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REACCOES ADVERSAS CUTANEAS

NECROSE CUTANEA INDUZIDA POR
ANTICOAGULANTES

DESCRICAO

Complicagao rara, mas potencial-
mente fatal, caracterizada por placas erite-
matosas, dolorosas, com necrose, bolhas
hemorragicas e ulceras como consequéncia
da oclusao por trombos, dos vasos da pele e

tecido subcutaneo.

Surge predominantemente em locais

ricos em tecido adiposo como a mama,

4
nadega e anca.

Figura 1 Necrose cutanea induzida por cumarina.
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EXEMPLOS DE FARMACOS
ENVOLVIDOS

e HEPARINA

e VARFARINA

“complicagao
rara, mas
potencialmente

fatal”

TEMPO DE LATENCIA

Surge entre 3a 10
dias apos o inicio da tera-

péutica )

TRATAMENTO

0 Substituicao da medica-
¢ao anticoagulante por
terapcutica alternativa
(heparina, no caso de
necrose induzida por var-
farina e vice-versa; tera-

péutica antiagregante);

0 Administragao de vitami-

na K;

0 Administragdes de pro-
teina C purificada, em
individuos com deficién-

cia hereditaria desta pro-

teina (proteina depen-
dente da vitamina K,
com importante papel na

fibrinolise).

REGRESSAO

A regressao da

necrose associada a adminis-

tragao de anticoagulantes ¢

./
variavel.

OBSERVACOES

Os factores de risco
incluem o genero feminino,

obesidade, dose inicial de

anticoagulante elevada e

deficiéncias nas protel'nas C

eS.
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