Pergunta:
Como fica a terapia antitrombética diante de um diagndéstico de dengue? Ha necessidade

de interrupgéo da medicacéo?

Resposta:

A decisdo de interromper o uso de anticoagulantes e antiagregantes plaquetarios no
contexto da dengue é complexa, controversa e envolve a avaliacdo do risco-beneficio
para as distintas situacdes clinicas. Deve-se considerar em cada situacdo qual é a
consequéncia de maior repercussao para o0 paciente, se 0 aumento do risco trombatico
com a suspensdo dos medicamentos ou se 0 aumento do risco de sangramento associado

ao quadro agudo de dengue e manutencao dos mesmaos.

Diante de paciente com quadro de dengue hemorragica instalado, o paciente deve ser
internado e todos os medicamentos antitrombdticos devem ser suspensos. Transfuséo de

plaquetas ou administragdo de plasma e vitamina K devem ser consideradas.
Pacientes com dengue e alto risco de trombose em curto prazo:

Encontram-se nessa situacdo 0s pacientes submetidos a recente angioplastia coronéria
com stents (um més para stent convencional e seis meses para stent farmacoldgico),
portadores de proteses valvares mecanicas, tromboembolismo prévio e portadores de

fibrilacdo atrial crénica com mdltiplos fatores de risco trombdtico.

Para os pacientes ja em uso de Clopidogrel e AAS, deve-se, sempre que possivel,
manté-los. Caso a contagem de plaquetas seja maior que 50.000/mm?® ndo ha
necessidade de suspensdo dos medicamentos e nem de internagdo, porém a contagem de
plaquetas deve ser acompanhada diariamente. Se o numero de plaquetas estiver entre
30.000 e 50.000/mm? o paciente deve ser admitido em leito de observacdo com controle
diario das mesmas. Caso plaguetometria inferior a 30.000/mm?, ambas as medicagdes
devem ser suspensas e 0 paciente, admitido em leito de observacdo, deve ter a contagem
de plaquetas medida diariamente, até que atinjam valores acima de 50.000/mm?, quando

as medicagdes podem ser reintroduzidas (Ministério da Saude, 2013).

Para pacientes em uso de varfarina e para os quais a manutencdo da anticoagulacdo faz-

se necessaria, 0 nivel das plaquetas também definird a conduta. Dosagem ambulatorial



de INR e plaquetas devem ser realizadas para agqueles com mais de 50.000 plaquetas.
No caso de pacientes com plaquetas entre 30.000 e 50.000/mm?, indica-se internacéo e
substituicdo da warfarina por heparina venosa ndo fracionada, assim que o INR estiver

abaixo da faixa terapéutica (< 2), reintroduzindo-a apds remissao do quadro.

Se a contagem de plaquetas for inferior a 30.000/mm?, com o paciente internado para
acompanhamento da coagulacdo diariamente, suspende-se a warfarina (Pesaro et al,
2007).

Para pacientes com dengue e pequeno risco de trombose em curto prazo:

Estdo nessa situacdo os pacientes portadores de doenca arterial coronaria estavel,
pacientes submetidos a angioplastia coronaria com stents convencionais ha mais de um
més e stents farmacoldgicos ha mais de seis meses, portadores de fibrilacdo atrial
crénica sem fatores de risco trombdticos (ou com um apenas), portadores de protese
valvar biologica, profilaxia secundaria de doenca arterial coronariana ou

cerebrovascular.

Para esses pacientes a contagem de plaquetas também deve ser realizada diariamente.
Para o0s pacientes com plaquetas abaixo de 30.000/mm?, suspende-se 0 AAS e admite-se
0 paciente para observacdo até que o nimero de plagquetas seja superior a 50.000/mm?.
Caso as plaquetas encontrem-se na faixa de 30.000/mm?® a 50.000/mm?, mantem-se o
AAS e o paciente deve ser admitido em leito de observacdo até que a plaguetometria
atinja niveis superiores a 50.000/mm?®. Mantem-se 0 AAS também para 0s pacientes
com plaquetas acima de 50.000/mm?®, com acompanhamento ambulatorial diario, até que
haja remissdo do quadro de dengue (Ministério da Saude, 2013).
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