon
1,8%; p = 0,99), muerte no cardiovascular (Sequent 5,2% frente a Falcon 2,6%; p = 0,27), IAM no
fatal (Sequent 2,2% frente a Falcon 3,5%; p = 0,47), RLD (Sequent 3,9% frente a Falcon 3,5%; p =
0,77). No se objetivaron casos de trombosis.

Conclusiones: En nuestra muestra, el intervencionismo coronario percutaneo tanto de lesiones de
novo como de reestenosis con los balones recubiertos de paclitaxel Sequent Please e In-Pact Falcon
se asoci6 a buen prondstico a largo plazo.
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