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Um den Lesefluss zu erleichtern, wurde auf eine geschlechterspezifisch getrennte Schreibweise verzichtet. 
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1. Ziel und Zweck der Regelung 

Diese SOP regelt ein einheitliches perioperatives Vorgehen bei Patienten mit zuvor oraler 
Antikoagulation mit einer hüftnahen Oberschenkelfraktur. 

2. Geltungsbereich 

Alterstraumazentrum 

3. Inhaltliche Festlegung 

 Als Grundlage gilt weiterhin: Klinischer Pfad Behandlung hüftnaher Frakturen bei zuvor oral 
antikoagulierten Patientinnen und Patienten (Version 2020).pdf 

 Bei Marcoumarisierung und mechanischer Herzklappe soll keine volle Antagonisierung 
angestrebt werden, maximal PZ von 60%. 

 Aspirin wird perioperativ weitergegeben. 

 Bei vorbestehender Gabe von oralen Antikoagulantien soll die Thromboseprophylaxe mit 
der nächsten erforderlichen Gabe der oralen Antikoagulation begonnen werden. 

 Ein Bridging ist kontraindiziert. 

 Eine Antagonisierung von Dabigatran mit Idarucizumab soll entsprechend der Empfehlung 
im klinischen Pfad durchgeführt werden, allerdings erst intraoperativ bei erhöhter Blutung. 

 Bei Einnahme von direkten Faktor Xa-Inhibitoren – DXA (Xarelto, Eliquis, Lixiana) – wird bei 
einer Kreatinin-Clearance < 80 ml/min ca. 3 Stunden vor OP die Anti-Xa-Aktivität bestimmt. 
In Abhängigkeit vom Wert, der geplanten OP wird das Procedere festgelegt, z.B. Op trotz 
erniedrigtem Wert bei minimalinvasiver OP, oder Gabe von PPSB bei offener OP-Technik. 

 Beginn der oralen Antikoagulation am 1. oder 2. postoperativen Tag. 
 

4. Quellenangabe 

Abteilungsinterne Festlegung in Absprache mit dem medizinischen Personal der Abteilungen 
aus deren Sicht und Kompetenz.  

Adaptiert an die Quelle: 

Klinischer Pfad Behandlung hüftnaher Frakturen bei zuvor oral antikoagulierten Patientinnen 
und Patienten (Version 2020).pdf, 14.05.2025 

5. Publikation und Inkrafttreten 

Das Dokument wird im KABEG Dokumentenmanagementsystem (KDM) publiziert und gelenkt, 
das Inkrafttreten ist im Datenfeld „Gültig ab“ ersichtlich. 

6. Überprüfungsintervall und Zuständigkeit 

Das Überprüfungsintervall ist im Klinikum Klagenfurt am Wörthersee mit maximal drei Jahren 
geregelt und im KDM unter „Wiedervorlagedatum“ ersichtlich. Unter „Wiedervorlageadressat“ 
ist der zuständige Dokumentenlenkungs- Verantwortliche abgebildet. 
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7. Historie 

Versions-
Nr. 

Versionsbesitzer Versionskommentar 

1.0 - 2.0 div. Besitzer siehe Versionen im KDM 

3.0 KanduthE 
Dokument ergänzt um Dokumentenvorlage, 
Quellenangabe aktualisiert 

 


