
Actualizaciones de la literatura

Septiembre 2026

heparina no fraccionada
Antecedentes:

actividad anticoagulante residual del IDFXa puede persistir al momento de iniciar la HNF, especialmente

Resumen de las recomendaciones:
- Se deben desarrollar estrategias para cuantificar la actividad residual del IDFXa, dado que el ensayo de

actividad anti-factor Xa para HNF detecta ambos anticoagulantes. Las opciones incluyen:

Ensayo anti-Xa

IDFXa 
preferida)

Ensayo anti-Xa para HNF
validado localmente,

utilizado como valor basal
para estimar el efecto

residual del IDFXa

Estrategias de
in vitro

del IDFXa

- Antes de iniciar la HNF: evaluar la actividad anticoagulante residual del IDFXa, confirmar que exista una

-

-
Mensaje clave: Antithrombotic Stewardship
un abordaje estandarizado, multidisciplinario y adaptado a cada paciente para establecer una estrategia

https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/42400408/

Antecedentes:

Medidas de

Nuevas:
•

•

FA
• ACOD y tratamiento dual tras

FA

Revisadas:
•

de riesgo de ACV en la FA o el
aleteo auricular (AA)

•

Las medidas de calidad clave

Mensaje clave:

Antithrombotic
Stewardship

https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/42607116/

Resumen:

Mensaje clave: los criterios AF-BREACH (Atrial Fibrillation related BReakthrough Embolic Stroke despite appropriate Anticoagulation without alternative Cause identified including testing for
H

https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/42508832/

Paciente con FA
+ ya en tratamiento

con ACOD

lacunar

• Descartar
interrupciones

• Considerar niveles de
anti-Xa

insuficiente?
•
•

CYP3A4 o P-gp?

alternativas del ACV?
•
•

ineficaz?
• Estudios de

hipercoagulabilidad

ACV recurrente
verdadero

Antecedentes:

CKD-EPI 2021 (Chronic Kidney Disease Epidemiology Collaboration), una TFGe sin influencia de raza y ajustada

Resultados:

sangrado como de ACV.
Mensaje clave:

https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/42493732/

Actividad de anti-factor Xa calibrada con heparina como marcador sustituto de los

Antecedentes:

30
0,5 U/mL para la actividad de anti-Xa calibrada con

heparina.

Resultados:

~0,36; 0,56 y 1,19 U/mL correspondieron a concentraciones de ACOD de 30, 50 y 100 ng/mL.
Mensaje clave: en este estudio, la actividad de anti-Xa calibrada con heparina fue similar a las

como validaciones externas e internas, dadas las diferencias en los reactivos y ensayos propios de cada
centro.

https://pmc.ncbi.nlm.nih.gov/articles/PMC13483506/
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Esta traducción al español se ha realizada con autorización del Anticoagulation Forum (ACF). Grupo CLAHT (Grupo Cooperativo Latinoamericano de Hemostasia y Trombosis) es responsable de la exactitud y calidad de la 
traducción. Consulte la publicación original en inglés del Anticoagulation Forum mediante el siguiente enlace o código QR: https://acforum.org/web/scripts/viewPDF.php?id=37737

¿Desea profundizar sus conocimientos sobre anticoagulación? ¡Registrese en nuestros próximos webinars gratuitos!https://acforum.org/web/education-webinars-upcoming.php


