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Pacientka JT 1982-anamneéza

MTHFR heterozygot .

Astma bronchiale
e -

Opakované mocove infekty

5x abort .

St. p. splenektomii po Urazu
3x LPSK adheziolyza

2x HSK synechiolyza

HSIL konizace

2018 SC, IVF 35+6 téhotenska
hepatopatie, CA, KZ 500ml

2020 SC,spont 31+6 bolest v jizve,
perop ruptura delohy, CA, KZ 800m|
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NEMOCNICE v PRAZE ‘ Univerzita Karlova

Predanestetickeé vysetreni

« DVP-drive vysloveneé prani, uredne overeno
* Preference CA

U pacientky bylo provedeno pfedanestetické wietfeni pfed cisafskym Tezem, které bylo zaznamenano do
Anesteziologického zaznamu.

pozn.: pacientka, svédek Jehoviv, s diive vyslovenym pianim (viz dokumentace), znovu pouéena o
rizicich pfinasejici odmitnuti krevni transfuze. Tedy moznost téZkého poskozeni zdravi v disledku
nedostatecné dodavky kysliku do tkani a v dusledku moznosti rozvoje tézké poruchy srazeni krve. To vie
muze vést az ke smrti pacientky. TéZ poucena, Ze anatomické poméry (susp. placenta accreta) jsou
vysoce rizikové stran moZnosti masivniho krvaceni. Pacientka trva na obsahu dfive vysloveného prani.

ANO: imunoglobuliny, komplex faktoru srazlivosti, aloumin, cell salvage,
hemodialyza, hemodiluce, BP pri PDPH, plazmaferéza

NE: erytrocytové a trombocytové transfuzni pripravky, cerstvé zmrazena plazma
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Planovany cisarsky rez 9,00-10,40
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Prubéh na JIP 10,40-13,00

11,30- nahle TK 70/50, P 48/min, bez zn hypotonie, UZ bez zn krvaceni
vs po aplikaci Novalginu, koloid, efedrin

12,00-TK 100/60, P 73/min

12,30-TK 90/60, P 75/min

12,45-TK 65/50, P 69/min, Hemocue Hb 75g/l (pred SC 118g/I)

UZ hemoperitoneum

13,15-ad operacni sal k revizi
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Dat ci nedat? Pacientka ma jasno

Hodné krvacite,jste
ohrozena na zivote, mate
novorozené dité. | nadale

Krev
nepodavejte

odmitate krev?

Telefonat pravneé zastupné osobé
manzel
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Dat ¢i nedat?-dilema lékaru

Nejradeji
ano, ale do
papirl to

Nejradsi
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Revize + HYA 13,30-15,50, jasny zdroj nenalezen
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RES 24.5.-27.5.

» Podpora vasopresory (noradrenalin, vasopresin), erytropoetin, Fe I.v.
« 25.5. extubace a nekomplikovany prubeh, ale slaba

« Konzultace hematologa: erytropoetin 30 000 j. 2x tydne
 Koagulace po celou dobu v norme
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Hemoglobin HGB
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GPK 27.5.-29.5.

Postupne stabilizace stavu, subjektivné zeslabla

Negativisticka

Konzilium hematologa: Binocrit (erytropoetin)

Doporuceni:

v pfipadé odmitnuti transfuzi proti neq. reverzu ze podat Binocrit 40000 IU denné do dosaZeni Hb =70a/l, dal jednou tydné,
prosim o nabér retikulocytl v éasovém odstupu cca 3 dnd. Zasoby Zeleza jsou zatim postacujici ale je jisté vhodné pokracovaty
jeho suplementaci, rovnéz ze pfidat vit. B12 a kys. listovou, vit. C.

VSe odmita a 29.5. na vlastni zadost a reverz dimise
19.6. ad VFN IMC Hb 109 g/I (jiz 3.ATB)
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Krevni derivaty

« Haemocomplettan 6q......... 60 000 Kc 1 TU EM deleuk.................... 2 730 K¢
* Beriplex 1000;.......c.cccven..... 11 000 K¢ ¢ TTUMP. ..o, 1 300 K¢
 Erytropoetin 1 davka............... 5 000 K¢

celkem cca 76 000 K¢
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https://www w.org/cs/

JW Svédkové Jehovovi ¢estina  (f) Pihldsit se

IF:';:g KNIHOVNA @ zPravoDajsTVE {8 ONAs

Postoj svédku Jehovovych k alogenni a autologni krvi

POSTOJ ALOGENNI KREV AUTOLOGNI KREV

Plna krev
* Pledoperatni autologni i . 50 P . i
Nepfijatelné | T I ] odbEr krve & LJSH]BEE&HT * 1. MojZiSova 9:4. Po potopé Buh Noemovi a jeho rodiné dovolil, aby
Erytrocyty Leukocyty Trombocyty Plazma pro pozd&jsi reinfuzi do své stravy zaclenili maso zvifat, ale zakdzal jim jist krev. Noemovi
i i i fekl: ,Pouze maso s jeho dusi — jeho krvi — nebudete jist.” Od té
Miize byt Frakee Frakee Frakee Frakee « Alstril nor lermickd doby plaﬁl télrnto zakaz pro celé lidstvo, protoZe v3ichni jsou
prijatelné z erytrocytd z leukocyti z trombocytl z plazmy hemodiluce Noemovymi potomky.
& Hemin & Albumin = Dialjza
» Hemoglobin » Koagulaéni » Mimot&Ini obéh * 3. MojZiSova 17:14. ,Nebudete jist krev téla Zddného druhu, protoze
E;?w o Shér krve duse t&la kazdého druhu je jeho krev. Kdokoli ji bude jist, bude
O tom, co je pro n&j prijatelng, I'D.Zh'['.“dLllE ka%df svisdek = Fibrinogen . odfiznut.” Z Boziho pohledu je duse neboli Zivot v krvi a patfl'jemu. I
sam podle svého svedoml. Je dalefité s pacientem » Imunoglobuliny . , L . . .
pedem probrat, jaké produkty nebo postupy jsou pro kdyZ tento zakon zakazuijici jist krev byl dan pouze izraelskému
néj prijatelné. narodu, je z ngj vidét, jak dllezita véc to byla pro Boha.
* Skutky 15:20. ,[ZdrZujte se] krve.” Kfestaniim dal Buh stejny pfikaz
jako Noemovi. Z historie vyplyva, Ze prvni kiestané odmitali pfijimat
krev, a to i za IéCebnym ucelem.
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Svedkoveé Jehovovi

Autotransfuze (viz diagram uvniti,)

Pfedoperaéni autologni odbér je pro svedky Jehovovy
nepfijatelny. Nicméné takové metody autotransfuze,
jako je hemodiluce, sbér krve, mimotélni obéh a hemo-
dialyza, jsou osobni zalefitosti. Zafizeni by mélo byt
naplné&no bezkrevnim roztokem. Epiduralni zaplata,
plazmaferéza, znaceni a autologni destickovy gel mo-
hou byt také prijatelné. Lékafi by si méli pfedem zjistit,
jaké produkty a postupy pacient pfijima.

Alternativni postupy k transfuzim

Poskytovat |ékafskou pééi bez transfuze krve vwiaduje
planovité wyuZiti klinickych postupld k 2viadnuti kKrvaceni
a anémie. Tyto alternativy kK transfuzim sestavaji z vhod-
né kombinace 1&kd a vyuZiti pristrojl a chirurgickych
postupd s cilem jednak sniZit krevni ztraty nebo jim za-
branit a jednak podpofit pacientovu krvetvorbu. Tento
pitstup, pfi némé tym lékafl wwuZiva rizné metody, di-
ky kterym l&¢ba probiha bez podani krevni transfuze,
je nékdy oznatovén jako bezkrevni medicina, program
Zetfeni krvi nebo koncept patient blood manage-
memnt®.*

Krevni frakce (viz diagram.)

MNabozensky postoj svédki Jlehovovych zeela nevylutuje
pouiti frakel ziskanych ze zédkladnich krevnich slofek
(napf. albumin, imunoglobuliny, koagulaéni faktory

a rortoky hemoglobinu). Lékafi by si méli pfedem zjistit,
jaké produkty a postupy pacient pfijima. (Viz Imunoglo-
buliny a séra” a _Alternativnl postupy k transfuziim®.)

Plazmaferéza

Pokud je pouZita nahraZka plazmy (napf. umély koloid),
je plazmaferéza osobni zalefitosti kafdého pacienta

z fad svedkl Jehovovich. Alogenni plazma je pro svéd-
ky nepfijatelna.

Lze: imunoglobuliny, komplex faktort srazlivosti,aloumin, hemodiluce, BP pfi PDPH,
plazmaferéza, cell salvage, hemodialyza,

Svédkoveé Jehovovi mohou mit rozdilné nazory na poufiti frakci
ziskanych ze zakladnich slozek krve. Lékari by si méli predem
Zjistit, jake je pacientovo prani.

https://www,jw.org/cs
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Drive vyslovené prani

MO BLOOD

NENAHRAZUJE plne DVP

Dfive vyslovené pfani a plna moc

pro zdravotni péci

Svedkove Jehovovi u sebe nosi pravné zavazny dokument,
ktery obsahuje pokyn, Ze jim za Zadnych okolnosti nesmi byt
podana krevni transfuze. Tento dokument je v souladu s mist-
nimi zakony. Vyjadruje jejich osobni prani, pokud jde o pouZiti
krevnich frakei a postupd, pfi nich¥ se manipuluje s pacien-
tovou viastni krvi, a Fe&i dalsi zdravotni otazky. V nEkterych
zemich tento dokument umoZiiuje pacientdm, aby urili oso-
bu, ktera je opravnéna udelit zastupny souhlas (zmocnénec)
v oblasti zdravotni péte nebo se kterou je moZné konzultovat
pacientlv zdravotni stav, nenti zplsobily k rozhodovani.

https://www.jw.org/cs
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Plna moc a pokyny pro zdravotni péci

1. Ja,

( jméno, pfijmeni) (datum a misto narozeni)

v tomto dokumentu uvadim své pokyny k 16¢bé a ustanovuji svého zmocnénce pro zdravotni peci pro
piipad, Ze bych sam /sama nebyl/a schopen,/schopna vykonévat pravni kony.

2

. Jsem svédkem Jehovovym a timto dokumentem davam pokyn, abych za viech okolnosti byl/a léten/a
BEZ POUZITI TRANSFUZE plné krve, éervenych krvinek, bilfch krvinek, desticek nebo plazmy, a to
1 v piipadé, Ze by se lékafi domnivali, Ze pouze transfuze zachrani mj Zivot. (Skutky 15:28, 29) Odmitam
také odbér mé krve pro uskladnéni a pozdéjsi transfuzi.

3. Zalezitosti tykajici se konce mého zivota: [vlastnoruénim podpisem jsem oznaéil/a moZnost, kterou jsem
si vybral//a]
(a) Nepfeji si, aby byl miyj Zivot prodluZovan, pokud bude z lékafského hlediska v rozumné mife
jisté, Ze je moje situace beznadéjni.
(b) Preji si, aby byl mij Zivot prodluZovan co nejdéle v rimci moZnosti danych vieobecné
pijimanymi lékafskymi standardy, i kdyby to znamenalo, Ze budu léta udrZzovan pii Zivoté pomoci
pristroji.

4, Dalsi Gdaje pro zdravotni pééi (napfiklad léky, které nyni uZivam, alergie a zdravotni problémy nebo dalsi
pokyny k poskytovani zdravotni pécée):

5. Tyto pokyny jsou pravnim ukonem uéinénym proto, aby bylo zajisténo mé pravo zarucené clankem
9 Umluvy o lidskych privech a biomedicing a § 36 zakona ¢ 372/2011 Sb., o zdravotnich sluzbach.
Nedavam nikomu (ani svému zmoenénci) opravnéni k tomu, aby mych pokyni zde uvedenych nedbal
nebo je zrusil. Pokud by moji rodinni pfisludnici, piibuzni nebo piatelé s mym rozhodnutim nesouhlasili,
jejich nesouhlas v Zadném pfipadé nezpochybnuje pravni silu ani vlastni podstatu mého odmitnuti krve
a mych dalsich pokynii.

6. Mimo v¥ie ucinéna rozhodnuti uréuji niZe uvedenou osobu jako svého zmocnénce, aby za mne
rozhodoval v oblasti zdravotni péde. Svému zmocnénci davam autoritu vykonavat veskerd prava, Klera
mam ja sam/sama jako pacient/ka, véetné poskytovani souhlasu & nesouhlasu s 1écbou, konzultovat
s lékafi muj zdravotni stav, nahlizet do zdravotnické dokumentace a délat si z ni opisy ¢i kopie
a podniknout viechny pravni kroky potiebné k tomu, aby bylo mym pfanim vyhovéno.

Zmocnénec: : MNéahradni zmocnénec:
[ jména a pHijmeni) (Jméno a pkjmeni)

7. Miij vlastnoruéni podpis:

Strana | (celkem 2)

8. Poudeni oSetiujiciho lékare:

Seznamil jsem se s pouéenim odetfujiciho lékafe, jak je uvedeno v tomto bodé, a setrviavam na svém
stanovisku, které je vyjadieno v bodech 1-7.

9. Datum: Miij vlastnoruéni podpis:

Utedni ovéfeni mého podpisu:

ZMOCNENEC PRO ZDRAVOTNI PECI®

Celé jméno:

* Vypliite celou kartu véetné daji o zmocnéncich.
PoZadejte svého praktického lékafe o zaznamena-
ni pouéeni. Pfed notafem, matrikifem, advokitem
nebo na Czech POINTuU nechte ufedné ovéfit svij
podpis. Kazdy zmocnénec by mél mit sviyj original
nebo ovéfenou kopii této karty.

Datum a misto narozeni:

Adresa:

Telefon(y):

Vyjadreni zmocnénce: Plnou moc pfijimam.

Datum: Podpis:

NAHRADNI ZMOCNENEC"*

Celé jméno:

Plni moc a pokyny pro zdravotni péci

{podepsany dokument uvniti)

ZADNOU KREV

Datum a misto narozeni:

Adresa:

Telefon(y):

Vyjadfeni nahradniho zmocnénce: Plnou moc pFijimam.
Datum: Podpis:

dpa-B [Czech Republic] 1/16 Strana 2 (celkem 2)
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MEDICINSKE PRAVO

Svedkové Jehovovi — ¢ast 1

Cerna Pafizkova Renata

Klinika anesteziologie, resuscitace a intenzivni mediciny, Univerzita Karlova v Praze, Lékarska fakulta
v Hradci Kralové, Fakultni nemocnice Hradec Kralové

]

Anest intenziv Med,, 26, 2015 ¢ 2 5 N12-1

MEDICINSKE PRAVO

Svedkové Jehovovi
Cast druha - eticko-pravni problematika

€erna Pafizkova R.', Mach J.2

'Klinika anesteziologie, resuscitace a intenzivni mediciny, Univerzita Karlova v Praze,
Lékafska fakulta v Hradci Kralové, Fakultni nemocnice Hradec Kralove
Pravni kancelar Ceske lékarské komory, Praha

Anest. intenziv Med, 26, 2015, & 3, 5 188-193
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Vykon u SJ a dokumentace

« DVP Uredne ovéreneé « DVP drive vytvorené
- Cas na pohovor * Pokud neni urednée

overené DVP, potom
zapis do dokumentace,
pokud je pacient plné
pri védomi, rozumi

« Cas na pfipravu k
vykonu

* Pacient, lékar, 1 svedek
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Co muzeme udélat v pripadé planované SC? |

1.

KLINICKE VYSETRENI A PREDOPERACNI PLANOVANI 12

A. Anamnéza a celkové vySetfeni
1. Anamnéza anémie
2 Vrozené nebo ziskané krvacivé stavy®*
a. Rodinna a osobni anamnéza — vyskyt poruch
hemostazy nebo krvaceni
(1) Snadna nebo spontanni tvorba hematomu
i) Casté krvaceni z nosu nebo neobjasnéné krvaceni
z dasni
{31 Krvaceni po extrakci zubu
i4) Chirurgicka anamnéza, vietné pooperatniho
krvaceni (napf. po adenotomil)
i5) Gynekologicka anamnéza, véetné
anamnézy menstruatniho cykiu, zvIiasté
menoragie
(& Porodnicka anamnéza, véetné komplikaci nebo

piedchoziho pfedporodnino nebo poporodniho
krvacenf®
7. Dalsi souéasna onemocnéni
a Rozpoznejte onemocnénl nebo okolnosti, které mohou
nepfiznivé ovivnit koagulaci a hematopoezu nebo
celou Ieébu (napf. renalni, hepatélni, kardidind nebo plicni
onemocnent)
4. Farmakologicka anamnéza
a Soucasna medikace a rozpoznani l&Sivych piipravikid,
vazanych na lékarsky pfedpis nebo volné prodejnych,
které mohou nepfiznivé oviivnit hemostazu (napf.
antikoagulancia, inhibitory agregace krevnich desticek,
piipraviky obsahujici kyselinu acetylsalicylovou nebo
NSA, antibiotika, fytofarmaka)™®
b. Alergie na l&givé piipraviy

5, Celkové vySetieni

a Patrejte po projevech onemocnéni, pii Kterych se
vyskytuji poruchy hemostazy (napf. purpura, petechie,
ekchymdza, hepatomegalie, splenomegalie)

Poznamka: U Zen s opakovanou menoragi, ktera vedla

k nedostatku #eleza, nebo u Zen s anamnézou krvaceni po

hemostatickém stresu by lekafi méli mit velé podezieni na

poruchu sraZlivosti?

B. Vybrana laboratorni vySetienit-14
1. VySetfeni anémie

a Kompletni krevni obraz (vEetné erytrocytamich indexa,
poétu retikulocyti)

b Stav Feleza'® (napf. ferritin v séru, sérova hladina
transferinovych receptond)

2 Zhodnoceni rizika krvaceni

a Na riziko krvacen miZe upozomit anamnéza, klinicka
data, nyn&jal medikace nebo mira hemaostatickeho
stresu
(1) PT, PTT, test kaplami krvacivost
12) Detailn&jsi vySetfend koagulace, viéetné stanoveni

specifickych koagulatnich falktord, které pomiZe
rozpoznat poruchy sraZlivosti (napf. von
Willebrandowu chorobu)

Poznamky:

1. Podle anamnézy a miry otekavaného hemostatického
stresu — napi. velky chirurgicky zakrok, porod — mohou byt
navrzena specificka laboratorni vySetreni,

2. VyEsimu riziku poporodni hemoragie jsou vystaveny Zeny,
u kterych byly v po&atednl fazi porodu odhaleny mirme
koagulacni abnormality, 'S

a. Rizikowy stav zvysSujicl pravdépodobnost vezniku kompiac

vyZaduje rychlé predani pacientky do rukou specialisty,
ktery ma zkusenosti s Iécbou bez transfuze krve,

Vcasny kontakt
Spoluprace
s porodnikem
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Co muzeme udélat v pripadé planované SC? Il

A. Doplinéni latek potfebnych pro syntézu éervenych
krvinek
1. Zelezo'"™22 (peroré&ini nebo parenterélnd)
2 Kyselina listova**

3. Vitamin B ;**2°
Poznamiky:
1. Zvaite profyiaktické podani lAtek potrfebnich pro tvorbu
hemoglobau.=7-31
2. Biologicka dostupnost perordiniho Zeleza miZe byt
podpofena soucasnym podanim kyseliny askorbové 3532
Absorpci perorédiniho 2eleza snizuje soubézné uiivani
rmilefnych wyrobkd, vajednych Houtkl, kévy, Eaje, antacd
a viakniny.*
Infuze celkoveé davky intravenozniho Zeleza ve
fyzinlogickém roztoku miFe zasoby Zeleza dopinit rychleji
a efektivngji nez 1&cba perorainim Zelezem,=-%
4. U pacientek s nizkymi zdsobami Zeleza, s intoleranci nebo
nedostatecnou ahsorpel perordining Zeleza, s chronickymi
Gi teZkymi krevndmi ztratami nebo u pacientek, ktereé
nespolupracufl, zvazte podani parenterdlnino Zeleza.*!
Abyste sniFil riziko anafyvlaxe, podejte radéji Zelezo
vazané na sachardzu nebo komplex glukonatu sodného
a Felezitého (nebo jiny pfipravek parenterainino Zeleza) nei
dextran Zeleza. Pokud pouzijete dextran Zeleza, podejte
nejdifv testovacl davku.

o

2. OPTIMALIZACE MNOZSTVi CERVENYCH KRVINEK A STAVU KOAGULACE

8. Terapie rekombinantnim erytropoetinem (rHUEPO)

1. Pfedoperaéni optimalizace poétu éervenych krvinek

a. Zvaite pfedoperatni podani rHUEPO k optimalizaci
poétu éervenych krvinek u Z2en, které ofekavaj
zalkrok, uného? se pfedpokladaji velké krewni
Ztratyse-as

2 Terapie erytropoetinem v gravidité

a. Pl aplikaci rHUEPO gravidnim pacientkam ve tifetim
trimestru za Géelem zvySeni podtu Servenych krvinek
nebyly pozorovany Zadné nefadoucl Géinky na
organismus matky, plodu ani novorozence* -

Poznamhky:

1. Mira terapeutické odpovédi na rHuEPO zavisi na vellosti
davky a je variabilnl mezi pacientkami. Chabé odpovéd
miZe byt posiena zvysenim davky, =

2 Medostatek feleza (nebo jiné Iatky nezbytné pro tvorbu
hemogiobinu) mize oskabit nebo oddalt odpovéed na Echu
rHUEPQ.5* Prakticky vEechny pacientky by mély dostavat
#felezro proto, aby ho mély dostatek pro erytropoezu
stimulovanou mnohonasobnymi davkami rHUEPO.

U pacientek s téZkou anémil uvaZujte o podavani rHUEPD
antravendzniho 2eleza ® (Viz Poznamby za 2.A.)

3 Pokud zaznamenate hypertenzi, je na misté zahajit nebo

zeslit anitihypertenznd Ecbu.
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ALGORITMUS BEZKREVNI LECBY PRI POPORODNI HEMORAGII (PPH)

[Nadmemé krvaceni nebo hemodynamicka nestabiita? f—-S—

|ano

| Oxamzite pozddejte o pomoc |

|

I |

2022 soucast guidelines PPH

Pokratujte, opakujte: = Lacerace vaginy /canviu? Retence Ne Unvddlive
® Oytocka # Imverza ddlohy ruptura? Me Zhytkil = dopinéni abjarmu
= hasAZ dislohy = Tvorka poporadniho — placenty?

'L pérevhing

hematormu? Ana 4
Me
Pakracule atonie délofy? I — il Moritorujte:

Jano v Manudin nebo » Hemodyriamicky stay
= Poddni prostaglandini Vhiodnd instrumentaini * ;?d;r#wm
» Bimanudin lécba odstranini * PP Tihrnogen

komprese
Nestabilni pacienthka Pokratuje
se zavatnou PPH A | pavaing |8
:ﬁiﬁfﬂ'} ncan? Stabilni pacientka s mirnou PPH
adskvatnimu dopifiovEn ohjemu & Hb = 100 g1
» Posturdinl hypotenze ¥ = Stabini TH > 90,70
= Zmény BT, PTT Kiinickéd vySatient » TH bz postursinich zmen
» Fibrinogen < 2.5 g/1 Mirna F'P'I'I.-"s-tﬂri pacientka » PT, FTT, fibrinogen bitzko nomy
i

v

Hromadns ligatura uterinnich,
ovariinich a cervikdinich cév
pomoc absorbovatelnych stehd

ZavaZna PPH/ nestabilni
pacientka?

I.ﬂu'ghgraﬂu-émbdzacal

|

A. Lokalni hemostatika
1. Tkéhova adheziva nebo fibrinové lepidlo®™-278
2 Kolagenova hemostatika (napf. Avitene®, Instat®)
3. Oxidovana celuldza (napf. Oxycel®, Surgicel™)
4. Zelatinova péna nebo Zelatinové houby
(napf. Gelfoam®, Surgifoam™)
5. Vazopresinim-281
a Infiltrace vazopresinem nebo déloZni tamponéda
nasakla vazopresiner?®22 (Viz také 5.1.6.)
& Trombin®*

B. Systémova hemostatika
1. Vitamin 385208

Poznamka: Zvazte profylaktickou lécbu vitaminem K u pacientek

pred nvazivnim zakrokem.
2 Kyselina tranexamova=7 -2
3. Kyselina epsilon-aminokapronov &«
4. Desmopresins!-234

7. FARMAKOLOGICKE POSILENi HEMOSTAZY -

5. Aprotinin®® =6 (Poufijte testovach davk
Poznamiky:

1. Aprotinn nebo desmopresn mohou byt| Wity pi l&cbé
krvaceni v disledku polékove dysfunkee  lvnich destitek
(napf. po kyseiné acetylsalicylové, NSA]  lalaktamovych
antibiotikach a antitrombotikach), 337358

2. Existuji zpravy o pouZiti aprotininu pfi 168 borodnického
krvaceni v dusledu fibrmolyzy zpusob| | zévainou

abrupci placenty. =242
& Honjugované estrogeny*®!+2
7. Aktivovany rekombinantni faktor VIl (rFVila)40-408
(napf. eptakog alfa [aktivovany], NovoSeven®, NiaStase™)
4. Substituéni terapie koagulaénim faktorem*®
a Zvazte rekombinantni prepardty faktord Vila, VIIl, [X374=
o Koncentrat protrombinového komplexu+?

Pozndmka: Koncentrat protrombinového komplexu a i. v. vitamin
K se uZivaji u chirurgickych pacientek k urgentnimu zvratu
antikoagulace.*'24! Antikoagulaci navozenou heparinem lze
zvratit pomocl protaminu.

10. Kryoprecipitat

[ Pokratuje krvacent? |8

|ano

|  subtotaininysterektomie |

M

:I Pokratuje krvceni? |

1ma

—

Odstrafte cervix anebo
MTL;“M ke

Pastiing sledovani

a
poporod pée
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NovoSeven®in sPPH in our application to EMA:

Csht:;:: l m Severity of PPH increases if bleeding is not controlled

Uterotonic  Additional Haemostatic agents
» Oxytocin uterotonics + Fibrinogen
+ Oxytocin * NovoSeven®
» Prostaglandin
* Methylergonovine  gyyid / Blood replacement Invasive procedures Major invasive
» Resuscitation « B-Lynch sutures surgery
Treatment : il
; — e - DT wes) + Arterial embolisation wess - Hysterectomy
progression -« Uterine or iliac artery
Tranexamic acid Mechanical intervention ligation

» Removal of retained placenta
+ Uterine / aortic compression
» Intrauterine balloon tamponade

Clinical
considerations €—— Maintain: plasma fibrinogen >2g/L; platelets 250x10°/L; pH 27.2 —_———

upraveno dle Novo nordisk®



VSEOBECNA FAKULTNI %A]f(%liérﬁSKA
NEMOCNICE V PRAZE niverzi ova

Zaver

* Volba pacientaXx svedomi lekare
* Eticko-moralni rovina

Pravni rovina

Management bezkrevni mediciny

Idealni stav: centralizace péce SJ (JW), technické vybaveni

Respektovani svobodnéeho rozhodnuti zletileho a svépravného pacienta
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Zaver: Dat ¢i nedat?

Nejradéji
Nejradsi ano, ale do

ano : papirﬁ to
B nenapisu

Podani pripravku proti vili zletilého a svépravného pacienta by bylo protipravnim jednanim
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