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Los agentes antipsicóticos de primera y segunda genera-
ción han sido asociados a un riesgo incrementado de en-
fermedad tromboembólica venosa (ETV), sin ser claros los 
mecanismos que subyacen este fenómeno. Además, varios 
estudios recientes mostraron que dicho riesgo era extensivo 
a episodios recurrentes en pacientes que iniciaban trata-
miento antipsicótico luego de un evento tromboembólico 
venoso no provocado. Sin embargo, los alcances de este 
efecto en pacientes anticoagulados y con factores de riesgo 
conocidos para ETV no han sido elucidados. 
Diseñamos un estudio de cohorte retrospectivo basado 
en el Registro Institucional de Enfermedad Trom-
boembólica (NCT01372514), incluyendo a pacientes 
adultos pertenecientes al Plan de Salud del Hospital 
Italiano de Buenos Aires para evaluar el impacto del 
uso incidente de antipsicóticos en el riesgo de ETV 
recurrente. El evento principal fue definido como tiem-
po hasta ETV recurrente. Se construyó un modelo de 
riesgos proporcionales de Cox para ajustar por variables 
confundidoras. Como medida para atenuar el efecto de 
la mortalidad como evento competitivo, se definió un 
evento  compuesto de ETV recurrente o mortalidad por 
cualquier causa como análisis secundario y se realizó 
un análisis empleando Inverse probability of treatment 
weighting.
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El estudio incluyó a 1103 pacientes en su análisis final, de 
los cuales 136 recibieron por primera vez tratamiento con 
antipsicóticos durante el seguimiento. El 67% de los pacien-
tes se encontraba en tratamiento anticoagulante durante el 
seguimiento y la mayoría de los usuarios de antipsicóticos 
iniciaron su exposición luego del primer año de presentar 
ETV. No encontramos diferencias en el riesgo de ETV re-
currente entre pacientes usuarios y no usuarios de agentes 
antipsicóticos, con una tasa de incidencia de ETV recurrente 
de 5,1 casos cada 100 000 personas/año en ambos grupos. 
Sin embargo, el uso de agentes antipsicóticos se asoció a 
un 63% de mayor riesgo de enfermedad tromboembólica 
recurrente o mortalidad por cualquier causa (hazard ratio 
1,63, intervalo de confianza 95%: 1,26 a 2,10).
En resumen, nuestro estudio sugiere que el uso de anti-
psicóticos de primera y segunda generación no se asocia 
a un aumento del riesgo de ETV recurrente en pacientes 
ancianos bajo tratamiento anticoagulante. Este hallazgo 
podría explicarse por el efecto protector de la anticoagu-
lación, la ausencia de efecto deletéreo o un menor riesgo 
de presentar ETV recurrente al momento de iniciar el 
tratamiento antipsicótico. Se deben realizar estudios 
adicionales para confirmar nuestros hallazgos y evaluar 
el efecto de los antipsicóticos en pacientes que ya han 
completado el tratamiento anticoagulante. 
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