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Resumo

Objetivo: Analisar o papel dos biomarcadores cardiacos no diagndstico precoce, prognostico
e monitoramento de pacientes com infarto agudo do miocéardio. Método: Trata-se de uma
revisdo sistematica da literatura, utilizando bases de dados PubMed, LILACS e SciELO a
partir dos Descritores em Ciéncias da Saude em inglés “Biomarkers” AND “Myocardial
Infarction” AND “Cardiovascular Diseases”. Foram incluidos artigos que abordaram a
sensibilidade, especificidade e aplicabilidade clinica dos biomarcadores Creatina Quinase
MB (CK-MB), Troponina e Peptideo Natriurético (BNP), caracterizados metodologicamente
como revisdo sistematica, relato de caso, meta-analise ou estudo transversal, publicados
nos ultimos sete anos nas linguas inglesa e portuguesa. Excluiram-se os trabalhos
incompletos, que ndo apresentassem informacdes pertinentes para responder o problema
de pesquisa, que ndo abordassem infarto agudo do miocérdio, e que fossem identificados
com outras metodologias, além das duplicidades. Das 59 pesquisas identificadas,
selecionaram-se 9 publicagbes. Resultado: O estudo destacou a sensibilidade e
especificidade dos biomarcadores estudados, permitindo uma deteccdo precoce e precisa
do IAM. Analisaram-se os perfis cinéticos dos biomarcadores e sua relevancia para o
manejo clinico dos pacientes acometidos. Conclusédo: Os biomarcadores cardiacos, como
CK-MB, Troponina e BNP, sdo fundamentais para o diagnostico e prognostico do IAM,
possibilitando intervencdes terapéuticas direcionadas que melhoram os desfechos clinicos.
No entanto, desafios como a padronizacdo dos métodos de deteccdo e a interpretacdo dos
resultados precisam ser superados para garantir sua eficdcia na préatica clinica. Futuras
pesquisas devem focar no desenvolvimento de novos biomarcadores e tecnologias que
aprimorem ainda mais o cuidado cardiovascular.

Palavras-Chave: Biomarcadores. Creatina Quinase. Diagndstico Precoce. Infarto Agudo do
Miocardio. Troponina.

Abstract

Objective: To analyze the role of cardiac biomarkers in the early diagnosis, prognosis, and
monitoring of patients with acute myocardial infarction. Methods: This systematic literature
review used the PubMed, LILACS, and SciELO databases, employing the following
English-language Health Sciences Descriptors: “Biomarkers” AND “Myocardial Infarction”
AND “Cardiovascular Diseases”. Articles addressing the sensitivity, specificity, and clinical
applicability of creatine kinase-MB (CK-MB), troponin, and B-type natriuretic peptide (BNP)
were included. Eligible publications were classified as systematic reviews, case reports,
meta-analyses, or cross-sectional studies, published in English or Portuguese within the
previous seven years. Studies were excluded if they were incomplete, did not provide
relevant information to address the research question, did not focus on acute myocardial
infarction, employed methodologies other than those specified, or were duplicates. Of the 59
studies identified, nine publications were selected. Results: The study highlighted the
sensitivity and specificity of the biomarkers investigated, demonstrating their potential to
support early and accurate detection of AMI. The kinetic profiles of these biomarkers and
their relevance to the clinical management of affected patients were also analyzed.
Conclusion: Cardiac biomarkers, such as CK-MB, troponin, and BNP, play important roles in
the diagnosis and prognosis of AMI, supporting targeted therapeutic interventions that may
improve clinical outcomes. However, challenges such as standardization of detection
methods and interpretation of results must be addressed to ensure their effectiveness in
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clinical practice. Future research should focus on developing new biomarkers and
technologies to further improve cardiovascular care.

Keywords: Biomarkers. Creatine Kinase. Early Diagnosis. Acute Myocardial Infarction.
Troponin.

Resumen

Objetivo: Analizar el papel de los biomarcadores cardiacos en el diagnéstico precoz, el
pronéstico y el seguimiento de pacientes con infarto agudo de miocardio. Método: Se trata
de una revisidn sistematica de la literatura, realizada en las bases de datos PubMed,
LILACS y SciELO, a partir de los Descriptores en Ciencias de la Salud en inglés
“Biomarkers” AND “Myocardial Infarction” AND “Cardiovascular Diseases”. Se incluyeron
articulos que abordaron la sensibilidad, la especificidad y la aplicabilidad clinica de los
biomarcadores creatina quinasa MB (CK-MB), troponina y péptido natriurético (BNP),
caracterizados metodolégicamente como revision sistematica, relato de caso, metaanalisis 0
estudio transversal, publicados en los (ltimos siete afios en inglés y portugués. Se
excluyeron los trabajos incompletos, los que no presentaban informacion pertinente para
responder al problema de investigacién, los que no abordaban el infarto agudo de miocardio
y los identificados con otras metodologias, ademas de las duplicidades. De las 59
investigaciones identificadas, se seleccionaron 9 publicaciones. Resultado: El estudio
destac6 la sensibilidad y la especificidad de los biomarcadores estudiados, lo que permite
una deteccion precoz y precisa del IAM. Se analizaron los perfiles cinéticos de los
biomarcadores y su relevancia para el manejo clinico de los pacientes afectados.
Conclusién: Los biomarcadores cardiacos, como CK-MB, troponina y BNP, son
fundamentales para el diagnoéstico y el prondstico del IAM, ya que posibilitan intervenciones
terapéuticas dirigidas que mejoran los resultados clinicos. Sin embargo, desafios como la
estandarizacién de los métodos de deteccion y la interpretacion de los resultados deben ser
superados para garantizar su eficacia en la practica clinica. Las investigaciones futuras
deben centrarse en el desarrollo de nuevos biomarcadores y tecnologias que mejoren aun
mas la atencion cardiovascular.

Palabras clave: Biomarcadores. Creatina Quinasa. Diagndéstico Precoz. Infarto Agudo de
Miocardio. Troponina.

Introducédo

As doencas cardiovasculares sdo a principal causa de mortalidade em paises
industrializados, destacando o infarto agudo do miocardio (IAM) como uma das mais
prevalentes emergéncias médicas. A alta incidéncia do IAM e suas complicacOes ressaltam a
necessidade de diagnosticos rapidos e precisos. Nesse contexto, a utilizacdo de biomarcadores
cardiacos além de melhorar a precisdo diagnostica, também orienta intervencdes terapéuticas
oportunas e eficazes. A identificagdo precoce de alteragbes biomarcadoras pode, assim,

auxiliar na reducdo da mortalidade e na melhoria dos desfechos clinicos em pacientes com
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doencas cardiovasculares (American College Of Cardiology, 2018; Brasil, 2022; Halvorsen et
al., 2022).

Os biomarcadores cardiacos sdo substancias, geralmente proteinas, que podem ser
medidas no sangue e fornecem informacdes valiosas sobre a presenca e a extenséo de danos
ao coracdo. O desenvolvimento continuo de métodos diagndsticos mais sensiveis tem
aprimorado a identificacdo da lesdo miocardica, contribuindo para o diagndstico precoce do
infarto agudo do miocardio (IAM) e para a estratificacdo de risco dos pacientes (Da Silva et
al., 2024; Mills et al., 2026).

Na prética clinica, os biomarcadores sdo utilizados para diversas finalidades, incluindo
a triagem clinica, o diagnostico preciso do IAM e a avaliacdo da resposta ao tratamento
médico. Além disso, os biomarcadores sdo fundamentais para monitorar a recidiva apos o
tratamento, permitindo uma deteccdo precoce de possiveis recaidas. Esses marcadores
fornecem informacdes essenciais sobre a progressdo da doenca, a eficacia do tratamento e a
necessidade de ajustes terapéuticos, contribuindo significativamente para a personalizagdo e
melhoria dos cuidados de satde (Lima; De Rodrigues, 2022; Veiga et al., 2024).

A relevéncia dos biomarcadores cardiacos na medicina moderna esta embasada em sua
capacidade de fornecer dados precisos e imediatos que orientam as decisfes clinicas.
Marcadores tradicionais como a troponina, o peptideo natriurético tipo B (BNP) e a creatina
quinase MB (CK-MB) ja demonstraram seu valor em diagndsticos e prognosticos de IAM.
Recentemente, avancos tecnoldgicos e biomoleculares tém impulsionado a descoberta de
novos biomarcadores com potencial para melhorar ainda mais a precisdo diagnéstica e a
gestdo dos pacientes com IAM. Esses avancos incluem o uso de técnicas de alta sensibilidade,
como a espectrometria de massa, e a integracdo de dados de biomarcadores com algoritmos de
inteligéncia artificial para prever eventos cardiacos com maior precisdo (Arquivos Brasileiros
de Cardiologia, 2015; Da Silva et al., 2026; Da Silva et al., 2023).

Levando em consideracdo a diversidade de biomarcadores disponiveis e a
especificidade necessaria para a deteccdo do 1AM, é essencial uma compreensao aprofundada
de suas caracteristicas e aplicacGes especificas. Cada biomarcador possui uma cinética
diferente, influenciada por fatores como 0 momento da coleta apds o inicio dos sintomas, a
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presenca de comorbidades e a variagdo individual entre pacientes. Portanto, a escolha do
biomarcador adequado e o entendimento de suas limitacdes sdo importantes para a pratica
clinica eficaz (Da Silva; Carvalho; De Andrade, 2024).

Considerando a importancia dos biomarcadores cardiacos na prética clinica, esta
revisdo sistematica tem como objetivo analisar a importancia dos biomarcadores cardiacos no
diagnostico precoce, prognostico e monitoramento de pacientes com infarto agudo do
miocardio (IAM), enfatizando a importancia de uma compreensdo detalhada de suas
caracteristicas e aplicacdes especificas na pratica clinica para otimizar os cuidados de saude

cardiovascular.

Método

Trata-se de uma revisdo sistematica do tipo integrativa da literatura (RIL), utilizando a
abordagem qualitativa por meio de estudos cientificos levantados nas bases de dados
Literatura Latino-Americana e do Caribe em Ciéncias da Saude (LILACS), Scientific
Electronic Library Online (SciELO) e National Center for Biotechnology Information
(PubMed), publicados no periodo entre 2019 a 2024.

Este método de pesquisa bibliografica envolve a busca e anélise de material ja
publicado, principalmente artigos cientificos. O objetivo é revisar a literatura existente
relacionada ao tema de estudo, fornecendo uma base tedrica solida para a elaboracdo de
qualquer pesquisa cientifica. Para a escrita é preciso seguir seis etapas: definir a populagéo de
interesse, definir as palavras-chave, escolha dos critérios de inclusdo, busca dos estudos,
selecdo dos estudos, instrumentos de coletas, obtencdo dos dados, analise dos dados,
apresentacdo dos resultados, interpretagdo dos resultados e obtencdo das conclusbes (De
Sousa; Bezerra; Do Egypto, 2023; Gongalves, 2021).

O problema de pesquisa analisado foi elaborado a partir de uma questdo norteadora:
“Qual ¢ a importancia dos biomarcadores cardiacos na deteccdo precoce de eventos cardiacos
agudos?” O problema de pesquisa analisado foi elaborado a partir de uma questdao norteadora,
utilizando-se da estratégia PICO, em que a Populacéo (P) consistiu em pacientes com suspeita
de doenca cardiovascular; a Intervencéo (1) envolveu o uso de biomarcadores cardiacos; ndo
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se aplicou Comparacdo (C); e o Desfecho (O) avaliou a deteccdo precoce de eventos
cardiacos agudos.

Foram identificados os Descritores em Ciéncias da Saude (DeCS), elegendo-se aqueles
considerados relevantes para a elaboragdo da pesquisa na lingua inglesa e combinados ao
operador booleano AND “Biomarkers” AND “Myocardial Infarction” AND “Cardiovascular
Diseases”. A pesquisa foi realizada nos meses de junho ¢ julho de 2024.

Foram estabelecidos como critérios de inclusdo artigos publicados completos e
acessiveis na integra, que abordaram a sensibilidade, especificidade e aplicabilidade clinica
dos biomarcadores CK-MB, Troponina e BNP, caracterizados metodologicamente como
revisao sistematica, relato de caso, meta-analise ou estudo transversal, publicados entre 2019
e 2024, e nas linguas inglesa e portuguesa. Excluiram-se os trabalhos incompletos ou que nédo
mostrassem desfechos, que ndo apresentassem informacgdes pertinentes para responder o
problema de pesquisa, que ndo abordassem infarto agudo do miocardio, além das
duplicidades.

Na busca sistematizada em diversas fontes de informacdo, foram encontrados 12
artigos no LILACS, 5 na SciELO, 42 no PubMed, contabilizando 59 artigos dentro dos
critérios de inclusdo. Apos a leitura dos titulos dos artigos, notou-se que 5 deles se repetiram
nas diferentes bases e outros 45 artigos ndo preenchiam os critérios deste estudo.

Foram selecionados 2 artigos na LILACS, 1 na SciELO e 6 no PubMed artigos para a
leitura do resumo. Apds a leitura dos resumos, foram selecionados 9 artigos que preenchiam
os critérios inicialmente propostos e que foram lidos na integra.

A figura 1 determina o sistema de busca dos estudos a serem avaliados por via do
Prisma Statement, que por sua vez objetiva esquematizar as pesquisas nas bases de dados em

estudos de revisao sistematica e metanalises (Moher et al., 2009).
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Figura 1. Fluxograma do Processo de Busca e Selecéo de Estudos

[ Identificacio dos estudos a partir de base de dados e regisiros ]

Bases de dados:
LILACS= 12
SciElo= 3
PubMed= 42
Total = 59

) (s
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[

)

r
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[
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Analise ¢ sintese qualitativa com
presenga de informages que
contemplem a questio da pesquisa

L

9 artigos selecionados

Inclusido

Fonte: Pesquisa em base de dados (2024).

A avaliacdo da elegibilidade dos estudos selecionados foi realizada por meio de
analise em pares, em que os autores avaliaram os estudos coletados em duas etapas de forma
independente. Na primeira etapa, foi realizada a leitura do titulo e resumo dos artigos
potencialmente elegiveis. Na segunda etapa, 0s estudos que passaram para a proxima fase
foram lidos na integra e posteriormente aprovados com o consenso dos autores.

Como ferramenta para organizagdo dos dados, construiu-se uma matriz de sintese
contendo as seguintes variaveis: autor, ano de publicacao, titulo, desenho metodologico, pais
de origem, base de dados, biomarcadores analisados, evento cardiaco, amostra populacional,

concluséo dos estudos e principais achados.
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Resultados

Nesta Revisdo, 77,8% (n=8) dos estudos foram revisfes sistematicas da literatura. Na

tabela 1 é possivel observar que o maior numero de publicacdes no ano de 2019 (33,3%; n=3).

Em relacdo a base de dados, o maior nimero de trabalhos estava disponivel no PUBMED

(66,6%; n=6). Além disso, constatou-se predominancia de pesquisas chinesas (44,4%; n=4),

seguida das brasileiras (22,2%; n=2).

A Tabela 1 apresenta um resumo das caracteristicas dos estudos incluidos, detalhando

autores, ano de publicacao, titulo do estudo, metodologia utilizada, pais de origem e base de

dados consultada. Esses estudos forneceram uma visdo abrangente das diferentes abordagens

metodoldgicas empregadas na pesquisa sobre biomarcadores cardiacos.

Tabela 1. Artigos selecionados sobre o método de RIL.

Autores (ano) Titulo Metodologia Pais Base de dados
Infarto Agudo Do Miocardio: Analise
Pereira et al Do Perfil Clinico - Epidemiol6gico Coorte
(2023) ' Nos Casos Registrados Em Um retrospectiva Brasil LILACS
Hospital De Referéncia De Anapolis - P
Goias
Relag&o entre sarcopenia e obesidade
sarcopénica como preditores de
Santana et al. prognostico em pacientes idosos Estudo transversal Brasil LILACS
(2019) L .
hospitalizados com infarto agudo do
miocéardio
Araujo; De A Importancia Dos Biomarcadores No | Revisdo
Lima; De Paula | Diagndstico Do Infarto Agudo Do sistematica da Brasil SciELO
(2022) Miocardio literatura
Diagnostic Roles of Postmortem cTn | Revis3
and cTn T in Cardiac Death with eVISa0
Cao et al. . - sistematica da .
Special Regard to Myocardial - China PubMed
(2019) . A literatura e
Infarction: A Systematic Literature meta-analise
Review and Meta-Analysis.
The underestimated issue of
. - . Relato de caso e
Favresse et al. non-reproducible cardiac troponin | - e -
. . revisdo sistematica | Bélgica PubMed
(2021) and T results: case series and -
! . . da literatura
systematic review of the literature
Construction of preclinical evidence -
. Revisdo
for propofol in the treatment of sistematica da
Lietal. (2024) | reperfusion injury after acute - China PubMed
. S . literatura e
myocardial infarction: A systematic -
- . meta-analise
review and meta-analysis
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Autores (ano) Titulo Metodologia Pais Base de dados
. . . Revisdo
Zhang et al. Dlagnostlc Value_of SST_Z In . | sistematica da .
Cardiovascular Diseases: A Systematic | ;. China PubMed
(2021) ; - literatura e
Review and Meta-Analysis -
meta-analise
Effect of metformin on all-cause and o
: o - Reviséo
cardiovascular mortality in patients - e
Han et al. . . i sistematica da .
with coronary artery diseases: a . China PubMed
(2019) . . literatura e
systematic review and an updated -
. meta-analise
meta-analysis
. . . . Reviséo :
Shafi et al. Cardiac manifestations in COVID-19 sistematica da Reino PubMed
(2020) patients—A systematic review literatura Unido

Fonte: Pesquisa em base de dados (2024).

Com base na andlise dos artigos selecionados, todos os estudos (100%; n=9)
destacaram o papel fundamental dos biomarcadores cardiacos no manejo clinico do IAM. Os
biomarcadores analisados incluiram creatina quinase-MB (CK-MB), troponina e peptideo
natriurético tipo B (BNP), os quais sdo amplamente reconhecidos por sua sensibilidade e

especificidade na deteccdo de lesdo miocardica.

Tabela 2. Caracteristicas dos principais marcadores para diagnostico de IAM.

Biomarcadores | Alteracdo | Pico de Retorno Reinfarto Autores (ano)
analisados inicial elevacdo | aonormal
Creatina : . .
S N I [l e e i
(CK-MB) '
Cao et al. (2019); Favresse et al.
. 4-8 12 - 24 B . o (2021); Zhang et al. (2021); Pereira et
Troponina horas horas 8- 10 dias al. (2023); Araujo; De Lima; De
Paula (2022)
Peptideo o o o o Zhang et al. (2021); Han et al. (2019);
Natriurético (BNP) Araujo; De Lima; De Paula (2022)

Fonte: Pesquisa em base de dados (2024).

A Tabela 2 expde as caracteristicas dos principais biomarcadores utilizados no
diagndstico de IAM. A CK-MB, por exemplo, apresenta uma alteracdo inicial detectavel apds
3 a 9 horas da lesdo miocardica, com pico de elevagédo entre 10 a 20 horas e retorno ao normal

dentro de 48 a 72 horas. Por outro lado, a troponina demonstra uma elevacao inicial mais
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tardia, ocorrendo de 4 a 8 horas ap0s a lesdo, com um pico entre 12 a 24 horas e permanéncia

elevada por 3 a 10 dias, refletindo uma lesdo miocardica mais prolongada.

Discusséo

Os resultados desta revisdo reforcam a importancia dos biomarcadores cardiacos na
pratica clinica, especialmente no diagndstico precoce do infarto agudo do miocardio (IAM),
no prognadstico e no monitoramento dos pacientes. A sensibilidade e a especificidade desses
biomarcadores contribuem para a tomada de decisdes clinicas e para a definicdo de
intervengdes terapéuticas adequadas (Teixeira et al., 2023; Ruiz et al., 2024).

A diversidade de biomarcadores disponiveis, cada um com caracteristicas especificas
de sensibilidade, especificidade e tempo de elevacdo na corrente sanguinea, evidencia a
necessidade de uma abordagem individualizada. A escolha do marcador mais adequado deve
considerar o intervalo entre o inicio dos sintomas e a coleta da amostra, as condi¢des clinicas
do paciente e a presenca de comorbidades. Dessa forma, a interpretacdo dos resultados deve
ocorrer em conjunto com a histéria clinica, o exame fisico, o eletrocardiograma e, quando
indicado, os exames de imagem, a fim de aumentar a precisdo diagnostica (Marin-Neto et al.,
2023).

Entre os biomarcadores analisados, a creatina quinase-MB (CK-MB) apresenta
relevancia por sua associacdo com a lesdo do musculo cardiaco e por sua dindmica de
elevacdo e normalizacdo apos o evento. De acordo com os dados sintetizados nesta revisao,
sua elevacdo pode ser detectada nas primeiras horas ap6s a lesdo miocardica, com posterior
pico e retorno aos valores basais em um periodo relativamente curto. Essas caracteristicas
podem contribuir para a avaliacdo temporal do evento e para a investigacdo de uma possivel
recorréncia de lesdo miocéardica. Entretanto, sua interpretacdo deve considerar as limitacdes
de especificidade e a possibilidade de alteragdes associadas a outras condic@es clinicas (Da
Costa; Marcola, 2024; Li et al., 2024; Han et al., 2019).

A troponina cardiaca destaca-se como um dos principais biomarcadores para a
identificacdo de lesdo miocardica, devido a sua elevada especificidade quando utilizada no
contexto clinico apropriado. Sua elevacéo e permanéncia na circulacdo por um periodo mais
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prolongado possibilitam a identificacdo de lesbes mesmo quando o paciente procura
atendimento apo6s o inicio dos sintomas. A interpretacdo dos resultados, contudo, deve
considerar o tempo de evolugdo clinica, a variacdo dos valores em dosagens seriadas e a
possibilidade de elevacdo em condic¢Bes que ndo correspondam necessariamente a um infarto
agudo do miocardio (Nicolau et al., 2021; Pereira et al., 2023; Araljo; De Lima; De Paula,
2022).

Apesar da elevada relevancia diagnostica das troponinas cardiacas, a confiabilidade
dos resultados laboratoriais também deve ser considerada. Favresse et al. (2021) e Pereira et
al. (2023) destacam a ocorréncia de resultados ndo reprodutiveis nas dosagens de troponina
cardiaca | e T, demonstrando que a interpretacdo laboratorial desses marcadores pode ser
influenciada por interferéncias analiticas. Esse aspecto evidencia a importancia de
correlacionar os resultados com o quadro clinico, o eletrocardiograma e a evolugéo dos niveis
séricos ao longo do tempo. Dessa forma, resultados incompativeis com a apresentacao clinica
devem ser avaliados criteriosamente, a fim de evitar interpretagcdes equivocadas e decisdes
terapéuticas inadequadas.

Outro aspecto relevante diz respeito ao peptideo natriurético tipo B (BNP), cuja
aplicacdo clinica difere daquela dos marcadores mais diretamente associados a identificacéo
de necrose miocérdica. Embora sua utilizacdo ndo esteja centrada na deteccdo isolada do
IAM, o BNP pode contribuir para a avaliacdo da funcdo cardiaca, da sobrecarga
hemodindmica e do prognéstico em diferentes contextos cardiovasculares. Também pode
auxiliar na diferenciacdo entre dispneia de origem cardiaca e pulmonar, contribuindo para a
conducdo clinica dos pacientes. Dessa forma, seu papel deve ser compreendido de maneira
complementar, especialmente na avaliacdo da gravidade e do risco cardiovascular, e ndo como
substituto da troponina na investigacdo de infarto (Zhang et al., 2021; Trojahn et al., 2020;
Tsutsui et al., 2023).

A relevancia da avaliacdo cardiovascular também pode ser observada em estudos que
investigam desfechos clinicos além do diagndstico imediato do infarto. Han et al. (2019), em
uma revisdo sistematica com metanalise, avaliaram a associacao entre o uso de metformina e
a mortalidade por todas as causas e por causas cardiovasculares em pacientes com doenca
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arterial coronariana. Embora esse estudo ndo tenha investigado diretamente a acuracia dos
biomarcadores cardiacos, seus resultados situam-se no contexto mais amplo do progndstico
cardiovascular e reforcam a importancia de considerar diferentes fatores clinicos e
terapéuticos na avaliacdo desses pacientes. Assim, a discussdo dos biomarcadores deve
distinguir sua funcdo na identificacdo da lesdo miocardica daquela desempenhada por
variaveis utilizadas na avaliacdo do risco e da evolucdo clinica.

De maneira semelhante, Shafi et al. (2020) analisaram as manifestaces cardiacas em
pacientes com COVID-19, evidenciando a importancia de considerar o contexto clinico na
interpretacdo das alteracGes cardiovasculares. Esse estudo contribui para a compreensdo de
que manifestacbes cardiacas e alteracfes de biomarcadores podem ocorrer em diferentes
condigdes clinicas, ndo sendo necessariamente indicativas de IAM isoladamente. Dessa
forma, os achados laboratoriais devem ser interpretados considerando os sintomas, 0
eletrocardiograma, a evolucgéo clinica e a possibilidade de outras causas de lesdo miocéardica.
Essa abordagem & especialmente importante para evitar interpretacdes precipitadas e
favorecer decisbes diagndsticas mais seguras.

De modo geral, a troponina cardiaca e a CK-MB apresentam caracteristicas relevantes
para a investigacdo de lesdo miocardica, mas a escolha e a interpretacdo dos marcadores
devem considerar suas particularidades e limitagbes. Enquanto a troponina ocupa papel
central na identificacdo de lesdo miocardica, a CK-MB pode oferecer informacdes
complementares em situacOes especificas. O BNP, por sua vez, apresenta maior utilidade na
avaliacdo da funcdo cardiaca e do progndstico em determinados contextos. A integracdo
dessas informac@es, associada & avaliacdo clinica e aos exames complementares, contribui
para uma abordagem diagndstica mais abrangente (Araujo; De Lima; De Paula, 2022;
Lemonie et al., 2026).

A selecdo de biomarcadores deve ser baseada em critérios que garantam sua alta
especificidade em relacdo & patologia investigada. E fundamental que esses biomarcadores
sejam utilizados em conjunto com uma abordagem clinica abrangente, que inclua exames
fisicos, eletrocardiogramas e exames de imagem. Essa combina¢do ndo s6 aumenta a precisao
do diagndstico, mas também assegura que ele seja feito de maneira segura e eficiente. Ao
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integrar diferentes modalidades de avaliagdo, podemos melhorar significativamente a rapidez
e a confiabilidade dos diagndsticos, permitindo intervencdes mais oportunas e adequadas para
os pacientes (Nakamori; Dohi, 2022; Alfaddagh et al., 2020).

Entretanto, desafios como a padronizacdo dos métodos de deteccdo e a interpretacdo
dos resultados em diferentes contextos clinicos ainda exigem investigacio. E importante que
pesquisas futuras contribuam para o aprimoramento da utilizacdo dos biomarcadores
cardiacos, de modo a ampliar sua confiabilidade e sua aplicabilidade na prética clinica e

beneficiar pacientes acometidos por IAM.

Considerac6es Finais

Os biomarcadores cardiacos, como a CK-MB, a troponina e o BNP, apresentam
aplicacdes relevantes na avaliacdo diagndstica e prognostica de pacientes com doencas
cardiovasculares. A troponina cardiaca destaca-se no diagnéstico do infarto agudo do
miocérdio, enquanto a CK-MB pode auxiliar em situagGes clinicas especificas e o BNP
contribui principalmente para a avaliacdo hemodinamica e progndstica. Entretanto, a
padronizacdo dos métodos de deteccdo e a interpretacdo adequada dos resultados continuam
sendo desafios. Pesquisas futuras devem explorar novos biomarcadores e tecnologias que

contribuam para aprimorar a avaliag&o clinica e os cuidados cardiovasculares.
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