REZIME MAGISTARSKOG RADA

Akutni infarkt miokarda je nekroza miokarda (smrt miocita) nastala zbog nagle okluzije (produžene ishemije) jedne od koronarnih arterija, a u posljednjoj deceniji njegov imunološki aspekt zauzima vodeće mjesto na listi interesovanja naučnoistraživačkih radnika iz oblasti kardiologije. 

Ciljevi rada:  Odrediti koncentraciju proinflamatornih citokina IL-6, IL-1β,  TNF-α  i hs-CRP-a kod pacijenata sa akutnim infarktom miokarda  i odrediti koncentraciju antiinflamatornog citokina IL-10 kod pacijenata sa akutnim infarktom miokarda u odnosu na pacijente sa stabilnom anginom pektoris.

Ispitanici i metode: Na Odjeljenju kardiologije, Odjeljenju intenzivne njege i ambulanti specijalističko – konsultativne zdravstvene zaštite u Klinici za Interne bolesti u Tuzli je izvršena prospektivna studija u periodu od 20.07.2007 do  01.10.2007.g. Formirana je ispitivana i kontrolna grupa kao konsekutivni uzorak od ukupno 65 ispitanika (pacijenata). Ispitivanu grupu je činilo 35 pacijenata sa dijagnozom akutnog infarkta miokarda, dok je kontrolnu grupu činilo 30 pacijenta sa dijagnozom stabilne angine pektoris. Iz ispitivanja su isključeni  pacijenti  koji su imali:  aktivnu infekciju, sistemska oboljenja, maligne bolesti,  hroničnu  terminalnu renalnu insuficijenciju, te trudnice i pacijenti bez svijesti. Svim ispitanicima je iz krvi  određivana koncentracija proinflamatornih citokina: IL-1β, IL-6, TNF-α i hs-CRP-a, te antiinflamatornog citokina IL-10 na Zavodu za imunologiju i mikrobiologiju Tuzla. Odnosi (količnici) proinflamatornih i antiinflamatornih citokina su računati dijeljem koncentracija proinflamtornih citokina sa antiinflamatornim citokinom IL-10. Osim metoda deskriptivne statistike u obradi podataka korišten je ﻼ2 test, studentov t-test, Fisher-ov test, Mann-Withney-ev test, regresija i linearna korelacija. 

Rezultati: Četri pacijenta su isključena iz istraživanja zbog postojanja isključujućih faktora, te je 31 pacijent sa infarktom miokarda analiziran, dok je  kontrolnu grupu je činilo 30 pacijenata sa dijagnozom stabilne angine pektoris.  Srednja vrijednost IL- 6 u ispitivanoj grupi iznosi 20,35, dok u kontrolnoj grupi iznosi 1,87 (p < 0,001). Pri minimalnoj detektibilnoj koncentraciji od 1 pg/ml, vrijednosti IL–1β su su kod samo kod 4 pacijenta bili detektibilni, te zato nije vršena detaljnija statistička analiza. Srednja vrijednost TNF–α ispitivanoj grupi bila je 4,445 pg/ml, dok je u kontrolnoj grupi srednja vrijednost bila 3,98 (p>0,05). Srednja vrijednost hs CRP-a  u serumu je bila statistički značajno veća u ispitivanoj grupi pacijenata (Xr –27), u odnosu na kontrolnu grupu pacijenata (Xr –4,67), (p < 0,001). Srednja vrijednost IL–10 ispitivanoj grupi bila je 22,47 pg/ml, dok je u kontrolnoj grupi srednja vrijednost bila 7,09 (p>0,05). Srednja vrijednost količnika IL-6 i IL-10 u ispitivanoj grupi bila je 3,06 pg/ml, dok je u kontrolnoj grupi srednja vrijednost bila 0,39 (p < 0,001). Srednja vrijednost količnika TNF-α i IL-10 u ispitivanoj grupi bila je 0,84 pg/ml, dok je u kontrolnoj grupi srednja vrijednost bila 0,73 (p>0,05). Nađeno je da postoji negativna linearna korelacija IL-6 i HDL-a sa  koeficijentom korelacije koji iznosi 0.470752, te pozitivna linearna korelacija IL-6 i IL-10 sa koeficijentom korelacije r =0.432691 (p< 0,05).
