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Troponin | highsensitiv

Kardiales Troponin | hs ist ein sehr spezifischer und sensibler Marker einer Myokardschadigung und hat
die héchste prognostische Bedeutung. Das Troponin | hs zeigt eine Verbesserung der Sensitivitat im
unteren Messbereich und eine verbesserte Prézision. Dies erleichtert die Dynamikkontrollen bei
niedrigen Konzentrationen. Troponin | steigt beim Myokardinfarkt nach zwei bis sechs Stunden im Blut
an, erreicht seinen Maximalwert nach 15 bis 24 Stunden und fallt nach etwa sieben Tagen wieder in
den Referenzbereich ab.

o Erhéhungen lber das 5-fache des oberen Referenzwerts hinaus haben einen hohen (> 90%)
positiven Vorhersagewert fiir akuten MI Typ 1.

o Eine signifikante Konzentrationsdifferenz (30 - 100%) bezogen auf den Ausgangswert weist auf
ein akutes ischamisches Ereignis hin! (,,Rule-out “-Algorithmus fiir 0 h und 3 h Stunden)

o Bei NSTE-ACS kdnnen geringfiigig erhdhte Werte nur fiir etwa 48 bis 72 Stunden messbar sein.
( siehe auch ESC 2015, http://leitlinien.dgk.org/leitlinien/)
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GRACE = Global Registry of Acute Coronary Events score; hs-cTn = high sensitivity cardiac troponin; ULN = upper limit of normal, 9%th percentile of healthy controls.
*l\ change, dependent on assay. Highly abnormal hsTn defines values beyond 5-fold the upper limit of normal.

0 h/3 h rule-out algorithms using high-sensitivity cardiac troponin assays in patients presenting to the emergency department
with suspected non-ST-elevation myocardial infarction (© European Society of Cardiology, www.escardio.org)

Troponin | hs kann auch erhdht sein, ohne dass ein akuter Myokardinfarkt (AMI) bzw. ein akutes
Koronarsyndrom (ACS) vorliegt:

schwere Herzinsuffizienz, Myokarditis, Arrhythmie

Lungenembolie

Apoplexie

Niereninsuffizienz u.a.

Anforderung: Troponin | highsensitiv (Assay Abbott)
Messbereich: 10 bis 50 000 pg/mL
Material: Serum (nur am Abnahmetag bestimmbar !)

Normwerte: unauffallig < 15,6 pg/ml Frauen und < 34,2 pg/ml Manner
¢ Kontrollbedurftig (nach 1 bzw. 3 Stunden)
o Weitere Ischamiediagnostik: Anstieg des Troponin in der Kontrolle, auch in Abhangigkeit von
der Klinischen Symptomatik und klinischen Risikofaktoren

Freisetzungsmuster: bei Patienten mit Myokardinfarkt steigt der Troponinwert erstmals nach etwa drei
bis vier Stunden an und ist bis zu zwei Wochen erhoht.
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Risikokriterien zur weiteren Ischamiediagnostik nach den Leitlinien (ESC 2015):

Kriterien fir Himodynamische Instabilitat oder kardiogener Schock

;‘ELTMS Medikarmientis refrakedrer, rezidiviersnder cdar anhaltender Brustschmerz
Lebensbedrohdiche Arrhythmien oder Asystofiz
Mechanizche Komplikationen eines Myokardinfarktes
Akute Herzinsuffizienz

Wiederkehrenda dynamische ST-T-Wellen-Verdnderungen, inshesanders
intermittierende ST-Heabungen

Hriterien fir Typische Troponin-Dynamik

hohesRiske  pynamische ST- oder T-Wellen-Veranderungen (symptomatisch oder
asymplamatisch)
GRACE-Score =140

Kriterian fir Diabetes mellitus

I‘;:f::m Nigraninsuffizienz [2GFR <60 mEmind 72 m’)
LVEF =40 % pder begleitende Herzinsuffizienz
Frihe Pastinfariktangina
Zustand nach perkrtaner Eoronarintareention
Zustand nach ACVB-Operation
GRACE-5core = 10%und <140

Kriterien fiir Keimes der oben genannten Kriterien

nigdriges

Risiko

ACVE acitckoronarar Verenbypass, eGFR geschatite ghomer, Fittiationsr ate, GRACE (Fohbal
Reagistry of Acrle Cardiac Events, IVEF Enksventrikulére Auswurffrastion

Durchfiihrung: taglich

Abrechnung: GOA 1,15 (Privat): 27,98 €* GOP 4062
GOA 1,0 (IGelL): 18,65 € GOP 4062
EBM: 24,90 € GOP 32416

*zzgl. einmalige Auslagen nach §10 der GOA

Ansprechpartner: Frau Dr. A. Schollen-Plieninger Telefon: 089 54308-0
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