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CONTEXTO OBJETIVO MATERIAL E METODOS RESULTADOS CONCLUSOES

VARIOS FACTORES E MARCADORES BIOQUIMICOS
TEM SIDO UTILIZADOS PARA A ESTRATIFICACAO
DE RISCO DAS POPULACOES.

PRETENDE-SE COMPARAR FACTORES DE RISCO
STANDARD COM MARCADORES BIOQUIMICOS E
GENETICOS NA OCORRENCIA DE EVENTOS
SECUNDARIOS APOS O 1° DIAGNOSTICO DE
DOENCA CORONARIA (DC) POR ANGIOGRAFIA.
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1549 doentes com DC epicardica significativa (>50% em pelo
menos um vaso)

Idade média 53,3 £ 8,0 e
79,1% do sexo masculino

Seguimento médio de 55,4 meses (Amplitude interquartil de
23,7 — 82,8)

Determinaram-se:

Morte cardiovascular;
MACE composto — EAM+TVR+TLR+OLR;
MACE global — Morte CV+EAM+TVR+TLR+OLR
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Tabela 1 — Caracteristicas gerais da populagio (MACE global)

Sexo masculino, n (%) 291 (80,6) 934 (78,6) 0,416
Idade, anos 534 +7.7 533+ 8 0,877
Exercicio fisico?, n (%) 105 (29,1) 463 (39) 0,001
Abuso de dlcool*, n (%) 87 (24,1) 172 (14,5) <0,0001
Fumador, n (%) 156 (43,2) 564 (47,5) 0,155
HTA, n (%) 262 (72,6) 841 (70,8) 0,512
VOP>10m/s, n (%) 76 (21,1) 232 (19,5) 0,525
Diabetes, n (%) 145 (40,2) 382 (32,2) 0,005
Dislipidemia, n (%) 332 (92) 1068 (89,9) 0,243
IMC>30kg/m?2, n (%) 134 (37,1) 385 (32,4) 0,097
Frequéncia cardiaca, bat./min. 70,3 £ 12,9 68,3 +12,3 0,007
Score genético multiplicativo 0,66 0,7 0,67 £ 0,7 0,920
Score genético aditivo 24,6 £ 3,5 24,3 + 3,7 0,207

MACE — Major adverse cardiovascular events; CV — Cardiovascular; EAM — Enfarte agudo do miocardio; TVR — Target

vessel revascularization; TLR — Target lesion revascularization; OLR — Other vessel revascularization; HTA —

Hipertensao arterial; VOP — Velocidade de onda de pulso; IMC — Indice de massa corporal; °>40 min/semana; *>300gr
por semana; Valores continuos expressos pela média * desvio padrao; Estatisticamente significativo para p<0,05.
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Tabela 2 — Outras variaveis relevantes para MACE global

PAS 136,9 + 19,8 138,3 + 21 0,265
PAD 81,2 + 11,3 83 + 11,9 0,010
>3 vasos (CAT), n (%) 134 (37,1) 296 (24,9) <0,0001
Dupla AA, n (%) 105 (29,2) 543 (45,9) <0,0001
Angina estavel, n (%) 79 (21,9) 252 (21,2) 0,785
Estatinas, n (%) 89 (68,5) 398 (73,7) 0,228

MACE — Major adverse cardiovascular events; CV — Cardiovasculat; EAM — Enfarte agudo do miocardio; TVR — Target
vessel revascularization; TLR — Target lesion revascularization; OLR — Other vessel revascularization; PAS — Pressio
arterial sistolica; PAD — Pressdo arterial diastolica; CAT — Cateterismo; AA — Anti-agregacio; Valores coninuos
expressos pela média * desvio padrao. Estatisticamente significativo para p<0,05.
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Tabela 3 — Caracteristicas bioquimicas da populagio (MACE global)

Hemoglobina, g/dl 14,6 (9,1 - 18,2) 14,6 (8,6 — 18,2) 0,666
Plaquetas, 103/l 216 (68 - 626) 215 (44 - 893) 0,794
Leucdcitos, 103/l 7,1 (3,4 — 24,6) 7,1 (3,1 - 18,5) 0,208
Fibrinogénio, mg/dl 393 (153,3 - 832) 385 (91 - 761) 0,105
Lp (a)>25mg/dl, n (%) 187 (51,8) 523 (44) 0,009
Apo B>90mg/dl, n (%) 227 (62,9) 649 (54,6) 0,006
Homocisteina, pmol/L 12,8 (4 — 48,7) 12,1 (3,7 — 220,2) 0,003
>10, 1 (%) 281 (77,8) 877 (73,8) 0,124
Creatinina, mg/dl 1(0,4 - 8) 10,4 —10,2) 0,843
Clearence Cr.*, ml/min 93,3 (10,8 —217,7) | 94,1 (11,4 — 223,9) 0,957
Clearance Cr. <60 ml/min, n (%) 35 (9,7) 87 (7,3) (INEX
PCR, mg/L 3,5 (0,2 - 694) 2,7 (0,1 - 418) <0,0001
>3, 1 (%) 194 (53,7) 443 (37,3) <0,0001

MACE — Major adverse cardiovascular events; CV — Cardiovasculat; EAM — Enfarte agudo do miocdrdio; TVR — Target vessel
revascularization; TLR — Target lesion revascularization; OLR — Other vessel revascularization; *(Cockroft-Gault); PCR —
Proteina C reativa; Valores continuos expressos pela mediana (minimo - maximo); Estatisticamente significativo para p<0,05.



CPC2017

CONTEXTO OBJETIVO MATERIAL E METODOS RESULTADOS CONCLUSOES

Tabela 4 — Variantes genéticas associadas com MACE composto (Univariada)

MACE Model
(EAM+TVR+TLR+OLR) ocelos

senes n=1228 MultipTieativolCo-dominante

17 (5,3%) 121 (9,9%) 1955 | 1212 | 1301 | 1292 | 2,102

20-3577
p=0.007
149 (@6.4%) | 546 (+4,5%

HNF4A 52 255%) (00150357
p=000

APOE 0053 - 100)

E4 3 (0,9%) 36 (2,9%) p=0,246 0,042 p=0,102 p=0,095 p=0,050

MACE — Major adverse cardiovascular events; EAM — Enfarte agudo do miocardio; TVR — Target vessel revascularization;
TLR — Target lesion revascularization; OLR — Other vessel revascularization; Estatisticamente significativo para p<0,05.
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Tabela 5 — Regressao logistica* para predizer MACE composto (EAM+TLR+TVR+OLR)

OBJETIVO

RESULTADOS

Exercicio fisico 0,739 (0,563 — 0,970) 0,029
Abuso alcool 1,689 (1,234 — 2,312) 0,001
Tabaco 0,737 (0,569 — 0,955) 0,021
Apo B 1,005 (1,002 — 1,009) 0,004
Glicose 1,002 (1,000 — 1,005) 0,034
PCR 1,005 (1,001 — 1,008) 0,005
TCF21 |  emeeeeeeee 0,018
CG 1,840 (1,060 — 3,195) 0,030
CC 2,162 (1,252 - 3,736) 0,006
HNF4A | ceeeeeeeee- 0,050
CG 0,813 (0,611 — 1,082) 0,156
GG 0,218 (0,052 — 0,923) 0,039
Constante 0,077 <0,0001

*Método Forward Wald (SPSS vs. 19.0) em que sairam da equagao as varidveis: Diabetes; Frequéncia
cardiaca; Leucdcitos; Fibrinogénio; Homocisteina; Lp (a) — Lipoproteina (a) e o gene APOE. MACE
— Major adverse cardiovascular events; EAM — Enfarte agudo do miocdrdio; TVR — Target vessel
revascularization; TLR — Target lesion revascularization; OLR — Other vessel revascularization; IC —
Intervalo de confianga; Estatisticamente significativo para p<0,05.
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Tabela 6 — Variaveis associadas com MACE global (Morte

CV+EAM+TLR+TVR+OLR)
Diabetes 1,416 (1,111 - 1,8006) 0,005
Constante 0,268 <0,0001

Regressao logistica com o Método Forward Wald (SPSS vs. 19.0) em que sairam da equagdo as varidvers:
Tabagismo; Hipertensdo arterial; Dislipidemia; Score genético. MACE — Major adverse cardiovascular
events; CV — Cardiovasculat; EAM - Enfarte agudo do miocirdio; TVR — Target vessel
revascularization; TLR — Target lesion revascularization; OLR — Other vessel revascularization; 1C —
Intervalo de confianga; Estatisticamente significativo para p<0,05.

Tabela 7 — Variaveis associadas com MACE global (Morte

CV+EAM+TLR+TVR+OLR)
Regressiao logistica com o Método Forward Wald (SPSS
Sedentarismo 1,574 (1,204 — 2,058) 0,001 vs. 19.0) ajustada para: Diabetes; Lp (a); Apo B;
” Homocisteina; Score genético aditivo. MACE — Major
Abuso dlcool 1,832 (1,351 — 2,484) <0,0001 adverse cardiovascular events; CV — Cardiovasculat; EAM
Frequéncia cardiaca 1,010 (1,000 —1,021) 0,048 — Enfarte agudo do miocdrdio; TVR - Target vessel
PAD 0,981 (0,970 — 0,992) 0.001 revascularization; TLR — Target lesion revascularization;
- : - : OLR — Other vessel revascularization; PCR — Proteina C
DC 3 vasos 1,572 (1,209 — 2,044) 0,001 reativa; IC — Intervalo de confianga; Estatisticamente
Dupla AA 0,491 (0,377 — 0,640) <0,0001 significativo para p<0,05.
PCR=3 1,758 (1,365 — 2,262) <0,0001
Constante 0,404 0,081
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Tabela 8 — Regressao de Cox* para Morte CV
(FRT + Score aditivo)

Kaplain Meier (Morte Cardiovascular)

Score aditivo =24 1,692 (1,121 — 2,554) 0,012 sunvi .

. urvival Functions

Diabetes 1,833 (1,254 — 2,679) 0,002 Scors adiivo

| ¥ mediana
*Método Forward Wald (SPSS vs. 19.0) em que sairam da equagao —'(<:4 :
as varidveis: Tabagismo; Hipertensio arterial; Dislipidemia. CV — ; Z;iimsored
Cardiovascular; IC - Intervalo de confianga; Estatisticamente _ t=>=24-censored

significativo para p<0,05.

Tabela 9 — Regressao de Cox* para Morte CV g
(Variaveis significativas na univariada + Score aditivo) §
E
o
Idade 1,058 (1,029 — 1,086) <0,0001
Abuso alcool 1,890 (1,225 — 2,916) 0,004 “|  Teste Log rank, p=0,010
Frequéncia
) 1,041 (1,028 —1,056) <0,0001
cardiaca
PCR2>3 1,523 (1,003 — 2,311) 0,048 ; 50,00 100,00 150,00
*Método Forward Wald (SPSS vs. 19.0) em que sairam da equacio as Menalidadetardiovascule (Meses)

varidveis: Sedentarismo; Diabetes; Plaquetas; Leucocitos; Apo B;
Homocisteina; Creatinina Clearance; Score aditivo. CV -
Cardiovascular; IC - Intervalo de confianca; Estatisticamente
significativo para p<0,05.
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# Um score de risco genético elevado (=24 alelos de risco)

foi associado com menor sobrevida apos o diagndstico de
DC.

# O gene TCF21 apresentou risco significativo de eventos

relacionados com a revascularizagdo enquanto o gene
HNF4A foi protector.

# A DC mais complexa, menor controlo da FC, PAD mais
baixa e PCR elevada foram preditores multivariados do
endpoint global.

# Dos FRT modificaveis, o sedentarismo e acentuado
consumo de alcool foram associados com eventos no
seguimento.

! O score de risco genético para DC nao foi preditor
independente de eventos no endpoint global.



