Svenska Séallskapet for Trombos och Hemostas

Kliniska rad vid behandling med

Direktverkande Orala Antikoagulantia (DOAK)

Eliquis® (Apixaban), Lixiana® (Edoxaban), Pradaxa® (Dabigatran), Xarelto® (Rivaroxaban)

Elektiv kirurgi, tid fran sista tablett till kirurgi:

Lag/standardriskingrepp* 1 dygn
Hogriskingrepp* eller eGFR 15-30 2 dygn
Eliquis®, Lixiana®, Xarelto®: hogrisk och eGFR 15-30 3 dygn
Pradaxa®: hogrisk och eGFR 15-30 4 dygn

*For definitioner av hog/lagriskingrepp se sidan 2.

Aterinsattning av antikoagulantia efter kirurgi:

Lagriskingrepp: 6-8 timmar efter ingrepp eller ndsta dag
Standardriskingrepp: 24-48h efter kirurgi

Hogriskpatient/ingrepp: Profylax med LMH postop. Aterinsitt DOAK vid god
hemostas.

Akut stor blédning eller behov av akut kirurgi:

Pradaxa®: Overvig att ge specifik antidot: Praxbind® 5g iv

Eliquis®, Lixiana® eller Xarelto®: Overvig att ge Protrombinkomplexkoncentrat (PCC)
— Ocplex® eller Confidex®

— <15 timmar sedan senaste DOAK-dos ges 2000E Ocplex® eller Confidex®
— 15-24 timmar sedan senaste DOAK-dos ges 1500E — Ocplex® eller Confidex®

Overvag sedvanliga atgarder: (kirurgi, fibrinogen, blodkomponenter, cyklokapron)
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Byte mellan orala antikoagulantia:

* Fran warfarin till DOAK — avsluta warfarin och starta DOAK nar PK(INR) &r < 2

* Fran DOAK till warfarin :

—  eGFR 15-30 ml/min:stristarta warfarin 1 dag efter DOAK avslutas.
Lag/standardriskingrepp:

* Endoskopi med biopsi

* Prostata eller urinblasebiopsi

* Radiofrekvensablation av SVT

* Elektrofysiologi

* Angiografi

* Pacemakerimplantation

*  Benmargsbiopsi

* Ledpunktioner, intramuskulara injektioner

Hégriskingrepp:
* LP, spinalanestesi
* Thoraxkirurgi
* Bukkirurgi
» Storre ortopedisk kirurgi
» Lever/njurbiopsi

« TUR-P

Okomplicerad tandextraktion kan genomféras under pagaende antikoagulation
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