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ZAJIMAVOSTI Z LITERATURY

Kortikosteroidy v sepsi — definitivni nazor?

Rochwerg B, Oczkowski SJ, Siemieniuk RAC, et al.
Corticosteroids in Sepsis : An Updated Systematic Review
and Meta-Analysis. Crit Care Med. 2018;9:1411-1420.

PocCetna fada odbornikl z péti zemi z celého
svéta provedla novy systematicky piehled a jeho
metaanalyzu s 62 citacemi publikovanych valid-
nich ¢lankd a s jejich velmi podrobnymi soubory
a tabulkovymi i statistickymi tdaji.

Vénuje se ucinnosti a bezpecnosti podavani
kortikosteroidli u septickych pacientti v kritickém
stavu.

zakladem piehledu byly studie ziskané z data-
bazi MEDLINE, EMBASE, CENTRAL a LILACS s do-
spélymi i détskymi pacienty v sepsi - s podanim
kortikosteroidii nebo placeba nebo zcela bez podani
kortikosteroidli i placeba.

Zafazeno bylo 42 studii spliiujicich kritéria se
souborem 10 194 pacientli. Data byla nalezité sta-
tisticky zpracovana.

Vysledky: Kortikosteroidy nesnizi nebo jen vel-
mi malo snizZi relativni riziko tmrti do 28.-31. dne
a pravdépodobné maji maly vliv i na odloZzenou
mortalitu do 60 dnti az do 1 roku. Jen lehce zkrati
pobyt na ldzku intenzivni péce a délku hospitaliza-
ce. Vyznamneé priznivé ale ovlivni vznik a pribéh
Soku a SOFA skére k 7. dnu. Plisobi naproti tomu
nepriznivé svymi dal§imi uc¢inky - zhorsuji ICU
svalovou slabost, vyvolavaji hypernatremii a hyper-
glykemii; tém je tfeba vénovat zvySenou pozornost.

Pfipravila doc. MUDr. Jarmila Drdbkovd, CSc.
e-mail: jarmila.drabkova@fnmotol.cz
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