Erratum

Autofi a redakce ¢asopisu se timto omlouvaji ¢tendrlim za chyby v ¢lanku Antitrombotické zajisténi Zen v pribéhu téhoten-
stvi, kolem porodu a v Sestinedéli otisténého v 3. letosnim cisle Transfuze a hematologie dnes (Transfuze Hematol Dnes
2025;31(3):199-204), které vznikly pfi pfevzeti doporuceni z jiného periodika. Nize uverejiujeme opravené ¢asti ¢lanku.
Dékujeme za pochopeni a dékujeme zvlast panu doktorovi Paviu Polakovi za upozornéni na tyto nedostatky.
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HAK — hormonalni antikoncepce; LMWH — nizkomolekuldrni heparin; RA — rodinna anamnéza; RF - rizikovy faktor; TF —
trombofilie; VTE — vendzni tromboembolismus
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Tab. 2. Skérovaci systém.

Antitromboticke zajisténi zen v prubéhu tehotenstvi, za porodu a v Sestinedéli

Téhotenstvi se zvySenym rizikem rozvoje Zilntho trombembolismu (VTE) u téhotné Zeny
- CHECK-LIST (skoérovaci systém)

Preexistujici rizikové faktory skére hospitalizace
VTE v anamnéze (s vyjimkou jedné VTE po velké operaci) 4
VTE v anamnéze po velké operaci 3
Zavazny trombofilni stav * 3
KomorbidiEy (zhoupn):/ nador, srdelén[sglljénvl’, sys,témovy IuQu§, d,iatBeFe§ mellitus I. typu 3
s nefropatii, nefroticky syndrom, zanétlivé strevni onemocnéni, zanétlivé polyartropatie)

Obezita pred téhotenstvim (BMI >40) 2
Obezita pred téhotenstvim (BMI =30 ale <40) 1
Rodinnd anamnéza VTE (rodice, sourozenci, déti) 1
Nezavazny trombofilni stav (bez anamnézy VTE) ** 1
Vék >35 let 1
Porody =3 1
Koureni 1
Rozsahlé varixy na dolnich koncetinach a/nebo vulvé 1
PFechodné rizikové faktory (v soucasném téhotenstvi)
OHSS (hodnotit pouze v I. trimestru) 4
Operace v téhotenstvi a Sestinedéli (vyjma sutury hraze/episiotomie) 3
Hypereméza 3
Soucasna systémova infekce vyzaduijici intravendzni IéCbu antibiotiky 1
Imobilizace, dehydratace 1
Porodnické rizikové faktory (v soucasném téhotenstvi)
Cisarsky fez v prabéhu porodu 2
Elektivni cisafsky Fez 1
Preeklampsie/eklampsie 1
ViceCetné téhotenstvi 1
Vagindlni extrakéni operace (VEX, Forceps) 1
Protrahovany porod (>24 hodin) 1
Postpartalni hemoragie (>1 litr nebo podani transfuze) 1
Predcasny porod (pred tydnem téhotenstvi 37+0) 1
NitrodéloZni imrti plodu 1
Skére celkem

Peri-postpartalni skére 22: profylaxe LMWH na 5-7 dni po porodu.

Lizkova péce v téhotenstvi nebo Sestinedéli: zvazit profylaxi LMWH.

* homozygotni varianta mutace FV Leiden, homozygotni varianta mutace Fll protrombinu, nebo kombinace jejich
heterozygotnich variant, dale deficit Antitrombinu, Proteinu C, Proteinu S a Antifosfolipidovy syndrom

** heterozygotni varianta mutace FV Leiden, heterozygotni varianta mutace Fll protrombinu

Upraveno podle: RCOG Green-top Guideline No. 37a - Reducing the Risk of Venous Thromboembolism during
Pregnancy and the Puerperium, April 2015.
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