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Skorovací systémy 
 Funkce skórovacích systémů 

 Přehled několika skorovacích systémů  

 TIMI a GRACE risk skore 

 Jejich aplikace v guidelines 

 Použití skorovacích systémů v praxi 



Akutní koronární syndromy 

ACS 

EKG 

Biomarkery Klinické 
projevy 

Rozdílné riziko 

Rozdílné EKG 

Rozdílná 

biochemická 

charakteristika 

Rozdílná škála 

klinických 

obtíží 



Akutní koronární syndromy 

 Až jedna třetina pacientů s ACS se prezentuje atypickými 

bolestmi 

 Ale méně než jedna polovina pacientů přijatých pro bolesti na 

hrudi mají jako výstupní diagnozu ACS 

 EKG: ST elevace mají vysokou specificitu, ale nízkou 

senzitivitu. ¾ ACS nemá ST elevace 

 Troponiny jsou citlivým biochemickým markerem, ale jejich 

použití je vprvních hodinách od nástupu obtíží limitováno 

jejich dynamikou 



Riziková skore 
 TIMI risk skore 

 Pursuit RS 

 

 GRACE      Z mezinárodního registru  

Z klinických studií 



Další skore pro stanovení rizika 
 CHA2DS2-VASc 

 HAS-BLED 

 DAPT 

 SYNTAX 
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Další skore pro stanovení rizika 
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TIMI risk skore 

 



TIMI risk skore 



GRACE risk score 

 Global Registry of Acute Cardiac Events risk score 

 Model pro výpočet celkové mortality (all cause mortality) 

nebo nového IM. 

 Komponenty: 

 Věk 

 Srdeční frekvence  

 Systolický tlak 

 Killip třída 

 Přítomnost srdeční zástavy 

 Sérový kreatinin 

 Deviace ST segmentů 

 Pozitivita kardiomarkerů 
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GRACE risk skore 



GRACE risk skore kalkulátor 





GRACE risk score 



2015 ESC Guidelines for the 

management of ACS without persistent 

ST E 



Outcome of “Low-risk” 

Patients with ACS 

Presentation with UA in the absence of dynamic  
ECG changes, no troponin elevation, no arrhythmia 
nor hypotension 

Abnormal ECG in 38%,  

27% stress test, 37% echo, 52% angio 

6 month outcome: 

23% readmission 

12% revascularized 

3% deaths 

“Low-risk” is not no risk 

Devlin et al.Eur Heart J 2001;22(Abstr Suppl):525.  
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Realita využití skorovacích 

systémů TIMI a GRACE 

• Liberec 

• Turnov 

• Česká Lípa  

• Semily 

• Jablonec nad 

Nisou 

• Mladá Boleslav 



Realita využití skorovacích 

systémů TIMI a GRACE 
TIMI GRACE 

A Nikdy Nikdy 

B Nikdy Nahodile 

C Nikdy Nikdy 

D Nikdy Nikdy 

E Nikdy Nahodile 

F Nikdy Nikdy 



Skorovací systémy pro stanovení 

rizika 
 Objektivizace rizik  

 Zpřesnění diagnózy a prognózy 

 Vodítko k terapii a managementu 

 Zvýšení efektivity zdravotního systému 

 Zvýšení bezpečnosti  

 

 Riziková skore jsou nástroje, které doplňují, ale nenahrazují 

zdravý klinický úsudek 


