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Introduccion:

En los ultimos afios los controles de INR a pacientes tra-
tados con Sintrom® han evolucionado con métodos de
determinacion en sangre capilar por ser esta mas facil de
extraer, menos cruento para el usuario, inmediatez en los
resultados y mas barato para el sistema sanitario.

El coste por determinaciéon es aproximadamente de
5.32€ para los analisis enviados al laboratorio frente a
los 2.98€ de los realizados con el monitor INRatio®

En cada sesion de HD se extrae sangre de una fistula arte-
riovenosa (FAV) lo que facilita la obtencién de una muestra
de sangre para el control del tratamiento con Sintrom® a
la vez que disminuye el nimero de punciones venosas pre-
servando el arbol vascular para futuros accesos vasculares
y aumentando el bienestar de nuestros usuarios.

La realizacion de esta determinacion, en el primer mo-
mento de la sesion, no supone un aumento de la car-
ga de trabajo, para el personal de enfermeria, frente a
la extraccion de una analitica y su envié al laboratorio
como se produce en la actualidad.

Objetivo:

Comparar los resultados de INR determinados con el
método INRatio® en muestras sanguineas capilares y
arteriovenosa del acceso vascular.

Material y métodos:

Se estudiaron 7 pacientes anticoagulados con Sin-
trom®, portadores de FAV.
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Se compararon 3 muestras, una periférica, analizada en
el laboratorio y otras 2 utilizando el método INRATIO®
para analisis de INR en sangre capilar. Una de las mues-
tras fue extraida segiin recomendaciones del fabricante,
y otra extraida del acceso vascular segiin protocolo de
la unidad.

Resultados

El INR medio determinado en la muestra capilar fue
2.5+1 yenlaFAV2.1 +0.4

Mientras que el de la muestra analizada en el laboratorio
fue 2.1 +0.4 .No existieron diferencias ni estadisticas ni
clinicas significativas en ninguna de las variables compa-
radas seglin método y punto de extraccion.

Conclusion

La utilizacion del método INRatio® de determina-
cion de INR capilar con muestras del acceso vascu-
lar seria adecuado en los pacientes en HD al pro-
porcionar unos resultados igual de fiables que los
métodos tradicionales. No existieron han obtenido
diferencias significativas entre los distintos puntos
de obtencion de muestras.

El uso del medidor INRATIO con muestra extraida
de la FAV presenta unos beneficios de facilidad de
acceso a la muestra, sencillez en la determinacion,
inmediatez en los resultados, comodidad y disminu-
cion de la ansiedad para el usuario asi como ahorro
econdémico para el sistema sanitario.




