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Comunicación sobre los nuevos anticoagulantes orales apixaban, dabigatrán etexilato  y
rivaroxaban sobre las precauciones a tener en cuenta respecto a los factores de riesgo de
sangrado y cumplimiento de las recomendaciones para reducir el riesgo de hemorragia.

      

Recomendaciones

  

  

Los prescriptores deben valorar el riesgo de sangrado en cada paciente y seguir la posología,
contraindicaciones, y advertencias y precauciones de empleo de estos medicamentos. Aunque
existen diferencias en las contraindicaciones de los nuevos anticoagulantes orales, las
siguientes son comunes para todos ellos:

        
    -  Hemorragia activa clínicamente significativa      
    -  Lesiones o enfermedades, si se consideran un factor de riesgo significativo de sangrado
mayor. Esto puede incluir úlcera gastrointestinal activa o reciente, presencia de neoplasias
malignas con alto riesgo de sangrado, traumatismo cerebral o espinal reciente, cirugía cerebral,
espinal u oftálmica reciente, hemorragia intracraneal reciente, conocimiento o sospecha de
varices esofágicas, malformaciones arteriovenosas, aneurismas vasculares o anomalías
vasculares intraespinales o intracerebrales mayores       
    -  Tratamiento concomitante con cualquier otro anticoagulante, p. ej. heparina no
fraccionada (HNF), heparinas de bajo peso molecular (enoxaparina, dalteparina, etc.),
derivados de la heparina (fondaparinux, etc.), anticoagulantes orales (warfarina, otros) excepto
bajo las circunstancias de cambio de tratamiento o cuando se administre HNF a las dosis
necesarias para mantener un catéter venoso o arterial central abierto   

  

Para ampliar información pinchar aquí .
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https://sinaem.agemed.es/CartasFarmacovigilanciaDoc/2013/ACOs_DHPCL_11sept2013.pdf

