Tab. 3. Uprava ddvky ptimych antikoagulancii (DOAC) pfi selhdnf ledvin nebo jater
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DOAC

Dabigatran

Apixaban

Edoxaban

Rivaroxaban

Funkce ledvin

Cr CI'> 50 ml/minutu

Z&dna opatienf

Z&dna opatenf

Z4dnéa opatrenf

Z4dné opattenf

Cr C130-50 ml/minutu

Zvaz modifikaci lécby

Z&dna opatrenf

Zvaz modifikaci lécby

Zvaz modifikaci 1é¢by

(redukci) (redukci) (redukci)
Cr Tl 15230 mi/minutu Kontraindikace lécby Zvaz modlﬁkaq lécby Zvaz mod\ﬂkaq |écby Zvaz modlﬂkag lécby
(redukci) (redukci) (redukci)

Cr CI< 15 ml/minutu

Kontraindikace lé¢by

Kontraindikace lécby

Kontraindikace lécby

Kontraindikace lécby

Funkce jater

Child-Pugh A Z4dné opatienf 74dnéa opattenf 74dné opattenf 74dné opattenf
- Zvaz modifikaci lécby Zvaz modifikaci lécby Zvaz modifikaci lé¢by - s

Child-Pugh B (redukci) (redukci) (redukci) Kontraindikace lécby

Child-Pugh C Kontraindikace lé¢by Kontraindikace lécby Kontraindikace lécby Kontraindikace lécby

Cr Cl = clearance kreatininu

Tab. &. Wznamné lékové interakce s DOACs

Léky frekventné vy-
uzivané v hepatologii

Mechanismus
interakce

DOAC

Dabigatran

Apixaban Edoxaban Rivaroxaban

Karvediol/(propanolol)

Inhibice P glykoproteinu

Zvaz modifikaci lécby

Z&dna opatrenf 2vaz modifikaci [écby Z&dné opatenf

(redukci) (redukci)
Simvastatin/atorvastatin | Inhibice P glykoproteinu | Zvaz modlﬂkag lécby Chybi data Chybi data Chybi data
(redukci)
Inhibitory protonové Snizend
pumpy gastrointestinalni -30 % Nevyznamny vliv Nevyznamny vliv Nevyznamny vliv
adsorpce

Cyklosporin/takrolimus

Inhibice P glykoproteinu

Zvaz modifikaci lé¢by

Z&dna opatrenf 2vaz modifikaci [écby 7&dna opatenf

bevacizumab

a CYP3A4 (redukci) (redukci)

Sirolimus/everilimus Nepredpokladd se
7adné relevantni 7adné opatieni 7adné opatieni Z&dné opatieni 74adné opatieni
interakce

Sorafenib/nivolumab/ | Nepfedpokldda se

;igiﬁ!s;:sg// izrft(ir:jkrcilevamm 74dnéa opatienf Z4dnéa opatenf Z4dné opattent 74dné opatienf

Vsechny DOACs jsou substrdty P glykoproteinu (P-gp), efluxniho transportéru, ktery se nachdzi ve strevni sliznici a requluje vstrebdvdni léciv. Induktory P-gp mohou sni-
Zovat plazmatické koncentrace DOACs (zvysuji riziko trombdzy) a inhibitory P-gp mohou zvySovat plazmatické koncentrace DOAC (zvysuji riziko krvdcent).

Lze DOACs pouzit v Iécbé DVT/PE u pacientl s jaterni

cirhozou?

Doporuceni:

B Dostupnd data pro lécbu DVT/PE u pacientl s jaternf cirhdzou
naznacuji, Ze u pacientl s cirhézou Child-Pugh A neexistuji Zddné
zasadni obavy ohledné bezpecnosti DOACs. Vzhledem k moznosti
akumulace by DOACs mély byt pouzivany s opatrnosti u pacientl
s jaterni cirhézou Child-Pugh B a u pacientU s clearance kreatininu
pod 30 mL/min. Pouziti DOACs u pacientd s dekompenzovanou
jaterni cirhozou Child-Pugh C se nedoporucuje.

Dostupné kalkulatory skorovacich systémii
citovanych v textu

Child-Pugh https://www.mdcalc.com/calc/340/child-pugh-sco-
re-cirrhosis-mortality

Padua prediction score https://www.mdcalc.com/calc/2023/
padua-prediction-score-risk-vte

www.casopisvnitrnilekarstvi.cz

IMPROVE score https://www.mdcalc.com/calc/10349/improve-

-risk-score-venous-thromboembolism-vte

Role rotacni tromboelastometrie (ROTEM) pro
stratifikaci rizika alécbu krvaceni u pacienti
s poruchami hemostazy pri jaternim onemocnéni

ROTEM poskytuje komplexni odhad koagulace a fibrinolyzy in
vitro (7). Vyuzivani ROTEM je u pacientd s jaterni cirhdzou s aktivnim
krvacenim z horni ¢asti gastrointestinalniho traktu ve srovnani s izolo-
vanym vyuzivanim konvencnich koagula¢nich testd spojeno se snize-
nou spotfebou transfuznich pfipravkd a krevnich derivéatl bez rozdild
v kontrole krvéaceni a letality (1, 8, 9). Vétsina zkuSenosti s vyuzivanim
viskoelastickych metod v¢etné ROTEM pochézi od pacientl podstu-
pujicich transplantaci jater (10, 11).

ROTEM podobné jako ostatni in vitro testy nemUzZe posuzovat po-
skozeni cév a endotelu. V té souvislosti je tfeba mit na paméti, ze vétsina
krvécivych piihod se u pacientd s jaternim onemocnénim objevuje

v disledku portdlni hypertenze a/nebo lokaIiniho poskozenf cév (napf.
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