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Resumen

Objetivos: Conocer € riesgo de ictus e indicacién de anticoagulacion mediante escalas validadas en pacientes
anticoagulados con acenocumarol con diagndstico de FANV vy € riesgo de sangrado mediante las escalas
HASBLED y ORBIT.

Metodologia: Estudio observacional trasversal incluye a pacientes anticoagul ados con acenocumarol
diagnosticados de fibrilacion auricular no valvular (FANV) hace mas de 6 mesesy que se disponga de al
menos 6 determinaciones de INR realizadas en el centro de salud alo largo del mes de julio de 2018. Se
recogen variables demogréficas y de comorbilidades que consten en historia clinica electronica. Se utilizan
escalas validadas para establecer el riesgo de ictus, CHADSy CHA2DS2VASC. Se considerariesgo de
sangrado alto con HASBLED ? 3 u ORBIT ? 4. Riesgo moderado establecido mediante ORBIT = 3.

Resultados: Se obtienen 223 pacientes. La media de edad es 77,55 + 9,21. El 66,4% son de 75 afios 0 mas. El
riesgo de sangrado es alto (HASBLED ? 3) en sujetos con FANV en los que la anticoagulacion estaindicada
(CHADSy CHA2DS2VASC ?2) en e 47,1% de sujetos (n = 105). El riesgo de sangrado es moderado
(ORBIT = 3) en sujetos con FANV en los que la anticoagulacion estdindicada (CHADSy CHA2DS2VASC
?2) en el 16,1% de sujetos (n = 36). El riesgo de sangrado es alto (ORBIT ? 4) en sujetos con FANV en los
gue la anticoagulacion estaindicada (CHADS y CHA2DS2VASC ? 2) en €l 15,2% de sujetos (n = 34).

Conclusiones: En casi lamitad de pacientes debemos extremar |as precauciones con la anticoagulacién, ya
gue presentan un riesgo de sangrado alto. Laescala ORBIT estratificamejor €l riesgo sin embargo es menos
sensible parala deteccion del riesgo de sangrado.
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