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Anesteziolozi su u svakodnevnhom kontaktu sa pacijentima koji se pripremaju za
nekardiohirurske intervencije, a koji imaju poviSeni rizik za razvoj kardiovaskularnih
komplikacija u perioperativnom periodu. Manje od 1% bolesnika razvije perioperativni
IM, medutim, stopa mortaliteta kod ove komplikacije se krece izmedu 30 i 50%. Prvi
korak je identifikacija bolesnika kod kojih je kardiovaskularni sistem potencijalni uzrok
komplikacija u toku i nakon operacije. Rizik perioperativnih komplikacija zavisi od stanja
bolesnika pre intervencije, prevalencije komorbiditeta kao i od opseznosti, hitnosti i
trajanja operacije.

Moderni koncept preoperativhe pripreme bolesnika za velike nekardiohirurske
intervencije, danas se zasniva na merenju i interpretaciji razli¢itih biomarkera kao
prognostikatora perioperativnih kardiovaskularnih komplikacija i smrtnog ishoda. U te
svrhe se sa velikom uspesnosc¢u koriste natriureti¢ni peptidi i sréani troponini.

Postoje dokazi da su nivoi kardio specificnih troponina, a narocito visoko sen-
zitivnog troponina (high-sensitive troponin T - hs-TnT), poviSeni kod bolesnika sa
razli¢itim kardiovaskularnim bolestima poput: sréane insuficinecije i koronarne bolesti,
reflektujuéi na taj nacdin i manji stepen ostecenja, sto moze biti od znacajne koristi u
preoperativnoj proceni kardiovaskularnog morbiditeta i mortaliteta kod elektivnih, velikih
nekardiohirurskih intervencija.

Iako su kao prognostic¢ki biomarkeri tokom poslednje dekade razli¢iti natriureticni
peptidi bili u najvecem fokusu interesovanja, poslednjih godina raste interesovanje za
ulogu drugih cirkuliSuc¢ih biomarkera poput midregionalnog proadrenomedulina (MR-pro
ADM). Ovaj novi biomarker predstavlja stabilni cirkuliSué¢i peptid, i prohormon je
adrenomedulina, hormona odgovornog za regulisanje volumena cirkuliSuée tecnosti i
homeostazu elektrolita. PoviSeni nivoi ovog biomarkera vidaju se kod srcane slabosti
razliCite etiologije, stoga mogu posluZiti kao koristan prognosti¢ki marker nastanka
perioperativnih kardiovaskularnih komplikacija kod bolesnika sa razli¢itim kardio-
vaskularnim komorbitetima.
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