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Resumen

Objetivos. Rivaroxaban es un anticoagulante oral de accién directa que tiene indicacion para el tratamiento
de la enfermedad tromboembdlica venosa (ETV). Sin embargo, Rivaroxaban no esta financiado por €l
Sistema Nacional de Salud para estaindicacion, o que ha enlentecido su introduccién en la préctica clinica.
El objetivo principal de este estudio es presentar una serie consecutiva de casos de ETV tratados en nuestro
centro con rivaroxaban.

Métodos: Se recogieron datos clinicosy evolutivos (recurrencias, hemorragias y fallecimientos) de todos los
pacientes con ETV que recibieron una prescripcién de rivaroxaban en nuestro centro entre € 20 de mayo de
2011y €l 12 de diciembre de 2013.

Resultados: Se recomendd tratamiento con rivaroxaban a 35 pacientes diagnosticados de ETV. Un paciente
no llegd ainiciar €l tratamiento. L os 34 restantes corresponden aindividuos entre 22 y 91 afios (mediana 72,5
anos), 65% varones. Laforma de presentacion fue TV P proximal (25 casos), EP (15 casos, de los cuales 10
eran bilaterales y extensos) y TVPy EP combinadas (6 casos). Rivaroxaban seinicié después de una mediana
de 4 dias (rango, 0-109 dias) de tratamiento con HBPM en 17 pacientes, 99 dias (rango, 2-485 dias) de
tratamiento con sintrom en 15 pacientesy fue el Unico tratamiento administrado en 2 casos. Se administr6 30
mg/d BID a 18 pacientesy a 16 una Unicadosis diaria. Durante el periodo de observacion hubo 8
complicaciones graves en 5 pacientes, 3 de ellas durante €l tratamiento con rivaroxaban. No se observaron
problemas de tolerancia ni otros efectos adversos. La mediana del tiempo de tratamiento con rivaroxaban fue
241 dias (rango, 1-635). Durante este tiempo no se produjo ningunarecurrenciay se detectaron 10
hemorragias, 2 (5,9%; 8,5% pacientes-afio) de ellas graves (anemias que requirieron transfusion) alos 91y
133 dias de tratamiento. Un paciente fallecid durante |a noche sin evidencia externa de sangrado. Después de
suspender rivaroxaban, se sigui6 a 17 pacientes durante una mediana de 78 dias (rango, 1-328 dias). Durante
este tiempo se produjeron 2 (11,8%; 40% pacientes-afio) recurrencias (1 EP, 1 TVP contralateral) 102 y 328
dias después de suspender €l farmaco y 1 anemia que requirio transfusion. Fallecieron 2 pacientes que habian
suspendido rivaroxaban por hemorragias graves poco después de un hematoma subdural y una fractura de
cadera.

Conclusiones. En esta pequefia serie de pacientes, durante el tratamiento con rivaroxaban no se produjo
ningunarecurrenciay laprincipal complicacion detectada fue anemia que requirioé transfusion.
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