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Pocatky, vgvoj a cile jednotné terminologie
onemocnéni ledvin

Jesté relativné neddvno neexistovala zddna jednotna ter-
minologie pro hodnoceni funkce ledvin a klasifikaci one-
mocnéni ledvin a napf. terminy lehkd nebo stfedné tézkd
rendlni insuficience byly v riznych publikacich a knihdch
definovéany riiznym zplisobem, coz zptisobovalo chronicky
zmatek.!

Teprve v roce 2002 byla Kidney Disease Outcomes
Quality Initiative (KDOQI) navrzena pro klasifikaci chro-
nického onemocnéni ledvin? standardni terminologie za-
loZend zejména na hodnoceni glomeruldrni filtrace; tato
terminologie byla v roce 2013 rozsifena Kidney Disease:
Improving Global Outcomes (KDIGO) o hodnoceni albu-
minurie.? Paralelné byla vytvafena a upravovana termino-
logie tykajici se akutniho poskozeni ledvin.*

Nicméné terminy kritizované v téchto publikacich,
napf. predialyza nebo termindlni selhdni ledvin, se stdle
pouzivaji a soucasnd terminologie pouzivd slova (napt. re-
ndlnf), kterd jsou nesrozumitelna laické vefejnosti. V rdm-
ci KDIGO tedy panovala shoda, Ze je potfeba vytvorit
novou, pfesnou, srozumitelnou, dlouhodobé se nemeénici
a pacientsky orientovanou terminologii, kterd by usnadnila
komunikaci nefrologti s pacienty, jejich rodinami, ale také
s institucemi, které se podileji na organizaci a financovani
péce o pacienty s onemocnénim ledvin. Spatné srozumi-
telnd slova (napt. rendlni) méla byt odstranéna a Spatné
definované terminy (napf. selhdni ledvin) m¢ly byt jasné
definovany. Cilem bylo také sjednotit terminologii akut-
niho a chronického onemocnéni ledvin a dat prednost
kvantitativnimu (hodnota albuminurie a odhadované
glomeruldrni filtrace) pred kvalitativnim hodnocenim
poruchy funkce ledvin.

Dtilezitou roli v piipravé nové terminologie hrdla disku-
se s pacienty se snahou vyhnout se strachu z nezndmého,
termintim naznacujicim nevratnost, bezvychodnost a ne-
lécitelnost daného stavu (napr. termindlni selhani ledvin),
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nejednoznacnym terminim bez vztahu ke stavu a potizim
pacientl a bez moznosti vyuziti v obhajob¢ z4jmi pacien-
tl v diskusi s organizatory a platci péce. Terminologie je
pochopitelné anglickd, tento text pfedstavuje prvni po-
kus o preklad, je ukolem odborné spolecnosti pokusit se
o preklad zdvazny.

Aktualni stav pripravy nové jednotné terminologie

onemocnéni ledvin

Byl vytvoren specidlni slovnik pojmi, zkratek, popist

a termind, kterym je vhodné se vyhnout; ptirucku tvoti

pét hlavnich ¢dsti:

I Onemocnéni ledvin a funkce ledvin - pro pacien-
ty a verejnost srozumitelné slovo ledviny dtsledné
nahrazuje slova latinského (rendlni) nebo reckého
(nefro-) ptvodu. Autoii zdlraznuji, ze ackoliv klasifi-
kace onemocnéni ledvin primdrné nezahrnuje pri¢inu,
ma byt pficina onemocnéni ledvin uvedena vsude, kde
je zndma, a diskutovdna tam, kde nenf zndma. Pri¢ina
nemad byt pritom automaticky pfisouzena zndmé exis-
tujici komorbidité (tedy ne kazdé onemocnéni ledvin
u diabetika musi byt nutné diabetickym onemocnénim
ledvin).

I Selhani ledvin - autofi doporucuji opustit pojem
termindlni selhdni ledvin (end-stage renal disease).
Tento termin nepopisuje primdrné stav funkce ledvin,
ale nutnost 1é¢by nahradou funkce ledvin. Casto tedy
(nespravn¢) nezahrnuje pacienty, ktef{ ndhradou funk-
ce ledvin 1é¢eni nejsou, napt. proto, zZe u nich selhdn{
ledvin nebylo spravné diagnostikovano, protoze 1écbu
ndhradou funkce ledvin odmitli (nebo u nich nebyla
indikovdna), nebo proto, Ze pro n¢ nenf lécba ndhra-
dou funkce ledvin dostupnd. Pojem termindlni selhdn{
ledvin navic naznacuje blizic{ se konec zivota, coz pro
znac¢nou ¢ast pacienttl dlouhodobé (a s dobrou kva-
litou zivota) prezivajicich diky dialyzacni 1é¢bé nebo
po transplantaci ledvin zjevné neplati a pacienty ten-
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to termin zbytecné traumatizuje. Zatimco u pacientli
s chronickym selhdnim ledvin je pojem selhdni ledvin
definovan jako glomeruldrni filtrace < 15 ml/min/1,73 m?
(< 0,25 ml/s/1,73 m?) s tim, Ze by mél byt déle speci-
fikovan s prihlédnutim k délce trvani, symptomim
a 1é¢bé, u akutniho poskozeni ledvin nedospéli autoti
k jednozna¢nému stanovisku a doporucili, aby bylo do-
pracovano v ramci piipravované modifikace doporucent
KDIGO pro akutni poskozeni ledvin. Ztstava oteviené,
zda se md v akutn{ situaci vyzadujici 1é¢bu ndhradou
funkce ledvin mluvit (jako dosud) o tfetim stadiu
akutniho poskozeni ledvin, nebo o (akutnim) selhdn{
ledvin. Autofti také konstatovali, Ze je nutno vénovat
pozornost standardizaci pojmu uremie (nebo uremicky
syndrom) tak, aby bylo mozno v diskusi s pacientem co
nejpresnéji popsat a kvantifikovat jeho symptomy, mj.
ve vztahu k paliativni péci a jejim ucinktm.

I Akutni onemocnéni ledvin a akutni poskozeni led-
vin - autofi panelu jednoznacné podpotili klasifikaci
akutniho poskozeni ledvin pouzitou v predchozich
doporucenich KDIGO,* kterd harmonizovala pred-
chozi klasifikace RIFLE a AKIN. Zavaznost akutniho
poskozeni ledvin je i naddle hodnocena dle diurézy
(zejména v prostied] jednotek intenzivni péce) a/nebo
podle koncentrace kreatininu v séru (v bézné péci
o pacienta). Pojem akutni onemocnéni ledvin zahr-
nuje vSechny stavy spojené s poklesem glomeruldrni
filtrace < 60 ml/min/1,73 m* (<1 ml/s/1,73 m?) trvajici
méné nez tfi mésice, pro které je i naddle pouzivan
pojem akutni poskozeni ledvin, ale ddle zahrnuje také
stavy charakterizované jinymi znamkami ¢asové (méné
nez tii mésice) limitovaného onemocnéni ledvin, napr.
hematurif, pyurif nebo obstrukci mocovych cest. Tako-
véto akutni onemocnéni ledvin bez akutniho poskoze-
ni ledvin v uzsim slova smyslu je castéjsi nez akutni
poskozeni ledvin. I zde je ponechdn prostor pro dalsi
dopracovani definic v pfipravované nové verzi dopo-
ruc¢eni{ KDIGO pro akutni poskozeni ledvin.

I Chronické onemocnéni ledvin - klasifikace chronic-
kého onemocnéni ledvin navrzend poslednimi doporu-
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¢enimi KDIGO? by m¢la byt zachovdna, klasifikace se
i naddle opird o hodnoceni glomeruldrni filtrace, albu-
minurie a pri¢iny chronického onemocnéni ledvin se
snahou vazat stupen snizen{ glomerularni filtrace a al-
buminurie s vysi kardiovaskuldrniho a rendlniho rizika.
Autofi varuji pfed nedefinovanym pouzivanim pojmi
»progrese“ a ,remise“, jejichz pouziti (pokud k nému
dochdzi) by mélo byt jednotné definovano pro jednot-
livd onemocnéni ledvin, eventudlné musi byt jasné vy-
mezeno v ramci kazdé jednotlivé terapeutické studie.

I Parametry funkce ledvin - autofi navrhuji, aby byly
parametry funkce ledvin (glomeruldrni filtrace a albu-
minurie) kvantifikovany a abychom se rad¢ji vyhnuli
hodnoceni typu abnormalni nebo snizena funkce led-
vin. Pfi interpretaci téchto parametrt by také vzdy mél
byt uveden zptsob jejich méfeni ¢i odhadu a diskuto-
vany jeho prednosti a slabiny. Albuminurie by méla byt
preferovana pred proteinurii, protoze méteni albumin-
urie miize byt standardizovdno a u nizsich hodnot je
stanoveni albuminurie pfesnéjsi. U albuminurie a pro-
teinurie je vzdy tfeba uvést, zda jde o hodnotu ziskanou
pomoci sbéru moci, nebo o pomér albumin/kreatinin
(protein/kreatinin) ziskany ze vzorku moci. Podobné je
tfeba u glomeruldrni filtrace uvést, zda jde o hodnotu
mérenou, nebo odhadnutou.

Zavery

Navrhované upravy terminologie by mély znamenat dalsi
dilezity krok k lepsimu dorozuméni mezi odborniky, ale
také mezi odborniky a laiky. Nékteré oblasti (zejména
akutni onemocnéni ledvin) vyzaduji jesté dalsi dopracova-
ni. Omezenim je také, Ze navrzend terminologie vyzaduje
adekvatni pfevedeni z anglictiny do dalich jazykd, které
by mélo byt standardizovdno a garantovano napf. odbor-
nymi spolec¢nostmi. Je také pravdépodobné, ze s pres-
néjsim porozumeénim patogenezi onemocnéni ledvin,
se zavadénim novych lécebnych postupt a prohlubujic
se diskusi mezi odborniky, pacienty a laickou verejnosti
bude nutno terminologii upravovat, eventudlné dopliovat
o dalsf pojmy.
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