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Resumen

Objetivos. Analizar el perfil clinico y la continuidad del tratamiento de pacientes con fibrilacién auricular no
vavular (FANV) anticoagulados con rivaroxaban en vidareal y de acuerdo aladosis prescrita.

Material y métodos: Estudio retrospectivo de pacientes con FANV tratados con rivaroxaban desde julio de
2013 hasta mayo de 2017 en un centro hospitalario comarcal. La dosis de rivaroxaban se paut6 a criterio del
meédico que atendia a cada paciente.

Resultados: En total seincluyeron a 189 pacientes (edad media 76,0 + 9,4 afnos; 65,6% FA permanente;
CHA2DS2-VASc 4,1+ 1,7, HAS-BLED 2,1 £+ 0,9). Con respecto al tratamiento anticoagulante, el 69,3%
habian tomado previamente antagonistas de la vitaminaK, siendo e principal motivo del cambio e mal
control de INR (71,7%). En cuanto ala dosis de rivaroxaban, e 74,1% tomabalade 20 mgy €l resto lade 15
mg. Laduracion media del tratamiento con rivaroxaban fue de 26,6 £ 11,6 mesesy latasa anual de
discontinuacion del 1%. En comparacion con |os pacientes que tomaban la dosis de 20 mg, |os sujetos que
tomaban la dosis de 15 mg eran mas mayores, con un mayor riesgo tromboembdlico y hemorragico, tomaban
mas farmacos, y tenian més insuficienciarenal (tabla). Sélo en €l 3,6% (n = 5) de los casos de rivaroxaban 20
mgy en e 22,5% (n = 11) de rivaroxaban 15 mg, la dosis prescrita no se ajust6 ala recomendada por laficha
técnica (p 0,001).

Caracteristicas clinicas de acuerdo ala dosis de rivaroxaban

- Rivaroxaban 20 mg (n = Rivaroxaban 15 mg (n =
Caracteristicas 140) 49) p
Edad (afios) 742+ 97 814+6,1 0,001

NUmero de farmacos 6,3+ 3,2 76+30 0,01
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CHA2DS2-VASC 38+1,6 51+1,6 0,001

HAS-BLED 19+09 24+10 0,001

Filtrado glomerular 50 ml/min (%) 3,7 75,5 0,0001

Conclusiones. En nuestro centro, rivaroxaban se emplea en pacientes con FANV con un gran nimero de
comorbilidades, polimedicadosy un elevado riesgo tromboembdlico. En comparacion con los pacientes que
toman ladosis de 20 mg, los pacientes que toman la dosis de 15 mg tienen un mayor riesgo tromboembdlico
y hemorragico, asi como mas comorbilidades, entre ellas lainsuficienciarenal, Unico criterio parala
prescripcion de estadosis. En la gran mayoria de los casos, |a prescripcion de rivaroxaban se realizo de
acuerdo alafichatécnica. Tras casi 27 meses de seguimiento, la proporcién de pacientes con ambas dosis de
rivaroxaban que discontinuaron el tratamiento fue muy baja (1% anual).
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