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Casus 1 – VTE en obesitas  

50-jarige man met BMI 55 kg/m2

Presentatie met dyspneu en pijn bij ademen 

Op CTPA: segmentale longembolie

Lab: Hb 6.0 mmol/L; eGFR 75 mL/min



Wat schrijft u voor?

a. Laag-moleculair-gewichts heparine (LMWH) gevolgd door VKA

b. Dabigatran of edoxaban na 5 dagen LMWH

c. Rivaroxaban 10 mg eenmaal daags

d. Apixaban 10 mg tweemaal daags



Indien u voor LMWH gevolgd door VKA kiest, meet u anti-Xa?

a. Ja 

b. Nee 



Dit staat in Richtlijn Antitrombotisch beleid 2016 

Bij gebruik van LMWH:

Het is niet nodig om routinematig anti-Xa spiegels te controleren bij het 
gebruik van LMWH. Bij sommige patiënten met VTE is controle van spiegels 
wel noodzakelijk, bijvoorbeeld in geval van nierschade of insufficiëntie, 
zwangerschap of extreme obesitas (> 50 kg/m2)



Indien u voor DOAcs kiest, meet u anti-Xa?

a. Ja 

b. Nee 



Dit staat in Richtlijn Antitrombotisch beleid 2016 

Bij gebruik van DOACs:

Niks



Ook in 2016 verschenen



PK/PD bij DOACs en obesitas

Rivaroxaban: weinig effect: sommige top spiegels laag

Apixaban: topspiegels en meeste dalspiegels binnen de range

Dabigatran: aanzienlijk aantal spiegels beneden verwachte range

Edoxaban: geen relevante impact op PK/PD



K Martin et al Guidance ISTH SSC J Thromb Haemost 2021   



Einstein studies



Amplify studies



Meta-analyse van 5 observationele studies in VTE 



Guidance ISTH SCC Martin K et al JTH 2021

Martin K et al. JTH 2021. DOI: 10.1111/jth.15358 



Anusim et al Eur J Haemat 2022 accepted online

Up to 900,000 Americans each year may be affected by obesity-related VTE

499 morbidly obese patients with provoked VTE (309, 62.1%) and unprovoked VTE (189, 37.9%)

Median (range) BMI at which a DOAC was initiated was 44.6 (39.5, 88.4)

Apixaban prescribed in 203 (40.7%) and rivaroxaban in 296 (59.3%) patients

New VTE or progression of VTE was seen in 0.6% of patients over 60 days of follow-up

Bleeding complications were seen in 7.0% of patients

No significant differences between apixaban and rivaroxaban

Data suggest apixaban and rivaroxaban administration is safe and efficacious in the

morbidly obese patients with VTE 



Meta-analysis RCT’s in AF Europace 2020: efficacy similar

Malik et al. Europace 2020. doi:10.1093/europace/euz361 



Malik et al: major bleeding similar 

Malik et al. Europace 2020. doi:10.1093/europace/euz361 



AF richtlijn ESC 2021 Steffel J et al Europace doi:10.1093/europace/euab065  



Casus 2 – status na gastric bypass - sleeve   

65-jarige man met BMI 55 kg/m2 is eergisteren geopereerd 

Voorgeschiedenis AF met CHADsVASC score 5 

Medicatie: antidiabetica antihypertensiva apixaban 



Wat schrijft u voor?

a. Laag-moleculair-gewichts heparine (LMWH) gevolgd door VKA

b. DOAC

c. LMWH – na 1 maand DOAC starten





Guidance ISTH SCC Martin K et al JTH 2021

Martin K et al JTH. DOI: 10.1111/jth.15358 



Samenvatting anti-Xa meten bij obesitas en na bariatrie

Anti-Xa meting voor LMWH bij BMI boven de 50 kg/m2 

Anti-Xa meting voor DOACs bij BMI boven de 50 kg/m2 – dal spiegels

Na bariatrie maand wachten tot start DOACs – LMWH VKA 

Na start DOACs dalspiegel meten ter controle van de absorptie 



Na bariatrie en impact op absorptie van DOACs


