
IDEXX Cystatin B Test:  
정상 결과의 해석

Cystatin B < 100 ng/mL
신손상 가능성 감소

SDMA 나 creatinine이
참고범위(RI) 이내

 

요농축능 적절 요농축능 부적절

SDMA 나 creatinine이
참고범위(RI) 이상 증가

 

�-�주 이내 신기능 바이오마커
(SDMA, creatinine), 완전 요분석
다시 수행  

추가 검사(imaging, UPC ratio,
culture and sensitivity, electrolytes)
도 도움됨

�주 이상 지속적인 이상이 확인되면
CKD의 확진;� CKD가 진단된 환자에서
Cystatin B 검사 권장됨 

 

CKD 진단 환자는 �-�개월마다
cystatin B와 완전 요분석으로

모니터링

이전 신장병 병력

없음있음

현재는 신손상의 근거 없음

Note
+

  
일부 약물은 신독성 유발. 전반의 환자 관리
차원에서 약물의 위험/이점을 고려할 것.  

+  실험 환경에서 doxycycline hyclate을 CysB
농도 ��� ng/mL 이하의 검체에 첨가했을 때
간섭이 있음.�



IDEXX Cystatin B Test: 
 

증가 결과의 해석

*IRIS is the International Renal Interest Society.
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Cystatin B ≥ 100 ng/mL
활성 신손상 가능성 증가 

 

��-�� 시간 이내 신기능 바이오마커
(SDMA, creatinine), 완전 요분석,
Cystatin B 다시 수행
 
추가 검사 고려 (imaging, UPC ratio,
culture and sensitivity, electrolytes)

식이, 약물, 보조제, 예방약, 여행 및
기타 정보와 같은 포괄적인 이력 확인

임상 징후가 나타나면, Cystatin B 및
SDMA를 포함한 기타 신장 마커를
�-�주 이내에 재검사할 것

 
 

 
 

Note
+

  

일부 약물은 신독성 유발. 전반의 환자 관리차원
에서 약물의 위험/이점을 고려

 
 

+
  
실험 환경에서 doxycycline hyclate을 CysB
농도 ��� ng/mL 이하의 소변 검체에 첨가했을
때 간섭이 있음.�

활성 (진행성) 신손상 가능성 또는
조기 IRIS* AKI Grades I‒II

(급성 신손상)
 무증상 신장 손상 가능성

증상이 없더라도, 무증상 신장 손상을
배제할 수 없음

무증상 신장 손상은 단발성 급성 유발
원인에 의해 발생할 수 있음, 명백한
임상 징후나 신기능 바이오마커 변화를
초래하지 않을 수 있음

SDMA 과 creatinine이
참고범위(RI) 이내

 

요농축능 적절

SDMA 과 creatinine이
참고범위(RI) 이내

 

요농축능 적절

SDMA과 creatinine이
참고범위(RI) 이상 증가

 

요농축능 부적절

+

+임상증상 중증도에 따라 모니터링

현재의 신장 결손 문제 확인

• Urine output :  
�-��시간 마다

•

•

 신기능 바이오마커
(SDMA, creatinine) : 

 완전 요분석과 cystatin B: 

��-��시간 마다

��-��시간 마다

• 전해질 불균형 관리

 

+
 
추가 검사 고려(imaging, UPC ratio,
culture and sensitivity, electrolytes)

활성/급성 신손상 가능성 높음

검강검진으로 내원건강검진 이외의 사유로 내원한 환자
(예: 질병, 마취/진정 등)

 


