
A"er	
  LM	
  sten+ng	
  with	
  2	
  stents	
  
we	
  should	
  prolong	
  	
  
DAPT	
  up	
  to	
  2	
  years!	
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•  92	
  yo	
  male;	
  former	
  Smoker	
  
•  Transient	
  ST	
  eleva+on	
  aVR	
  



Strategy	
  for	
  true	
  bifurca/on	
  treatment	
  

from	
  Colombo	
  A	
  et	
  La/b	
  A	
  in	
  “Bifurca/ons”	
  
as	
  part	
  of	
  Bha<	
  DL	
  ed:	
  Cardiovascular	
  Interven/on:	
  A	
  Companion	
  to	
  Braunwald’s	
  Heart	
  Disease	
  (2016)	
  	
  



T-­‐sten/ng	
  

MV	
  sten/ng	
   KB	
  





Studies	
  assessing	
  the	
  impact	
  of	
  DAPT	
  
dura/on	
  aQer	
  PCI	
  of	
  bifurca/ons	
  

	
  	
   Gius/no	
  et	
  al.	
   Yeh	
  et	
  al.	
   Jang	
  et	
  al.	
   Rhee	
  et	
  al.	
   Zimarino	
  et	
  al.	
   Costa	
  et	
  al.	
  
Year	
  	
   2016	
   2017	
   2018	
   2018	
   2019	
   2019	
  
Type	
  of	
  study	
   Pooled	
  analysis	
  

from	
  6	
  RCT	
  
Substudy	
  

	
  	
  
nROS	
   Pooled	
  analysis	
  

from	
  5	
  nROS	
  
nROS	
   	
  	
  

Original	
  study	
   -­‐	
   DAPT	
   COBIS	
  II	
   GRAND-­‐DES	
   EBC	
  registry	
  	
   Precise	
  DAPT	
  
Study	
  
popula/on	
  

n=9,577	
   n=11,554	
   n=2,082	
   n=700	
   n=5,036	
   n=14,963	
  

Bifurca/on	
  
lesions	
  

6.8%	
   6.2%	
   100%	
   100%	
   100%	
   NA	
  

2-­‐stent	
   100%	
   100%	
   26%	
   19%	
   10%	
   100%	
  
Follow-­‐up	
   13	
  months	
   30	
  months	
   4	
  years	
   3	
  years	
   18	
  months	
   2	
  years	
  
DAPT	
  dura/on	
  
Short-­‐term	
  	
  	
  
Long-­‐term	
  

	
  	
  
3-­‐6	
  months	
  	
  
≥12	
  months	
  

	
  	
  
12	
  months	
  	
  
30	
  months	
  

	
  	
  
<12	
  months	
  	
  
≥12	
  months	
  

	
  	
  
<12	
  months	
  
≥12	
  months	
  

	
  	
  
<6/12	
  m	
  SCAD/ACS,	
  	
  
≥6/12	
  m	
  SCAD/ACS	
  

	
  	
  
3-­‐6	
  months	
  	
  
12-­‐24	
  months	
  

Efficacy	
  
endpoint	
  

MACE	
  (cardiac	
  
death,	
  MI,	
  or	
  ST)	
  

MI	
  or	
  ST	
   Death	
  or	
  MI	
   MACE	
  (cardiac	
  
death,	
  MI,	
  or	
  ST)	
  

MACE	
  (cardiac	
  
death,	
  MI,	
  or	
  ST)	
  

MI,	
  ST,	
  stroke,	
  
TVR	
  

Safety	
  endpoint	
   Major	
  bleeding	
   Moderate/severe	
  
bleeding	
  

NA	
   NA	
   NA	
   Major	
  and	
  minor	
  
bleeding	
  

Main	
  findings	
   Long-­‐term	
  DAPT	
  
reduces	
  the	
  risk	
  
of	
  MACE	
  in	
  the	
  
complex	
  PCI	
  

group,	
  increases	
  
major	
  bleedings	
  
in	
  both	
  groups	
  

Long-­‐term	
  DAPT	
  
increases	
  risk	
  of	
  
bleeding	
  and	
  

reduces	
  MI	
  or	
  ST,	
  
most	
  evident	
  

among	
  complex	
  
PCI	
  with	
  DAPT	
  

score	
  ≥2	
  

A"er	
  PS	
  matching,	
  
risk	
  of	
  death	
  or	
  MI	
  
was	
  higher	
  in	
  the	
  
long-­‐	
  vs	
  short-­‐

term	
  DAPT	
  group	
  

A"er	
  PS	
  matching,	
  
risk	
  of	
  MACE	
  was	
  
higher	
  in	
  the	
  2-­‐
stent	
  group	
  with	
  
short-­‐term,	
  not	
  
with	
  long-­‐term	
  

DAPT	
  

Long-­‐term	
  DAPT	
  
was	
  associated	
  with	
  
a	
  reduced	
  risk	
  of	
  

MACE.	
  

Long-­‐term	
  DAPT	
  
reduces	
  risk	
  of	
  

efficacy	
  +	
  primary	
  
endpoint	
  only	
  in	
  
complex	
  PCI	
  
group	
  with	
  

PRECISE-­‐DAPT	
  
score	
  <25.	
  



Clinical	
  Outcomes	
  according	
  to	
  
treatment	
  strategy	
  in	
  LM	
  

Rhee	
  et	
  al.	
  on	
  behalf	
  of	
  GRAND-­‐DES;	
  JACC	
  Intv	
  2018;	
  11:	
  2453-­‐63	
  



Clinical	
  Outcomes	
  according	
  to	
  Treatment	
  
Strategy	
  Stra/fied	
  by	
  DAPT	
  Dura/on	
  

Rhee	
  et	
  al.	
  on	
  behalf	
  of	
  GRAND-­‐DES;	
  JACC	
  Intv	
  2018;	
  11:	
  2453-­‐63	
  

TLF	
  
Cardiac	
  death,	
  
target	
  MI,	
  TLR	
  

TACE	
  
Cardiac	
  Death,	
  
overall	
  MI,	
  
Stent	
  
thrombosis	
  	
  



PCI	
  PCI	
  on	
  Coronary	
  Bifurca/on	
  

Stable	
  CAD	
   ACS	
  Clinical	
  Presenta/on	
  

PCI	
  strategy	
   SS	
   DS	
   Bail-­‐out	
   SS	
   DS	
   Bail-­‐out	
  

Bleeding	
  	
  
Risk	
  

	
  
IVUS/OCT	
  

	
  

1	
  m	
   3	
  m	
   6	
  m	
   6	
  m	
   6	
  m	
   6	
  m	
  

DAPT	
  Dura/on	
  

3	
  m	
   6	
  m	
   12	
  m	
   6	
  m	
   6	
  m	
   12	
  m	
  

3	
  m	
   6	
  m	
   6	
  m	
   6	
  m	
   12	
  m	
   12	
  m	
  

6	
  m	
   12	
  m	
   12	
  m	
   12	
  m	
   12	
  m	
   >12	
  m	
  

Algorithm	
  proposal	
  for	
  DAPT	
  dura/on	
  

6	
  m	
   12	
  m	
  


