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RESUMO: INTRODUGCAO: O uso de dicumarinicos (acenocumarol e varfarina) é uma das terapias
anticoagulantes mais utilizadas mundialmente. Sua eficicia depende da manutencdo de um INR entre
2 e 3. Existem multiplos fatores que interferem nesses controles. O controle inadequado do tempo na
faixa terapéutica predispde & ocorréncia de acidentes cerebrovasculares ou outros fendmenos embélicos,
apesar do uso de anticoagulantes. O surgimento dessas complicacdes afeta negativamente a morbidade
e a mortalidade desses pacientes. OBJETIVO: Determinar o tempo na faixa terapéutica e os fatores
associados em pacientes anticoagulados com dicumarinicos no Hospital Nacional. METODOLOGIA:
Estudo observacional, descritivo e transversal, realizado com pacientes anticoagulados com
dicumarinicos que realizavam seus controles no ambulatério do Servico de Hematologia.
RESULTADOS: Do total de pacientes em tratamento anticoagulante, 53% eram do sexo masculino e
56% tinham mais de 60 anos. O principal motivo da anticoagulagio foi a fibrilagdo atrial (4500). Cerca
de 850 dos pacientes apresentaram tempo na faixa terapéutica inferior a 650 durante o tratamento.
CONCLUSAO: Os pacientes em tratamento anticoagulante eram, em sua maioria, homens. A faixa
etdria predominante foi de 61 a 70 anos. A fibrilagdo atrial foi a principal causa de anticoagulagio.
Aproximadamente 859 dos pacientes ndo alcangaram um tempo adequado na faixa terapéutica durante
o tratamento. As complica¢des hemorrigicas foram pouco frequentes. Nio foi observada relacio
significativa entre o firmaco utilizado, seja acenocumarol ou varfarina, e o alcance do tempo na faixa
terapéutica, nem relacdo significativa com o sexo.

Palavras-chave: Anticoagulantes. Dicumarinicos. Tempo na faixa terapéutica. INR. Fibrilacdo atrial.
Hemorragia.
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ABSTRACT: INTRODUCTION: The use of dicoumarins (acenocoumarol and warfarin) is one of the
most widely used anticoagulant therapies worldwide. Its effectiveness depends on maintaining an INR
between 2 and 3. Multiple factors may interfere with this monitoring. Inadequate control of time in
therapeutic range predisposes patients to cerebrovascular accidents or other thromboembolic events
despite anticoagulant use. The occurrence of these complications negatively affects morbidity and
mortality in these patients. OBJECTIVE: To determine the time in therapeutic range and associated
factors in patients receiving dicoumarin anticoagulation at the National Hospital. METHODOLOGY:
An observational, descriptive, cross-sectional study was conducted in patients receiving dicoumarin
anticoagulation who underwent monitoring at the Hematology Department outpatient clinic.
RESULTS: Of the total patients receiving anticoagulant treatment, 530% were male and 56% were over
60 years of age. The main indication for anticoagulation was atrial fibrillation (45%). Approximately
85% of patients had a time in therapeutic range below 659% during treatment. CONCLUSION: Most
patients receiving anticoagulant treatment were men. The predominant age group was 61 to 70 years.
Atrial fibrillation was the main indication for anticoagulation. Approximately 8596 of patients failed to
achieve an adequate time in therapeutic range during treatment. Hemorrhagic complications were
uncommon. No significant association was observed between the anticoagulant used, whether
acenocoumarol or warfarin, and achieving time in therapeutic range, nor was there a significant
association with sex.

Keywords: Anticoagulants. Dicoumarins. Time in therapeutic range. INR. Atrial fibrillation.
Hemorrhage.

RESUMEN: INTRODUCCION: El uso de dicumarinicos (acenocumarol, warfarina) es una de las
terapias anticoagulantes més utilizadas a nivel mundial. Su efectividad depende de mantener un INR
entre 2 y 3. Existen multiples factores que interfieren en estos controles. El inadecuado control del
tiempo en rango terapéutico predispone a padecer accidentes cerebrovasculares u otros fenémenos
embdlicos, a pesar del uso de anticoagulantes. La aparicién de estas complicaciones afecta negativamente
la morbilidad y mortalidad en estos pacientes. OBJETIVO: Determinar el tiempo en rango terapéutico
y los factores asociados en pacientes anticoagulados con dicumarinicos en el Hospital Nacional.
METODOLOGIA: Estudio observacional, descriptivo y de corte transversal en pacientes
anticoagulados con dicumarinicos que realizaban sus controles en el consultorio del Servicio de
Hematologia. RESULTADOS: Del total de pacientes en tratamiento anticoagulante, el 539 eran de sexo
masculino y el 569 tenian més de 60 afios. El principal motivo de anticoagulacién fue la fibrilacién
auricular (459%). El 8590 de los pacientes presentd un tiempo en rango terapéutico inferior al 650% durante
el tratamiento. CONCLUSION: Los pacientes en tratamiento anticoagulante fueron en su mayoria
hombres. El rango etario mayoritario fue el comprendido entre 61y 70 afios. La fibrilacién auricular fue
la principal causa de anticoagulacién. Alrededor del 850 de los pacientes no logré alcanzar un tiempo en
rango terapéutico adecuado durante su tratamiento. Las complicaciones hemorrigicas fueron poco
frecuentes. No se observé una relacidn significativa entre el firmaco utilizado, ya sea acenocumarol o
warfarina, y el logro del tiempo en rango terapéutico, ni una relacién significativa con el sexo.

Palabras clave: Anticoagulantes. Dicumarinicos. Tiempo en rango terapéutico. INR. Fibrilacién
auricular. Hemorragia.

1 INTRODUCCION

El tiempo en rango terapéutico (TRT) ayuda a evaluar la calidad del control
anticoagulante y se correlaciona con la aparicién de eventos tromboembélicos y hemorrigicos.

El seguimiento adecuado y el manejo correcto de la terapia anticoagulante reducen el riesgo de
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complicaciones tromboembélicas o hemorrdgicas (SERRANO et al., 2019; GAMERO et al,,
2017).

La coagulacién sanguinea engloba una serie de procesos que ocurren de manera
secuencial en el torrente sanguineo. El resultado final es la formacién de un codgulo compuesto
por una red de fibrina que atrapa entre sus fibras proteinas, agua, sales y células sanguineas
(SERRANO et al., 2019).

Los medicamentos que previenen la coagulacién (anticoagulantes) estdn indicados para
interferir en esta cascada mediante diferentes mecanismos que conducen a la reduccién de la
formacién de fibrina, a través de la inhibicién de la trombina. La decisién de iniciar la
anticoagulacién en un paciente debe fundamentarse en una evaluacién previa de los factores de
riesgo de tromboembolia sistémica, asi como del riesgo de hemorragia individual (SERRANO
et al., 2019; LEIV A et al., 2015).

Los firmacos dicumarinicos, como la warfarina y el acenocumarol, son medicamentos
que inhiben la activacién de los factores de coagulacién dependientes de la vitamina K (factores
II, VII, IX y X). La anticoagulacién se consigue mediante la inhibicién de la activacién de estos
factores (AMUCHASTEGUI et al., 2015).

Los anticoagulantes orales mis utilizados de este grupo son la warfarina y el
acenocumarol, administrados por via oral una vez al dia. Su eficacia terapéutica presenta un
margen estrecho y depende de pruebas de laboratorio, principalmente del tiempo de
protrombina (TP) y del indice internacional normalizado (INR). El primer anéalisis de TP e
INR debe realizarse aproximadamente al tercer o cuarto dia después de la primera dosis, seguido
de nuevos controles segtin la respuesta individual del paciente. Los pacientes que mantienen un
INR dentro del rango terapéutico, generalmente entre 2 y 3, pueden realizar controles
posteriores cada cuatro a seis semanas. Cuando el INR se encuentra fuera del valor objetivo, es
necesario investigar posibles errores en la administracién de la dosis, cambios en los hébitos
alimentarios o el consumo de nuevos medicamentos (ESMERIO et al., 2009; GAMERO et al.,
2017).

La principal complicacién asociada al tratamiento con dicumarinicos es el sangrado.
Entre los efectos secundarios descritos se encuentran la alopecia y otras manifestaciones
adversas. Las reacciones menos frecuentes incluyen necrosis cutdnea inducida por warfarina,

embriopatia por warfarina, sindrome del dedo morado y osteoporosis asociada al uso prolongado

de anticoagulantes (SERRANO et al., 2019).
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Entre las desventajas de los antagonistas de la vitamina K se encuentran la variabilidad
de la respuesta individual, el estrecho margen terapéutico (INR de 2,5 + 0,5, segin la indicacién
clinica), la necesidad de controles sistemdticos mediante andlisis sanguineos, el inicio y la
desaparicién lentos de su efecto, los frecuentes ajustes de dosis y las numerosas interacciones
medicamentosas y alimentarias. Asimismo, algunos pacientes presentan resistencia a su accién.
Entre sus ventajas destaca que no dependen de la eliminacién renal en la misma medida que los
anticoagulantes orales directos, lo que permite su utilizacién en pacientes con enfermedad renal
avanzada, incluidos aquellos sometidos a hemodidlisis. Ademds, presentan un costo
relativamente bajo (AMUCHASTEGUI et al., 2015; SERRANO et al., 2019).

Actualmente, también existen anticoagulantes orales directos, que representan una
alternativa terapéutica a los antagonistas de la vitamina K. Sin embargo, su elevado costo puede
limitar el acceso de muchos pacientes, motivo por el cual un nimero considerable continta
utilizando anticoagulantes antagonistas de la vitamina K (LEIV A et al., 2015; LIMA et al., 2022).

Hasta donde se conoce, en el pais no se han realizado estudios que evalden el tiempo en
rango terapéutico (TRT) en pacientes anticoagulados con dicumarinicos. Obtener esta
informacién permitiria a los médicos optimizar el tratamiento anticoagulante y prevenir
complicaciones embdlicas y hemorrigicas, especialmente en pacientes con fibrilacién auricular.

Estudios previos han demostrado la importancia de evaluar el control de la anticoagulacién oral

y los factores asociados a un TRT inadecuado (MIRANDA ROSERO et al., 2016; GOMEZ et
al., 2014; ENCINAS-VARGAS; ARCE—CARRE()N, 2021).

El objetivo de este estudio fue determinar el tiempo en rango terapéutico (TRT) y los
factores asociados en pacientes anticoagulados con dicumarinicos en el Hospital Nacional.
Asimismo, se buscé describir las caracteristicas demogréficas de la poblacién estudiada,
considerando la edad y el sexo; determinar los motivos de anticoagulacién, tales como
fibrilacién auricular, prétesis valvular mecénica, trombosis y tromboembolia pulmonar;
clasificar a los pacientes segin el motivo de anticoagulacién, incluyendo aquellos con fibrilacién
auricular, prétesis valvular mecédnica, tromboembolismo cardiaco y pulmonar, y trombosis
venosa; y, finalmente, determinar el porcentaje de eventos hemorrigicos o embélicos ocurridos

durante el periodo de estudio.
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2 MATERIALES Y METODOS

Se realizé un estudio observacional, descriptivo y de corte transversal en pacientes
anticoagulados con dicumarinicos (warfarina o acenocumarol) que realizaron sus controles en
el Servicio de Hematologia del Hospital Nacional. Los datos clinicos y epidemiolégicos se
obtuvieron de los expedientes e historias clinicas de los pacientes atendidos en el consultorio de
Hematologia, cuyo funcionamiento era de tres veces por semana.

La poblacién de estudio estuvo constituida por pacientes anticoagulados con firmacos
dicumarinicos (acenocumarol o warfarina), de ambos sexos y mayores de 18 afios, que realizaron
sus controles en el Servicio de Hematologia del Hospital Nacional durante el periodo
comprendido entre julio de 2022 y octubre de 2024.

Se incluyeron pacientes mayores de 18 afios que recibian tratamiento anticoagulante con
dicumarinicos durante al menos seis meses, cuyo motivo de anticoagulacién fuera fibrilacién
auricular, prétesis valvular mecénica, trombosis, tromboembolia pulmonar u otra indicacién.
Se excluyeron los pacientes anticoagulados con anticoagulantes orales directos, aquellos que
habian iniciado recientemente el tratamiento anticoagulante, debido a que se requeria evaluar
un tiempo en rango terapéutico de al menos seis meses, y los pacientes que presentaban menos
de cinco controles de INR durante el 4ltimo afio.

Las fuentes de informacién fueron los expedientes e historias clinicas de los pacientes,
asi como los instrumentos utilizados para la recoleccién y el registro de los datos. Se emple6 un
muestreo no probabilistico de casos consecutivos.

Las variables estudiadas incluyeron caracteristicas sociodemogréficas, como sexo y edad;
tiempo en rango terapéutico (TRT) de los pacientes anticoagulados con dicumarinicos; motivo
de anticoagulacién, incluyendo fibrilacién auricular, prétesis valvular mecanica, trombosis,
tromboembolia pulmonar y otras indicaciones; y complicaciones presentadas durante el
tratamiento anticoagulante.

Para la recoleccién de los datos se utilizé una ficha digital elaborada en Microsoft Excel,
en la que se registrd la informacién correspondiente a los pacientes y sus respectivos motivos
de anticoagulacién. Asimismo, se utilizaron los datos de laboratorio disponibles en el sistema
informético del Hospital Nacional para obtener los valores del tiempo de protrombina (TP) y
del indice internacional normalizado (INR). Estos valores fueron utilizados para calcular

automaticamente el tiempo en rango terapéutico (TRT), mediante el método de Rosendaal.

Revista Ibero-Americana de Humanidades, Ciéncias e Educacio. Sio Paulo, v. 12, n. 11, nov. 2026.
ISSN: 2675-3375



. Revista Ibero-Americana de Humanidades, Ciéncias ¢ Educacio — REASE

2.1 Control de calidad

Todos los datos evaluados fueron verificados por el autor del presente estudio. Los
valores de INR fueron registrados personalmente por el autor en una planilla de Microsoft
Excel, disefiada para calcular autométicamente el tiempo en rango terapéutico (TRT) mediante
el método de Rosendaal, con el propésito de garantizar la uniformidad y consistencia del

procesamiento de la informacién.

2.2 Aspectos éticos

La revisién de las fichas médicas e historias clinicas de los pacientes se realizé
exclusivamente con fines estadisticos y de investigacién cientifica. Se garantizé la
confidencialidad de la informacién y el anonimato de los participantes, evitando la divulgacién

de cualquier dato que permitiera su identificacién.

3 RESULTADOS

Durante el periodo de tiempo que abarcéd el estudio, se recabé informacién de 152
pacientes en tratamiento anticoagulante con dicumarinicos en una poblacién mayor de 18 afios
con minimo de anticoagulacién de 6 meses, y un minimo de 5 visitas al afio. Los resultados se

.’ ’ ~ . .
expresan con relacién a este nimero como tamafio de muestra final (N). Del total de pacientes

que formaron parte del estudio, la mayoria fueron de sexo masculino (tabla 1).

Tabla 1 - Distribucién de los pacientes anticoagulados con dicumarinicos segin sexo. Servicio de
Hematologia del Hospital Nacional

Sexo de los pacientes Frecuencia (n) Porcentaje (o)
Masculino 8o 52,3
Femenino 73 47,7
Total 153 100,0

Fuente: Elaboracién propia a partir de los datos del estudio.

Con respecto al rango etario de los pacientes anticoagulados que formaron parte del
estudio. La mayoria de ellos (56o0) se encontraba por encima de los 60 afios de edad. Luego el

22,3 % entre 51y 60 afios y el 21,79 eran menores de 50 afios. La edad mediana fue de 62 afios (

tabla 2).
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Tabla 2 - Distribucién de los pacientes anticoagulados con dicumarinicos segtin rango etario. Servicio
de Hematologia del Hospital Nacional

Rango etario (afios) Porcentaje (%)
18 a 40 afios 8
41 a 50 afios 14
st a 60 afios 22
61 afios o maés 56
Total 100

Fuente: Elaboracién propia a partir de los datos del estudio.

El tiempo en rango terapéutico (TRT) es un marcador de la eficacia terapéutica en la
anticoagulacién. En forma internacional se sugiere un valor por encima del 65%. En relacién a
esto, se encontrd que, de la poblacién total de pacientes evaluados, sélo el 15,2 9% presentaba un

TRT por encima del 65%. Por otro lado, un 8506 mantenia un TRT inferior al 650 (grafico 1) .

Grafico 1. Tiempo en rango terapéutico (TRT) de los pacientes
anticoagulados con dicumarinicos tras 6 meses de tratamiento.
Servicio de hematologia. Hospital Nacional.
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Fuente: Elaboracién propia a partir de los datos del estudio.

En relacién al motivo de anticoagulacién de los pacientes anticoagulados con
dicumarinicos que formaron parte del estudio, la principal causa de anticoagulacién es la
fibrilacién auricular (44,7%), en menor porcentaje la presencia de tromboembolias pulmonares

(0,7% ) y otras causas (5,9 %) (tabla 3).
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Tabla 3 - Motivo de anticoagulacién de los pacientes anticoagulados con dicumarinicos que formaron

parte del estudio. Servicio de hematologia. Hospital Nacional. Periodo 2022- 2024

Motivo de anticoagulacién Porcentaje (oo) n
Fibrilacién auricular 45% 68
Trombosis 28% 43
Recambio valvular mecénico 22% 34
Tromboembolismo pulmonar (TEP) 1% 1
Otras 6% 9

Fuente: Elaboracién propia a partir de los datos del estudio.

Entre los efectos adversos de la anticoagulacién

estin los sangrados, asi como las

complicaciones embolicas en pacientes que no llegan al rango terapéutico, con este estudio se

encontrd que la mayoria 60 % de los pacientes no presento ningin tipo de complicacién durante

el tratamiento. Mientras que el 279% ha tenido alguna complicacién trombotica, mayoria fueron

pacientes anticoagulados por fibrilacién auricular en un (59,500). En un 139 presentaron

complicaciones hemorréigicas (tabla 4).

Tabla 4 - Porcentaje de pacientes anticoagulados que presentaron complicaciones. Servicio de

hematologia. Hospital Nacional

Complicaciones Porcentaje (o) n (153)
Ninguna 60% 92
Trombbéticas 27% 41
Hemorréagicas 13% 20
Total 100% 153

Fuente: Elaboracién propia a partir de los datos del estudio.

Con respecto al valor de TRT entre las variables

sexo y tipo de anticoagulacién se

analizé que la proporcién de hombres con TRT igual o mayor al 659 fue del 150 y la proporcién

de mujeres con TRT igual o mayor a 65% fue del 1206 con un p-valor 0,63, con respecto al tipo

de anticoagulante con warfarina se encontré un TRT igual o mayor al 65% en un 8% y con

acenocumarol 150% con la prueba de proporciones con p-valor de 0,152. En ambos casos el p-valor

es mayor a 0,05 por lo que no son estadisticamente significativas

Tabla 5 - Anélisis del TRT segin el sexo y foirmaco utilizado (acenocumarol/warfarina)

Variables TRT mayor al 65% TRT menor al 65% p-valor
Masculino / Femenino 15% / 12,6% 85% / 87,5% 0,63
Acenocumarol / Warfarina 15% / 8% 85% / 92% 0,152

Fuente: Elaboracién propia a partir de los datos del estudio.
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4 DISCUSION

Existen numerosos trabajos publicados que exponen la importancia de la
anticoagulacidn, sus beneficios para prevenir fenémenos tromboembdlicos y las complicaciones
hemorragicas que pueden surgir de un tratamiento inadecuado (SERRANO et al., 2019; LEIVA
et al., 2015y GAMERO et al., 2017).

En este trabajo se realizé un estudio descriptivo de las caracteristicas demograficas y
clinicas de los pacientes, enfocdndose en la eficacia del tratamiento anticoagulante mediante el
INR y el tiempo en rango terapéutico (TRT). De acuerdo con los resultados, la mayoria de los
pacientes que formaron parte del estudio y recibian tratamiento anticoagulante con warfarina
o acenocumarol eran de sexo masculino. Este resultado difiere de los hallazgos de Encinas-
Vargas y Arce-Carreédn (2021), quienes reportaron una mayor frecuencia de mujeres en su
poblacién estudiada.

Con respecto al rango etario de los pacientes anticoagulados de este trabajo, la mayoria
tenia mas de 60 afios. Este dato es similar al de otros estudios, como el de Gémez et al. (2014),
quienes encontraron en su poblacién una edad promedio de 67 afios.

El motivo de anticoagulacién en los pacientes tratados con dicumarinicos es otra variable
estudiada en numerosos trabajos. En este estudio, la principal causa de anticoagulacién fue la
fibrilacién auricular, resultado similar al descrito en la mayoria de las publicaciones consultadas
(LEIVA et al, 20157 GAMERO et al,, 2017;7 SAND; LEIRIA; KALIL, 2013). En menor
frecuencia, se encontraron pacientes con prétesis valvulares mecénicas.

La eficacia terapéutica del tratamiento anticoagulante, evaluada mediante la medicién
del INR y el calculo del tiempo en rango terapéutico (TRT), constituye otra variable
ampliamente estudiada. En este estudio, solo el 15 o de los pacientes anticoagulados con
dicumarinicos alcanzé el nivel de TRT deseado, superior al 65 %. Este resultado contrasta con
los hallazgos de Miranda Rosero et al. (2016), quienes reportaron que aproximadamente el 70 %
de su poblacién obtuvo un TRT superior al objetivo del 65 %.

La diferencia entre los resultados puede deberse a diversos factores, como la frecuencia
de los controles del INR, que podria afectar la deteccién de valores fuera del rango terapéutico
y el ajuste de las dosis. Asimismo, pueden influir la adherencia al tratamiento, los factores
socioecondémicos y los recursos disponibles. Es importante destacar que alcanzar el TRT
deseado constituye un objetivo fundamental del tratamiento anticoagulante, por lo que resulta

necesario explorar estrategias que permitan mejorar su eficacia en esta poblacién.
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Por otro lado, Gémez et al. (2014) encontraron que aproximadamente el 40 % de su
poblacién alcanzé el objetivo terapéutico del 65 2% de TRT. Este resultado, aunque superior,
presenta cierta proximidad con el encontrado en nuestra poblacién, en la que solo el 15 o0 alcanzé
el objetivo terapéutico. En consecuencia, un porcentaje elevado de pacientes permanecié por
debajo de dicho objetivo, lo que incrementa el riesgo de complicaciones tromboembdlicas en
pacientes con fibrilacién auricular o de trombosis de las prétesis valvulares.

En relacién con las complicaciones, el sangrado como consecuencia del tratamiento
anticoagulante fue poco frecuente. Cuando se presenta, generalmente se trata de hemorragias
menores que no comprometen la vida del paciente ni requieren hospitalizacién. La presencia de

episodios hemorrigicos fue poco frecuente en nuestro estudio, en concordancia con los
resultados descritos en otras publicaciones (MIRANDA ROSERO et al., 2016; GOMEZ et al.,
2014).

La tasa de complicaciones trombéticas encontrada en este estudio (27 o) fue
significativamente mayor que la reportada por Miranda Rosero et al. (2016), quienes no
registraron eventos trombdticos. Esta diferencia podria explicarse por la variabilidad de las
poblaciones estudiadas y por la mayor proporcién de pacientes que alcanzaron el rango
terapéutico deseado en el estudio de Miranda Rosero et al. (2016), donde este porcentaje fue del
70 %.

Al igual que en otros estudios observacionales, no se encontraron diferencias
estadisticamente significativas en los valores de TRT en relacién con el sexo ni con el
medicamento utilizado (warfarina o acenocumarol). Este resultado coincide con lo descrito por
Gonzélez et al. (2020), quienes tampoco encontraron diferencias estadisticamente significativas
en el TRT segtin estas variables.

En cuanto a la relacién entre el nivel de TRT y el medicamento utilizado, warfarina o
acenocumarol, Romero, Vargas y Letelier (2009) realizaron un estudio retrospectivo y
longitudinal en el que evaluaron la eficacia terapéutica de ambos firmacos en una poblacién
ambulatoria y su relacién con las complicaciones hemorrigicas. Aunque el presente trabajo no
evalué especificamente la relacién entre el medicamento utilizado y los episodios hemorrigicos,
los resultados muestran una tendencia similar en cuanto a la eficacia terapéutica, lo que sugiere

una eficacia comparable entre ambos medicamentos.
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s CONCLUSIONES

El presente estudio permitié determinar el tiempo en rango terapéutico (TRT) y los
factores relacionados con el control de la anticoagulacién en pacientes tratados con
dicumarinicos en el Hospital Nacional. Se observé un predominio de pacientes mayores de 60
afios y del sexo masculino, siendo la fibrilacién auricular la principal indicacién para la
anticoagulacién.

Un hallazgo relevante fue que el 85 o de los pacientes no alcanzé el TRT superior al 65
%, considerado el objetivo minimo deseable para un control anticoagulante adecuado. Estos
resultados evidencian dificultades en el mantenimiento de niveles terapéuticos éptimos de
anticoagulacién y sefialan la necesidad de fortalecer las estrategias de seguimiento y
monitorizacién del INR.

Asimismo, aunque los eventos hemorrdgicos se presentaron en una minoria de los
pacientes, el control inadecuado de la anticoagulacién representa un factor de preocupacién
debido al riesgo de complicaciones tromboembdlicas, especialmente en pacientes con fibrilacién
auricular y prétesis valvulares mecénicas.

Por lo tanto, se considera fundamental implementar estrategias de seguimiento
individualizado, educacién del paciente, evaluacién peridédica de la adherencia terapéutica y
monitorizacién sistemética del INR, con el propésito de mejorar el tiempo en rango terapéutico,
optimizar la eficacia del tratamiento y reducir las complicaciones tromboembdlicas y

hemorrigicas.
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