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VyuZiti molekularne-biologickych postupu a
multimarkerovych strategii v intenzivni péci
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Sepsis - 3

* Absence dalsich klinickych a

V4 A4 [ V4

odpovédi v SEPSIS -3 ?
TT?, KO?, CRP?, PCT?

Variabilita priznaku, které je tézké EBM
dokazat

ONE SIZE DOES NOT FIT ALL



Sepse v praxi

INTERACTION

SEVERITY AND OUTCOME



|dealni biomarker ?

cut- off hodnoty

preferované diagnostické vlastnosti:
sensitivita (okolo 100%), specificita (>80%)

detekce infekce v ¢asném stadiu

rozliSeni mezi riznymi typy patogent (viry x
bakterie)

usmeérnuje ATB |écbu (typ a trvani)
monitorace pribéhu zanétu

prognoza

stabilni slozeni

bez interference

kvantitativni méreni

malé mnozstvi vzorku na vySetreni

jednoducha a rychla vysetfovaci metodika

vysledky srovnatelné mezi jednotlivymi laboratoremi

hizka cena
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Modelovy SIRS

velka operace bez infekce

Leukocyty

nejlevnéjsi

mala dynamika hodnot
nespecifické

mirna reakce na SIRS
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komplikace po velkych operacich
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Leukocyty_1

slabé pfrispiva k odliSeni SIRS a sepse

minimalni ovlivnéni dialyzou

Leukocyty_2

Leukocyty_3

Leukocyty_5

Leukocyty_10
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Modelovy SIRS

velka operace bez infekce

C- reaktivni protein

Sepse / dialyza
komplikace po velkych operacich
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CRP_X

CRP_3h

CRP_1d

CRP_3d

CRP_7d CRP_1 CRP_2 CRP_3 CRP_5

vysoka dynamika hodnot

nespecifické

pozdni reakce na SIRS

neprispiva k odliseni SIRS a sepse

nizka prediktivni hodnota u selhani jater

stredni vliv dialyzy

diagnostika kvasinkové infekce ( nizke PCT, vysoké CRP)

CRP_10 CRP_Dial




Modelovy SIRS
velka operace bez infekce
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PCT_X PCT_3h PCT_1d PCT_3d PCT_7d

Procalcitonin

1000

100

0.1

0.01

* vysoka dynamika hodnot

* vice specifické nez CRP

* jednoznacna reakce na SIRS

* prispiva k odliseni SIRS a sepse
* bez vlivu dialyzy

* extrémné ovlivnén aplikaci antithymocytarniho globulinu

Sepse

komplikace po velkych operacich
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Presepsin

Modelovy SIRS Sepse
velka operace bez infekce komplikace po velkych operacich
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PRS_X PRS_3h PRS_1d PRS_3d PRS_7d PRS_1 PRS_2 PRS_3 PRS_5 PRS_10 PRS_Dial

* vysoka dynamika hodnot

* vice specifické nez CRP

* stredni reakce na SIRS

* prispiva k odliSeni SIRS a sepse
* ovlivnén dialyzou



Zlaty standard

Mikroskopie
Barveni dle Grama
Dourceni patogent + citlivost k ATB — ¢asova prodleva cca 3 dny



6- 45ACP 14- 7.62x54R Light Ball
7- .32 H&R Magnum  15- 12ga 2 3/4 00 Buckshot
8- 7.62x25 Tokarev
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Empiricka nebo cilena ATB terapie ?

5




Empiricka v.s. cilena ATB terapie

Standard

Therapy Few patients respond
to therapy

Most patients fail therapy
Inadequate response
No response
Developresistance

Kvasinkové infekce

Shift k ATB rezistenci



ATB ?
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Muze byt PCR nhapomocna?
* odbér vzorku z krve + primarné sterilnich tekutin

* vysledek do 6 hodin

* nasledna uprava empirické ATB

ALE !!]

* Cena
* Kolonizace vs. Infekce - dlleZitost interpretace

* Senzitivita PCR panelt patogent



Nase zkusenosti - IKEM

« Casté rehospitalizace pacientt * K detekci a citlivosti patogenu je potreba

vice kitl
» 60% nosokomialni kmeny — VRE , MRSA, ESBL , KPC ‘

* Neprimereneé vysoké naklady
* Casté koinfekce Baktérie + Kvasinky

Custom Assay design



Custom Assay design

" Fa Aus diagnostics — omezeni 24 kolonek
= Vychodiska : epidemiologicka situace IKEM dle vysledk( pozitivhich hemokultur za posledni 2 roky

= Nejcastejsi rezistence : VRE, MRSA

AT Omezeni : ESBL rezistence — kédovana na vice genech



Custom Assay design - vysledek

Staphylococcus aureus Staphylococcus spp. Enterobacter cloacae complex
Streptococcus pneumoniae Streptococcus pyogenes Streptococcus agalactiae
Enterococcus spp.  Enterococcus faecium Enterococcus faecalis
Enterobacteriaceae Streptococcus spp. Klebsiella pneumoniae
Escherichia coli Proteus mirabilis Serratia marcescens

Pseudomonas aeruginosa  Burkholderia spp. Candida albicans

Candida glabrata Candida tropicalis Candida kruzei
MRSA mecA Vancomycin resistence A Vancomycin rezistence B



Dékuji za pozornost

Vzdy to bude hlavné zalezet na nasi klinické rozvaze
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