NEZADOUCI UCINKY TROMBOLYZY A JEJICH TERAPIE

Krvaceni v misté vpichu (podavani léku neni tfeba ukondit), ojedinéle z dasni, krev v mo¢i,

stolici, ve zvratcich.

Pfi dodrZeni spravného zptsobu podani 1éku dochdzi jen k malému poklesu hladiny fibrinogenu a

dalsich koagula¢nich faktorG v krvi, takze jiz kratce po ukonceni aplikace rt-PA lIze ptikrocit k

eventualnimu chirurgickému vykonu.

e v pripadé pochybnosti, zdali pfetrvava uc¢inek trombolytika, 1ze stanovit trombinovy ¢as a hladinu
fibrinogenu v plazmé.

e 7z ostatnich laboratornich testll je mozné téz pouzit hladinu FDP (fibrin degrada¢ni produkty) a
euglobulinovou fibrinolyzu ( vySetfeni Casoveé narocné, zkracena verze cca 60 minut).

Pokud by doSlo k masivhimu Kkrvaceni nebo pri zhorSeni neurologického stavu béhem infuze

(coZ je potieba vZdy povaZovat za mozZné intracerebralni krvaceni):

e aplikace léku se prerusSuje; substituce koagulacnich faktori neni vzhledem ke kratkému
biologickému polocasu 1éku zpravidla nutnd a krvaceni se 1é¢i symptomaticky. Totéz plati pii
predavkovani.

e v pfipad¢ nutnosti se poda Cerstv€é zmrazena plazma (obsahuje vSechny koagulacni faktory,
v tvodu podat 200-400ml a dale dle stavu pacienta) a/nebo kryoprotein (obsahuje hlavné faktor
VILXIII a fibrinogen, v tvodu podat 200-400ml a dale dle stavu pacienta) event. Cerstva krev,
piipadné¢ 1 syntetické antifibrinolytikum jako jsou tranexamic acid (i.e Exacyl injekce
5ml/500mg, obvykle 2-4g/24 hodin, ve 2-3 injekcich) nebo aprotinin (i.e. ANTILYSIN SPOFA
inj. 10 tis. TIJ (trypsin inhibi¢nich jednotek) v 1 ml, ihned se aplikuje 100 tis. TIJ i.v. s
naslednou infuzi 200-300 tis. TIJ (v 5% glukd6ze) béhem 3-4 hodin, event. Ize podéavat dalSich
100 tis. TIJ i.v. (dalsi preparat- TRASYLOL inj.).

Riziko krvaceni mtize byt zvySeno pfi souCasném podavani derivati kumarinu, inhibitorti agregace

krevnich desticek, heparinu a ostatnich ptipravkd ovliviiujicich krevni srazlivost.

Vzacné se po aplikaci Actilysy mlze objevit nevolnost, zvraceni, tiesavka, vzestup
teploty, kopftivka, bolest hlavy, kfec¢e, zmatenost. Lécba je symptomatickd, zastaveni influze
dle zdvaznosti n.u.
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