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1. El uso de CP es escaso y en nuestra institucién se ha utilizado casi exclusivamente en el contexto de cuidados intefs siendo la mayoria de pacientes, quirtirgicos.
2. La utilizacion de CP estuvo justificada en el 92 % de Ios ums, lo que contrasta con otros estudios publicados (1,2)
3. Los pacientes que fueron exilus radhferorl mis P y mas CH y presentaron al ingreso mayor alteracion de los tiempos de coagulacion, U

sns}yhmgulopaﬂadeconsumu 4 caso diendo.ambas en 20 casos.
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