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„Čistý zisk“ studie …
… zkrácení doby trvání ATB léčby je bezpečné
… a je spojeno s nižším výskytem rezistentních

bakteriálních kmenů, pokud dojde k rekurenci
infekce (8 dnů-40% vs 15 dnů-60%., p=0.04)
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… RCT testující použitelnost procalcitoninu (PCT) při zkracování
ATB léčby  (2006-2010., kontrolní skupina pts., n=1625)
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Chastre J et al., JAMA 2002., 290:2588-2598
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 snížení výskytu mykotických infekcí

 snížení nákladů na léčbu

 potencionálně zkrácení délky trvání MODS
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 eradikace mikroorganizmů u VAP v průběhu 3. dnů od zahájení ATB léčby
 n= 76 pacientů s prokázanou infekcí v den zahájení ATB léčby

Výsledek: - 51 pacientů (67%) bylo po 3. dnech kompletne sterilních
- z iniciálně 173 izolovaných mikroorganizmů nebylo na 3. den

eradikováno pouze 11 mikroorganizmů (6%)
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Eur Respir J 2002; 19: 944–951
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- studie primárně zaméřená na zdůraznění rizika selhání bronchoskopické
diagnostiky VAP, pakliže je již u pacienta zahájená adekvátní ATB léčba

 n= 35 pacientů s VAP a adekvátní ATB léčbou

 bronchoskopický „sampling“: - před zahájení ATB léčby
- 12, 24, 48 a 72 hod po zahájení ATB léčby
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… ke stejnému závěru - k eradikaci infekce dochází do 3 dnů
od zahájení adekvátní ATB léčby - dospěly i další 3 studie

 Blavia R et al. Eur Respir J 1991; 4: 407S
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 Garrad CS et al. Chest 1995; 108: Suppl. 2, 17S-25S.

 Prats E et al. Am J Respir Crit Care Med 1995; 151: A791.
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 o délce ATB léčby rozhoduje obvykle
dynamika klinicko-laboratorních známek zánětu

 nemáme k dispozici žádný specifický márker
eradikace infekce



… PCT sice koreluje s mírou mikrobiální invaze …

ProcalcitoninProcalcitonin ……

… zatím však nebylo skoumáno, jestli pokles PCT koreluje s
mírou eradikace infekce

Schuetz P et al. European Infectious Disease 2007., 102-106

RK2011

… zatím však nebylo skoumáno, jestli pokles PCT koreluje s
mírou eradikace infekce



… PCT sice koreluje s mírou mikrobiální invaze …

ProcalcitoninProcalcitonin ……

… zatím však nebylo skoumáno, jestli pokles PCT koreluje s
mírou eradikace infekce

Schuetz P et al. European Infectious Disease 2007., 102-106

RK2011

… zatím však nebylo skoumáno, jestli pokles PCT koreluje s
mírou eradikace infekce

… v každém případě se zdá, že je to slibný márker pro
použití u lůžka pacienta
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