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Ievads. Komplicétas intraabdominalas infekcijas (KIAI) arstéSana ir sareZgita, jo saistita ar
smagas sepses, septiska Soka un mirstibas augstu risku. Agrini prognostiski sepses markieri var
bitiski uzlabot arstéSanas stratégiju, noradot uz vaji norobezotu KIAI, un nepiecieSamibu steidzigi
sanet infekcijas perekli.

Darba merkis, materials un metodes. Petijjuma merkis ir izvertét prokalcitonina testa
jutigumu, prognozejot paaugstinatu septiska Soka risku un mirstibu slimniekiem ar KIAIL Pétijums
veikts, retrospektivi analizejot datus, kas giti, nosakot prokalcitonina testu pacientiem ar norobeZotu
vai diftizu peritonitu un sepsi, kuri arstejusies RAKUS stacionara “Gailezers” laikposma no 2010. gada
novembra lidz 2012. gada novembrim. Pacienti tika iedaliti divas grupas - lokala peritonita (LP) un
diftiza peritonita (DP) grupa. Sepses dinamika tika registréta 1., 2., 3., 5. un 7. diena, izmantojot PCT
testu. Organu disfunkcija tika izvertéta, izmantojot Sequential Organ Failure Assessment skalu, sakot
ar 3. pakapes disfunkciju. Rezultati izverteti un izteikti ka medianie lielumi.

Rezultati. Kopa petijumaieklauti 222 pacienti ar sekundaru peritonituun/ vaiintraabdominalu
abscesu un sepsi, no tiem 117 sievietes un 105 viriesi, vecuma mediana - 65 (77-49) gadi. LP grupa
ieklauti 123 pacientiun DP grupa - 99 pacienti. PCT limenis bija ieverojami augstaks DP grupaiestasanas
bridi - 7,5 (22-2,8) ng/ml, salidzinot ar 1,9 (5,6-0,3) ng/ml LP grupa, p = 0,002), un tris dienas pec
iestaSanas, sasniedzot augstako vertibu 48 h pec iestaSanas, DP grupa 16,9 (42-7,7) ng/ml, salidzinot ar
4,6 (21-1,6) ng/ml LP grupa, p = 0,003. Abas grupas bija verojama PCT limena samazinaSanas, sakot ar
5. dienu. Smaga sepse attistijas 60,6% DP grupa un 26,8% LP grupa, p < 0,001. Multiplu organu disfunk-
cijas sindroms DP grupa attistijas 30,3% pacientu, LP grupa 11,4% pacientu, p < 0,001, un septisks
Soks attiecigi 29,3% un 12,2% pacientu, p = 0,001. PCT limenis iestajoties bija ieverojami augstaks
abu grupu pacientiem, kam attistijas septisks Soks. Septiska Soka attistibas riska robeZlielums
(cut-off value) bija 15,3 ng/ml ar 63,2% jutibu un 71,4% specifiskumu. PCT bija prognostisks markieris
paaugstinatam mirstibas riskam abu grupu pacientiem, kam attistijas smaga sepse, ar augstako
mediano PCT limeni iestaSanas diena, izdzivojuSiem pacientiem PCT bija 3,4 (9,4-0,7) ng/ml un
miruSajiem - 27,9 (157,4-14,0) ng/ml, p < 0,001 (cut-off value 19,6 ng/ml, ar 88,9% jutibu un 87,9%
specifiskumu). Intensivas terapijas un hospitalizacijas ilgums statistiski neatSkiras LP un DP grupai,
kopeja grupa attiecigi bija 5 (8-3) dienas un 12 (18-8) dienas. DP grupa pacientiem bija bieZak
nepiecieSama intensiva terapija - 76,8%, salidzinot ar 31,7% LP grupa, p < 0,001, ka ari DP grupa bija
ieverojami lielaka mirstiba - 24,2% pret LP grupa 7,3%, p < 0,001.

Secinajumi. Prokalcitonina tests ir jutigs markieris vaji norobeZotas intraabdominalas infek-
cijas gadijuma pacientiem ar augstu septiska Soka un mirstibas risku.

RSU ZINATNISKA KONFERENCE
2015. gada 26.-27. marta



