Aktivovany parcialni tromboplastinovy ¢as (APTT):

e slouzi k posouzeni aktivity faktord vnitfniho koagulaéniho systému
e pouziva se i k monitorovani heparinové antikoagulacni terapie nefrakcionovanym heparinem.

Vyjadreni vysledku testu - na vysledkovém listu naleznete:
- koagulaéni ¢as pacienta (tp),
- koagulaéni ¢as kontrolni plazmy (ty)
- APT T- Ratio (= tp/ ty).
Referenéni rozmezi pro APTT-Ratio je 0,8 —1,2.
Hodnota APTT-Ratio nad 3 je kriticka ! (odpovida ¢asu pacienta kolem 90 sekund).

Hematologicka laborator OHBKT bude i nadale uvadét obé varianty vysledkl — tedy jak v
sekundach, tak pomoci poméru APTT-Ratio.

Nicméné vyhodnoceni méfeni v APTT-Ratio je pro posouzeni hemostazy objektivnéjsi a Iépe
korespondujici mezi jednotlivymi laboratofemi nez samotny koagulacni ¢as pacienta.

Reagencie APTT-SP (IL) odpovida vSem pozadavkim na zakladni koagulaéni screening, vykazuje
vysokou citlivost na :

1) deficit vnitfnich faktora FVIII, IX, XI, XIl, V, Il a fibrinogenu (F I).

2) 1éCbu nefrakcionovanym heparinem UF

3) LUPUS antikoagulans - pfi podezieni na toto onemocnéni doporucujeme doplnit specialni
koagulacni testy a vySetfeni antifosfolipidovych (APLA) a antikardiolipinovych (ACLA) protilatek v krvi
(provadi laboratofe Synlab).

Patologické prodlouzeni APTT mohou zpUsobit téZ néktera jaterni onemocnéni, nedostatek vitaminu K
nebo inhibitory trombinu (napf.Dabigatran, doporuc€uje se neprekracovat hodnotu APTT-Ratio 1,8)

Upozornéni:
- U heparinizovanych pacient( je nutné dorucit zkumavku s citratovou krvi neprodlené do laboratofe

tak, aby mohl byt vzorek zpracovan do 1 hod po odbéru — jinak mGze dojit k prodlouzeni ¢asu
koagulace a tedy k faleSnému zvySeni APTT-Ratio!

- Na zadance uvadéjte vzdy udaje o pfipadném typu antikoagulaéni [éCby

Vice viz Laboratorni pfrirucka OHBKT
http://lavys.uvn.cz/index.php/component/search/?searchword=Amyl%C3%A1za+celkov%C3%A1&sea

rchphrase=all
(pFistupné z www.uvn.cz nebo intranetu UVN)
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