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Introducgao: A sindrome do anticorpo antifosfolipideo (SAF) é uma doenga autoimune
caracterizada por trombose arterial e venosa, morbidade gestacional e presenca de niveis
séricos de anticorpos antifosfolipideos persistentemente positivos. O tratamento da SAF
ainda tem controvérsias, ja que qualquer decisdao terapéutica ira confrontar-se com o
risco de uma cobertura antitrombdtica insuficiente ou com o risco excessivo associado a
anticoagulacao. Objetivo: O objetivo deste trabalho foi revisar diretrizes e pesquisas que
incluissem as questoes mais relevantes no tratamento da SAF. Metodologia: Este estudo
foi realizado em bases de dados cientificos, focando em aspectos relacionados ao
tratamento da SAF. Os termos de busca incluiram palavras-chave como “individualidade
no tratamento da SAF”, “abordagem terapéutica” e "prevencao de tromboses". A selecdo
de artigos abrangeu revisoes, ensaios clinicos randomizados e trabalhos publicados a
partir de 2015. A escolha dos estudos foi considerando a qualidade metodoldgica e a
relevancia para os objetivos especificos desta revisdo. Resultados: O tratamento da SAF
envolve inibidores da ativagao plaquetaria e/ou anticoagulantes. A Varfarina destaca-se
por ser um medicamento muito utilizado na SAF, ja que a Rivaroxabana apresentou taxas
mais altas de tromboses, especialmente eventos arteriais. Apesar de eventos
hemorragicos maiores serem semelhantes entre os grupos, a varfarina é considerada
mais eficaz na prevengao de tromboses recorrentes em pacientes com SAF. Porém, foi
analisado que o uso de DOACs pode ser considerado em alguns casos selecionados de
SAF, particularmente, entre aqueles que tém caracteristicas de doenga de menor risco ou
que nao toleram varfarina. Pacientes que usam Varfarina por tromboses anteriores
devem ter seu tratamento substituido por heparina durante a gravidez. Ademais, o uso
profilatico de AAS ¢ util na prevencao de tromboses em mulheres com abortos de
repeticdo. Ja na relagdo de LES e SAF, a hidroxicloroquina tem efeito protetor contra
tromboses. Conclusao: Evidéncias sugerem que os DOACs sao menos eficazes do que a
varfarina para prevencao de tromboses recorrentes. A adequada abordagem terapéutica
deve-se levar em consideracdo a histéria de eventos tromboéticos e/ou morbidade
gestacional e fatores de risco associados, pois em casos selecionados pode ser preferivel
usar DOACs, os quais tém menor necessidade de exames laboratoriais de controle.
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