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Edukační cíl

1) Podělit se s vámi o témata, jež
považuji za ”must know/nice to know” 
a ukázat “ŽOK” jako stále aktuální
téma pro (sebe)vzdělávání a odborné
diskuze



Obsah 

1) Odborná kvalita péče - můžeme být spokojeni s 
úrovní našich znalostí o ŽOK? 

2) Nová témata a nové koncepty

3) Nová doporučení (The European guidelines on 
major bleeding and coagulopathy following trauma 
– sixth edition)



Can we be satisfied with the level 
of knowledge among physicians 

dealing with major bleeding 
patients in their practice?

WCAC 2022, Bangkok



How are we doing ? 
TXA was given only in 

57% major trauma 
bleeding patients 
eligible for such 

therapy 

2022

WCAC 2022, Bangkok



71% of anesthesiologists do not have 
sufficient level of knowledge on TXA

WCAC 2022, Bangkok



What about our knowledge on fibrinogen for 
major bleeding related to PPH? 

Anesth Analg, 2022 (ahead of print)

WCAC 2022, Bangkok



• Respondents used 
firbrinogen in 30% of 
all eligible patients 
with PPH

WCAC 2022, Bangkok





Podobná data z ČR nemáme

(bohužel nebo bohudík?) 



Neformální ústní “survey” 
na velikost zásob fibrinogenu v porodnicích ČR

Výsledky:

1) vysoká varibilita
2) čím menší nemocnice/porodnice, tím nižší 

zásoba fibrinogenu
3) argumenty ekonomické náročnosti držení 

vyšší zásoby 



1) “opravdu stačí, aby v nemocnici s 
porodnicí byla zásoba fibrinogenu jen 
2-4 gramy?” 

2) neměli bychom jako odborná komunita 
definovat minimální zásobu ? 



Nová témata
Nové koncepty

Nová doporučení 



PBM – revize náplně/obsahu?  

Anesth Analg, 2022



PBM – revize náplně/obsahu?  

• 9 definic PBM
• koncept PBM nemá být vnímán (primárně) 

jako otázka podávání transfuzí 
• PBM tool box – 11 domén
• Nová “globální” definice PBM



Krvácení ve válečných podmínkách

Implementace REBOA 





“první” poziční dokument pro REBOA 
v civilní medicíně 



1) Korekce hypertenze (nad 150 SBP) do 1 hodiny od dg. ICH
2) Aktivní uhlí do 2 hodin od podání DOAC
3) 4-PCC je preferováno
4) Specifická antidota (idarucizumab, andexanet) jsou 

považována za “reasonable”, jsou-li dostupná



rVFIIa

Znovu na scéně ? 



Nově schválen EMA pro jeho 
použití u krvácení v rámci PPH 



(submitted)



39 doporučení



• shock index nebo pulse/pressure k posouzení tíže šoku
• PHUS (prehospital ultrasonography) 
• permisivní hypotenzi aplikovat i u spinal injury, nejenom u TBI
• nepoužívat syntetické koloidy 
• REBOA 
• po iniciální podpoře koagulace pokračovat “goal directed therapy 

guided by VEM”
• fibrinogen vždy preferovat před FFP, je-li dostupný
• monitorace hladin FXIII 



Děkuji za pozornost
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