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Resumen

Objetivos: Analizar los resultados de la razon normalizada internacional (INR) comparando la precision del
método directo (porcentgje de determinaciones de INR en rango terapéutico) frente al tiempo en rango
terapéutico (TRT) calculado por el método de Rosendaal en |os pacientes anti coagul ados con antagonistas de
lavitaminaK (AVK).

Metodol ogia: Estudio observacional retrospectivo/transversal realizado en todos |os pacientes con AVK en
un centro de salud durante sei's meses antes de su inclusion en el estudio (abril-mayo de 2015). Variables a
estudio: Sociodemogréficas, niUmero de controles de INR en rango terapéutico y fuerade rango. TRT
calculado por el método de Rosendaal. Tipo de AVK. Se estudiaron variablesy porcentajes asi como medias
y desviacion tipica segin tipo de variable. indice de correlacion de Spearman para comparar métodos de
valoracion del INR. Se consider6 buen control cuando €l TRT era superior a 65% cal culado por método de
Rosendaal o mayor de 60% calculado por el método directo.

Resultados: Pacientes analizados 346. El 91,6% tenian rango objetivo de INR entre 2 y 3. Siendo utilizado
acenocumarol en el 98,4%. Seregistraron 2.758 controles de INR; 1.619 (58,7%) estaban en rango
terapéutico y 1.140 (41,3%) fuera del mismo. Media de registros por paciente 7,97 + 2,1 (en seis meses). La
media de registros en rango por paciente fue del 61%. El 30,6% de |os pacientes tenia menos del 50% de INR
en rango los controlesy el 50,6% tenian el 60% o0 menos de |os controles en rango. El TRT por Rosendaal
fue de 65,28 de media, teniendo el 53% de los pacientes mal control de INR. El coeficiente de correlacion de
Spearman es de 0,830 (p 0,01).

Conclusiones: La prevalencia de mal control de la anticoagulacion de los pacientes con AVK en nuestro
centro de salud es muy elevada, siendo similares |os resultados obtenidos con el método de Rosendaal y con
método directo. El método directo, mas facil de utilizar; puede usarse paralavaloracion del tratamiento
anticoagulante con AVK en lapracticaclinicadiaria, dada su significativa correlacion con e método de
Rosendaal.
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