Doporučení ČHS ČLS JEP k vyjadřování výsledku protrombinového testu
(dříve: Quickův test, tromboplastinový test), zkratka PT

Protrombinový test se řadí mezi základní koagulační testy plazmatického koagulačního systému. Test monitoruje vnější cestu aktivace přeměny protrombinu na trombin, t.j. odráží sníženou plazmatickou hladinu nebo porušenou funkci především FVII, protrombinu, dále i faktorů V, X a fibrinogenu. Protrombinový test slouží také k monitorování terapie antagonisty vitaminu K (preparáty kumarinového typu – např. Warfarin, Lawarin aj.).


Vyjádření výsledku protrombinového testu se liší, je–li pacient léčen kumarinovými preparáty, nebo pokud je bez terapie těmito léky. Odlišnost spočívá v rozdílném pojetí interpretace výsledku:

1) K výsledku PT bez terapie přistupujeme jako k většině výsledků získaných u koagulačních testů. Zjišťuje se koagulační čas pacienta (tP), koagulační čas kontrolní plazmy (tN) a vypočítá se ratio (poměr - R) těchto časů (tP / tN).
Vyjádření výsledků PT,  v případě, že pacient neužívá kumarinové preparáty (nebo tato informace není na požadavkovém listu uvedena):
· Protrombinový poměr (PT-ratio) - tP / tN*

Referenční rozmezí pro PT-ratio(R) = 0,8 – 1,2.  
2) U léčených pacientů kumarinovými preparáty se zjišťují stejné hodnoty, jako u PT bez léčby, ale výsledná hodnota (tP / tN) se porovnává s hodnotami aktuálního mezinárodního standardu (WHO International Standard Thromboplastin, poslední RBT/05 nebo rTF/95)). Převod se uskuteční pomocí hodnoty ISI (international sensitivity index), kterou musí mít každý komerčně používaný tromboplastin uvedenu. Výsledek se vyjadřuje v hodnotách INR (International Normalized Ratio). Hodnota INR se vypočte ze vztahu:

Vyjádření výsledků PT pokud je uvedena léčba kumarinovými preparáty:
· PT INR
Normální rozmezí INR se neuvádí. Terapeutické hodnoty INR volí lékař podle stavu a diagnózy pacienta.
3) V případě, že laboratoř nedostává údaje o léčbě pacientů je možné uvádět obě varianty výsledků. Je na úvaze ošetřujícího lékaře, jak bude výsledek interpretovat.

Vyjádření výsledků PT pokud laboratoř nedostává údaje o léčbě
· Protrombinový poměr (PT-ratio) - tP / tN 
Referenční rozmezí pro PT-ratio(R) = 0,8 – 1,2  
· PT INR
* Protrombinový čas kontrolní plazmy (tN) v sekundách a protrombinový čas pacienta (tP) se uvede jako samostatný údaj v případě, že laboratoř není schopna vydávat výsledky v poměru R, případně je-li to požadavek zadavatele (klinické studie, granty aj.).

Poznámky:
· Pokud pacient není léčen antagonisty vitaminu K, nepoužívá se k vyjádření výsledku PT hodnota INR 1,2, protože tato hodnota je vyjádřena jiným vztahem, který nezachycuje lineární vzestup u neléčených pacientů (míra nepřesnosti závisí na hodnotě ISI). 

· Laboratoř je povinna vyžadovat u vyšetření PT údaje o typu antikoagulační léčby. Tyto údaje by měly být označeny na požadavkovém listu. Tato informace musí být uvedena v Laboratorní příručce. 

· Vyjádření v % normální koagulační aktivity odvozené z kalibrační křivky směsné kontrolní plazmy se v současné době nedoporučuje.
· Není vhodné vydávání výsledků v INR při léčbě novými antitrombotiky (např.  dabigatranu, rivaroxabanu aj.).

· Komerční kontrolní plazma pro koagulační stanovení i použitý komerční tromboplastin musí mít CE značku. 

· Tromboplastin musí mít uvedenu hodnotu ISI. 

· Hodnoty použité kontrolní plazmy by neměly přesáhnout rozmezí 8-16 s.
· Referenční rozmezí pro protrombinový test je odvozeno od průměrné hodnoty ≥20 PT normálních dárců nebo PT poolu ≥20 normálních dárců3. Je vždy vázáno na použitou reagencii a přístroj. 
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