MEMO : Les anticoagulants et antiagrégants plaquetteraire

Classe
thérapeutique

Antiagrégants
plaquettaire

Anticoagulants

AVK

HNF

HBPM

NACO

Pharmacocinétique

Imprégnation longue

Durée d’action

Durée d’action

Spécialités / Noms PO : Kardegic / Plavix / | Per os : Voie IV : Voie SC : Voie SC : Arixtra
. Persantine / Ticlid Sintrom /  Mini-Sintrom /| Heparine sodique Fraxiparine / Fraxodi / Lovenox / Per os : Xarelto /
/Voie Coumadine / Préviscan Voie SC : Calciparine Innohep / Fragmine Pradaxa
Délai d’action : 24 a | Délai d’action Délai d’action Délai d’action : 3 a 6h Délai d’action rapide
48h Sintrom / Mini-sintrom 8h En IV : immédiat
PréviSC / CoumaD 30-45h EnSC:1h Durée d’action : 24h

Surveillance bio et

Sintrom / Mini-S 1 a 2j IV:2a4h
Préviscan / Coumadine 3j SC:8a12h
P TCA Héparinémie :

2 a 4,5 fois moins que témoin
donc

22% < TP < 50%

Norme : 100%

2 a 3 fois le temps du
témoin soit 60 a 96 sec
Norme = 30 a 32”

Norme < 0,2 Ul/ml
Ttt préventif : 0,2 a 0,4 Ul/ml
Ttt curatif : 0,5 a 1 Ul/ml

Quand controler

2 jours jusqu’a I'équilibre,
-puis 1 fois par semaine
-puis 1 fois par mois minimum

changement de PM

CALCIPARINE SC:

-1er contréle a mi-distance
de 2 injections (4 a 6h), puis
aprés tout changement de
dosage

objectif Héparinémie
INR 0,2-0,5 Ul/ml
Norme 1 Normes < 0,2 Ul/ml
Modérée : INR entre 2 et 3
Elevée : INR entre 3 et 4.5
TP <20% Plaquette diminue > 50% de | Tit préventif : > 0,5 Ul/ml
Surdosage INR>5 la valeur de base Tit curatif : >1 Ul/ml
biologique TCA>100" Plaquette diminue > 50% de la
Héparinémie > 0,6 Ul/ml valeur de base
TP-INR : HEPARINE IV: Héparinémie :
-1ler contr6le 36h aprés la | -1er contrble 4 h a 6h aprés | - 3 a 4h aprés injection 1¢re inject®
1ére prise, -puis tousles 1 ou | le début ou aprés tout | (sauf INNOHEP et FRAXODIS & 6h)

- 3 & 4h aprés changement PM
- puis tous les jours en fonction
PM 3 a 4h apres inject°®

Antidote Vitamine K/ PPSB Sulfate de protamine Sulfate de protamine
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