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Od 5.3.2025 zavadime na OKB novou vypoctovou metodu - s-KM/s-
kreatinin (pomér kyseliny moCové a kreatininu v séru). Tento index jako modifikator KV
rizika slouzi k identifikaci pacienta s hyperurikémii (HU), u nichZ je vhodné terapeuticky
snizit hladinu kyseliny mo¢ové z divodu KV-prevence.

Tento index bude na zakladé doporuceni odbornych spole€nosti vydavan automaticky
u vSech pacientu starSich 18 let s hyperurikémii (muzi > 417 ymol/l, Zeny > 339 pmol/l) a

dostupnym vysledkem sérového kreatininu na vysledkovém listé.

Klinické informace: za Gtelem KV-prevence se doporuéuje vySetfovat hladinu kyseliny mocové
u pacientt se zvySenym KV rizikem (hypertenze, metabolicky syndrom, CKD, KVO..) a dle hodnoty
uvedeného indexu odlisit HU v dusledku zvysené aktivity xantinoxidazy, ktera je rizikovéjsi nez HU
z davodu snizené renalni exkrece. Dlouhodoba expozice vysokym hladinam kyseliny mocové zvySuje
oxidativni stres (puUsobi prozanétlivé a podporuje rozvoj aterosklerézy), podporuje vznik hypertenze,
zvySuje inzulinovou rezistenci, lipogenezi v jatrech, riziko CKD i celkovou mortalitu z KV-pficin.

Interpretace: u pacientli s vysokym kardiovaskularnim rizikem se doporucuje pfi hodnoté
indexu s-KM/s-Kr nad 3,6 kromé upravy zivotniho stylu zahajit farmakoterapii hyperurikémie
inhibitorem xantinoxidazy (v 1. linii alopurinolem) s cilovymi hodnotami < 360 pmol/l u
muzu a < 300 ymol/l u zen.

Davku alopurinolu 100-300 mg/d je potfeba titrovat pfi kontrolach urikémie 1x/4-6t, po dosazeni cilové

hodnoty staci 1x/6m.

Hodnoceni:
Vék sKM (umol) IsKr (umol/l) Klasifikace
18R 99R >3,6 zvyseneé kardiovaskularni riziko

Zdroj referencnich mezi: Vrablik, M et al. ,Diagnostika a lé¢ba hyperurikemie v kardiovaskularni prevenci na zakladé
patofyziologického mechanizmu jejiho vzniku: expertni konsenzus ¢eskych a slovenskych odbornik( 2024.“Atheroreview2024;
9(2): 61-71; Casiglia E et al. Serum uric acid / serum creatinine ratio as a predictor of cardiovascular events. Detection of
prognostic cardiovascular cut-off values. J Hypertens. 2023;41(1):180-186.

Poznamka: Index neni vhodny pro pacienty bez hyperurikemie.
Dékujeme za spolupraci!
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