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Resumen

Objetivos. El objetivo del estudio es evaluar la seguridad y eficacia del protocolo de tromboprofilaxis tras
artroplastiatotal electiva de caderay rodilla de nuestro hospital. Este incluye la profilaxis con AAS en
pacientes de bajo riesgo trombatico.

Métodos: Estudio observacional, descriptivo y prospectivo que incluye atodos los pacientes sometidos a
artroplastiatotal de caderay rodilla en nuestro hospital desde el 15 de diciembre de 2023 hasta el 31 de enero
de 2025. Se clasifico alos pacientes seguin su riesgo tromboembdlico: ato si tenian una puntuacion en la
escala de Caprini ?9; 0 bajo riesgo si tenian un Caprini ? 8. Latromboprofilaxis seinicio alas 8-12 horas de
laintervencion en todos |os pacientes con enoxaparina 40 mg cada 24 horas y se mantuvo durante €l ingreso.
Al alta se completd latromboprofilaxis con rivaroxaban 10 mg cada 24 horas 0 enoxaparina 40 mg cada 24
horas en pacientes de alto riesgo, y con AAS 100 mg cada 12 horas en los de bajo riesgo. La duracion de la
tromboprofilaxis fue de 6 semanas en protesis de caderay de 4 semanas en protesis de rodilla. Serealizd
seguimiento al mesy alos 3 meses.

Resultados: Desde €l inicio del registro se han realizado 166 artroplastias (56 de caderay 110 de rodilla). El
59,05% son mujeres. La edad media es de 69,99 afios (72,06 afios en mujeresy 67,01 afios en hombres). La
duracion mediadel ingreso fue de 5,53 dias. Fueron clasificados de bajo riesgo tromboembdlico 56 pacientes
y de ato riesgo 110 pacientes. La puntuacién media de la escala de Caprini en los pacientes de bajo riesgo
tromboembodlico fue de 7,5 y en los pacientes de alto riesgo de 9,34. Se realiz6 tromboprofilaxis con
rivaroxaban en 107 pacientes, con enoxaparinaen 8 pacientesy con AAS en 51 pacientes. A fechade 1 de
mayo se ha completado seguimiento a1y 3 meses en 166 pacientes. Ningun paciente ha presentado
fendémenos trombaticos ni hemorrégicos.

Discusion: Tradicionalmente latromboprofilaxis tras artroplastia de caderay rodilla se harealizado con
HBPM o ACOD. Distintos estudios demuestran lano inferioridad del AAS en tromboprofilaxis en pacientes
de bajo riesgo trombdtico, con buena tolerancia, bajatasa de complicaciones hemorragicas y un coste
econdémico inferior. El Consenso Internacional de tromboembolismo venoso, con un grado de recomendacion
fuerte, propone el AAS como el método mas efectivo y seguro para latromboprofilaxis en pacientes
intervenidos de artroplastia de caderay rodilla. Las guias NICE 2021 ya contemplan la tromboprofilaxis con
AAS tras un periodo inicial de 7-10 dias con HBPM vy las Guias de SECOT 2023 recomiendan la
estratificacion del riesgo tromboembdlico con la escala de Caprini, estableciendo un punto de corte de alto
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riesgo trombatico en ? 10.

Conclusiones. En nuestra cohorte de pacientes sometidos a artroplastia electiva de caderay rodillael 32% de
los pacientes ha recibido tromboprofilaxis con AAS, demostrando ser eficaz y seguro en los pacientes con
bajo riesgo tromboembalico.
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