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	COMPLICACIONS HEMORRÀGIQUES EN PACIENTS EN TRACTAMENT ANTIAGREGANT I/O ANTICOAGULANT.

Objectius: 

Esbrinar si existeix una prevalença inferior de complicacions hemorràgiques en pacients en tractament amb clopidogrel versus pacients en tractament amb acenocumarol en la població d’una àrea bàsica de salut d’àmbit urbà.

Metodologia: 
Estudi de cassos i controls, provinents d’una mateixa població (pacients en tractament amb acenocumarol i/o clopidogrel que pertanyen a l’àrea bàsica de salut d’àmbit urbà al llarg d’un any). S’estudien 380 individus, obtinguts del registre de farmàcia del CAP a partir de la recerca d’individus consumidors de acenocumarol i/o clopidogrel.

Resultats:
El principal tractament observat és acenocumarol (61,31%). El principal motiu per iniciar anticoagulació oral o antiagregació és la fibril·lació auricular (39,21%). Un 6% de població va patir complicacions, d’aquests, sent un 27% majors. L’INR promig objectivat en els pacients que van presentar complicacions és del 3,022. Hi ha una diferència significativa a favor del grup amb complicacions en els portadors de pròtesi valvular. No hi ha diferències significatives entre els dos grups tractats amb clopidogrel i acenocumarol. Hi ha una diferència significativa a favor d’un temps molt més curt de tractament  en el grup amb complicacions.
Discussió:

Destaca una major prevalença de complicacions en portadors de pròtesi cardíaca valvular. Els moments més crítics per a l’aparició d’una complicació hemorràgica en pacients tractats amb anticoagulants semblen ser els primers 65 mesos. 

Conclusions:

Caldria realitzar un seguiment estricte en els primers mesos de tractament anticoagulant per tal de previndre possibles complicacions derivades del mateix.




