Souvisi elevace troponinu u pacientu s akutni iCMP se
vstupnim ASPECT skore?
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Uvod:

U pacientl s akutni ischemickou cévni mozkovou muze
byt zaznamenano zvyseni troponinu, ktery je
biomarkerem posSkozeni myokardu. Predpoklada se, ze
se na tomto poskozeni muze podilet autonomni
dysregulace, ke které dochazi nasledkem poskozeni
mozkovych  struktur pfi cévni mozkové prihodé.
Neurozobrazovaci studie vSak nabizeji rozporuplné
vysledky a neuroanatomicky podklad poskozeni
myokardu souvisejiciho s cévni mozkovou prihodou neni
dosud potvrzen. V této studii se snazime zjistit, zda
casné ischemické zmeény v teritoriu stfedni mozkoveé
tepny souviseji s poskozenim myokardu u pacientld s
akutni ischemickou cévni mozkovou prihodou.

Metodika:

Ve studii byli zahnuti pacienti s akutni ischemickou cévni
mozkovou prihodou v predni cirkulaci pfijati na nase
oddéleni v obdobi od srpna 2020 do srpna 2022. U
pacientl bylo hodnoceno poskozeni myokardu pomoci
opakovanych odbért troponinu a to pfi pfieti a v
nasledujicich dvou dnech. Na vstupnim CT zobrazeni
mozku byly hodnoceny cCasné ischemické zmeny v
deseti oblastech (M1, M2, M3, M4, M5 a M6, dale
nucleus caudatus, nucleus lentiformis, capsula interna a

inzula) pomoci automatického skore ASPECTS (Alberta
Stroke Program Early CT Score) s vyuzitim softwaru
e-Stroke firmy Brainomix.

Vysledky:

Do studie bylo zafazeno celkem 171 pacientu, 95 muzu a
76 Zzen. U 50 z nich (29 %) bylo zaznamenano
poskozeni myokardu (nejméné jedna hodnota troponinu
nad referencni limit laboratore - tj. nad 53.0 ng/l u muzu
a nad 34.0 ng/l u zen ). Nebyl zjiStén zadny rozdil v
celkovych hodnotach skére ASPECT mezi pacienty s
posSkozenim myokardu a bez néj (primérné skore
ASPECT bylo 9,2 bodu). Nebyla zjiSténa zadna
souvislost mezi postizenim konkrétni oblasti mozku s
postizenim myokardu. Pacienti, u nichz doslo k postizeni
myokardu, byli starSi (primérny vék 76,6 vs. 69,4 let) a
méli t&€zSi neurologicky deficit (primérné NIHSS 12,4 vs.
9,1) - viz. tab.1 a tab.2.

Zaver:

Poskozeni myokardu u pacientt s akutni ischemickou
cévni mozkovou prfihodou nesouvisi s Casnymi
ischemickymi zménami na vstupnim CT zobrazeni mozku
detekovanym automatizovanym ASPECT skére. Elevace

troponinu byla zjisténa u 29 % pacientu a vyskytovala se
u starSich pacientu s t€zSim neurologickym postiZzenim.

Pacienti s Pacienti bez Muzi Zeny Celkem
myokardialnim myokardialniho Poéet pacientu 95 ; 76 ; 171
postizenim postizeni Myokardialni """"""""""""
Poget pacientd | 50 L 121 | postizeni 19 i 31 i 50
Podil pacientiv% | 29% i % Bez |
ASPECTS (pramér)| 92 o 92 | myokardialniho 5 :
VEk (pramér) | 766 L 694 postizeni 76 5 45 5 121
NIHSS (prdmeér) 12.4 | 9.1
tab.1 tab.2
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