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ZAKLJUCNO POROCILO
o rezultatih internega raziskovalnega projekta UKC Maribor
za obdobje od 18. 9. 2020 do 17. 9. 2022

A, PODATKI O RAZISKOVALNEM PROJEKTU

Osnovni podatki o raziskovalnem projekiu

Sifra projekta: IRP-2020/01-05
. SRCNO POPUSCANJE PRI BOLNIKIH Z AKUTNIM MIOKARDNIM
Naslov projekta:
INFARKTOM IN ST ELEVACIO
Vodja projekta: doc. dr. Martin MARINSEK, dr. med.
Trajanje projekta (leta, od-do): 2 leti 18.9.2020-17.9. 2022
Velikost projekta E[ mali (10.000,00 EUR) O wveliki (50.000,00 EUR)

B. REZULTATI IN DOSEZKI RAZISKOVALNEGA PROJEKTA

1. Porocilo o realizaciji predloZenega programa raziskovalnega projekta - opis raziskave
(izhodi3Ca, predstavitev problema, metode dela), ugotovljeni rezultati in uporaba (najvec

do 3 strani)

Izhodis€a. Uporaba primarne perkutane koronarne intervencije (PKI) kot vodilne
reperfuzijske strategije pri zdravljenju akutnega miokardnega infarkta z dvigom veznice ST
(STEMI) je v zadnjih 2 desetletjih skoraj popolnoma nadomestila zdravljenje s sistemsko iv.
fibrinolizo. Glede na priporodila za zdravljenje Evropskega kardiolo3kega zdruZenja (ESC) je
primarna PKI najbolj optimalna reperfuzijska metoda zdravljena STEMI v prvih 120 minutah
od postavitve diagnoze, u¢inkovita pa je vse do 12 ur od zacetka bolecine. U¢inkovita in
indicirana pa je tudi po vec kot 12 urah od zacetka bolecine, ¢e so v EKG Se vedno znaki
sveZe ishemije (dvig ST veznice), prsna bolecina $e zmeraj vztraja ali pa se ponovno pojavi in
jo spremljajo spremembe v EKG ali e so prisotni simptomi srénega popuscanja,
kardiogenega Soka ali pa maligne aritmije. Primarna PKI je najbolj u€inkovita, e je
kombinirana s sodobno antitromboti¢no farmakolo3ko terapijo - antikoagulacijsko in
dvotirno antiagregacijsko terapijo.

Primarna PKI v kombinaciji z antitrombotiéno terapijo je bistveno izboljSala prognozo
bolnikov s STEMI. Tako je izbolj3ala bolniZni¢no in 30-dnevno preZivetje STEMI bolnikov 3e
zlasti, Ce je bila primarna PKl izvedena v prvih urah STEMI. Primarna PKI zmanj$a obseZnost
miokardnega infarkta in prepreci zaplete v poteku STEMI. Navkljub uspeSnosti primarne PKI
pri zdravljenju STEMI bolnikov pa opazujemo akutno sréno popuscanje Se vedno pri 25%-
30% STEMI bolnikov. Akutno sréno popuscanje je posledica izgube kontraktilne mase zaradi
miokardne nekroze in/ali aritmij in/ali mehaniénih zapletov in/ali otrplosti sréne misice po
reperfuziji. Srce kot ¢rpalka ne more zagotoviti ustrezne prekrvljenosti tkiv zaradi
nezadostnega minutnega volumna. Temu se lahko pridruZi e motnja v polnitvi levega
prekata, ki se zagotavlja le ob povisanih polnilnih tlakih in/ali povisani frekvenci. Pri STEMI
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akutno sréno popuscanje nastane v kratkem casu in zahteva takoj$nje zdravljenje. Je
pomemben prognosticni dejavnik, zlasti pljuéni edem in kardiogeni Sok. Bolniki s STEMI in
soasnim akutnim srénim popu$tanjem imajo slabo prognozo, saj imajo povecano
bolni&niéno in 30-dnevno umrljivost, pa tudi povetano prevalenco drugih zapletov.
Opredelitev problema. Ocena pojavnosti akutnega srénega popuscanja pri STEMI bolnikih,
zdravljenih s primarno PKI, ocena dejavnikov tveganja za razvoj akutnega srcnega
popustanja pri STEMI bolnikih in pomen akutnega srénega popustanja za umrljivost STEMI
bolnikov, ki so bili zdravljeni s primarno PKI v UKC Maribor v 2018 in 2019.

Metode. Retrospektivno smo v 2018 in 2019 vkljuéili 699 STEMI bolnikov (485 moskih, 214
ensk, povpreéna starost 65 + 12,3 let), sprejetih po koronarografiji z ali brez primarne PKI
kot glavne reperfuzijske strategije, opravljene v kateterskem laboratoriju v UKC Maribor.
Registrirali smo osnovne klinicne podatke (spol, starost, spremljajo¢e bolezni — arterijska
hipertenzija, diabetes, predhodni miokardni infarkt, sréno popuscanje ob sprejemu v
bolninico, kardiopulmonalno oZivljanje pred sprejemom v bolniénico, trajanje bolecine do
primarne PKI, povisane vrednosti troponina ob sprejemu in med zdravljenjem), zdravljenje
(uporaba primarne PKI, farmakoloske terapije, drugih zdravil, umetnega predihavanja),
bolni¢ni¢ne zaplete (akutno sréno popus¢anje, akutna ledviéna okvara, tromboza v Zilni
opornici, reinfarkt, krvavitve, okuzbe), bolniniéno in 30-dnevno umrljivost nasih STEMI
bolnikov. Akutno sréno popuscanje je bilo opredeljeno z razredi lI-1V po Killip Kimbalovi
klasifikaciji, ki so obsegali zastojno sréno popuscanje (razred I1), pljuéni edem (razred Ill) in
kardiogeni Sok (razred IV).

Rezultati. Primarna PKI je bila opravljena pri 93,1% pri STEMI bolnikov z dosezenim TIMI [lI
pretokom 79,5%. Akutno sréno popuscanje je bilo ugotovljeno pri 24,2% STEMI bolnikov.
Bolniki z v primerjavi z bolniki brez akutnega srénega popus¢anja so bili pomembno starejsi
> 65 let (67,5% vs 44,2%, p<0,001), bili pogosteje Yenske (41,7% vs 26,0%, p < 0,001), imeli
pomembno vel anteriornega STEMI (52,9% vs 38,5%, p<0,001), predhodnega oZivljanja
(15% vs 6%, p<0,001), manj primarne PKI (85,9% vs 96,1%, p<0,001), bolj povidan troponin |
ob sprejemu (=5ug/L: 49% vs 32,4%, p<0,001) ter manj uspesno reperfuzijsko zdravljenja
glede na doseZen TIMI IIl pretok (64,6% vs 85,8%, p<0,001).

Akutno sréno popusanje STEMI bolnikov je bilo pomembno povezano s Stevilnimi zapleti
kot so aritmije (42.7% vs 30%, p<0,001), krvavitve (13,6% vs 4,5%, p<0,001), okuzbe (49% vs
8,1%, p<0,001), tromboza v Zilni opornici (4,9% vs 1,6%, p<0,001), z bolniéni¢no umrljivostjo
(9,9% vs 30,6%, p<0,001) ter zmanjSanim 30-dnevnim (73% vs 98,7%, p <0,001) in 6-
mesecnim prezivetjem (59,8% vs 96,7%, p<0,001). Logisti¢na regresija (forward Wald) je
pokazala, da so neodvisni napovedniki za razvoj akutnega srénega popus¢anja STEMI
bolnikov starost 2 65 let (razmerje obetov (OR) 3,438; 95% interval zaupanja (Cl) 2,232-
5,297), anteriorni STEMI (OR 2,040; 95% Cl 1,370-3,036), reanimacija pred sprejemom (OR
4,809; 95% Cl 2,760-8,379), troponin ob sprejemu 2 5 pg/L (OR 2,181; 95% Cl 1,461-3,256)
in opustitev primarne PKI (OR 0,206; 95% Cl 0,089-0,476).

Zakljugek. Zakljuéujemo, da je akutno sréno popuscanije, ki se je javilo pri % STEMI bolnikov,
pomemben neposredni in posredni dejavnik umrljivosti STEMI bolnikov, saj ob zmanjsanju
kréljivosti doprinese tudi k razvoju drugih zapletov tekom zdravljenja STEMI. Akutno sréno
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popuscanje STEMI bolnikov so neodvisno in pomembno napovedali oZivljanje pred
sprejemom, visja starost, opustitev reperfuzijskega zdravljenja s primarno PKI, anteriorni

STEMI in poviSan sprejemni troponin >5ug/L.

Rezultati so bili predstavljeni na $tevilnih kongresih in uporabljeni v 2 §tudentkih
raziskovalnih nalogah in v enem ¢lanki z IF 2,145 in izvle¢kom na kongresu v reviji Eur Heart J

suppl z IF=35,8.

2. Ocena stopnje realizacije in zastavljenih raziskovalnih ciljev (obkrozite)

X DA O NE

Ce je odgovor NE, napisite kratko utemeljitev
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2. Pridobitev za UKC Maribor - doktorska disertacija, &lanek, prispevek na znanstveni
konferenci/simpoziju ali kongresu, patent, uvedba novih dejavnosti, smernic in metod ali

izboliéanje e obstojecih itd. (najvec do 1 stran)

Doktorska disertacija, magistrska naloga, raziskovalna naloga, specialisti¢na naloga:
- rezultati uporabljeni za Studentsko nalogo za Krkino nagrado — naloga prejela posebno

priznanje (SRENO POPUSCANJE PRI BOLNIKIH Z AKUTNIM MIOKARDNIM INFARKTOM Z

DVIGOM VEZNICE ST (STEMI))
- rezultati uporabljeni za studentsko nalogo za Dekanovo nagrado na MF UM (SRCNO

POPUSCANIJE PRI BOLNIKIH Z AKUTNIM MIOKARDNIM INFARKTOM Z DVIGOM VEZNICE ST

(STEMI))
Objavljeni ¢lanki:

_ SINKOVIC A, MARKOTA A, KRASEVEC M, SURAN D, MARINSEK M. The role of
environmental PM2.5 in admission acute heart failure in ST-elevation myocardial
infarction patients - an observational retrospective study. IntJ Gen Med 2021, 14:
8473-8479. ISSN 1178-7074. DOI: 10.2147/1JGM.S340301. [COBISS.SI-ID 87618563],
[JCR, SNIP, WaS, Scopus] IF=2,145

- SINKOVIC A, KRASEVEC M., SURAN D, MARINSEK M, MARKOTA A. The risk of
admission acute heart failure in ST-elevation myocardial infarction patients and air
pollution with PM2.5. Eur heart Journal. 2021; 42, suppl.: 1453. ISSN 1522-9645.
https://doi.org/10.1093/eurheartj/ehab724.1453, [COBISS.SI-ID 87521027],

[JCR, SNIP] IF = 35,855

Nove metode, smernice, dejavnosti: /

Prispevki (konference, srecanja, kongresi, simpoziji):

32. strokovni sestanek internistov 2021 — prispevek v celoti:

1. CUJES J, PRAH M, KRASEVEC M, MARINSEK M, SINKOVIC A. Neodvisni dejavniki bolniSnicne
umrljivosti Zensk s STEMI = Independent predictors of hospital mortality in women with STEMI. V:
7URAN, Ivan (ur.). 32. strokovni sestanek internistov 2021 : zbornik predavanj : Ljubljana, 24. in 25.
september 2021. Ljubljana: ZdruZenje internistov SZD, 2021. Str. 243-247. ISBN 978-961-7092-20-2.

[COBISS.SI-ID 78705667]

Sodobna kardiologija 2020

1. GOLUB J, PRAH M, KRASEVEC M, MARINSEK M, SINKOVIC A. Neodvisni napovedniki bolninitne
umrljivosti Zensk s STEMI. V: FRAS, Zlatko (ur.). Sodobna kardiologija 2020 : zbornik prispevkov :
[Redno letno znanstveno-strokovno srecanje ZdruZenja kardiologov Slovenije z mednarodno
udelezbo : Ljubljana, Slovenija, 23.-24. oktober 2020] = Contemporary cardiology 2020 : book of
papers : [Annual Scientific-Professional Meeting of the Slovenian Society of Cardiology with
International Participation : October 23 - 24, 2020]. Ljubljana: ZdruZenje kardiologov Slovenije: =
Slovenian Society of Cardiology, 2020. Str. 58-59. ISBN 978-961-6786-29-4. [COBISS.SI-ID 36002563]

Del rezultatov prikazan na Evropskem kardioloSkem kongresu ESC digital experience 2021.

1. SINKOVIE A, KRASEVEC M, SURAN D, MARINSEK M, MARKOTA A. The risk of admission acute heart
failure in ST-elevation myocardial infarction patients and air pollution with PM2.5. European heart
journal. Oct. 2021, vol. 42, suppl. , str. 1453. ISSN 1522-

9645. doi.org/10.1093/eurheartj/ehab724.1453, [COBISS.SI-ID 875210271, [JCR, SNIP]
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Del rezultatov prikazan na Sodobni kardiologiji 2021:

1. CUJES J, PRAH M, KRASEVEC M, MARINSEK M, SINKOVIC A. Neodvisni dejavniki bolnigni¢ne
umrljivosti Zensk s STEMI = Independent predictors of hospital mortality in women with STEMI. V: V:
FRAS, Zlatko (ur.). Sodobna kardiologija 2021 = Contemporary cardiology 2021 : zbornik prispevkov =
book of papers : [Redno letno znanstveno-strokovno srecanje ZdruZenja kardiologov Slovenije z
mednarodno udeleZbo = Annual Scientific-Professional Meeting of the Slovenian Society of
Cardiology with international Participation : Ljubljana, Slovenija, 15.-16. oktober 2021, October 15-
16, 2021]. Ljubljana: ZdruZenje kardiologov Slovenije: = Slovenian Society of Cardiology, 2021. Str.
67-68. ISBN 978-961-6786-33-1. [COBISS.SI-ID 83204867

2. KRASEVEC M, MARKOTA A, SURAN D, MARINSEK M, SINKOVIC A. Tveganje za akutno sréno
popuscanje ob sprejemu bolnikov s STEMI in onesnaZenje zraka s prasnimi delci PM2.5. V: FRAS,
Zlatko (ur.). Sodobna kardiologija 2021 = Contemporary cardiology 2021 : zbornik prispevkov = book
of papers : [Redno letno znanstveno-strokovno sre¢anje ZdruZenja kardiologov Slovenije z
mednarodno udeleZbo = Annual Scientific-Professional Meeting of the Slovenian Society of
Cardiology with International Participation : Ljiubljana, Slovenija, 15.-16. oktober 2021, October 15-
16, 2021]. Ljubljana: ZdruZenje kardiologov Slovenije: = Slovenian Society of Cardiology, 2021. Str.
65-66. ISBN 978-961-6786-33-1. [COBISS.SI-ID 83204867

Prikaz rezultatov na Sodobni kardiologiji 2022
1. KRASEVEC M, MARINSEK M, SURAN D, SINKOVIC A. Napovedniki akutnega srénega popuscanja pri

STEMI bolnikih v 2018-2019 : predavanje na Rednem letnem znanstveno-strokovnem srecanju
ZdruZenja kardiologov Slovenije z mednarodno udelezbo Sodobna kardiologija 2022, Ljubljana, 27.-
28. maj 2022. [COBISS.SI-ID 111374083]

4. Sumaricen prikaz ciljev projekta (obvezno izpolnite!)
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