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¢, ES BENEFICIOSO REALIZAR TRATAMIENTO ANTICOAGULANTE?
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OBJETIVOS

Las guias de practica clinica han definido las indicaciones del tratamiento anticoagulante (TAO), aconsejando
su utilizacion en pacientes de edad avanzada con fibrilacion auricular (FA) y antecedentes de trombosis (TEP
o TVP).

Los pacientes ingresados en Residencias Geriatricas (RG) cada vez presentan mayor susceptibilidad de ser
tratados con TAO (poblacion envejecida, alta prevalencia de indicaciones para TAO) pero también mayor
riesgo de efectos adversos (edad avanzada, polifarmacia, pluripatologia, dificultad de dosificacion, alto riesgo
de complicaciones)

Objetivo: determinar si realmente es beneficioso la utilizacion del TAO en pacientes de RG a partir de los
indicadores de registro, de resultado y de efectos adversos del TAO (Criterios establecidos por el Comité
Britanico de Estandares hematologicos).

MATERIAL Y METODOS

Estudio descriptivo transversal, durante un ano, de pacientes ingresados en RG, que realizan TAO controlado
por el equipo de atencidon primaria.

Analisis de los datos mediante el programa SPSS

RESULTADOS

El numero total de pacientes fue 27, con una edad media de 84 anos (DS: 0,19), 29°6% hombres, 70'4%
mujeres. El 92% cumplen criterios de polifarmacia (92'6%).

Indicaciones TAO Antecedentes Patologicos
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Indicadores de resultado: Porcentaje de INR en rango de 0,5 unidades por encima/debajo INR optimo: 78%
(estandar>50%), Porcentaje de INR en rango de 0,75 unidades por encima/debajo INR optimo: 91%
(estandar>80%)

Indicadores de complicaciones: media del numero complicaciones: 0,03 (DS:0,19).

Complicaciones: hemorragias mayores y menores: 0 casos, episodios tromboembdlicos: 1 caso, abandonos

de tratamiento: 5 casos (2 traslados, 2 exitus y 1 cambio a AAS)
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CONCLUSION
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Pese a las dificultades propias de los pacientes ingresados en RG (edad media: 84 anos, pluripatologia y
polimedicacion) concluimos que es beneficioso el tratamiento con TAO dado que se alcanzan niveles optimos

de control del INR y se objetivan muy pocos efectos adversos.

Estar ingresado en una RG no debe impedir el tratamiento con TAO cuando esta indicado.
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