






FARMACOCINETICA

D.  Capodanno, DJ  Angiolillo et  al.  J  Am Coll  Cardiol 2010;;56:1683–92



D.  Capodanno, DJ  Angiolillo et  al.  J  Am Coll  Cardiol 2010;;56:1683–92

Incremento	
  della	
  aggregabilità	
  piastrinica	
  da
• Incremento	
  della	
  concentrazione	
  piastrinica	
  di	
  
fosfolipidi

• Disfunzione	
  endoteliale

Riduzione	
  della	
  fibrinolisi	
  spontanea

Nell’anziano:
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TRATTAMENTO	
  FARMACOLOGICO

• Il	
  paziente	
  anziano	
  presenta	
  un	
  elevato	
  rischio	
  
ischemico	
  ed	
  un	
  elevato	
  rischio	
  emorragico

• Nella	
  popolazione	
  anziana	
  è	
  maggiore	
  la	
  prevalenza	
  
di	
  insufficienza	
  renale	
  ed	
  epatica,	
  con	
  maggiore	
  
rischio	
  di	
  sovra-­‐sottodosaggio dei	
  farmaci

• La	
  polifarmacoterapia può	
  interferire	
  con	
  la	
  
farmacocinetica-­‐farmacodinamica

• La	
  popolazione	
  anziana	
  è	
  poco	
  rappresentata	
  nei	
  
grandi	
  trials	
  e	
  non	
  è	
  scontato	
  che	
  le	
  conclusioni	
  siano	
  
estensibili	
  ad	
  un	
  gruppo	
  di	
  pazienti	
  così	
  fragile



ACIDO	
  ACETILSALICILICO
NELL’ANZIANO
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Acido	
  acetilsalicilico

L ’ acetilazione della COX-­‐1 piastrinica sembra avvenire
prevalentemente nel circolo pre-­‐sistemico.
•L’assunzione orale di basse dosi comporterebbe una scarsa
biodisponibilità sistemica e quindi una azione selettiva anti-­‐
trombossano A2 piastrinico, con riduzione degli effetti
collaterali

USO	
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INIBITORI	
  DEL	
  RECETTORE	
  P2Y12
NELL’ANZIANO





TRITON-TIMI 38
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7243 UA-NSTEMI con <75 aa

2083 UA-NSTEMI con ≥ 75 aa: PRASUGREL 5 MG
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Prasugrel nell’anziano

• Prasugrel 10	
  mg	
  non	
  è	
  raccomandato	
  nei	
  
pazienti	
  con	
  età	
  ≥75	
  anni	
  perché	
  associato	
  ad	
  
incremento	
  del	
  rischio	
  emorragico	
  ed	
  una	
  
riduzione	
  del	
  beneficio	
  clinico	
  netto

• La	
  dose	
  di	
  mantenimento	
  di	
  5	
  mg	
  	
  è	
  “safe”	
  e	
  
può	
  essere	
  usata	
  ma	
  non	
  ci	
  sono	
  evidenze	
  di	
  
un	
  beneficio	
  rispetto	
  al	
  clopidogrel 75	
  mg



Circ  Cardiovasc  Qual  Outcomes.  2012;;5:680-­688



Circ  Cardiovasc  Qual  Outcomes.  2012;;5:680-­688



Circ  Cardiovasc  Qual  Outcomes.  2012;;5:680-­688





GUIDELINES  ESC  2012  STEMI;;    2015  UA-­NSTEMI

UA
	
  N
ST
EM

I
ST
EM

I



Circulation.  2006;;114:2040-­2046;;  



ANTICOAGULANTI	
  NELL’ANZIANO
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l’equilibrista



FINE


