
Premosťujúce režimy 
rivaroxaban (priamy inhibítor FXa) 

 

• prvá dávka rivaroxabanu 6 - 10 hod po operácii (pri dosiahnutej hemostáze) 

• epidurálny katéter odstránime ≥ 18 hod od poslednej aplikácie lieku 

• po odstránení epidurálneho katétra ≥ 6 hod podáme nasledujúcu dávku lieku 

 
otázka č.1 : ako odporučiť termín operačného zákroku po podaní rivaroxabanu  

odpoveď: 24 hod interval medzi poslednou aplikáciou rivaroxabanu a začatím 
operácie + začatím tromboprofylaxie podľa typu operačného zákroku 

 
otázka č.2: ako odporučiť prechod z rivaroxabanu na LMWH 

odpoveď: 24 hod interval medzi poslednou aplikáciou rivaroxabanu a prvým 
podaním LMWH 

 
otázka č. 3a) ako odporučiť prechod z rivaroxabanu na kumaríny  

odpoveď: kumaríny 2-3 dni spolu s rivaroxabanom (rivaroxaban vysadiť, ak 
hodnota INR dosiahne ≥ 2,0) 

  
otázka č. 3b) ako odporučiť prechod z kumarínov na rivaroxaban  

odpoveď:  vysadiť kumaríny, prvá aplikácia rivaroxabanu (pri INR < 1,5 - 2,0) 

 
Poznámky: 

• premosťujúca liečba musí byť u každého pacienta aplikovaná individuálne  

• rivaroxaban nemá špecifické antidotum, preto v prípade vitálne indikovaného 
chirurgického zákroku, v čase jeho užívania, je potrebné upraviť hemostázu 
rekombinantným aktivovaným FVII (rFVIIa) po konzultácii s hematológom 

 

 
Odporúčanie bolo schválené Slovenskou spoločnosťou pre hemostázu a trombózu 
(SSHT), www.ssht.sk, členom Federácie európskych spoločností trombózy a hemostázy 
(FETHRO), www.etro.eu.org a www.gth-online.org  


