n
c
L
=
-
18
2
[
19
ac
-
w
U
Z
w
=
>
]
0
L
-
Z
w
18
9
-
Z
o
=
18
o
i
2

Autores da traducao:
Pablo Gonzéles Blasco
Marcelo Rozenfeld Levites

Marco Aurélio Janaudes

ADAM GIESIELSKI

QuesTAo cLiNicA
A adig@o da aspirina a warfarina é segura e mais
efetiva que o uso isolado da warfarina?

Resumo

A excecio de casos de portadores de valvas cardfacas
mecanicas, a adi¢do de aspirina a doses terapéuticas de warfarina
(Marevan) nio reduz o risco de morte ou tromboembolismo e
também ndo aumenta o risco de hemorragias importantes.

Nivel de evidéncia: la = revisdes sistematicas de
multiplos estudos randomizados.

DESENHO DE ESTUDO

Metanalise (de ensaios randomizados controlados).

APoIO FINANCEIRD

Fundacio.

N30 adicione aspirina 3
terapia anticoagulante,

3 Menos que seu paciente
tenha valva mecanica

ChsuisTich

Variada (metandlise).

DiscussAo

Os pesquisadores que conduziram esse estudo’ reu-
niram e combinaram os dados de ensaios randomizados de
pelo menos trés meses de dura¢io que compararam o uso da
warfarina isoladamente com seu uso em combinagdo com
a aspirina nos quais o INR-alvo de international normalized
ratio foi 0 mesmo ou a dose foi a mesma em ambos os gru-
pos. Os autores realizaram uma oportuna pesquisa de trés
bases de dados, revisaram as listas de referéncias e entraram
em contato com especialistas para encontrar os 10 estudos,
envolvendo mais de 4.000 pacientes que se encaixaram
em seus critérios de inclusdao. Dois autores avaliaram as
pesquisas utilizando uma versio modificada dos critérios
de Jadad e extrairam os dados de maneira independente.

Diagn Tratamento. 2007;12(4):176-7.



Cinco estudos avaliaram o uso da combina¢do em pacientes
com valvas cardiacas mecanicas e os outros incluiram por-
tadores de fibrilacdo atrial, doenca arterial coronariana ou
alto risco para doenca cardiovascular. As doses de aspirina
variaram de 100 mg/dia a 1.000 mg/dia. A warfarina foi
dosada para se obter um INR de pelo menos 1,8 em oito
estudos e 2,0 ou mais em dois estudos. No geral, sangra-
mentos importantes foram mais provdveis com o uso da
terapia combinada (ndmero necessdrio para causar dano
[NNH} = 100). A mortalidade por todas as causas ndo foi
reduzida pela adi¢do da aspirina. Em portadores de valvas
mecanicas, a adi¢do de aspirina reduziu o risco de trombo-
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embolismo (odds ratio = 0,27; intervalo de confianca, IC,
de 95%: 0,15 — 0,49), mas também aumentou o risco de
hemorragias. Em portadores de doenca cardiaca ou fibrilagdo
atrial sem valva mecinica, a adigao de aspirina ndo reduziu
o risco de tromboembolismo, mas também nio elevou o
risco de sangramento importante. Nao houve evidéncias
de vieses de publicagdo e os resultados demonstraram
homogeneidade entre os estudos.
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