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Predikce obtizného Zilniho pfistupu u dospélych: analyza dostupnych $kal a navrh implementace do klinické praxe v Ceské republice

k identifikaci dospélych DIVA pacientd. Kapitola nabizi prehled jejich

konstrukénich parametrd, validac¢nich udajd a klinické relevance, a tvoff

tak zaklad pro naslednou diskuzi o jejich implementacnim potencialu

v podminkach ceské klinické praxe. Pfehledny popis a porovnani

citovanosti, validace, senzitivity/specificity, zda Skala obsahuje algo-

ritmus/postup zajisténi zilniho vstupu u DIVA pacientl a validaci Skély

v Ceské republice popisuje Tabulka 1. Tabulka 2 popisuje jednotlivé

sledované parametry vybranych skél a Tabulky 3-6 jsou volnymi

preklady vybranych prediktivnich Skdl. Nasledujici text je komentaf

ke viem zminénym.

Tab. 1. Zdkladni charakteristiky prediktivnich skdl

A-DIVA (Adult difficult intravenous access scale)
A-DIVA byla vyvinuta za Ucelem vcasné identifikace DIVA pa-

cientld na populaci dospélych chirurgickych pacientd v ro-

ce 2016 van Loonem a kol. V roce 2019 byla modifikovéna

a externé validovana v multicentrickém prostredi péti nemocnic

v Nizozem!. Skéla byla navrzena jako rychly, klinicky snadno pouzitelny

nastroj pro prospektivni identifikaci dospélych pacient s rizikem ob-

tizné periferni kanylace. Konstrukené jde o aditivni skére zalozené na

binarnim hodnocenf péti klinickych polozek (0/1 bod), jejichZ soucet

(0-5) kvantifikuje riziko selhdnf prvniho pokusu o kanylaci. Modifikace

A-DIVA (2019) EA-DIVA (2019) SAFE Rule (2024) | A-DICAVE (2022) | DIVA-CP (2016)
Citovanost WoS/Scopus 90/105 32/36 7/9 9/12 25/33
Validace Externf Intern{ --- Interni Interni (pilotni)
Specificita/Senzitivita Vyznamné OR 85,5% /892 % - 93,75 % /78,99 % -
(OR 2,6-5,9) Pozitivni prediktivni hodnota: 56 % AUC =091
Negativni prediktivni hodnota: 97,5 %
AUC (ROC): 0,94

Algoritmus dalsiho postupu | NE ANO NE NE NE
Preklad a validace NE NE NE NE NE

v Ceské republice
Tab. 2. Jednotlivé faktory predikce obtizného zavedeni PZK ve vybranych skdldch

Faktory DIVA A-DIVA EA-DIVA SAFE Rule A-DICAVE DIVA-CP
DIVA anamnéza ANO ANO ANO ANO NE
Predpoklad neuspésné kanylace | ANO NE NE NE NE
Palpace Zily HK ANO ANO ANO ANO ANO
Viditelnost zily HK ANO ANO ANO ANO ANO
Primér zily HK ANO NE NE NE ANO
Pohyblivost Zil NE ANO NE NE ANO
Porucha koagulace NE ANO NE NE NE
Insuficience periferniho zilniho NE ANO ANO (i. v. abuzus drog) | NE ANO (Casta
systému (chemoterapie, abuzus venepunkce)
i. v. drog, ¢asta venepunkce)

Neurovaskuldrni onemocnéni NE ANO NE NE NE
Hodnocenf kvality kiize NE ANO NE NE NE
Nadvaha (BMI) NE ANO ANO NE NE
Jednostranna dostupnost Zil NE ANO NE NE ANO
Kvalita zil NE NE NE NE ANO

Typ chemoterapie NE NE NE NE ANO
Rozsah $kaly 0-5 0-13 0-4 0-5 0-11
Interpretace 0-1 nizké riziko > 8 vysoké riziko 0-2 snadnd kanylace | ---

2-3 stfedni riziko 3-5 obtizna kanylace
4-5 vysoké riziko

Vysvétlivky: HK — horni koncetina, BMI - Body mass index, i.v. — intravendzni

Tab. 3. A-DIVA skére (volny preklad autord do cestiny) [5]

Tab. 4. EA-DIVA skére (volny preklad autord do cestiny) [8]

Rizikovy faktor Body Kritérium Body

Meél pacient v minulosti problémy se zavedenim 1 Anamnéza obtizné kanylace 3

Zilniho vstupu? Vaskularni deplece (chemoterapie, abtizus iv. drog, ¢asté 2

Lze predpokladat nedspéch pfi prvni kanylaci? 1 venepunkce)

Nelze nahmatat dilatovanou zilu k punkci na horni 1 Koagula¢ni poruchy/antikoagulancia/antiagregancia 2

koncetiné? Neurovaskularni onemocnéni (periferni neuropatie ¢i vaskulopatie) | 1

Neni viditelnd vhodnd Zila k punkci? 1 Kozni patologie (tmava, tenka ¢i kiehka kiize) 1

Ma nejvétsi dilatovana Zila prdmér mensi nez 3 mm? | 1 Nadvaha (BMI > 25) 1

A-DIVA skére (celkovy pocet bodii) Mira selhani Hodnoceni Zil (neviditelné/nehmatné/pohyblivé) 2
prvniho pokusu Jednostrannd dostupnost 1

0-1 Nizka (4 %)

2-3 Stredni (37 %)

4-5 Vlysokd (94 %)
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