
Tabla 2. Regímenes de los antiagregantes plaquetarios de los estudios incluidos* 

Estudio Régimen de clopidogrel Régimen de ticlopidina Régimen de aspirina 

Atmaca y colaboradres 

Dosis de carga de 300 mg el día del 
procedimiento, 

luego 75 mg por día  
(4 semanas) 

250 mg dos veces por día comenzando el día 
del procedimiento  

(4 semanas)  
300 mg por día 

CLASSICS (brazo de 300/75 
mg) 

Dosis de carga de 300 mg <6 h 
después del procedimiento, 

luego 75 mg por día  
(4 semanas) 

250 mg dos veces por día <6 h  después del 
procedimiento  
(4 semanas) 

325 mg por día 

CLASSICS (brazo de 75 mg) 
75 mg por día comenzando <6 h  

después del procedimiento  
(4 semanas) 

250 mg dos veces al día comenzando <6 h  
después del procedimiento  

(4 semanas) 
325 mg por día 

Juergens y colaboradores 
Dosis de carga de 150 mg después 
del procedimiento, luego 75 mg por 

día (2 semanas) 

Dosis de carga de 500 mg luego del 
procedimiento, luego 250 mg dos veces al día 

(2 semanas) 
100 mg por día 

Mueller y colaboradores 
75 mg por día comenzando después 

del procedimiento  
(4 semanas) 

Dosis de carga de 500 mg luego del 
procedimiento, luego 250 mg dos veces al día 

(4 semanas) 
100 mg por día 

Parodi y colaboradores 
Dosis de carga de 600 mg después 
de la angiografía, luego 75 mg por 

día (6 meses) 

Dosis de carga de 500 mg después de la 
angiografía, luego 250 mg dos veces por día  

(6 meses) 
325 mg por día 

Piamsoomboon y 
colaboradores 

Dosis de carga de 300 mg 4 horas 
antes del procedimiento, 

Luego 75 mg por día  
(4 semanas) 

250 mg dos veces por día comenzando 2 días 
antes del procedimiento  

(4 semanas) 
300 mg dos veces al día 

Taniuchi y colaboradores 

Dosis de carga de 300 mg <1 h 
después del procedimiento, 

luego 75 mg por día  
(2 semanas) 

Dosis de carga de 500 mg <1 h después del 
procedimiento, 

luego 250 mg por día  
(2 semanas) 

325 mg por día 

*La duración del tratamiento luego del procedimiento se da entre paréntesis. 




