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Atualmente ha uma maior frequéncia da populacdo em uso de antitrombdticos como profilaxia de
patologias cardiovasculares. Esses pacientes necessitam de tratamento odontoldgico e quase sempre
intervencdo cirdrgica. Devido & grande diversidade de opinides, entre médicos e dentistas, a
interrupcdo ou ndo de anticoagulantes orais e até sua substituicdo, vem sendo pesquisado para
garantir um tratamento que previna a ocorréncia de sangramento e a0 mesmo tempo ndo exponha o
paciente a um risco de tromboembolismo. Este trabalho visa retificar as evidencias cientificas na
interrupcdo ou ndo de anticoagulantes em pacientes de cirurgias orais. Revisdo de literatura nas
bases eletrénicas da PubMed, Medline, SCIELO. A literatura destaca que a inibi¢do ou a reducéo de
medicamentos antitrombéticos e antiplaquetarios para tratamentos odontoldgicos estdo associados a
um pequeno risco de tromboembolia (1%), mas que podem ter consequéncias devastadoras,
comparadas com eventos hemorragicos. O fato é que quando aplicadas as medidas locais de
hemostasia, se torna sem relevancia clinica e perfeitamente tratavel as complicacdes hemorragicas
no intra e ou pds-operatdrio de procedimentos odontoldgicos. Sendo assim, quando em atendimento
do paciente anticoagulado, deve se manter um arsenal e o cirurgido dentista deve estar familiarizado
com os materiais, técnicas e métodos de hemostasia local. E imprescindivel a realizacdo da
monitorizagdo da coagulacdo sanguinea, atraveés do INR (faixa terapéutica ideal entre 2,0 e 4,0)
avaliando o risco da intervencdo e as técnicas cirdrgicas menos invasivas, sem a suspensdo
terapéutica medicamentosa, ja que o0 risco hemorragico € menor, considerado ao risco de
tromboembolismo.
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