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0 - Manejo clínico peri-procedimiento del paciente anticoagulado
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Resumen

Objetivo docente: Estamos ante nuevos escenarios clínicos ya que vivimos en una nueva era de
avances tanto en el mundo de la anticoagulación como en la radiología intervencionista. Los
“nuevos” anticoagulantes no-antivitamina- K (NOAC) y el manejo de estos NOAC difieren bastante
del acenocumarol y/o warfarina (antivitamina-k, AVKs). Los objetivos son conocer los diferentes tipos
de fármacos antitrombóticos y su manejo en el periprocedimiento ya que está basado en la mayoría
de los casos en niveles de evidencia 2 o de expertos. En la radiología intervencionista, además hay
que tener en cuenta que tanto los procedimientos como el riesgo de sangrado es diferente a otros
procedimientos quirúrgicos.

Discusión: .La evidencia actual con respecto al concepto de bridging en AVKs (anticoagulantes no-
AVKs) o switching en los NOACs han cambiado tras la publicación de nuevos ensayos clínicos en
este campo. El bridging así como la reversión de los AVKS se basará en la urgencia del
procedimiento así como el valor de INR. En los NOACS, a la hora de revertir. importante siempre
previo: Documentar la hora de la ultima dosis, la función renal y los “4 No”: no administrar heparina,
antiagregacion, vitamina K o plasma fresco congelado. Existen antídotos, pero están en fase III. Las
HBPM dependerá de la hora de última inyección y función renal. Con todos ellos, la necesidad de
reversión así como el reinicio tras el procedimiento, de la profilaxis o terapia antitrombótica
dependerá del estado del paciente, riesgo de sangrado y trombosis, y la decisión deberá ser tomada
de forma multidisciplinar y conjunta.
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