RIFLE klasifikace
pro akutni renalni
postizeni

RIFLE (Risk, Injury, Failure, Loss, End Stage) je nova
Kklasifikace stadif akutniho renalniho selhani od rizi-
ka po kone¢né stadium ledvinového onemocnéni.
Tato klasifikace akutniho rendlniho postizeni vycha-
zi ze zéakladnich méfitelnych ukazateld: sérového
kreatininu, dynamiky jeho vzestupu, glomerularni
filtrace a minutové diurézy (obrazek 1). RIFLE klasi-
fikace prispéla k celosvétovému sjednoceni definice
akutniho postizeni ledvin a vede k moznosti porov-
nat vyskyt rendlniho poskozeni a selhani v rznych
regionech, klinickych stavech a pti rtiznych terape-
utickych postupech. Jedna se o logicky, dostate¢né
citlivy a spolehlivy zptsob odhadu stupné postizeni
ledvinovych funkci a néktery ze stupni l1ze prokazat
priblizné u dvou tfetin pacienti ICU.

Zékladni testy pro klasifikaci akutniho renalniho
selhani ve schématu RIFLE jsou v§eobecné pouziva-
na kriteria. Jednotlivé hodnoty cut-off jsou zvoleny
tak, aby v po¢inajicich stadiich mély maximalizova-
nou senzitivitu (zachyceno vice rizikovych nemoc-
nych, z nichZ ¢ast rendlni selhdni nemd) a naopak
aby v kone¢nych stadiich byla maximalizovana
specifi¢nost (klasifikovana je jen ¢ast nemocnych
splnujici prisnéjsi kriteria).

Na rozsahlém souboru vice nez 120 000 pacienttt
analyzoval Bagshaw frekvenci vyskytu jednotlivych
stadii RIFLE (R, I nebo F) uréenych v den prijeti
a vztah k mortalité. Celkem bylo akutni posko-
zeni ledvin identifikovano u 36 % pacientti (a bez
postizeni 64 %). Mortalita béhem hospitalizace se
zvy$ovala s rostoucim stadiem RIFLE klasifikace
a presahovala 25% v pasmu E. Celkové muize byt
pramérna odhadovand mortalita pacientd v inten-

zivni péci s postizenim ledvin libovolného typu
a stupné jesté vyssi a muze presahnout 50 % (Uchino
v mezinarodni multicentrické studii 60% s 95%
konfiden¢nim intervalem 58 - 63 %, Lin uvadi 65 %
u extrakorporalni membranové oxygenace, Kresse
v retrospektivn{ studii uvddi mortalitu 60 - 79 %).
Cim vys$§i je stupen v RIFLE klasifikaci, tim je tedy
vy$$i mortalita, del$i pobyt na intenzivnim lazku
a vys$i naklady na oSetfovani.

Protoze se jednd o akutni postiZeni ledvin, je nutné
hodnotit predevs§im dynamiku vyvoje renalnich
funkénich ukazateli v ¢ase. Je pochopitelné, Ze se
miize pacient presouvat do stadia rizika (a nasle-
dujicich) i ze stavu klasifikovaného ,,bez akutniho
poskozeni ledvin®, je mozné, ze u pacienta muize
béhem 24 hodin dojit k posunu do vyssiho nez
nasledujiciho pasma (napiiklad z pasma R do pas-
ma F). Vzdy ale plati, Ze pacient v pasmu R je ve
vysokém riziku prechodu do pasma I a analogicky
pacient v pasmu I je ve vysokém riziku prechodu
do pasma E

ZAVER
RIFLE je nova klasifikace, vhodna predevs$im pro
pacienty v intenzivni péci. Logika RIFLE klasifikace

je vysoce opravnéna a méla by se rychle ujmout
Vv praxi.
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Obrdzek 1: Princip klasifikace RIFLE u akutniho rendlniho selhdni

Kriterium: GFR Kriterium: diuréza
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