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Hodnoceni dynamické presnosti skorovani rizika mortality

u kritickych pacientti
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Vétsina zprav vyjadtujicich se k predikci rizika mortality u dospélych
pacient(/pacientek v intenzivni péci je do svych publikaci zpracovava
retrospektivné. Obtiznéji se proto jejich vysledky vyuZivajf klinicky
perspektivné.

Uvedeny prediktivni model mortality v intenzivni péci — na ICU
[Gzku, oznacovany jako VISIG, je pfedkladan tfemi autory z péti ICU
univerzitnich nemocnic. Zafadil v obdobf srpen az prosinec 2020 celkem
1 810 prijatych pacient(.

VISIG skore perspektivné rozfadilo do kategorif klinické zavaznosti
a prospektivné hrozici mortality pacienty podle frekvence srde¢ni
akce, dychani, SpO,, MAP, nutnosti umélé ventilace a hodnoty OBS
Medical’s Visconsin Index. Hodnoty pfi propousténi pacienta byly
ziskany retrospektivné.

Podle VISIC skére bylo mozno pacienty zafadit do nasledujicich
skupin ohledné mozné mortality.
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0-37 — nizké riziko
38-58 — stfedni riziko
59-100 - vysoké riziko mortality

Bodlm odpovidala mortalita 1,7 %, 12 % a 39,8 % (p < 0,001).

Senzitivita a specificita pro vysoce rizikovou skupinu byla 51 %
a 91 %, validita byla vysoka.

Podobné vysledky byly zjistény pro délku pobytu na ICU, pro na-
klady pobytu a pro opakované pifjmy.

Vysledky mohou velmi opodstatnéné a spolehlivé ovliviovat
i rozhodovani ve vedenf terapie, popf. tzv. comfort care, nakladd
apod.
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