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Resumen

Descripcion del caso: Acude a nuestra consulta un vardn de 95 afios con una FA antiagregada con Adiro
desde hace 7 afnos, adicionalmente padece de hallux valgus, gonartrosisy claudicacion de la marcha, tiene
una vidaindependiente pero vive solo y requiere de muletas para andar. Consulta por una disnea con
ortopnea de 2 dias de evolucion. En la exploracion presenta crepitantes en base derechay un ritmo galopante
a 150 Ipm por lo que le sugerimos que acuda a urgencias. Alli esingresado a cargo de Medicina lnternay
dado de alta con €l diagndstico de insuficiencia cardiaca, neumonia, gripe A y F.A afiadiendo entre otros
Sintrom a su tratamiento previo. Una semana después regresa a nuestra consulta con el informe de altay se
nos plantea la siguiente duda: mantener, modificar o eliminar laterapiadual: ¢adiro-sintrom?

Juicio clinico: Segun el CHADS-VAS, este hombre tiene un riesgo elevado de padecer ictus como
consecuenciade su FA, ya que tiene més de 75 afos e insuficiencia cardiaca, mientras que su riesgo
hemorragico atendiendo al HAS-BLED es bajo, por |o que habria que mantener monoterapia con ACO como
el Sintrom. Sin embargo, no se harealizado ningun estudio en mayores de 90 afios y en este caso en
particular el paciente presenta un alto riesgo de caida por su condicion personal. ¢Qué hariais?

Comentario final: No creo que haya una respuesta més cierta que las demés. Y o optaria o por anticoagul ar
con Sintrom, gque es o que esta indicado segun las guias o dejar sin tratamiento explicandol e |os riesgos al
paciente pero no dejarle solo con Adiro o una combinacion de ambos.
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