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Heparinas de baixo peso
molecular: que utilidade
terapéutica?
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A heparina, anticoagulante descoberta em 1916 por
McLean, mantém-se hoje em dia como uma das prin-
cipais opg¢oes farmacolodgicas na profilaxia do trom-
boembolismo venoso'. No entanto o seu uso acar-
reta algumas dificuldades praticas dada a heteroge-
neidade da molécula e a grande variabilidade dos
parametros farmacocinéticos?.

A acgido anticoagulante da heparina € mediada pela
sua ligacao a pelo menos dois anticoagulantes natu-
rais existentes em circulagido: a anti-trombina III
(ATIID e o cofactor II da heparina. A ligacao a ATIII
¢é responsavel pela inibi¢do da trombina (II) e do
factor Xa? Os factores Xlla, XIa e [Xa sdo também
inibidos embora com menor relevancia terapéuti-
ca’. A necessidade de um controlo rigoroso do efei-
to anticoagulante através da realizacio regular do
APTT levanta problemas praticos a terapéutica com
heparina.

Em meados dos anos 70, Kakkar preconizou a
hepariniza¢do com baixas doses de heparina, na
prevencao do trombo-embolismo nos doentes de
alto risco submetidos a cirurgia’.

A descoberta das heparinas de baixo peso mole-
cular (HBPM) permitiu ultrapassar algumas das difi-
culdades praticas das heparinas convencionais. Uma
ac¢do inibitdria bastante selectiva ao nivel do factor
Xa associada a um menor efeito antagbnico sobre a
ac¢do da trombina permitem um efeito anticoagu-
lante moderado com menos efeitos hemorragicos.
As pequenas dimensdes da molécula (cerca de 1/3
do peso molecular da heparina convencional) con-
ferem-lhe uma semi-vida longa permitindo interva-
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los de administracio mais alargados (sc, 1 x/dia). O
baixo peso molecular das HBPM é também crucial
na diminui¢ao da incidéncia de trombocitopenia
secundaria ao uso de heparina?. De facto as HBPM
constituem o anticoagulante de eleicio em doentes
sob terapéutica com heparina e trombocitopenia
associada. A principal indica¢io das HBPM conti-
nua a ser a profilaxia do troboembolismo venoso
(flebotrombose e embolia pulmonar em doentes
acamados com necessidade de cirurgia geral ou or-
topédica, etc.). Varios autores*” demonstraram que
a sua utilizacdo é pelo menos tio eficaz como a da
heparina convencional na profilaxia e tratamento do
tromboembolismo venoso. A importancia das HBPM
na profilaxia e terapéutica do tromboembolismo ar-
terial (cardiopatia isquémica, doenca cerebrovascu-
lar tromboembodlica, etc.) esta ainda por definir, dado
o reduzido nimero de trabalhos comparativos nes-
sa patologia. A aguardada chegada ao formulério do
promissor anticoagulante hirudina podera vir a mo-
dificar num futuro préximo as opgoes terapéuticas
da anticoagulacao farmacologica.
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