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Resumen

Objetivos: Comparar el tiempo en rango terapéutico (TRT) y el porcentaje de pacientes
correctamente anticoagulados entre los pacientes en seguimiento de la anticoagulación oral con
acenocumarol por Atención Primaria (AP) y Hematología.

Metodología: Se realizó un estudio observacional transversal. Se incluyeron todos los pacientes
tratados con anticoagulación oral con acenocumarol en una isla ultraperiférica en mayo de 2018. Se
comparó el TRT y el porcentaje de pacientes correctamente anticoagulados (TRT ≥ 65% según el
método de Rosendaal) entre los pacientes en seguimiento por AP y Hematología. Se realizaron t de
Student para la comparación de medias y chi cuadrado para la comparación de proporciones. El
programa estadístico usado fue Stata en su versión 12.

Resultados: En mayo de 2018 existían 1143 pacientes en tratamiento anticoagulante con
acenocumarol en una isla ultraperiférica. De ellos 440 estaban en seguimiento por AP (38,5%) y 703
en seguimiento por Hematología (61,5%). El TRT en los pacientes en seguimiento por AP fue de
72,5% y de un 63,6% en los pacientes en seguimiento por Hematología. Esta diferencia fue
estadísticamente significativa (p < 0,01). El porcentaje de pacientes correctamente anticoagulados
en AP fue de un 68,9% mientras que en hematología fue del 51,6%. Esta diferencia fue
estadísticamente significativa (p < 0,01).

Conclusiones: En una isla ultraperiférica, los pacientes en seguimiento de la anticoagulación oral
con Acenocumarol por AP tuvieron significativamente un mayor TRT y una mejor anticoagulación
que aquellos en seguimiento por Hematología.
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