
- Venous Thromboembolism Prophylaxis and Treatment in Patients With Cancer: American 
Society of Clinical Oncology Clinical Practice Guideline Update 2014 J Clin Oncol. 2015 Feb
- Linee guida AIOM 2016, tromboembolismo venoso nei pazienti con tumori solidi

§ La tromboprofilassi  nei pazienti ambulatoriali sottoposti a 
chemioterapia non è raccomandata di routine, ma deve 
essere considerata in pazienti selezionati ad alto rischio 
(Korana > 3) vedi score.

§ I pazienti con mieloma multiplo che ricevono 
antiangiogenetici con chemioterapia e desametasone 
devono essere profilassati.

§ I pazienti con neoplasia devono essere periodicamente 
rivalutati per il rischio di malattia tromboembolica.

§ Gli oncologi/ematologi devono educare I pazienti 
ariconoiscere segni o sintomi di TVP.

TROMBOPROFILASSI NEI PAZIENTI AMBULATORIALI  
SOTTOPOSTI A CHEMIOTERAPIA

http://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/25605844
http://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/25605844
http://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/25605844
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O uso di EPO



ü Regimi di chemioterapia contenenti: 

§  platino /cisplaltino/carboplatino 

§  gemcitabina 

§  associazione dei 2 farmaci

 aumentano rischio trombotico ( vedi PROTECHT score)

ü In pz con masse Bulky che comprimono i vasi e rallentano il 
flusso deve essere eseguita profilassi.



Legge 648/96
Prescrivibilità di EBPM come farmaci «off-

label»

Le EBPM sono prescrivibili come farmaci «off-label» per 
l’utilizzo nella profilassi delle trombosi venose profonde 
in pazienti oncologici ambulatoriali a rischio (KORANA > 
3)[con condizione che l’indicazione sia posta dallo 
specialista ematologo o oncologo]

 prescrizione  mediante piano terapeutico redatto 
dello specialista ematologo o oncologo

 dispensazione presso i Servizi Farmaceutici dello 
specialista prescrittore o di afferenza dell’assistito, 
sulla base del distretto di sua appartenenza



Recurrent VTE in cancer

Blood. 2013;122(14):2310-2317



VTE in pazienti trombocitopenici

Blood. 2013;122(14):2310-2317



Criteria for NOAC use in cancer patients 
requiring anticoagulation

TheOncologist 2014;19:82–93

1. SANGUINAMENTO

2. PIASTRINE

3. COAGULAZIONE

4. FUNZIONE EPATICA

5. FUNZIONE RENALE

6. FARMACI



Vascular Health and Risk Management 2016:12 23–34



DOACS
Trasporto, metabolismo ed eliminazione

J Thromb Thrombolysis (2016) 41:206–232



J Thromb Thrombolysis (2016) 41:206–232



J Thromb Thrombolysis (2016) 41:206–232



J Thromb Thrombolysis (2016) 41:206–232



Tabelle

TheOncologist 2014;19:82–93













Interazioni farmacologiche e DOACS

Europace 2015
doi:10.1093/europace/
euv309



http://www.fda.gov/Drugs/DevelopmentApprovalProcess/
DevelopmentResources/DrugInteractionsLabeling
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