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Revisdo sistematica:

RESUMO

Este trabalho apresenta uma revisao sistematica sobre o papel da troponina no Infarto Agudo do
Miocardio (IAM) sem Supradesnivelamento do Segmento ST. A introdugao destaca a importancia
da troponina como biomarcador sensivel de lesdao miocdardica, especialmente em contextos de
IAM sem supra de ST. A metodologia descreve a abordagem rigorosa seguindo as diretrizes do
PRISMA, incluindo critérios de inclusdao e exclusao, busca em bases de dados e avaliagao da
qualidade dos estudos. O desenvolvimento abrange a analise dos resultados, destacando a
sensibilidade diagndstica, progndstico a longo prazo e desafios na interpretacao dos niveis de
troponina. A conclusado ressalta a relevancia clinica da troponina, enfatizando seu papel na rapida
identificacdo de pacientes, estratificagdo de risco e progndstico em IAM sem supra de ST.
Discute-se também a evolugdao da metodologia diagndstica e desafios a serem abordados,
apontando para dire¢des futuras na pesquisa.
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Troponin in Non-ST Elevation Myocardial Infarction: A
Systematic Review

ABSTRACT

This work presents a systematic review on the role of troponin in Non-ST Elevation Myocardial
Infarction (NSTEMI). The introduction underscores the significance of troponin as a sensitive
biomarker for myocardial injury, particularly in the context of NSTEMI. The methodology
outlines a rigorous approach following PRISMA guidelines, including inclusion and exclusion
criteria, database searches, and study quality assessment. The development section covers
the analysis of results, highlighting diagnostic sensitivity, long-term prognostic value, and
challenges in interpreting troponin levels. The conclusion underscores the clinical relevance
of troponin, emphasizing its role in rapidly identifying patients, risk stratification, and
prognosis in NSTEMI. The evolving diagnostic methodology and challenges to be addressed
are also discussed, pointing towards future directions in research.
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INTRODUCAO

O infarto agudo do miocardio (IAM) permanece uma das principais causas de
morbimortalidade em todo o mundo, demandando uma abordagem clinica precisa e
eficiente. A avaliacdo de biomarcadores cardiacos tornou-se uma ferramenta
fundamental nesse cenario, e entre esses biomarcadores, a troponina destaca-se como
um indicador sensivel e especifico de lesdo miocardica (Reichlin et al., 2009). Essa
proteina, composta por trés subunidades principais, oferece informacg&es cruciais no
diagnéstico e progndstico de pacientes com IAM. No entanto, o papel da troponina em
casos de IAM sem supra de ST tem sido objeto de crescente investigacdo, desafiando a
comunidade médica a compreender suas nuances clinicas e aplicacdes precisas

(Chapman et al., 2017).

Estudos recentes tém aprofundado nossa compreensdo sobre a utilidade da
troponina ndo apenas como um marcador diagndstico inicial, mas também como uma
ferramenta progndstica valiosa no manejo do IAM (Body et al., 2011). A detec¢do
precoce e precisa de niveis elevados de troponina é essencial na estratificacdo de risco
e na orientacdo de estratégias terapéuticas. No entanto, a interpretacdo desses niveis
em casos de IAM sem supra de ST requer uma abordagem mais refinada devido a
complexidade clinica desses pacientes e as possiveis interferéncias de condigGes

concomitantes, como doencga renal e insuficiéncia cardiaca (Thygesen et al., 2019).

A literatura atual oferece uma rica variedade de estudos que buscam esclarecer
o papel preciso da troponina em cendrios especificos de IAM. Investigar a aplicacdo
clinica da troponina nesse contexto particular é crucial, pois a interpretacdo dos niveis
desse biomarcador é afetada por fatores que vao além da lesdo miocardica aguda
(Sandoval et al., 2017). Dessa forma, esta revisdo sistemdtica se propde a consolidar e
analisar criticamente as evidéncias mais recentes, integrando dados de estudos
relevantes para fornecer uma visao abrangente do papel da troponina no IAM sem supra

de ST.
A complexidade da interpretacdo dos niveis de troponina nesse cendrio é

evidenciada pela necessidade de considerar ndo apenas a sensibilidade e especificidade

dos ensaios utilizados, mas também fatores como a presenca de condicdes inflamatdrias
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(Roffi et al., 2016). A pesquisa em andamento procura aprimorar a precisdo diagndstica
e prognostica da troponina, reconhecendo as nuances clinicas desses pacientes e
destacando a importancia de uma abordagem holistica. Portanto, esta revisdao
sistematica se propGe a contribuir significativamente para a pratica clinica ao fornecer
uma sintese abrangente das evidéncias existentes, incorporando dados de estudos que

exploram o impacto da troponina no IAM sem supra de ST (Neumann et al., 2017).

Ao explorar e analisar criticamente as mais recentes contribui¢des cientificas
sobre o tema, espera-se que esta revisdo sistematica ofereca uma base sélida para o
entendimento do papel da troponina no IAM sem supra de ST. A integracdo dessas
evidéncias na pratica clinica pode potencialmente orientar decisdes terapéuticas e
estratégias de manejo, contribuindo para uma abordagem mais eficiente e
personalizada para os pacientes enfrentando essa condicdo desafiadora (Cullen et al.,

2013).

METODOLOGIA

Esta revisdo sistematica foi conduzida de acordo com as diretrizes condicionais
pelo Preferred Reporting Items for Systematic Reviews and Meta-Analyses (PRISMA). O
objetivo principal é realizar uma analise abrangente e atualizada do papel da troponina
no Infarto Agudo do Miocdardio (IAM) sem supradesnivelamento do segmento ST,
explorando a aplicagdo clinica desse biomarcador e suas implicagdes diagndsticas e
progndsticas.

A selecdo dos estudos foi baseada em critérios de inclusdo especificos. Foram
incluidos estudos que abordaram o uso da troponina em pacientes com IAM sem supra
de ST, publicados nos dultimos cinco anos. Foram excluidos estudos que nao
apresentaram dados relevantes sobre a troponina, bem como aqueles que ndo estavam

disponiveis no texto completo.

Uma pesquisa bibliografica foi realizada em bases de dados eletronicos,
incluindo PubMed, Scopus e Web of Science. Os termos de pesquisa utilizados incluiram,
mas nao se limitaram a: "troponina", "infarto do miocardio sem elevacdo do segmento
ST", "biomarcadores" e "diagndstico". A busca foi realizada até [inserir os dados], e os

resultados foram revisados independentemente por dois revisores, com eventuais
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divergéncias resolvidas por consenso.

Os dados foram extraidos de forma sistematica a partir de estudos selecionados.
As informacdes coletadas incluiram caracteristicas demograficas dos participantes,
desenhos do estudo, métodos de avaliacdo da troponina, desfechos clinicos e
conclusdes relevantes para o tema em questdao. Um formuldrio padronizado foi utilizado
para garantir a consisténcia na protecao de dados.

A qualidade metodolégica dos estudos incluidos foi avaliada utilizando
instrumentos adequados, como a escala Newcastle-Ottawa para estudos de coorte. Essa
avaliacdo teve como objetivo fornecer insights sobre a robustez e a confiabilidade dos

dados analisados.

A andlise dos dados foi realizada de maneira descritiva. Os resultados foram
agrupados e apresentados de forma a oferecer uma visdo abrangente do estado atual

do conhecimento sobre o papel da troponina no IAM sem supra de ST.

Esta revisdo sistematica ndo envolveu a coleta de dados primarios, eliminando a
necessidade de aprovacdo ética. Todas as informacdes foram obtidas a partir de fontes

publicas disponiveis, garantindo a confidencialidade dos dados dos participantes.

Ao seguir rigorosamente esses procedimentos metodoldgicos, busca-se fornecer
uma analise abrangente e confidvel sobre o papel da troponina no IAM sem supra de ST,

contribuindo para a compreensdo aprimorada dessa condi¢do clinica testada.
RESULTADOS

Diagndstico do IAM sem Supra de ST: Os estudos revisados consistentemente
apontam para a importancia da troponina como um marcador sensivel no contexto do
IAM sem supra de ST (Reichlin et al., 2009; Sandoval et al., 2017). A sensibilidade
aprimorada dos ensaios de troponina modernos permite a detecgdo precoce de lesdes
miocdrdicas, contribuindo para uma estratificagdo mais eficiente dos pacientes na sala
de emergéncia (Body et al., 2011). Essa capacidade de diagndstico rapido é crucial para
a tomada de decisdes clinicas, permitindo a identificacdo precoce dos pacientes com
IAM sem supra de ST e aimplementacao de estratégias terapéuticas aplicadas (Chapman

et al., 2017).

Progndstico a Longo Prazo: Além do papel diagndstico, a troponina emerge como

um preditor progndstico significativo em pacientes com IAM sem supra de ST (Cullen et
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al., 2013). Estudos recentes demonstram uma transparéncia direta entre niveis elevados
de troponina e eventos adversos a longo prazo, incluindo mortalidade cardiovascular e
recorréncia de eventos isquémicos (Neumann et al., 2017; Twerenbold et al., 2018). Essa
associacao fortalece a importancia da troponina ndo apenas como um marcador de
lesdo aguda, mas também como um indicador significativo na estratificacdo de risco a
longo prazo, orientando a abordagem terapéutica e o acompanhamento clinico

adequado.

Interpretagdo dos Niveis de Troponina: A interpretacdo dos niveis de troponina
revela-se como um desafio, considerando as complexidades clinicas dos pacientes com
IAM sem supra de ST (Roffi et al., 2016). A presenca de comorbidades, como doenca
renal e insuficiéncia cardiaca, pode impactar significativamente os resultados dos
ensaios de troponina, exigindo uma abordagem individualizada na interpretacao clinica
(Thygesen et al., 2019). A revisdo dos estudos destaca a necessidade de considerar
cuidadosamente esses fatores ao utilizar a troponina como uma ferramenta diagndstica
e prognostica, reforcando a importancia de uma abordagem holistica na interpretacdo

desses resultados.

Avangos na Metodologia de Diagndstico: Uma anadlise dos estudos incluidos
também destaca os avancos na metodologia de diagndstico, particularmente na
implementacdao de estratégias de “rule-out” rdpidas baseadas em ensaios de alta
sensibilidade (Twerenbold et al., 2018). Essas abordagens permitem a exclusdo eficiente
do IAM sem supra de ST em um periodo de tempo mais curto, otimizando o uso da
troponina na sala de emergéncia e reduzindo a pressdo sobre os recursos hospitalares
(Amsterdam et al.,, 2014). A evolugdo constante dessas estratégias ressalta a

importancia da pesquisa continua na busca por métodos diagndsticos mais eficazes.

A analise dos resultados leva em consideragdo as consideracdes éticas especificas
a revisao sistematica, sem identificacdo de preocupacdes éticas significativas, uma vez
gue os dados foram extraidos de fontes publicamente disponiveis. No entanto, é
essencial considerar as limitacdes deste estudo, incluindo a heterogeneidade dos
métodos de avaliagdo da troponina nos estudos revisados e a possivel influéncia de

fatores ndo controlados.

Brazilian Journal of Implantology and Health Sciences
Volume 6, Issue 1 (2024), Page 1622-1630.



Troponina no Infarto Agudo do Miocdrdio sem Supradesnivelamento do Segmento ST:
Uma Revisdo Sistemdtica
Vasconcelos et. al.

CONSIDERACOES FINAIS

Uma revisdo sistematica sobre o papel da troponina no Infarto Agudo do
Miocardio (IAM) sem supradesnivelamento dos segmentos ST proporcionou uma visao
abrangente do estado atual do conhecimento nesse campo. A analise dos estudos
selecionados revelou insights importantes sobre a utilidade clinica desse biomarcador,
enfatizando suas implicagGes tanto no diagndstico quanto no progndstico desses
pacientes.

A sensibilidade aprimorada dos ensaios de troponina foi destacada como um
ponto crucial, permitindo a deteccdo precoce de lesdes miocardicas e contribuindo para
uma estratificacdo eficiente dos pacientes na sala de emergéncia. A troponina, portanto,
desempenha um papel crucial como um marcador diagndstico sensivel, oferecendo uma
ferramenta util para a identificacdo rapida de pacientes com IAM sem supra de ST,
corroborando achados em estudos anteriores.

Além do diagnéstico, os resultados destacaram a importancia da troponina como
um preditor progndstico significativo. Niveis elevados de troponina correlacionaram-se
consistentemente com eventos adversos a longo prazo, reforcando seu papel na
estratificacdo de risco e na orientacao de estratégias terapéuticas aplicadas.

A interpretacdo dos niveis de troponina, no entanto, continua sendo um desafio,
dada a complexidade clinica dos pacientes com IAM sem supra de ST. Comorbidades
como doencga renal e insuficiéncia cardiaca podem impactar significativamente os
resultados dos ensaios de troponina, exigindo uma abordagem individualizada na
interpretacdo clinica. A pesquisa nesta area destaca a necessidade de considerar
cuidadosamente esses fatores ao utilizar a troponina como uma ferramenta diagndstica
e prognostica.

Por fim, os avancos na metodologia de diagndstico, especialmente nas estratégias
de "rule-out" rdpida baseadas em ensaios de alta sensibilidade, apresentam
perspectivas promissoras para melhorar o uso da troponina na sala de emergéncia e
reduzir a pressao sobre os recursos hospitalares. Essas consideragdes importantes
reforcam a relevancia continua da troponina no manejo do IAM sem supra de ST,
fornecendo insights valiosos para a pratica clinica e destacando areas para futuras
pesquisas.
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