EMERGENCY MASARYKOVA
NEMOCNICE — USTI N.L.

Stanoveni hladiny
natriuretickeho peptidu (BNP)
v ramci diferencialni

diagnostiky dusnosti na
urgentnim prijmu.




Symptom DUSNOST

Subjektivni neprijemny pocit nedostatku
vzduchu, kompenzovan zvysenym
dychacim usilim nemocného, obvykle
byva provazeny objektivni poruchou
dychani.

CASTA VYZVA PRO RLP

VELMI CASTY DUVOD VYSETRENI NA
URGENTNIM PRIJMU




PRICINY DUSNOST!]

Plicni choroby

Srdecni choroby

NedostateCna saturace krve kyslikem
Poskozeni hrudniku
Neuromuskularni poruchy
Metabolicke pricCiny

Psychicke pricCiny




DUSNOST

Prvni zachyt, prvni projev u dosud
asymptomatickeho pacienta

Polymorbidni pacient

Pacient jiz s diagnostikovanou ICHS,
srdecnim selhavanim,dekompenzace?




Natriuretické peptidy — markery
poskozeni funkce myokardu

ANP objeven v r. 1983, vznika z prekursoru

pro-ANP, je produkovan v sinich pri
hypervolemii

BNP objeven v r.1988 izolovan v mozku prasat,

vznika z prekursoru pro-BNP, produkovan pri
tlakovém pretizeni myocytu

CNP identifikovan v r. 1990,byl detekovan v
CNS, endotelu, monocytech.

DNP v r. 1992 byl izolovan z hada Dendroaspis
augusticeps




Natriuretické peptidy — markery
poskozeni myokardu

ANP je produkovan v sinich pri hypervolemii
BNP produkce u zdraveho srdce je velmi nizka

ANP | BNP stimul pro zvyseni tvorby je tlakove
pretizeni myocytu, mechanické napéti myokardu

U srdecCniho selhani je ANP stejné jako BNP
produkovan myokardem sini i komor

BNP je produkovan ve vetSim mnozstvi a
predevsim v komorach




Stanoveni hodnoty BNP

Hodnota BNP pod 100 pg/ml vyluCuje s
velkou pravdepodobnosti srdecni selhani

jako pri¢inu symptomu

U pacientu s jiz prokazanym srde¢nim
selhanim BNP muze posoudit zavaznost,
prognosu, monitorovat leécbu

U nemocnych se srdecnim selhanim je
zvlaste cenné opakovaneé vysetreni BNP




Interpretace hodnot BNP pg/ml

VEK ASS ASS ASS

vyloucené nepravde vysoce

podobné pravdépodobné

<300 300-450 >450
<300 300-900 >900
<300 300-1850 >1800




AKUTNI DUSNOST

Anamneza, Fyzikalni vysetreni, EKG, RTG S+P

BNP

<100pg/ml 100-500pg/ml  >500pg/ml  >800pg/ml

SS nepravdépo SS mozné SS potvrzeno  SS velmi Spat
dobné 95%jistota na prognosa

plicni priCina dalSi vys. ke sta  zahajit lecbu okamzita
embolie, CHOPN noveni dg. SIS) th SS nutna




Onemocneni ovlivnujici hladinu BNP
ONEMOCNENI HLADINY

SrdeCni onemocneni
-srdecni selhani vyrazné zvysené
-akutni infarkt myokardu vyrazne zvyseneé
-plicni embolie zvysene
-esencialni hypertenze s hypertrofii LK zvysene

Plicni onemocneéni

-CHOPN, cor pulmonale zvysSené

-plicni hypertenze zvysSené
Endokrinni a metabolicka onem.

-hypertyreosa zvysene

-hypotyreosa snizené

-Cushingliv syndrom zvysené

-primarni hyperaldosteronismus zvysSeneé
Jaterni cirhosa s ascitem zvys$ené
Renalni selhani zvySené




Stanoveni hladiny BNP

Diferencialni diagnostika

Vhodna monitorace v Case, vyvoj hladiny
umoznuje monitoraci lecCby a usnadnuje
odhad prognosy

Pokles hladiny BNP behem IéCby odrazi
pokles plnicich tlaku srdeénich komor.
Snizeni BNP po optimalizaci lecby je
spojeno s priznivou prognosou




BNP na urgentnim prijmu

SOUBOR 150 PACIENTU
kvéten 2010 — brezen 2011

MUZI 107 71%
ZENY 43 29%

Vyber zcela nahodny, vstupni kriterium

DUSNOST




Stanoveni BNP

Vékoveé rozlozeni pacientu

Nejmladsi 51 let — muz

Nejstarsi 90 let — zena

80% pacientu ve véku 70 — 80 let




Stanoveni BNP

101 pacientu — ICHS
21 pacientu — dekompenzace pfi arytmii
6 pacientu — akcelerovana hypertenze

2 pacienti — tumor plic, 1 nove zjisteny
16 exacerbace CHOPN

2 cirhosa, ascites

1 empyem hrudniku

1 anemie




CHOPN

16 pacientu
15 pouze CHOPN

1 soucasne po IM — BNP 1323




ICHS

plicnim edemu

Nejvyssi hodnota 48 923 pg/ml,
polymorbidita: CABG, renalni
insuficience,Diabetes

Hladina BNP neni umérna zavaznosti
choroby
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Pllcnl embolie pac 1933

iNTproTZOOO




Zavery

Maly soubor
Pouze u 10% pacientu dalSi hodnota BNP
behem stabilizace stavu na kardiologii

Neni srovnani odberu na emergency s
predchozimi hodnotami (BNP nebyl
standartné stanovovan)

Nutny pohled na kliniku

Samotna vyse hladiny BNP neni indikaci k
hospitalizaci




Zkusenost — vyhled do

budoucna

BNP — prognosa pacienta, srovnani s
predchozimi hodnotami

nutnost hospitalizace, uprava lecby

dif. dg. u polymorbidnich pacientu ,
prevaha ICHS, jiné choroby “?

Vhodny odber u plicni embolie —
zavaznost, prognosa




BNP

Nejvyssi hodnota u nas zjistena
105 421

Pacient s karcinomem plic metastasy do
druhé plice, do mozku,destrukce skeletu




Dekuji za pozornost




