Rekurentni trombdza u pacientii s antifosfolipidovymi protilatkami

a anamnézou arterialni trombozy
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Strategie péce o pacienty s antifosfolididovym
syndromem (APS) a anamnézou arteridlni trombdzy
zlistava nejasna. Chybi prospektivni idaje potvrzujici
vyssi ispésnost vysoce nebo stfedné intenzivni anti-
koagulace pomoci antagonist{i vitaminu K ve srov-
nani s antiagregacni terapii. Autofi retrospektivné
vyhodnotili demografické a klinické tidaje pacientli
s APS a arteridlni trombézou ziskané ze dvou databazi
(databaze New York Presbyterian Hospital a databa-
ze Antiphospholipid Syndrome Alliance for Clinical
Trials and International Networking). Primarnim
cilem bylo zjistit vyskyt rekurentni trombézy u pa-
cientd s APS a anamnézou pfedchozi arteridlni trom-
bézy léCenou antiagregacni a/nebo antikoagulacni 1é¢-
bou. Bylo nalezeno 139 pacientt, jejichz doba sledovani
po inicidlni trombdze byla v medianu 4,24 let. 37 pa-
cientdl (27,3 %) dostalo antikoagulancia, 43 (30,9 %)
antiagreganciaa58(41,7%)kombinovanoulécbu. Ul6pa-
cientl (37,2 %) ve skupiné lécenych antiagregacni
terapii, 9 (23,7 %) v antikoagulac¢ni skupiné a 4 (6,9 %)
ve skupiné lécenych kombinovanou byla zazname-
nana rekurentni trombdéza. Autofi z dostupnych dat
zjistili, Ze k recidivé trombozy dojde u 20 % pacientti
do 3,4;7,3a16,3let podle toho, zda byli 1éCeni antiag-
regacni, antikoagula¢ni nebo kombinovanou terapii.
Tyto vysledky ukazuji, Ze kombinovand antiagregacni
a antikoagulacni 1é¢ba snizuje vyskyt a prodluzuje cas
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anticoagulant: 38 27 24 19 18 17 15 11 10 8 7
antiplatelet: 42 28 23 17 14 12 9 7 7 6 4
combined therapy: 58 52 42 37 35 290 23 20 18 14 1
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k recidivé trombdzy u pacientli s APS a anamnézou
arteridlni trombédzy.

Pripravil prof. Edgar Faber.

TRANSFUZE HEMATOL.DNES 24,2018 6l



