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INTERNI SDELENI CENTRALNI LABORATORE

Zavedeni skdrovaciho systému FIB-4

Uréeno: vSem primaram, Iékafim, vrchnim a vedoucim sestram

FIB-4 (skore rizika fibrézy jater) je skérovaci systém sestavajici z rutinné mérenych a snadno
dostupnych klinickych a laboratornich udaji, které jsou urceny k rozliSeni pacientd s NAFLD
s pokrocilou fibrézou a bez ni.

FIB-4 je zaloZeno na kombinaci véku, AST, ALT a poctu trombocytu.

Proc zaradit FIB-4 do vysetfovaciho panelu?

Podle nejnovéjSich dat dosahuje prevalence NAFLD (dle nové mezindrodni terminologie je nyni
doporucovan nazev: Metabolic dysfunction-associated steatotic liver disease — MASLD) ve vyspélych
zemich jiz cca 32 %. V populaci diabetikl 2. typu a obéznich osob se prevalence jaterni steatdzy
pohybuje kolem 70 — 75 %, néjaky stupen jaterni fibrdzy se vyskytuje u 20 % z nich. Vysetfit takto
rozsahlé skupiny pacientll je mozné pouze jednoduchym a snadno dostupnym testem. Tyto podminky
splnuje FIB-4 skore.

Koncem roku 2023 bylo doporuceni vyuzivani skore rizika fibrézy jater (FIB-4) publikovano v Doplnéni
Doporuéeného postupu Ceské hepatologické spole¢nosti CLS JEP pro diagnostiku a léébu NAFLD
s ndzvem: FIB-4 index — interpretace ziskaného vysledku a doporuceni dalSiho postupu:
https://www.ces-hep.cz/file/746/doplneni-dop-postupu-fib-4-schvaleno-05-12-2023.pdf

Vysledek FIB-4 skdre nerozhoduje pouze o dalSim sméfovani pacienta s NAFLD v rdmci dispenzarizace,
ale umoziuje v béZné praxi také stratifikaci fady rizik. Pfedné jde o klinické prihody spojené s jaternim
onemocnénim, zavazné nezadouci kardiovaskularni pfihody, hepatoceluldrni karcinom nebo chronické
onemocnéni ledvin.

Screening rizika fibrézy systémem FIB-4 je doporucen pro Sirokou skupinu pacientl: napf. pacienty
s metabolickym syndromem, DM2, dyslipidémii, obezita atd., coZz znamena pomérné velkou zménu
v klinické praxi lékara. Zarazenim FIB-4 do laboratorniho panelu znamena velkou pomoc jak lékafiim
v klinické praxi, tak pacientdim. V¢asny zdchyt onemocnéni mize prinést velky benefit pro naslednou
lécbu.

U kazdého pacienta s jaterni steatdzou musime vidy zhodnotit pritomnost jaterni fibrézy. Vétsina
doporuceni uvadi, Ze prvnim krokem je vyuZiti skdrovacich systému, kdy nejcastéji zminovanym je FIB-4
skdre. Pokud je jeho hodnota nizkad (obvykle < 1,3), je pravdépodobnost pritomnosti fibrézy nizka a je
doporuceno pokracovat v dispenzarizaci, test se opakuje za 1-3 roky v zavislosti na pfitomnosti
rizikovych faktort (DM2, dyslipidémie, obezita ad.). Nejlepsi neinvazivni metodou kvantifikace jaterni
fibrézy je jaterni elastografie. Ta ma byt provedena vzdy, pokud je hodnota FIB-4 vyssi nez 1,3. Pacienti
s hodnotami FIB-4 nad 2,6, a/nebo elastograficky prokazanymi pokrocilejsSimi formami jaterni fibrozy
(F2, F3) a cirhdzy (F4) vidy odesildme specialistovi — optimalné hepatologovi (detailnéji Obrazek 1).
Bézné sonografické vysetreni ke zhodnoceni pokrocilosti jaterni fibrézy nestaci, protoZze dokaze
zobrazit az velmi pokrocilé strukturalni zmény jater pfi cirhdze.
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https://www.ces-hep.cz/file/746/doplneni-dop-postupu-fib-4-schvaleno-05-12-2023.pdf

Obrazek 1: Algoritmus diagnostiky jaternich chorob v béZzné praxi, resp. mimo klinickda centra.

| POUZITI NEINVAZIVNICH TESTU U PACIENTU SLEDOVANYCH V PRIMARNI PEEI NEBO MIMO KLINICKA CENTRA |

Pacienti v riziku chronického jaterniho onemocnéni

.
1. rizikové faklory — metabaolicky sy, alkohel, HBY, HCV, RA
2. ALT, AST, GGT, ALP + trombocyty

e

Metabolicke fakiory? amebo  pouze alkohol?

Fig-4 skore

> 8 kPa

F2, F1,F4

Odbér:

Parametr FIB-4 skére bude vypocitan, pokud vySetfime zdroven AST a ALT ze Zilni krve
odebrané do biochemické zkumavky (srazliva krev, sérum) a krevni obraz ze Zilni krve odebrané
do zkumavky s EDTA (nesrdzliva krev).

Zadanky:
1) Na elektronickych Zadankach pouzivejte metodu FIB-4 (v Biochemii - Zakladni vySetteni).
2) Na ptivodnich papirovych Zzadankach dopiste do poznamky FIB-4.

3) Na papirové zadanky bude pfi aktualizaci pfidana polozka FIB-4.

Poznamka: Pokud Vam nejde FIB-4 objednat v elektronické Zadance, je nutné si zrestartovat
Envis SDEClient - modrou zkumavku vpravo dole na listé Vaseho pocitace.

V Sumperku dne: 9.4.2024
Jméno: Mgr. Hana Plarikova
Vedouci Centralni laboratore

Vyfizuje: primafi, vrchni a vedouci sestry a pracovnici CL

Str. 2/2




	Nemocnice Šumperk a.s.
	Nerudova 640/41, 787 01 Šumperk
	Centrální laboratoř



