HIRSLANDEN -

Periinterventionelles Management bei KLINIK HIRSLANDEN

Patienten unter oraler Antikoagulation
(OAK) (SOP)

Geltungsbereich: Anasthesiologie & Intensivmedizin

Verfasser: Dr. med. D.Baur/ Dr. med. F. Buddeberg
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Nach Stop der oralen Antikoagulation 24 Std. praoperativ INR messen

INR = 1.5: keine Konakion-Gabe notwendig
INR > 1.5: Konakion 1 — 2.5mg po
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Postoperatives Management:
e Postoperativam Op Tag nur regulare Thromboembolie-Prophylaxe (gultig auch bei

hohem Thromboembolie-Risiko)

HIRSLANDEN

KLINIK HIRSLANDEN

e Wiederbeginn mit Marcoumar am 1. oder 2. postoperativen Tag (je nach
Blutungsrisiko)

» Ziel: therapeutischer INR ab Tag 5 postoperativ

e Postoperatives Bridging (wie praoperativ) nur bei hohem Thromboembolie-Risiko ab 2.
postoperativem Tag

» Bei niedrigem Blutungsrisiko: Fragmin 200E / kg sc 1x/ Tag morgens

+ Bei hohem Blutungsrisiko: Heparin 400E / kg iv / 24h (Dosis Anpassung gemass
aFXa-Aktivitat)

» Fragmin bzw. Heparin therapeutisch bis INR > 2.0 (flir mindestens 24h)
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Hypertension history +1
Azge > 75 years +2
Diabetes history +1
Satroke, TIA, Thromboembolism history +2
Vascular disease history +1
Age 65-74 years +1
Sex category (female) +1
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Hypertension

Abnormal Liver or Renal Function

Stroke
Bleeding
Labile INR

Elderly (age > 65)

Drugs or Alcohol

1
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