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Resumen

Introduccion: Laanticoagulacion oral, se prescribe muy amenudo y 1os pacientes son por o comun, poli-
medicados, que en muchos de los casos no se puede evitar prescribir algunos descrita su interaccion con este
medi camento, ademés tienen muchas comorbilidades, son ancianos. Ante los huevos anticoagulantesy €l
bombardero en las actividades cientificas y en nuestras consultas de atencion primaria, continuamos con la
interrogante, de si es necesario cambiar la anticoagulacion de nuestros pacientes, de si estos estan
adecuadamente anticoagulados y laimportancia de que lo estén.

Objetivos: Determinar la prevalencia de pacientes anticoagul ados con acenocumarol que se encuentran en
rango terapéutico en e Centro de Salud de Iniesta, Cuencay comprobar si existe asociacion con variables
clinicasy sociodemogréficas.

Disefio: Estudio retrospectivo de caracter transversal.
Emplazamiento: El estudio se realizara en un centro rural de salud con una poblacion de 4.330 habitantes.

Materia y métodos: Se analizaran todos |os pacientes pertenecientes a centro de salud anticoagulados con
acenocumarol durante los meses de enero hasta junio 2018. Como fuente de datos se utilizard el sistemade
gestion integral de la historia clinica en atencién primaria Turriano, incluyéndose un total de 87 pacientes.
Serén excluidos los pacientes con informacion clinica insuficiente, cambio de anticoagulacion o
fallecimiento. La variable dependiente serd el INR y las independientes. edad, sexo, fechadeinicio del
tratamiento anticoagulante e indicacion, médico prescriptor, consumo de otros farmacos, comorbilidades
(indice de Charlson). Andlisis de |os datos mediante el programa SPSS. Limitaciones: historias clinicas
incompl etas.

Aplicabilidad: Laanticoagulacion es una herramienta terapéutica para prevenir enfermedades que causan en
su mayoria dependencias a pacientes, méas sin embargo el tratamiento con el Sintrom aunque es el del cua
tenemos mas experiencia clinica por los afios de uso, sigue siendo un tratamiento farragoso que necesitaen la
mayoriade los casos €l apoyo de los familiares para un correcto seguimiento al ser usado en pacientes
ancianos lamayoria. Valorar si nuestros pacientes estan en rango la mayoria del tiempo nos ayuda a buscar
otras técnicas paramejorar el cumplimiento del mismo o valorar sustitucién por un NACO.
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Aspectos ético-legales: Se ha comunicado alos médicos del centro de salud la realizacion del estudio, no
apareceran datos que puedan identificar alos pacientes.

Palabras clave: Anticoagulacion con Acenocumarol. Rango terapéutico. Comorbilidades. Dependencia. Uso
correcto.
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