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Resumen

Objetivos: Los antivitamina K tienen importantes limitaciones, entre ellas la estrecha ventana
terapéutica, las interacciones con otros farmacos/alimentos y su metabolismo variable, que obligan a
realizar controles periddicos de anticoagulacidn. Pese a estos controles, multiples estudios
demuestran el deficiente control de los pacientes con anticoagulacion oral. En este estudio
pretendemos analizar posibles factores que puedan influir en este mal control.

Material y métodos: Se recogen los pacientes citados durante el mes de marzo 2019 para control
anticoagulacion, con un total de 352 pacientes. Se recogen parametros de edad, sexo, indicacion de
anticoagulacion y fecha de inicio de terapia anticoagulante. Ademas valores de funcion renal,
presencia de hepatopatia, medicacion y pluripatologia (medido por Escala Charlson). Todos los datos
se recogieron de la historia clinica a través del programa DIRAYA y el programa de anticoagulaciéon
TAONET. Se realiza un andlisis mediante regresion logistica de la posible relacién de los distintos
factores con el control de anticoagulacion mediante el programa estadistico SPSS.

Resultados: Analizamos la relacién entre la variable control anticoagulacion y edad, funcion renal,
hepatopatia, pluripatologia, polimedicacion y uso de antiagregacion. Respecto a la edad, aunque sin
un marcado incremento del riesgo, con el aumento de la misma existe un peor control INR (OR =
1,02; p = 0,02). Al analizar la pluripatologia, se demostraron resultados de peor control de
anticoagulacion a mayor indice Charlson (OR = 1,23, p = 0,00). En relacién a esto, a mayor
polimedicacion, peor control (OR = 1,08, p = 0,04).
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Variables en la ecuacion

Errar 45% C.|. para EXP{B)
B astandar Wald al Sig Exp(B) Infanor Superior
Paso 1" EDAD 023 0o 5,046 025 1.023 1,003 1.044
Constanta 1,387 JTB5 3170 075 QAT
a. Vanables especicadas en &l paso 1. EDAD
Variables en la ecuaciin
— 95% C.IL para EXP(B)
B astindar Wald ol Sig Exp(E) Inf@rion Supernor
Pase1®  Charlson 206 058 12,675 1 000 1.228 1,087 1,376
Constanta - 583 278 4,379 1 035 598
a Vanables espacficadas #n &l paso 1: Chadson
Variables en la ecuacien
Errar 95% CI para EXP(B)
B estindar Wald gl Sig Expi(B) Inf&rion Supernion
Pago 1  CREATINIMA 411 226 1,808 68 1,365 BT7 2,125
Constants J53 249 045 832 1.054
a Variables espacificadas en &l paso 1. CREATIMIMNA
Variables en la ecuacion
Ermor 95% C 1. para EXP(B)
B estandar Wald ql Sig Exp(B) Inferion Suparior
Paso1*  Medicamantos o8 040 4,253 03 1.085 1.004 1472
Constants -193 85 AS56 500 825
2 Variables espacificadas &n &l paso 1 Medicamentos
Variables on Ly scuaciin
Emoi 45% C 1 para EXP(B)
B asténdar Wald ol Sig Exp(B) Inferiar Superior
Pasa1®  Antiagragacion a4 Ara 45 03 1,151 558 2378
Constanta 339 111 9,300 002 1.403
a Variables especificadas en &l paso 1: Antiagrégacion
Variables en la ecuacién
Emor 95% C | para EXP(B)
B estandar Wald gl 5ig Exp{B) Infarior Superior
Paso1®  Hepatopatia -1.069 B73 1.500 W22 343 L62 1.900
Constante ATE 207 12,200 000 1,456

a Vanables espacificadas én &l paso 1: Hepatopatia

Discusion: Tal y como ya se ha demostrado previamente, existen factores que influyen en el mal
control de anticoagulacién, aunque la mayoria de ellos no modificables. Un aumento de la edad,
pluripatologia y nimero de medicamentos, favorecen un peor control INR.

Conclusiones: Debemos conocer las caracteristicas de nuestros pacientes que pueden motivar un
mal control de anticoagulacion oral y concienciarnos de la necesidad de revisar el tiempo de rango
terapéutico de los pacientes que reciben farmacos antivitamina K, y realizar las modificaciones
oportunas.
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