
INCEPT-Trombose-

profylakse
Lav vs. intermediær vs. vægtjusteret

LMWH dosis

Version 1.2, 01-09-2025



BMJ 2022;378:e070022

Tromboseprofylakse



Overlevelse

uden for hospitalet?

Bedret tromboseprofylakse  Blødning 
 

Tromboseprofylakse

Lav vs. intermediær vs. vægtjusteret dosis



Inklusionskriterier 

• Beslutning af den behandlende kliniker om at starte/fortsætte 

tromboseprofylakse med LMWH

• Alle 3 interventioner er klinisk passende (lav vs. intermediær vs. vægtjusteret 

dosis)

• Afdelinger, der systematisk screener alle patienter for DVT kan ikke være med i domænet
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Eksklusionskriterier 

• Mere end én profylaktisk dosis antikoagulans givet under nuværende ITA-ophold 

(inklusive dage på anden ITA)

• Kendt/mistænkt tidligere bivirkning til enhver type heparin, herunder allergi og heparin-

induceret trombocytopeni

• Kendt graviditet

• Mekanisk kredsløbsstøtte

• Organtransplantation under nuværende hospitalsindlæggelse

• Vægt < 40 kg

• Inklusion i andet domæne/forsøg som ikke kan ko-inkludere med INCEPT-Thrombo

Tromboseprofylakse



Intervention

Hver afdelingen vælger ét LMWH, som de bruger til alle

I DK dalteparin, enoxaparin eller tinzaparin

Hyldemedicin

Lav vs. intermediær vs. vægtjusteret LMWH-profylakse på ITA i

maks. 90 dage
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Intervention
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Site preferred LMWH

Intervention

Weight 

(kg)*

Enoxaparin

dose (mg)

Tinzaparin

dose (IE)

Dalteparin

dose (IE)

Nadroparin

dose (IE)

Fixed low dose All 40 2500 2500 2850

Fixed intermediate dose All 60 4500 5000 5700

Weight-adjusted dose ≥40 - 50 40 2500 2500 2850

≥50 - 60 40 2500 2500 3800

≥60 - 70 40 4500 5000 3800

≥70 - 80 60 4500 5000 3800

≥80 - 90 60 4500 5000 5700

≥90 - 100 80 7000 7500 5700

≥100 - 110 80 7000 7500 7600

≥110 - 120 80 8000 7500 7600

≥120 100 8000 10000 7600

*Actual body weight as estimated or measured at screening



Intervention
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Dosisjustering eller pausering af interventionen er tilladt efter klinikerens skøn ved …

• Akut eller kronisk nyresvigt eller dialyse

• Trombocytopeni

• Invasive procedurer

• Brug af trombolyse

• Aktiv (større) blødning

Forslag til trigger og evt. dosisjustering i protokollen og patientmappen
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Dosisjustering eller pausering af interventionen er tilladt efter klinikerens skøn ved …

• Akut eller kronisk nyresvigt eller dialyse

• Trombocytopeni

• Invasive procedurer

• Brug af trombolyse

• Aktiv (større) blødning

Forslag til trigger og evt. dosisjustering i protokollen og patientmappen

Forsøgsinterventionen bør stoppes permanent ved…

• Terapeutisk antikoagulation (f.eks. behandling af VTE eller atrieflimren)

• Svær bivirkning (svær allergi eller heparin-induceret trombocytopeni

Afvigelse fra den allokerede intervention ved indikationer, der ikke er anført i protokollen, vil være et 

protokolbrud



Outcomes

Primært: Dage i live udenfor hospital ved 30 dage

Sekundære: INCEPT kerneeffektmål

• Mortalitet ved 30, 90 og 180 dage

• Dage i live uden livsunderstøttende behandling ved 30 og 90 dage

• Dage i live uden delir ved 30 dage

• Dage i live udenfor hospital ved 90 dage

• HRQoL (EQ-5D-5L indeksværdier og EQ-VAS) og kognitiv funktion (MiniMoCA) ved 
180 dage

Domænespecifikke effektmål

• Venøs tromboemboli (DVT eller lunge emboli)

• Alvorlige bivirkninger: Større blødning, anafylaksi, heparin-induceret trombocytopeni
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