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Diretrizes de Pratica Clinica sobre Tromboembolismo Venoso da ASH: O que vocé deveria saber

Recomendacoes para a prevencao do
tromboembolismo venoso na Ameérica Latina

Q O que esta incluso? .

I:ED Por que é importante? .

% Para quem se destina .
esta diretriz? .

Recomendagdes para prevengéo de trombos (coagulos) em pacientes
hospitalizados para tratamento clinico ou cirurgico, ou que venham a realizar
viagens longas.

Recomendagdes baseadas em evidéncias para reconhecimento de
pacientes em risco de tromboembolismo venoso e definicdo do tratamento
mais adequado.

A trombose venosa ¢ a principal causa de morte evitavel em
pacientes hospitalizados.

60% das tromboses estdo relacionadas a hospitalizagéo.

Esta é a primeira diretriz clinica sobre prevencéo de trombose venosa
desenvolvida pela ASH e adaptada para a América Latina (LATAM).

Os médicos devem estar cientes do risco de trombose venosa
e devem indicar o melhor tratamento preventivo para evitar
essa complicagao.

A revisdo das evidéncias ¢ feita por um grupo de especialistas em
metodologia e a aplicagéo clinica é adaptada a LATAM por médicos

da regido.

O texto desta diretriz, ao contrario de otras diretrizes, contém links para
consultar facilmente as tabelas de evidéncia e tomadas de decisdes nas
quais se basearam as recomendagdes.

Esta diretriz leva em conta os valores e as preferéncias dos pacientes na
regido da LATAM.

Pacientes internados no hospital ou em viagens longas.
Farmacéuticos, clinicos, enfermeiros e gestores de politicas de saude.

Meédicos clinicos e cirurgides que avaliam o paciente a admissao hospitalar
e durante ainternagdo do paciente e necessitam tomar decisdes sobre
tromboprofilaxia.

Médicos hematologistas quando a deciséo de se usar tromboprofilaxia
& complexa devido a combinagao de fatores de risco para trombose e
hemorragia em um mesmo paciente.

Todos os especialistas e médicos de cuidados primarios que decidem
sobre a internagéo do paciente ou que séo consultados por motivo de
viagens longas.

Para obter mais informagdes sobre as guias de pratica clinica para o tratamento do tromboembolismo venoso, visite www.hematology.org/VTEguidelines. Ky .@7
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:, :‘ Quais sao os = Foram selecionados os topicos de maior interesse ou controvérsia na regido

= destaques? da LATAM.

= A andlise das evidéncias foi realizada por um grupo de especialistas na
metodologia do sistema GRADE.

= As recomendacdes foram adaptadas por um painel de especialistas da
regido; seguindo os padrdes da medicina baseada em evidéncias, mas
levando em conta as condigbes especificas da América Latina.

= O painel latino-americano concordou em 21 recomendagdes. Em
comparagéo com o original, 6 recomendagdes mudaram de diregéo e
4 mudaram de forca.

= Em vérias das recomendacoes, essas mudancas sdo baseadas em
preocupagdes sobre 0 acesso e o impacto sobre a equidade na saude
em alguns ambientes da regido.

= Ao contrario do painel original, o painel latino-americano considerou
evidéncias de profilaxia mecanica, enquanto o painel original limitou sua
recomendacéo a profilaxia farmacoldgica.

= Uma das recomendagdes que mudou de direcdo refere-se ao uso
indiscriminado da Heparina néo fracionada (HNF) ou Heparina de baixo
peso molecular (HBPM) para pacientes médicos criticos e néo criticos
que necessitam de profilaxia farmacologica, levando em conta que pode
haver barreiras ao acesso de HBPM na América Latina, devido a seu custo.
A diretriz original recomenda o uso preferencial da HBPM sobre a HNF.
(recomendagdes condicionais)

= Qutra recomendagéo que mudou de diregéo diz respeito ao momento de
inicio da tromboprofilaxia farmacologica no paciente cirurgico: enquanto o
painel original sugeriu o inicio precoce (antes da cirurgia ou dentro de 12
horas apos a cirurgia), o painel latino-americano sugeriu o inicio 12 horas
apos a cirurgia. (recomendagoes condicionais)

Numero total de recomendacoes do painel: 21

Referencia: Neumann |, lzcovich A, Aguilar R, et al. ASH, ABHH, ACHO, Grupo CAHT, Grupo CLAHT, SAH, SBHH, SHU, SOCHIHEM, SOMETH, Sociedad
Panamefia de Hematologia, SPH, and SVH 2022 guidelines for prevention of venous thromboembolism in surgical and medical patients and long-distance
travelers in Latin America. [published online ahead of print 23 February 2022]. Blood Adv. doi: 10.1182/bloodadvances.2021006482.
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