GLOMERULARNA FILTRACIA (eGF)

Glomerularna filtracia (GF) je proces, ktory sa odohrava na glomeruldrnej
membrane obliCiek, kde dochadza k ultrafiltracii plazmy, na ktorej sa podielaju
dva zdkladné faktory: (i) mikroporézna Struktiura glomeruldarnej bazalnej
membrany, ktora brani prieniku plazmatickych bielkovin o molekulovej hmotnosti
vacsej nez 100 000 - 150 000 (napr. IgG a IgA). Hovorime o selektivite podla
velkosti. (ii) elektrostatickd bariéra, ktora je danda povrchom vsetkych
Strukturnych zloZiek glomerularnej steny.

Glomeruladrna filtracia (GF) je povazovana za najlepsi index funkcie obliciek.
Meranie GF vychadza zo zakladného principu odistovacej funkcie obli¢iek. Presné
meranie GF je mozné pomocou sledovania vylucovania urcitych exogénnych latok
priamymi metddami, ktoré vsak nie sU vhodné pre rutinnl prax. Najviac sa
vyuziva urcenie GF pomocou stanovenia plazmatickej koncentracie a vylucovania
kreatininu do mocu. Problém je v tom, Ze kreatinin sa v tubuloch aj secernuje, ¢o
znamena, ze koncentracia v modi je vyssSia oproti tomu, ktord by sa ocakavala
a vyratany vysledok je vyssi ako skutoc¢na GF.

Vypoctové metddy suU zalozené na merani sérového kreatininu a dalSich
faktoroch, akymi si vek, hmotnost, vyska, pohlavie, rasa, atd. Cielom vsetkych
vypocCtovych metdd k odhadu glomerularnej filtracie (eGF) je vySetrenie bez
zberu mocu preto, ze presny zber mocu predstavuje najvacsi zdroj chyb.

Vysetrenie eGF u dospelych bez zberu moca
V sucasnej dobe je v odbornej verejnosti snaha o zavadzanie odhadu
glomerularnej filtracie ,,eGF" pomocou vzorcov MDRD (Modification of Diet in
Renal Disease study), ktoré poskytuju hodnovernejsie vysledky. V SR sa
najcastejSie pouziva nasledujuca MDRD rovnica:

eGF = 547,1535 . (S_kreatinin) ***. vek’®*® . 0,742 (zeny) [ml/s/ 1.73 m?]

Stadiad chronického obli¢kového ochorenia (podla National Kidney Foundation)

Normalna alebo zvysena GF 1,5 ml/s/ 1.73 m?
Mierny pokles GF 1,0 - 1,5 ml/s/ 1.73 m?
Stredne tazky pokles GF 0,5-1,0ml/s/ 1.73 m?
Tazky pokles GF 0,25 - 0,49 ml/s/ 1.73 m?

Zlyhanie obliciek < 0,25 ml/s/ 1.73 m?



Analyticko-diagnostické laboratérium a ambulancie, s.r.o0., bude uvadzat tento
vypocet eGF u dospelych pacientov automaticky (nebude vykazovany ako vykon
pre zdravotné poistovne). KedZe odhad klirens kreatininu podla Cockcrofta a
Gaulta je v odbornej verejnosti povazovany uz za obsolentny bude spoloénost
Analyticko-diagnostické laboratérium a ambulancie uvadzat tento vypocet
u dospelych uz len docasne.

Vysetrenie GF u deti bez zberu moca

V sulade so sucasnymi poznatkami v pediatrii a nefrologii bude Analyticko-
diagnostické laboratérium a ambulancie, s.r.o., uvadzat aj vypocet GF u detskych
pacientov, ktory bude ratat podla Schwartza (vid nizsie) a bude ho automaticky
vykazovat na vysledkovom zazname (nebude vykazovany ako vykon pre
zdravotné poistovne).

Faktor (podl'a veku) . vyska
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Vysetrenie klirens kreatininu so zberom moca

Napriek problémom pri presnom zbere mocu, klasické stanovenie klirens
kreatininu so zberom mocu je nenahraditelné u:

= Pacientov s malnutriciou, u vegetarianov a velmi obéznych pacientov.

= Pred zacatim dialyzacnej lieCby.

= Po amputaciach a strate svalovej hmoty (pri parézach, chronickych
svalovych ochoreniach).

= Pri poZiadavkach na monitorovanie nutri¢ného stavu.



