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座談会 特集１ PCI特集 Interventional Pharmacologyのススメ

はじめに

横井　本日は、急なお願いにも

かかわらず座談会をお引き受け

くださり、ありがとうございま

す。それでは、早速この座談会

のきっかけとなった論文を紹介

します。

　今年ESCの「European Heart 

Journal Open（2022）」に出た、

「P2Y12 inhibitor versus aspirin 

monotherapy for secondary 

prevention of cardiovascular 

events  :  meta-ana lys i s  o f 

randomized trials」、RCTのメ

タ解析の論文を私から提示し、
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PCI二次予防に
P2Y12受容体拮抗剤単剤は有効か？
今年の「European Heart Journal Open2022」に掲載された、「P2Y12 inhibitor versus aspirin monotherapy for secondary 
prevention of cardiovascular events : meta-analysis of randomized trials」の論文を受けて、PCI-DAPT後の単剤投与につい
て、座談会を開いた。アスピリンの立場から辻田賢一（熊本大学病院）とP2Y12阻害剤の立場から中村正人先生 （東邦大学医療
センター大橋病院）にお話頂き、今後の行方を占う大事なディスカッションとなった。
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皆さんと議論をする形で進めていき

ます。

論文概要

　これが、今回のメタ解析で使用さ

れた9つのRCT論文の内容です（図

1）。「CAPRIE」から始まり、歴史の

古いものから、比較的最新のものま

で幅広く集めました。「CAPRIE」、

「GLOBAL LEADERS」、「HOST 

EXAM」、「SOCRATES」、「CHANCE」

などの論文が入っています。また、

follow-upの期間も3年あるものから

3カ月のものまであります。

　これら論文のメタ解析結果は、ア

スピリンとP2Y12阻害剤の単剤療法

となり、クロピドとチカグレロルで

比較しています。

　まず、プライマリーエンドポイン

トの「MACE」を見ていきます（図2）。

「MACE」は、「Stroke」と「MI」と

「Death」です。All-cause deathをコ

ンポジットにしており、上段がクロ

ピドグレル、下段がチカグレロルの

トライアルとなっており、どちらも

0.89のクロピドグレルと0.90のチ

カグレロル、Overallが0.89、P2Y12

阻害剤が良好というような結果にな

っています。

　次に、「Major bleeding」。これの、

ク ロ ピ ド グ レ ル の ト ラ イ ア ル は

0.78。P2Y12阻害剤フェイバブルで

すが、チカグレロルは1.12となっ

ており、アスピリン良好へ向かって

います。これらを合わせると0.94

となり、変わらないという結果にな

っています（図3）。
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