Modalités de relais des traitements anticoagulants

(février 2015)
Arrét AVK
AVK | [ AOD J
{acénocoumarol, fluindione ou warfarine) (apixaban, dabigatran ou rivaroxaban)

Dosages INR /™,

Début AOD
= en fonction de 'INR*

*INR < 2; 2,5 ou 3 = en fonction de I'indication et en fonction de FAOD = décision médicale
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Modalités de relais des traitements anticoagulants
(février 2015)

Les modalités différent selon la molécule :

Arrét dabigatran
=2 ou 3 jours apres
début AVK*

N\

[ Dabigatran |
[ AVK
(acénocoumarol, fluindione ou warfarine)
=
/. Pas de dosages INR
Début AVK
* Arrét dabigatran = décision médicale
-aJ2si 30< Cl< 49 mi/min
-G J3si Cl> 50 ml/min
Arrét AOD
=dés qu'INR > 2
_( apixaban ou rivaroxaban
\ AVK
(acénocoumarol, fluindione ou warfarine)
.

/. Dosages INR

Début AVK

* Arrét apixaban ou rivaroxaban = décision médicale
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Modalités de relais des traitements anticoagulants
(février 2015)

Arrét
AOD 1

\/

AOD1 ]{ AOD 2

Début
AOD 2

OMEDIT Centre — Février 2015
3/4



Modalités de relais des traitements anticoagulants
(février 2015)

» Relais AOD =» anticoagulant injectable

Pas de chevauchement entre la prise et I'injection

Arrét
AOD
[ AOD '

apixaban, dabigatran, rivaroxaban) ||
N
Début Anticoagulant
injectable

» Relais anticoagulant injectable®» AOD

Pas de chevauchement entre l'injection et la prise

Arrét anticoagulant
injectable

(apixaban, dabigatran, rivaroxaban)
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