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IB10 sphingotest® penKid®

Der Assay fiir den Nierenfunktionsmarker Proenkephalin

1B10 sphingotest® penKid® ist ein schneller Point-of-Care (POC) Immunoassay fiir die quantitative in-vitro-Bestimmung von Proenke-
phalin (penKid) im menschlichen EDTA-Vollblut oder -Plasma. Der Test ist ausschlieRlich fiir den professionellen Gebrauch bestimmt

und kann an Standorten verwendet werden, an denen patientennahe Diagnostik durchgefiihrt wird.

Diagnostik der Nierenfunktion mit penKid

Einer von drei Patienten auf Intensivstationen entwickelt ein akutes Nierenversagen. Um zeitnahe Therapieentscheidungen zu ermogli-
chen ist es essenziell, die aktuelle Funktion der Niere zuverlassig und rasch zu erfassen. Kreatininbasierte Schatzungen der glomeruldren
Filtrationsrate (eGFR), die heute routinemaRig in der Intensivmedizin eingesetzt werden, sind unspezifisch, fehleranfallig und weisen
eine erhebliche Zeitverzégerung auf. Eine wachsende Anzahl wissenschaftlicher Studien belegt, dass der Biomarker Proenkephalin,
nachweisbar mit dem IB10 sphingotest® penKid®, durch indirekte Messung des nierenstimulierenden Hormons Enkephalin die aktuelle

glomerulare Filtrationsrate (true GFR) wiedergibt und somit die Einschrankungen von Kreatinin Gberwindet (1,2,3).

Der aktuelle Zustand der Niere lasst sich einfach Uber die penKid-Konzentration in Blutproben von Patienten feststellen. Damit bietet

penKid eine blutbasierte Alternative flr die

Pathologischer Zustand: in-vivo-Messung der wahren GFR. Unabhin-
Verschlechterte Nierenfunktion, akutes Nierenversagen

gig von bestehenden Entziindungen oder

penkid » anderen Komorbiditdten, die bei kritisch er-

krankten Patienten haufig auftreten, sagt ein
steigender penKid-Spiegel im Blut (Abbildung

1a) ein akutes Nierenversagen bis zu 48 Stun-

den friiher voraus als der heutige Standard-of-
Care. Sinkende Werte (Abbildung 1b) reflektie-

ren eine Normalisierung der Nierenfunktion (4).

Gesunder Zustand:
Normale Nierenfunktion
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e st ein blutbasierter Parameter, der mit der aktuellen GFR
korreliert (5)

e direkt bei stationdren Aufnahme des Patienten gemessen lie-

fert der Wert sofort Informationen tiber den Zustand der Niere

e relative Veranderungen der Werte in der penKid-Blutkon-

zentration zeigen die Verbesserung oder Verschlechterung

der Nierenfunktion an

Diagnostisches Prinzip

Die Stimulation der Niere erfolgt durch das Hormon Enkephalin.
Da dieses jedoch instabil und somit schwer zu bestimmen ist,
misst penKid das stabile Prohormonfragment Proenkephalin.
In insgesamt 4.643 gesunden Erwachsenen war der Median
der penKid-Konzentration 45 pmol/L; das 99. Perzentil war
80 pmol/L (5).

e kann bei allen Patienten auf der Intensivstation verwendet
werden

e ist unabhangig von Komorbiditaten und Inflammation

e pradiziert ein akutes Nierenversagen bis zu 48 Stunden vor
Standard-of-Care

e wurde bei mehr als 40.000 Patienten validiert

Vergleich Vollblut vs. Plasma

Bei einer Passing-Bablok-Regressionsanalyse, in der die penKid-
Vollblutkonzentration mit der entsprechenden Plasmakonzen-

tration der gleichen Probandenprobe verglichen wurde, waren

die Ergebnisse:

Steigung 1,06 (95% K.I. = [0,83 - 1,17])

y-Achsenabschnitt -9,30 pmol/L

Hauptmerkmale

Reproduzierbarkeit

Probe  Test Lot Mittelwert Variationskoeffizient

(pmol/L) VK (%)

A 82,9 11,4
1

B 80,1 10,6

A 203,0 10,2
2

B 204,5 12,2

Referenzen

Einfache Handhabung

EDTA-Vollblut oder

Probenart -Plasma
Dauer der Analyse 20 Minuten
Messbereich 50 - 500 pmol/L
Untere Nachweisgrenze 50 pmol/L
Kein High Dose Hook-Effekt bis zu 250.000 pmol/L

[1]Beunders R et al. Proenkephalin (PENK) as a Novel Biomarker for Kidney Function. J Appl Lab Med. 2017 Nov 1;2(3):400-412. [2] Beunders R et al. Proenkephalin Com-

pared to Conventional Methods to Assess Kidney Function in Critically Ill Sepsis Patients. Shock. 2020 Sep;54(3):308-314. [3] Khorashadi et al. Proenkephalin: A New Biomarker

for Glomerular Filtration Rate and Acute Kidney Injury. Nephron . 2020;144(12):655-661. [4] Hollinger A et al. Proenkephalin A 119-159 (Penkid) Is an Early Biomarker of

Septic Acute Kidney Injury: The Kidney in Sepsis and Septic Shock (Kid-SSS) Study. Kidney Int Rep. 2018 Aug 22;3(6):1424-1433. [5] Marino R et al. Diagnostic and short-term

prognostic utility of plasma pro-enkephalin (pro-ENK) for acute kidney injury in patients admitted with sepsis in the emergency department. J Nephrol. 2015 Dec;28(6):717-24.

Vertrieb Deutschland: Dreihausen 2
Hitado GmbH 59519 Mohnesee-Germany

Telefon: +49 2924 9705-0 E-Mail: info@hitado.de
Telefax: +49 2924 9705-31 Web: www.hitado.de

WE-DE-IB62-2Pager_02



