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= Cca pul roku pozoruje snadnou tvorbu hematomdii,
_ hlavné na DK-nevénovala pozornost, neb aktivné

sportuje a pricitala hematomy tomuto

= Nasledovaly 2 cykly vyrazné silné menstruace, objevila

PaC|entka ) 37 IEt se unava a proto navstivila PL

= PL provedl zakladni odbéry: KO a koagulace a na
podkladeé téchto doporucil urychlené hematologické

vySetreni



= OA:nikdy vaznéji nestonala
= RA: nevi o vyskytu poruch krvaceni
= AA: cefalosporiny

v v , = FA:7adna trvala medikace, zadna nova medikace,
VySEtrenl na Zzadné drogy, nebrala v poslednich tydnech vétsi

hem atOIOgl i_ mnoZstvi NSA

= Epidemiol anamnesa: obtizim nepredchazel infekt,
nebyla v poslednim piil roce v Zadné exitické destinaci

= Fyzikalni vySetreni: petechie difusné na HK id DK, kde
vyraznéjsi. Hematomy a sufuse starsiho data povsechné.



= KO+diferencial (patologické hodnoty): ery 2,65; HGB
105, MCV 78, MCHC 0,280, plt 3.

= Kontrola hodnot plt metodou Trombexact: 4. Potvrzeno i
mikroskopicky, kdy trombocyty bez patologickych

Zé kl ad N |’ inklusi atp.

= Koagulace v normeé

laboratorni

\'4 v ’
WSEtrenl vysvétluje anémii-souvisi se silnym menstruacnim
krvacenim pri trombopenii

= Biochemie bez patologie aZ na tézkou sideropenii:

Tézka trombopenie, mikrocytarni hypochromni anémie



= Jzolovana trombopenie opakované < 100 tisic trombocyti

= Diagnédza per ecxlusionem: vylouim ostatni moznosti nez
stanovim dg. ITP proto:

Je diilezitd podrobnda anamnesa, vietné osobni (jiné
autoimunity), rodinné (familialni trombopenie), 1ékové
(vCetné drogq), infekcni/epidemiologické.

Podrobné se dotazovat na druh krvaceni (slizniCni, petechie,

Deﬁnl ce ITP sufuse, hematomy...) a jeho zavaznost.

Ujistit se, Ze vysledek laboratore sedi-v pripadé, Ze jsou
popsany shluky plt v natéru nutno opakovat odbéry do

citratu, prokainu nebo metodou Trombexact:
pseudotrombopenie je ¢astym diivodem zbyteného odeslani
pacientii na hematologii



Dalsi vysetrent: k

vylouceni
sekundarni
trombopenie

Autoimunity: nejCastéji provazi trombopenie SLE

Viry: herpetické viry, EBV, CMV, HCV, HBV, HIV
HCG-trombopenie v gravidité

V pripade jiné patologie v KO (leukocytéza/penie,
makrocytarni anémie) presetrit kostni dren: vyloucit
MDS nebo lymfoproliferaci

Protilatky proti erytrocytim, leukocytim, HLA
protilatky: pritomnost téchto protilatek miiZze znamenat
bud’ Evansliv syndrom nebo miiZze podporovat
pritomnost systémového onemocnéni

U pacientili nad 45-50 let: onkoskrining



Terapie-soucasna
filosofie

LécCba je indikovana: pri hluboké trombopenii bez

ohledu na krvaceni (plt <20 tisic) nebo pri jakékoli
trombopenii s pritomnosti hemoragické diatesy ¢iu
pacientl v riziku krvaceni (ASA, antikoagualce, rizikové
povolani ¢i konicky)

Pokud jsou hodnoty plt bezpecné >30-50 tisic a pacient
nekrvaci, neni nutna terapie

Cil jakékoli lécby nejsou normalni hodnoty plt, ale
bezpelné hodnoty plt!!!

Terapie ITP v 1. a 2. linii zahrnuje imunosupresi (innoho
nezadoucich ucinkh)!!



1.linie: kortikosteroidy (standardné 1mg/kg/den
Prednisonu (i ekvivalentu). Pokud nedojde k
setrvalému efektu na hodnoty PLT do mésice vysadit. Po
dosazeni efektu sniZovat postupneé a snazit se vysadit
zcela do 6 mésici. K dosazZeni rychlejsiho efektu lze
kombinovat s IVIG (3-5 denni schémata). CAVE finance

Terapie-moznosti

= 2.linie (po selhanilécby, casného relapsu po 1. linii):
dalsi imunosupresiva (IS) (cyklosporin, azathioprin,
cyklofosfamid, rituximab...) CAVE nezadouci ucinky

= Splenektomie: 60% ucinnost, riziko komplikaci.

Doporucuje se u mladych nullipar po roce trvani ITP

= 3.linie a po selhani splenektomie: TPO mimetika.
Positiva-nejedna se o IS; Negativa: financni narocnost



Terapie nasi
pacientky aneb jak se

obcas pacienti
nechovaji dle
ucebnic...

S ohledem na tézkou trombopenii a krvaceni podan
ihned puls IVIG+ nasazen Prednison (PDN)-dosazeno
plt 70-100 tisic, detrakce aZ vysazeni kortikoidu

Relaps tézké trombopenie 3 mésice od ukonceni PDN:
splenektomie po priprave IVIG: relaps mésic po
splenektomii

Rituximab 375 mg/ma2 iv 4 davky po tydnu: bez efektu.
Velmi Spatna tolerance IVIG (asepticka
meningoencefalitida)

Nasazeno TPO mimetikum (rompliplostin): extrémni
kolisani hodnot plt (od 4 s krvacenim do dutiny brisni
pri rupture ovarialni cysty) aZ po 1000



= Neplanovana gravidita.... Hodnoty plt zcela v normeé v
pribéhu celého téhotenstvi, coZ je spis vyjimka: v
gravidité standardneé plt u ITP klesaji

= Relaps po Sestinedéli: zpét rompliplostin, tentokrat
mensi oscilace plt

= Po roce stabilnich hodnot pri stabilni davce

v . romliplostinu ndhle vzestup plt na 680, kruta
oo po kracu Je- oo hemikranie, nauzea: potvrzena trombosa splavu...
Antikoagulace LMWH a poté warfarin, plt kolisaji a je
nutné je drZzet nad 80 tisic s ohledem na warfarin. Jesté 3

meésice pred nami...

Dilezita informace: ITP maji ,,lepivé” desticky (vyplavuji
mladé plt do obéhu a ty vice agreguji) a proto ITP pacient
mize vyvinout trombosu ¢i embolii



_ = VZdy zkontrolujte laboratorni nalez jinou metodou- v

EDTA se nékteré plt shlukuji a vysledky jsou falesné
nizké

Take home

= Vzidy vylucte, Ze trombopenie je primarné imunitni.
message Pokud se jedna o sekundarni trombopenii, casto ji
vyresite kdyz zaléCite vyvolavajici onemocnéni

= U ITP 1écite pacienta a nikoli pocty plt



