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1.-En cual fármaco se encontró mayor efectos adversos: Ticagrelor
2. Comparado con clopidogrel, el tratamiento con ticagrelor en pacientes con síndromes coronarios agudos redujo la tasa de muerte por causas vasculares, infarto de miocardio o ictus.
Se observó un beneficio similar en los componentes individuales de muerte por causas vasculares e infarto de miocardio, pero no de ictus.
La superioridad de ticagrelor sobre clopidogrel con respecto al criterio principal de valoración y en cuanto a la similitud de tasas de hemorragias grave fue constante en 62 de los 66 subgrupos. 
[bookmark: _GoBack]En conclusión creo que el tratamiento con ambos medicamentos no reduce ninguno de los dos significativamente las hemorragias graves y aunque el ticagrelor resulto con una disminución de los pacientes con síndrome coronario agudo también se pudo denotar mayores efectos adversos como  la disnea. Esto también varía ya que las pruebas fueron aleatorizadas y se trabajaron con muchos grupos de pacientes también influyo la raza y las cuestiones del país en el que se usó y los factores de riesgo.
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‘Tabla 1. (Contir

wacién)

Grupo de ticagrelor  Grupo de clopidogrel

Caracteristica
Factoresde iesgo de M sin elevacin de ST —n'/n" total (%)

Resultado positvo de a prucba de troponina | 401875554 (195) 4455/5513 (803)
Depresion del segmento ST> 0,1 mV 5141/5554 (56.6) 31825513 (57.7)
Indice de resgo de TIMI =5 11125554 (200 105513 (21.2)
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Tabla 4. (Continuacion)
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Figura 2. Estimaciones acumuladas de Kaplan-Meer dl tiempo hasta ol
primer caso de hemoragia grave, segin los critris dolestudio.

Eltiempo s estim desde I primera dosis del firmaco del estudio en
poblacién de seguridad. El cociente de iesgos instanténeos de hemorra-
gias graves, definido segin los crtrios dl esudi, dl grupo de tcagrelor
comparado con l del grupo de clopidogrelfue de 104 (nteralo de con
fanza del 95%, de 0.95 3 1,13).





