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Troponin I — jaka hodnota je ,normalni“?
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Uvod

O

e Srdecni troponiny jsou vysoce specifické markery
myokardialniho poskozeni

e Se stale se zvysujici citlivosti dostupnych setti vznika
nutnost spravné klinické interpretace pozitivnich nalezu
(AMI-class 2007, resp.3.redefinice 2013)

 Pozitivita hovori o myokardialnim poskozeni, elevace
neznamena vzdy ischemické poskozeni myokardu, ani
nutné myokardialni nekrézu, existuje mnoho dalsich
divodi pro zvyseni jejich sérové hladiny (arytmie,
myokarditida, sepse, hypovolemie,srdeéni selhani,
CHOPN), mechanické poskozeni-kardiostimulace




Troponiny
O

» Troponin popsan 1966 (Ebasi a Kodama)

e Troponin a srde¢ni kontrakce studovan koncem 60. a
zacatkem 70 .let (Hartshorne, Mueller)

e 90. léta marker myokardialniho poskozeni
e Spravna interpretace zvysenych hodnot

 Specifika vyvojova ( 99.percentil je hraniéni hodnota
stanovena pro zdravou populaci 17-60 let)




Troponin I - struktura
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Vztah positivity troponinu a AKS
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Ischemie

- anaerobni oxydace,
poskozeni
mitochondrialni
sarkolemy....poskozeni
bunécné stény
kardiomyocytu....uvolnéni
,Solubilni frakce
troponinu®.....proteolyza
kontraktilniho aparatu

(dny)

Neischemicky insult

Hypoxémie /CHOPN,
tachykardie/

Dilatace /srdecCni
selhani/

Toxicka léze /sepse,
CMP, Takotsubo KMP/

Renalni selhani



Patofyziologie mechanického poskozeni
kardiomyocytu/ uvolnéni troponinu I

O

e Disrupce bunécné stény
e Uvolnéni solubilniho troponinu v séru (cca 8%) —
radoveé hodiny ,rychla frakce troponinu®

e Postupna degradace centralni acidorezistentni casti
myofibrily — az 2 tydny







Zdroje

O

Troponin I Rise After Pacemaker Implantation at the Time
of ,,Universal Definition of Myocardial Infarction®,
Martignani C, AJC, 2009

O narust troponinu I u 1/3 pacientii po primoimplantaci,
vétsina pac. s aktivni fixaci, nartst kon¢i v 12.hodiné, k
normalu se vraci po 24 hod., neni korelace k SKIA casu,
vyssi hladiny Tnl — pts. vysSsiho veku (p=0.09) ...70
pacienti

Effect of Transvenous Pacing on Cardiac Troponin Release ,

Christopher J. Boss, PACE, September 2004.

o 21% nartst Tn I po implantaci (16/76), elevace koreluje s
vysSim SKIA c¢asem, pasivni elektrody




Zdroje

O

Effect of Transvenous Cardiac Resynchronization Therapy
Device Implantation on Cardiac Troponin I Release, Altin
T., PACE, November 2007

o casna elevace Tnl s rychlym poklesem, vyssi elevace u
{)ts. po imilantaci ICD-BIV, toxicky vliv kontrastni
atky? (celkem 30 pacientii)

The Ischemia-Modified Albumin (IMA) in Relation to
Pacemaker and Defibrillator Implantation, Sbarouni E.,
PACE, January 2008
o po primoimplantaci device dochazi k elevaci troponinu,
CKMB, IMA po 6h. IMA (ischemické postiZeni
myokardu) ...64 pacientl




Cile projektu

O

1) Zjistit, jaka je bazalni hodnota troponinu I v populaci
nemocnych indikovanych k primoimplantaci
kardiostimulatoru bez pritomného akutniho koronarniho
syndromu

o) Zjistit, k jak velké elevaci kardiospecifickych markerti
dochazi po primoimplantaci kardiostimulatoru pri pouziti
elektrodového systému s aktivni fixaci u pacientt s jedno
a dvoudutinovou kardiostimulaci




Metodika

O

e Zarazeno 280 pacientu indikovanych k
primoimplantaci kardiostimulatoru

 Indikace dle dg.:
o sick sinus syndrom:
O sick sinus syndrom + AV blokada:
O sinusovy rytmus + AV blokada:
o fibrilace sini + AV blokada:

e Vyrazovaci kriteria: do¢asna kardiostimulace, stav po
kardiopulmonalni resuscitaci, probihajici akutni
koronarni syndrom, probihajici sepse, pripadne jiny
patologicky stav, ktery apriori vede ke zvyseni hladin
troponinu




Metodika

O

Troponin I, systém Architect- Abbott©

CKMB (vyrobce Beckman Coulter©)

myoglobin (vyrobce Analyticon Biotechnologies AG ©)

okamzita analyza

Troponin I analyzator Abbott ARCHITECT, Abbott©), mez detekce = 0,01

ug/l,rozsah metody 0,017—50,0 ug/1
(pri prekroceni vzorky doredény), 99. percentil= 0,06 ug/1

e Enzym CK-MB analyzator Abbott Aeroset firmy Abbott©), mez detekce =
0,017 ukat/l, rozsah metody 0,017—33,3 ukat/l, 99. percentil= 1,00 ukat/I

e Myoglobin, analyzator Abbott Aeroset firmy Abbott©), mez detekce = 3,14
ug/l, rozsah metody 3,14—20 000 ug/l, 99. percentil= 65,0 ug/1

e (Odbéry: ¢as 0, 6,18h
e Sledovan:
o skiaskopicky ¢as
pocet pokusti o umisténi elektrody (aktivni fixace do tkané)

®
o rozsah implantaéniho vykonu vykonu ( 2D vs 1D)
o anamnesticka a klinicka data.




Vysledky

O

Tabulka obsahuje charakteristiky studovaného souboru
vcetneé rizikovych faktort:

Prameérny vék 77,7 + 8,0 roku (median
~9 let).

Procento Zen 44%
Srdecni selhani 10%
Hypertenze 18%
DM 27%

Renalni insuficience 21%




Vysledky - Hladiny kardiospecifickych markeru vs
morbidita souboru:

O

» Renalni insuficience:

troponin I ug/l1 troponin I
positivni
pts.

11

normalni 222 0,02+0,03 (0,02)

renalni

funkce

renalni 60 0,05%0,13 (0,01) p= 0,007 6 p=0,18
insuficience Mann-Whitney v test

test




Vysledky - Hladiny kardiospecifickych markeru vs
morbidita souboru:

O

» Srdecni selhani:

troponin I ug/l1 troponin I
positivni
pts.

0,07+0,18 (0,02)

nepritomno 254 0,02+0,03(0,01) p<0,05 15 p=0,03
Mann-Whitney v test
test




Vysledky - Hladiny kardiospecifickych markeru vs
morbidita souboru:

O

» Hypertenze:

troponin I ug/1

hypertonici 231  0,03+0,07 (0,01)

normotonici 51 0,01+0,02 (0,01) p= 0,92
Mann-Whitney test




Vysledky - Hladiny kardiospecifickych markeru vs
morbidita souboru:

O

» Diabetes mellitus:

troponin I troponin I
ug/1 positivni
pts.

diabetici 0,05+0,12
(0,02)
nediabetici. 206 0,02+0,03 p=0,0001 10 p=0,03
(0,01) Mann-Whitney ¥? test
test




Vysledky - Hladiny kardiospecifickych markert v séru

pacientt

O

(skupina 1dutinové/2dutinové kardiostimulace): -¢ast studovaného souboru — 230

Parametr

VVI{R) n=94

DDD(R) n=136

p (Mann-Whitney
test)

SKIA Cas (s.)

29,5+18,3 (median
23,9)

45,2+22,1 (median
39,1)

p<0,05

p (Mann-Whitney

P t VVI[R =094 DDD{R =136
arametr (R} n (R} n test)
Tnl {ug/1) pfed _, .
. . 0,03+ 0,09 dian 0,01 0,02 £0,05 (medidn =0,047
implantaci R (median0,01) 4 01) ( P <]
Tnl{ug/1) 6h po i, 0,22 £ 0,19 (median
. . 0,12+0,10 didn 0,08 <0,001
implantaci (median ) 0,16) P
Tnl (ug/l)18 h . 0,10+0,11 (median
. ( gf]. po 0,07+0,25 (median 0,04) ( p<0,001
implantaci 0,06)

fed implantaci vs za
EL‘:}di"] P p<0,001 p<0,001
[Wilcoxoniv test)
p(za 6h po implantacivs £<0,001 £<0,001

18 hodin po implantaci)

(Wilcoxonlv test)




Vysledky - Hladiny kardiospecifickych markerti v séru
(Skiaskopicky cas):

graf & 4: Vztah mezi hodnotami troponinu | za 6 h. po primoimplantaci a skiaskopického
graf €. 5 Vztah mezi hodnotami troponinu | za 18 h. po primoimplantaci a skiaskopického
€asu: (Spearmaniv korelaéni koeficient = 0,39, p<0,001) . R .
€asu: (Spermantv korelaéni koeficient = 0,37, p<0,001)
Troponiny
Troponiny
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Troponin I po primoimplantaci 1 vs vice zavrtu

graf €. 7: Troponin |1 6 hodin po primoimplantaci kardiostimulatoru dle poctu
aktivnich fixaci — zévrtd | 1= 1 z&vrt, 2= 2 a vice zavrtd).

graf £. 8: Troponin 118 hodin po primeimplantaci kardiostimulatoru dle poctu
aktivnich fixaci - zavrtd (1= 1 zdvrt, 2= 2 a vice zdvrta).




Zaver

O

e Populace obécné kardialnich stabilizovanych
nemocnych nemusi mit hladinu kardiospecitickych
markertl v normalnich hodnotach aniz by trpéla
ischémii.

e Prokazujeme drobnou elevaci troponinu I u
nemocnych podstupujicich primoimplantaci
kardiostimulatoru za pouziti elektrod s aktivni fixaci,
ktera vrcholi nékolik hodin po provedeném vykonu.

e Pokud pacient rozvine kratce po primoimplantaci
kardiostimulac¢niho systému symptomy typické pro
akutni koronarni syndrom, je tfelga mit napaméti
ztratu diagnosticke funkce troponinu a takového

pacienta podrobit jinym diagnostickym metodam.










Pozitivita troponinu I

9,

Bl celkovy pocet pacientd

Mtroponinl vstupné+

Wtroponin| posit. za 6h.

Btroponin| posit. za 18h.




Vstupni hladina troponinu I
/fibrilace sini vs. SR/

9,

hladina troponinu I (ug/l) Pocet pozitivnich
hodnot Tnl /%

fibrilace sini . 7 (8,4%)

sinusovy 8 (5,4%)

rytmus

p=0,02, Mann-Whitney p=0,25, ¥ test

test




Hladina troponinu I v zavislosti na poc¢tu pokust o
implantaci elektrody

O

Celkem 1 zavrt 2 avice zavrti p
poiet 230 189 41
pacientu
Tnl6 0.13(0.02;0.53) 0.11{0.02;0.49) 0.21{0.04:0.80) <0.001
Tni18 0.04{0.00:0.27) 0.04(0.00:0.24) 0.06(0.00:0.39) 0.026

Parametrv popsanv medianem doplnénvmo 5.a 95. Percentil

! statistickd vvznamnost Mann-Whitney testu

Tnl 6=hladina roponinul 6 hodin po primoimplantaci (ug/1)
Tnl 18 =hladina troponinu I 18 hodin po primoimplantaci (ug/1)




