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UVOD

Antikoagulacni |écba je indikovana mimo jiné u pacientu se zvysenym
rizikem ischemické cévni mozkové prihody (CMP). Nicméneé, prave tato
léCba s sebou prinasi mozny nezadouci ucinek v podobé

V o/

prubéh.

METODIKA

V 4

CILE

/ dokumentace pacientu hospitalizovanych v letech 2015-2019 ve
FNOL pod diagnhdzou 161 Intracerebralni krvaceni a 162 Jiné neurazove
nitrolebni krvaceni jsme vyhledali informace o jejich farmakologické
anamnéze, predevSim o antitrombotické medikaci (antikoagulace,
antiagregace, fibrinolyza), l|aboratorni hodnoty koagulacniho
screeningu a porovnavali jsme prubéh hospitalizace u jednotlivych
skupin.

VYSLEDKY

Tato prace ma zhodnotit podil antikoagulacni a antiagregacni
medikace na celkovém poctu pacientu hospitalizovanych v letech
2015-2019 ve FNOL pro spontanni intracerebralni krvaceni.
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AK — antikoagulace; AA — antiagregace; DAPT — dual antiplatelet therapy

Prumérny vek Mortalita
Bez antitrombotické 64 lot 219%,
medikace (n = 330)
Uil'vajl'(cr: azniifg)agulaci 76 let 539,
Uiivaj?: :nlt;g)regaci 79 let 359,

Tabulka 1 — Srovnani pacientu se spontannim intracerebralnim
krvacenim bez antitrombotické medikace, na antikoagulaci a
nha antiagregaci

V letech 2015-2019 bylo ve FNOL hospitalizovano pro dg. 161 a 162
celkem 575 pacientd — 339 (59%) muzu a 236 (41%) zen, ve vékovém
pruméeru 68 let. Z toho pravidelné uzivalo antikoagulancia 116
pacientu (20%), nejcasteji warfarin (73%), poté léky ze skupiny NOAK
(14%) a 10% pacientu bylo antikoagulovano nizkomolekularnim
heparinem. Antiagregacni medikaci uzivalo 120 pacientu (21%) a
O pacientu (2%) medikovalo zaroven antikoagulaci i antiagregaci.
Mortalita byla ve skupiné antikoagulovanych 53%, u pacientu na
antiagregaci 35%, coz je u obou skupin vice nez u pacientu bez
antitrombotické lécby, kde mortalita Cinila 21%. Je vsak také patrny
rozdil mezi vékovym prumeérem jednotlivych skupin. U pacientu bez
antitrombotické medikace je vékovy prumeér 64 let, u pacientu na
antiagregaci 72 let a u antikoagulovanych 76 let.
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NOAK — nova peroralni antikoagulancia; LMWH — nizkomolekularni hepariny

ZAVER

Podil antitrombotické medikace na spontannim intracerebralnim
krvaceni Cini v nasi skupiné pacientu 43%. Pacienti na antikoagulaci
vykazuji signifikantné vyssi mortalitu nez pacienti bez rizikové lécby
(p < 0,0001), jejich vékovy prumer je ovsem o 12 let vyssi.




