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Para su evaluacion se utiliza la ESCALA CHADS, que utiliza los siguientes apartados:

INSUFICIENCIA CARDIACA CONGESTIVA 1
HIPERTENSION 1
Edad = 75 afos 1
Diabetes mellitus 1
Ictus previo 2

SIENDO SI 1 PUNTO Y NO 0 PUNTOS

El resultado, de 1 a 6 puntos, nos determina el tipo de riesgo y porcentaje de riesgo de presentar un
accidente cerebro-vascular por afio.

PUNTUACION CHADS» TIPO DE RIESGO PORCENTAJE DE RIESGO DE ICTUS 95% INTERVALO DE CONFIANZA
0] BAJO RIESGO 19 1,2-3,0
1 RIESGO MODERADO 2,8 2,0-3,8
2 RIESGO MODERADO 4 3,1-5,1
3 ALTO RIESCGO 59 4,6-73
4 ALTO RIESGO 8,5 6,3-11,1
5 ALTO RIESGO 12,5 8,2-175
6 ALTO RIESCGO 18,2 10,5-27,4

1 Gage BF, Waterman AD, Shannon W, Boechler M, Rich MW, Radford MJ (2001). “Validation of clinical classification schemes for predicting stroke: results from the National
Registry of Atrial Fibrillation”. JAMA 285 (22): 2864-70.
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CADERNOS

Evaluacién del riesgo de ICTUS en paciente con fibrilacién auricular. Escala CHADS, de atencién primaria

Se utiliza para determinar si el paciente requiere o no tratamiento con anticoagulante o antiagregante.
En la siguiente tabla incluimos las recomendaciones de tratamiento seguin la puntuacion del CHADS,

en pacientes con fibrilacion auricular sin alteraciones vasculares?

Tratamiento

Valor del CHADS, Riesgo antitrombeético Recomendaciones
. ‘. G Acid til salicili

0 Bajo Acido acetil salicilico) cc0 acetll sa IC} 0
75-325 mg/dia

Anticoagulantes orales (INR

. Y de 2 a 3), o Acido acetil
Acido acetil salicilico o % I !

1 Bajo a Moderado . salicilico 75-325mg diario
Anticoagulantes orales .
(Dependiendo de factores
como la preferencia paciente)
. . Anticoagulantes orales
2 0 mas Moderado, alto o muy alto Anticoagulantes
con INR entre 2-3
NUEVAS EVIDENCIAS:

Nuevas guias (9° Edicion) de anticoagulacion de la American College of Chest Physicians (CHEST):

Antithrombotic Therapy for Atrial Fibrillation. Antithrombotic Therapy and Prevention of Thrombosis, 9th ed:
American College of Chest Physicians Evidence-Based Clinical Practice Guidelines.

John J. You, MD et al. CHEST 2012; 141(2)(Suppl):e5315-e575S

« Se contintia considerando el score del CHADS..

« Para CHADS, de cero no se recomienda tratamiento antitrombdtico.

« Pacientes con CHADS, = 1 0 més se recomienda la anticoagulacién oral.

«En pacientes con CHADS, mayor a 1 sin enfermedad valvular ni enfermedad coronaria se recomienda
anticoagulacion oral con dabigatran 150 mg dos veces por dia en lugar de anticoagulacion con dicumarinicos.

2.- Eckman MH, Singer DE, Rosand J, Greenberg SM. Moving the tipping point: the decision to anticoagulate patients with atrial fibrillation. Circ Cardiovasc Qual Outcomes. 2011 Jan
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