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SIRS a sepse? Biochemik je nadšený...

  komplikovaná patofyziologie
mezioborové výzvy ke spolupráci
nové definice, nové přístupy, skórovací systémy
biomarkery orgánové dysfunkce
nové a tradiční biomarkery SIRS a sepse
výzvy bed-side monitorování



SIRS a sepse? Biochemik je nadšený...

  co vlastně vyšetřovat?
 jak vyšetřovat?
funguje to vůbec?
co udělat, aby to fungovalo???



Co vlastně vyšetřovat?



Definice sepse 2001 (Levy et al.)
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Sepse = život ohrožující orgánová dysfunkce způsobená 
dysregulovanou odpovědí hostitele na infekci

 Identifikace orgánové dysfunkce: akutní změna SOFA o 2 a 
více bodů, která je důsledkem infekce

Septický šok: podmnožina sepse, při které související buněčné a 
metabolické abnormality jsou natolik vyjádřené, že podstatně 
zvyšují mortalitu

 Identifikace septického šoku: persistující hypotenze 
vyžadující vazopresory k udržení středního arteriálního tlaku 
65 torr  více a koncentrace laktátu nad 2 mmol/l navzdory 
adekvátní tekutinové resuscitaci  

Sepsis-3 (2016)

(Singer et al., JAMA 2016;315(8)801-810)



Co vlastně vyšetřovat?

orgánová dysfunkce (laboratorně mezioborové!)
 biomarkery orgánové dysfunkce
 rychle, spolehlivě

některé biomarkery SIRS a sepse
 více pragmatické než evidence-based
 nejvíce informací CRP, PCT, IL-6, presepsin



Jak vyšetřovat?



Jak vyšetřovat: POCT vs. laboratoř?



Systémy POCT

30 %  uživatelů POCT systémů měří špatně více 
než čtvrtinu vzorků



Systémy POCT



Laboratoře - analyzátory



Jak vyšetřovat: POCT vs. laboratoř

CRP v režimu POCT funguje
 lze vybrat dobrý systém
 zisk – časový faktor
 ztráta – kvalita (některých systémů)

presepsin je vlastně jen POCT
 analytika vyhovující

PCT a interleukiny jen laboratoř



 analytika, analytika, analytika...
 metrologie
 harmonizace
 preciznost
 pravdivost

 referenční meze
 biologická variabilita
 kritické diference (reference change values)
 diagnostická efektivita

 senzitivita, specifičnost, PPV, NPV

Funguje to vůbec?



Stav harmonizace stanovení CRP

PCT, presepsin, interleukiny nejsou v databázi uvedeny. Harmonizací 
stanovení se tedy zatím nikdo nezabývá.

Ale: presepsin má (zatím) „průmyslovou standardizaci“.

www.harmonization.net





Jaká je potom kvalita (metaanalytických) 
studií o biomarkerech?



Takže...

klinikům umíme nabídnout slušnou kvalitu
POCT může přinést klinický zisk
kvalita se dá získat a udržet
není to někdy jednoduché
 je potřeba se tím zabývat

 a to pořád, zodpovědně a ve spolupráci s 
diagnostickými firmami



Biologické aspekty



Biologická variabilita IL-6 u zdravých jedinců 
(S1-S10 muži, S11-S20 ženy)
Sedmitýdenní experiment (7 odběrů)

7 ng/l



Biologická variabilita presepsinu u zdravých jedinců 
(S1-S10 muži, S11-S20 ženy)
Sedmitýdenní experiment (7 odběrů)



Presepsin u 24 pacientů
SIRS bez imunosuprese, bez ATG

Presepsin u 20 dobrovolníků
S1 – S20

Sedmitýdenní experiment

1000 ng/l



Literární údaje o presepsinu
(logaritmická stupnice)
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Referenční hodnoty pravděpodobně nižší!



100 ng/l

1000 ng/l

10 000 ng/l

Presepsin u pacientů po 
transplantaci srdce

Literární údaje o presepsinu
(logaritmická stupnice)

Franeková, J., Sečník Jr., P., Lavríková, P., Kubíček, Z., Hošková, L., Kieslichová, E., Jabor, A. 
(2016) Clinical Transplantation, 00: 1–6. doi: 10.1111/ctr.12870

Negativní prediktivní hodnota! Překrvy! Jiné cut-off hodnoty!



Závěrečné hodnocení biomarkerů 
biochemikem



Biomarkery SIRS a sepse

CRP PCT PSEP IL-6

POCT  možné ne jediné ne

Metrologie ano ne ano ne

Dosažitelná kvalita ano ano ano ano
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Biomarkery SIRS a sepse

CRP PCT PSEP IL-6

POCT  možné ne jediné ne

Metrologie ano ne ano ne

Dosažitelná kvalita ano ano ano ano

Diagnostika infekce +/- ano ano +/-

Diagnostika sepse ne ano ano ne

Sepse vs. SIRS ne ano? ano? ne

ATG/imunosuprese snížení zvýšení!!!! bez vlivu snížení!!
Vliv VAD/RRT ano ano ano ?

Vliv AKI ano (ano) ano!! ?

Časový faktor pozdní včasný včasný včasný!!



Závěr

Prolínání funkce biomarkerů SIRS a sepse nevylučuje 
jejich použití v obou situacích

Základní strategií je

- porozumění patofyziologii

- znalost silných a slabých stránek v různých situacích

- použití více biomarkerů

- monitorování v čase



Co má biochemik udělat, aby to fungovalo?

Komunikovat...
Vědět, co po nás intenzivisté chtějí
Vědět všechna „pro a proti“ biomarkerů
Hledat nové možnosti
Zjistit, zda jsou „zralé“ po klinickou praxi
Důsledně kontrolovat kvalitu
Používat známé principy

 zdravý rozum
 zpětná vazba



Děkuji za pozornost
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