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Heparinom indukovand trombocytopénia (HIT) je nebezpecnd, potencidlne smrtelnd, imunologicky sprostredkovand
neziaduca reakcia na nefrakcionovany heparin, resp. menej ¢asto, na heparin s nizkou molekulovou hmotnostou. U casti
pacientov s HIT pozorujeme rozvoj zavaznych trombotickych komplikacii, ako je ischémia koncatin a gangréna, zatial ¢o
u inych sa takéto komplikacie nerozvinu. Sucasné laboratérne diagnostické nastroje maju znacné ¢asové oneskorenie;
teda pri klinickom podozreni na HIT by sa malo s liecbou zacat okamzite. V tomto ¢lanku sa autori zameriavaju na rizikové
faktory rozvoja HIT, klinicku prezentaciu, patofyzioldgiu, diagnostické principy a liecbu.
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Heparin induced thrombocytopenia and up to date options of treatment -
review of literature

Heparin-induced thrombocytopenia (HIT) is a profoundly dangerous, potentially lethal, immunologically mediated adverse
drug reaction to unfractionated heparin or, less commonly, to low—molecular weight heparin. Some patients with HIT devel-
op serious thrombotic complications like limb ischemia and gangrene, while others may not develop such complications.
Current laboratory diagnostic tools incur significant time delays before confirming HIT, therefore upon clinical suspicion,
treatment of HIT should start immediately. In this review, the authors highlight heparin-induced thrombocytopenia’s risk
factors, clinical presentation, pathophysiology, diagnostic principles, and treatment.
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Uvod

rozvoja tromboézy. Miera Umrtnosti je priblizne 20 % a priblizne 10 %

Heparin je dlhoro¢nym osved¢enym antikoagulacnym liekom.
Napriek tomu, Ze znizuje mortalitu a morbiditu pri trombotickych
stavoch, jeho pouZitie je spojené aj so znacnymi problémami.
Heparinom indukovana trombocytopénia (HIT) je jednym z naj-
beznejsich smrtelnych neziaducich Ucinkov lie¢by heparinmi (1).
HIT je teda zdvaznym protrombotickym stavom, ktory sa vyskytuje
pri nefrakciovanych heparinoch (UFH), ale aj pri terapii heparinmi
s nizkou molekulovou hmotnostou (LMWH). Spojeny je s 50% rizikom

pacientov ma zdvazné pridruzené nasledky, ako je napr. amputacia
(1-3).

Klasifikacia

Existuju 2 typy HIT. Typ 1 je neimunologického pévodu. Je spo-
sobeny priamym vplyvom heparinu na trombocyty, ktoré aktivuje.
Prvé klinické priznaky je mozné pozorovat do 2 dni od prvej expo-
zicie heparinom. Pocet trombocytov sa normalizuje bez potreby
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