TROMBOTEST

ZODPOVEDNY PRISTUP
K HQRMONALNEJ SUBSTITUCNEJ
LIECBE A ANTIKONCEPCII

Ak chcete zodpovedne pristupovat k rodiGovstvu alebo
mate zdravotny problém, ktory sa da riesit hormonalnou
antikoncepciou ¢i hormonalnou substitucnou liecbou, je
vhodné absolvovat vySetrenie na zistenie rizika vzniku
krvnej zrazeniny (tzv. trombofilny stav).

TROMBOTEST obsahuije balicek laboratornych
vySetreni, ktoré vam odpovedia na to, Ci je vo vaSom
sti¢asnom zdravotnom stave vhodné uZivat hormonalnu

antikoncepciu, pripadne hormonalnu substitucnu liecbu.
Dozviete sa, Ci ste vystavena riziku vzniku krvnej zrazeniny
alebo zhorsenej funkcie pecene.




Zena, ktord uziva hormonalnu

antikoncepciu, ma az 3-krat vyssie
riziko vzniku ven6znej trombdzy.

Trombofilia, ¢iZe zvySena nachylnost na vznik
krvnej zrazeniny, je podmienena vrodenymi

a/alebo ziskanymi faktormi. Jednou zo znamych
moznych pricin je aj hormonalna antikoncepcia
alebo hormonalna substitucna liecba, o ovplyviuje
zvySenu zrazanlivost krvi, a to najma so zvysujucim
sa podielom estrogénu v tabletke. Pravdepodobnost
vzniku krvnej zrazeniny sa moze medzi jednotlivcami
lisit. Riziko sa zvysuje najma v spojitosti s obezitou
a/alebo s nadmernym vystavovanim sa ucinku
nikotinu.

Rizikové skupiny su predovsetkym zeny:

e Vo veku viac ako 35 rokov,

e snadvahou

e silné fajCiarky, ktoré vyfajcia denne 15

aviac cigariet,

s vysokym krvnym tlakom, ktoré maju cukrovku,
s poruchami metabolizmu tukov,

s kfCovymi zilami a inymi cievnymi ochoreniami,
imobilné, resp. s nedostatkom pohybu (sedavé
zamestnanie, dlhodoba hospitalizacia a pobyt

na 16zku viac ako 3 dni, dlhotrvajuce operacné
vykony).

Nepatrite ani do jednej z tychto rizikovych skupin?
Napriek tomu budte opatrng, ak sa krvné zrazeniny
vyskytli u vasich blizkych, najma vo veku do 50 rokov.

Pri problémoch s krvnym obehom treba velmi
starostlivo zvazit rizikd spojené s uzivanim
hormonalnej antikoncepcie ¢i substituénej
hormonalnej liecby.



Trombdza je jednou

z0 4 najcastejsich pricin
umrtia na svete.

Trombaza je stav, pri ktorom sa tvoria na stenach
ciev krvné zrazeniny, ktoré moézu cievu zuzit
alebo uzatvorit (upchat). Ak sa zrazenina ,odtrhne”
a upcha cievu, hovorime o embdlii. Trombdza
suvisi najma so zilami, embdlia s tepnami. Oblast
postihnutej cievy sa neprekrvi. Ak je to oblast srdca,
hovorime o infarkte, v pripade ciev mozgu o cievnej
mozgovej prihode. Postihnuté mézu byt aj iné casti
tela vratane oka, pec¢ene, Criev, obliciek ¢i pltc

— vtedy hovorime o pltcnej embalii. Najcastejsie
trombdza postihuje Zily v dolnej ¢asti tela (panvy a
dolnych koncatin), vtedy hovorime o flebotrombdze,
ktora ma zvacsa pozvolnejsi priebeh. V zaciatkoch
moze dlhodobo prebiehat bez priznakov. Zilova

krv sa hromadi pred prekazkou (trombom), ¢im
dochadza k zhrubnutiu koncatiny, velmi vyraznej
bolestivosti, ktora sa prejavuje spontanne, pri lahkom
dotyku alebo aj pri pohyboch v ¢lenku &i kolene, na
pohlad méze dojst az k zmene farby do fialova.

VSetky tieto stavy méZu mat fatalne nasledky,

preto odporuc¢ame dat sa otestovat prostrednictvom
laboratornych vysetreni na odhalenie rizika
trombofilie, a to eSte pred zaciatkom uzivania
hormonalnej antikoncepcie.

Nastup trombézy ma netypické priznaky, ktoré

pri trombdze dolnych koncatin vyustia do bolesti
najma lytok a chodidiel, prejavia sa tfpnutim a kfémi,
rastucimi opuchmi a zvyraznenim povrchovych Zil,
koncatiny su bolestivé aj na dotyk, ¢asto teplé

a sfarbené do modra. Priznaky sa mézu lisit podla
miesta vzniku a patria k nim aj nahle nevysvetlitelné
zhorsenie dychania, Casto spojené s panikou

a potenim, opuch ruky s bolestivostou a zblednutim,
ako aj silné bolesti brucha.



Trombdza sa da potvrdit najma

laboratérnym, ultrazvukovym, pripadne
inym zobrazovacim vySetrenim.

Preco tento test?

v Balicek obsahuje vybrané genetické testy
v kombinacii so zakladnymi hemokoagulaénymi
vySetreniami. Ziskate tak vacsiu istotu, ze
planovana hormonalna antikoncepcia Ci
substitucna lieCba bude pre vas z hladiska
rizika trombozy bezpecna.

v Okrem tychto parametrov najdete v balicku
TROMBOTEST aj vySetrenie zakladnych
pecenovych parametrov (AST, ALP, GGT),
kedZe sucastou kombinovanej hormonainej
antikoncepcie su estrogény, ktoré moézu narusit
metabolizmus pecene, ¢o sa prejavi prave
zvysenim aktivity uvedenych enzymov.

Vv Parametre, ktoré sa vysSetruju v ramci balicka
TROMBOTEST:

Faktor V (F5: 1691G>A - Leiden)

Faktor Il (protrombin) (F2: 20210G>A)
Metyléntetrahydrofolatreduktdza (MTHFR: 677C>T)
Metyléntetrahydrofolatreduktédza (MTHFR: 1298A>C)

Krvny obraz s diferencidlom
PT-ratio
APTT-ratio

Fibrinogén

D-dimér
ALP

ALT

GGT




Kedy je tento test pre vas vhodny?

O vySetreni definujicom riziko vzniku krvnej
zrazeniny, tzv. trombofilny stav, uvazujte v tychto
pripadoch:

e pred nasadenim hormonalnej antikoncepcie,
resp. pocas jej dlhodobého uzivania,

e pred nasadenim kombinovanej hormonalnej
antikoncepcie, resp. pocas jej dlhodobého
uzivania,

e pred nasadenim hormonalnej substitu¢nej
lie€by, resp. pocas jej dlhodobého uzivania.

Ako to prebieha?
Na TROMBOTEST postacuje bezny odber krvi.

Vysetrenie je vhodné absolvovat nala¢no, pripadne
podla odporucani vasho gynekoldga.




Kedy sa dozviete vysledky?

Vysledky budu zaslané vasmu gynekoldgovi
do 7 pracovnych dni.

Vas gynekolog vam navrhne optimalne rieSenie
v oblasti uzivania hormonalnej antikoncepcie,
pripadne hormonalnej substitucnej liecby.

VySetrenie nie je hradené z verejného zdravotného
poistenia.

O cene vysetrenia, pripadne o dalsich detailoch sa
informujte u svojho gynekoléga.

Reg. znacka: TROMB/B2C/APR2024/01

Mate otazky?

Zavolajte do nasho call centra na cislo
0850 150 000 alebo nas kontaktujte
e-mailom na info.sk@unilabs.com,
resp. na sk-obchod@unilabs.com.
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