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Präventive Antikoagulation?

Als Prävention (vom lateinischen praevenire „zuvorkommen, verhüten") bezeichnet man vorbeugende Massnahmen, um ein unerwünschtes Ereignis oder eine unerwünschte Entwicklung zu vermeiden. Synonym dazu ist Prophylaxe.
Thromboembolische Prophylaxe 

Im Spital: 
Unfraktioniertes Heparin
Liquemin( i.v. 



Dosis: 100-200 IE/KgKG/24h







Monitoring: kein Monitoring



Niedermolekulare Heparine

Risiko tief

Risiko hoch
Dalteparin s.c. 

2500 IE 1x/Tag 
5000 IE 1x/Tag

Enoxaparin s.c. 

2000 IE 1x/Tag 
4000 IE 1x/Tag

Nadroparin  s.c. 

40 IE/KgKG 1x/Tag 
60 IE/KgKG 1x/Tag





Monitoring: kein Monitoring,

aber CAVE: 
- Niereninsuffizienz






- Schwangerschaft






- Adipositas




[Anti-Faktor Xa-Aktivität, Tal-Wert vor nächster Gabe,

 frühestens 4-7 Tage nach LMWH-Start – je nach CrCl]

Ambulant: 
Niedermolekulare Heparine
siehe oben

Dosis: Abhängig von Risikoprofil, siehe oben







Monitoring: siehe oben

Die Therapeutische Antikoagulation (als Behandlung) unterscheidet sich von der Prohylaxe auf Grund der Dosierung.  

Therapeutische Antikoagulation

Im Spital: 
Unfraktioniertes Heparin
Liquemin(i.v. 


Dosis: 
Bolus 80 IE/kgKG + 18 IE/KgKG/h

Monitoring: 
aPTT oder Thrombinzeiten, 

Ziel-Werte sollen für beide Methoden im eigenen Labor definiert werden

z.B. Inselspital: Thrombinzeit 1:  ungerinnbar



   Thrombinzeit 2:  10-20 sec.

Im Spital 

und/oder

Ambulant:
Niedermolekulare Heparine

2x/Tag s.c.
      oder
1x/Tag s.c.

Dalteparin  
(Fragmin() 

100 IE /KgKG  

200 IE /KgKG 

Enoxaparin 
(Clexane()

100 IE /KgKG   

150 IE /KgKG


Nadroparin 

(Fraxiparine( bzw. Fraxiforte()
  85 IE /KgKG 

170 IE /KgKG 
 
Vitamin-K-Antagonisten




- Acenocoumarol:   Sintrom®

- Phenprocoumon:  Marcoumar®





- Ziel INR: 2-3

Dauer der orale Antikoagulation


Klinik





Dauer
1. Risiko transitorisch/extern 

- TVT distal 



6-(8) Wochen

- TVT proximal



3-(6) Monaten


2. Idiopatische TVT



6 Monaten




  LE



6-12 Monaten

3. Zweite idiopathische Thromboembolie 


- TVT distal



12 Monaten

- TVT proximal und/oder LE

Dauerantikoagulation


4. Rezidivierende TE



Dauerantikoagulation 
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