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Dávkování enoxaparinu a výskyt žilního trombembolismu u kriticky nemocných pacientů s covidem-19 – retrospektivní observační studie
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v prevenci VTE u populace kriticky nemocných efektivní, zvyšuje čet-

nost krvácivých komplikací a neovlivňuje příznivě jakýkoli jiný klinicky 

významný výsledek. Další limitací je omezené množství sbíraných dat 

(zejména populačních charakteristik a rizikových faktorů DVT) Důvodem 

je primárně retrospektivní povaha studie i omezené personální zdroje 

během pandemie.

Závěr
Nalezená incidence trombembolismu v souboru kriticky nemocných 

s covidem-19 byla vysoká. Zvýšené hladiny D‑dimerů byly jednoznačně aso-

ciovány s 30denní, 90denní i 180denní letalitou. Zvýšené dávkování nízko-

molekulárního heparinu nebylo spojeno s nižší incidencí trombembolismu 

ani nižší letalitou a nelze jej u předmětné populace plošně doporučovat.
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