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ESTUDO DA ASSOCIACAO DO POLIMORFISMO C(-260)-T DO PROMOTOR DO GENE DO RECEPTOR CD14 DE
MONOCITOS COM A EVOLUCAO POS-IMPLANTE DE STENT INTRACORONARIO E A RELACAO COM O PROCESSO
INFLAMATORIO.

HENRIQUE GIACOMOLLI DARTORA; ANDRE LUIZ PERETTI, INGRID GIRARDI, MARCELA SANTIAGO BIERNAT, ISADORA
DOS SANTOS, EMILIO H. MORIGUCHI, ALEXANDRE C. ZAGO, THIAGO Q. FURIAN, MARIA DENIS DA SILVA LUIZ, CLARICE
S. ALHO, GERMAN ITURRY-YAMAMOTO, ALCIDES J. ZAGO.

Fundamento: O polimorfismo C(-260)-T, que consiste na substituicdo de citosina por timina na regido 5 promotora do gene do
receptor CD14 de mondcitos, esta associado com reestenose pds stent em populagdo japonesa. Objetivos: Estudar a associagao
entre o polimorfismo e a incidéncia de revascularizagdo da lesdo alvo (RLA) pés-implante de stent e eventos cardiacos maiores
(ECAM) (morte por causa cardiovascular, infarto agudo do miocardio, revascularizagéo da lesédo alvo), em populacdo da regido sul
do Brasil, e a relacdo com o processo inflamatorio. Métodos: Foram incluidos 157 pacientes (p.) submetidos a implante de stent
intracoronario nao farmacoldgico (ST) e 27 p. submetidos a aterectomia direcionada coronariana (ADC) seguida de implante de ST.
Os p. foram genotipados por PCR e digestdo, com a enzima de restricdo Hae lll. Niveis plasmaticos da Proteina C-Reativa ultra-
sensivel (PCR-US) foram determinados por nefelometria. Resultados: Quando comparados os p. submetidos a ST vs ADC, nao
houve diferenga na ocorréncia de desfechos. Os p. foram divididos em dois grupos: G1 — p. portadores do alelo T (TT+CT) (86,4 %)
e G2 — p. com o genétipo CC ( 13,6 %). Em 6 meses, 16 p. do G1 e 2 p. do G2 foram submetidos a RLA, assim como 24 p. do G1
e 2 p. do G2 apresentaram ECAM (teste de log rank: p = 0,74 e p = 0,34, respectivamente). Quando foram excluidos os p. com
evidéncia de processo inflamatério crénico (PCR-US > 10 mg/L), 13 p. do G1 e nenhum do G2 foram submetidos a RLA, assim
como 17 p. do G1 e nenhum do G2 apresentaram ECAM (log rank: p = 0,15 e p = 0,1) Conclusdo: Ha uma tendéncia a pior
evolugdo pds-implante de stent intracoronario nos portadores do alelo T, em um grupo de p. sem evidéncias de processo
inflamatorio cronico. Financiamento: CNPq, FAPERGS, FIPE-HCPA.





