PAUTA DENTAL EN PACIENTESEN TRATAMIENTO CON SINTROM
(ACENOCUMAROL)

Ante el, cada vez mas numeroso, colectivo de pacientes tratados con el anticoagulante
oral Sintrom (acenocumaral), que precisan intervenciones dental es, que son una situa-
cién de riesgo hemorrégico “ apriori”, es necesario establecer un protocolo de actua-
-cion, que permitatrabajar alos estomat6logos con la seguridad y tranquilidad de que los
ef ectos secundarios de tipo hemorrégico que pueden presentarse por accion del tratamien-
to anticoagul ante, seran minimos y facilmente control ables ambulatoriamente, lo que re-

dunda en una notable tranquilidad de los pacientes.

Existen varios estudios que avalan la seguridad de la pauta que se describe y posibilitala

préactica de extracciones dentales no complicadas ( que no precisan cirugia sobre la encia),
sin modificar la dosificacion de la medicacion anticoagulante. Como condicidn necesaria,
el rango de descoagulacion debe ser correcto en los dias previos (INR: 1.9 a 2.5) para ase-

gurarse que el paciente no esté excesivamente descoagulado ( INR > 3.00).

La profilaxis antibidtica, en todos los casos, esinexcusable y obligada, sobre todo en los pa-

cientes portadores de prétesis valvulares y/o marcapasos.



PAUTA A SEGUIR

1.- Lavalidez de la pauta es de 10 dias a partir de un control correcto ( INR entre 1.9 a 2.5).

2.- PROFILAXISDE ENDOCARDITISEN PACIENTESVALVULARES

Debe redlizarse siempre en : Limpiezas, empastes y especialmente en endodonciasy exodon-
cias.

UNA HORA ANTES : Debe tomar 3 gramos de amoxicilina ( por gemplo 4 comprimidos de
Clamoxyl de 1 gramo).

En caso de alergiaalapenicilina, sustiuirl laamoxicilina por 1.500 mg de eritromicina, 2 horas
Antesdelaintervenciony 500 mg. mas, alas 6 horas de la primeratoma ( p. iemplo 3 compri-

midos de Pantomicina 500 mg, antes y 1 comprimido de 500 mg. después).

3.- DESPUESDE LA EXTRACCION DENTARIA O ENDODONCIA

A readlizar por el odontélogo
1.- Ingtilacién del contenido de una ampollade AMCHAFIBRIN en €l lecho gingival.
2.- Compresion con una gasa embebidaen AMCHAFIBRIN durante 30 minutos.

3.- Puede ser Util la aplicacion de puntos de sutura, aunque no esimprescindible.

A realizar por € paciente

1.- Enjuagues suaves ( sin tragar ) con una ampollade AMCHAFIBRIN durante 5 minutos
cada 6 horasy durante 2 dias. ( verter el contenido de una ampolla de Amchafibrin en %2

vasito de aguay aplicar € liquido sobre la zona de la extraccion, con suavidad ).

Nunca haga enjuagues con agua oxigenada

2.- Comidas blandas y templadas durante 2 — 3 dias.
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En caso de precisar una extraccion urgente, acuerde una cita con el estomatélogo y efectlie un

Control de anticoagulacion 1-2 dias antes.

Para efectuar LIMPIEZASY EMPASTES, solo es necesariala proteccion antibidtica.
T—

AMCHAFIBRIN = ACIDO TRANEXAMICO.

SINTROM = ACENOCUMAROL.



