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PREZENTACIJA TECAJA

ULOGA ODREDIVANJA RAZINA BNP-a KOD
DEKOMPENZACIJE SRCA

Cilj ovog tecaja je prutziti lijeCnicima, koji ¢e vrsiti testove BNP-a rabeci Heart Check System, sve
spoznaje i informacije potrebne za obavljanje testova i interpretaciju podataka.

Tecaj na pocetku nudi informacije vezane uz koristenje Internet platforme, te uz projekt Love Your
Heart kao promotora ove inicijative.

SADRZAJ:

e dekompenzacija srca

e rano dijagnosticiranje sr€ane insuficijencije
e BNP

e pravilno koristenje

PROGRAM TECAJA:

e nastavna jedinica 1: Priru¢nik “ucenja na daljinu” — upute i opée informacije
e nastavna jedinica 2: Projekt Love Your Heart

e nastavna jedinica 3: BNP

e nastavna jedinica 4: Sustav Heart Check System

e nastavna jedinica 5: Uredaj Heart Check System

e nastavna jedinica 6: aktivirani proces

DODATNE INFORMACIJE

e uputno je procitati Priru¢nik prije zapocinjanja tecaja

e slajdovi te¢aja nemaju standardizirano vrijeme prikazivanja (osim jednog kratkog filma u
Nastavnoj jedinici 3), pa je dovoljno pritisnuti “space” na tipkovnici za nastavak

® nuZno je patljivo procitati prezentacije (Nastavne jedinice 3 i 5), zbog provodenja
predvidenih testova kako bi se provjerilo nau¢eno

e potrebno je to¢no odgovoriti na minimalni broj pitanja u testu kako bi se moglo nastaviti s
teCajem

e provjeriti je li zvuk na Vasem kompjuteru ukljucen prilikom pregleda prezentacija



NASTAVNA JEDINICA 1 - Priruénik u¢enja na daljinu

OPIS

Cilj ove nastavne jedinice je pruziti svakom polazniku te€aja vazne informacije
kako bi mogao zavrsiti te€aj sa $to manje poteskoca.

Predlozeni sadrzaji su korisni za razumijevanje:

e usvojene terminologije
e kako se kretati unutar internet platforme

Sadrzaji su podijeljeni u 4 file-a:

Pocetna stranica

Nastavne jedinice

Alati nastavnih jedinica

Kako rijesiti nastavnu jedinicu

N =

DODATNE INFORMACIJE
Nastavna jedinica: neobavezna
Trajanje nastavne jedinice: nije predvideno vrijeme

Test o nauc¢enom: nije predviden



POCETNA STRANICA

Kada se ulazi u program te¢aja, moguce je oti¢i na poéetnu stranicu, na kojoj su:
prezentacija tecaja, op¢i dokumenti za ucenje, chat za komunikaciju s ostalim polaznicima 1
docentima teCaja, registar sudionika, statistika vremena provedenog na stranici, parcijalno i

ukupno, te kalendar tecaja.

NASLOV
TECAJA SA
STATUSOM

NASTAVNA JEDINICA

‘swrare ¢ sVIUPpare MOtIzING, COMPETenze ¢ patenziale

Uil Drinkal Lk

Tt | s L st rams s

i 8 PASTIIN ST, CHmpALan 8 PRI
Forum
Documanti
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Rughiro dul Parbwcianti

Anrwn

e
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oPIS TECAIA STATISTIKA
) VREMENA
_ PROVEDENOG
pr— ONLINE
e (| REFERENCE|
e KONTAKT
1 PODACI
- NASTAVNIKA
) _ KALENDAR
ea—t— TECAJA
[ B 1
- \sumomlas
> KONTAKT
T PODACIMA

/

REGISTAR S PRIKAZOM
NAPRETKA
(SAMO ZA NASTAVNIKE)

oPC¢I DOKUMENTI



NASTAVNA JEDINICA

Nastavna jedinica (UdA), je zapravo jedan cjeloviti sadrzaj kojeg ¢ine i razni edukativni
sadrzaji i vjezbe koje nas dovode do nekih obrazovnih ciljeva, kroz aktivnu ulogu sudionika
koji kroz personalizirani oblik moraju razviti kompetitivnost.

Nijedna nastavna jedinica nema standardizirano vrijeme trajanja, ali ovisi o sadrzajima i kako
su elaborirani od strane nastavnika.

Svaka nastavna jedinica moZe biti izvedena ovim alatima:
e videopredavanja

materijali koji su dostupni u rubrici "Documenti”

forum

chat

provjera nauc¢enog



ALATI U NASTAVNIM JEDINICAMA

Raspolozivi alati za podrsku u nastavi

Kada pristupite nastavnoj jedinici pojavit ¢e vam se:

Chat nastavne jedinice

MISUrarne & sViluppane motivalions, compatanze ¢« potenIiale
MEDIETIONE (CON DrESENTEATI0oNE e CONCETD essendial, TN esposzion: OuesT ala Mne 41 0gn paragraio.

Bervesuts in Chal ogoe & i 1882012 ore 1541
nadermoretto @ entrato nells chat 10762012 ore 1541

nadirmaietia: Cog'é WelGa | Fall?

Video predavanje koje je moguce l '
prekinutiili opet pogledati klikajudi na We G a

radnu traku ispod zaslona filmica.




Zajedni€ki dokumenti specifi¢ni
za taj modul.

Documenti della Unita Didattica

? P_gestire le persone come risorse - unita 1.1 prima fase.ppt

? P_gestire le persone come risorse - unita 1.1 seconda fase.ppt

% P_gestire le persone come risorse - unita 1.2 prima fase.ppt

. . P_gestire le persone come risorse - unita 1.2 seconda fase.ppt
7a otvaranje dokumenta dovolj no___—i

je kliknuti na ikonu dokumenta
kojeg 7elimo otvoriti.

Registar sudionika u kojem su
pohranjeni podaci o sudioniku,
aktualni status unutar tecaja,

frekvencija, rijeseni testovi itd.

Kalendar tecaja sa
rokovima, dogovorima,
podjeljenim informacijama

? Esercitazione 1 - il caso del Sig. Proverbidoc

Registro — Partecipante provvisorio

Horetin ade
Sasc: [T
D msan: 0 111 1985
ege d radt; FELTRE
Catiosfacale

s a1
st dolcrss e e ——
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Prindpi e Temiche di Fund Rasing

Cenni storid e introd uzio ne al Fund Raising
M. di esecuzoni o

STATO DEL QUESTIONARIO Pubblicaro (Mal esequita)

[ wverifica le 12 linee guida e bo staff

secondola legge di Pareto I'80% delle risorse e dato dal 2094 dei donatorl

UPITNIK} kOJI Je ZapraVO 2 WD, seconde B legge o) Pareto § 200 delamvita & data dal 20% del donator|
eVaIuaCijSki test na kraju ) 1D, =conda b lagge 41 Farst | BFs delfasyita & dota dal 595 del danstar)
svake nastavne jedinice. '

w,

Domanda 2

Hencate almeno 4 linee guida da seguire in un processo di FR

B oropa|g | Fizi=

Forum, na kojem je moguée pristupiti odredenoj temi samim klikom na nju i klikom na
"Nuova risposta" dati odgovor ili ostaviti komentar. Moguce je i otvoriti novu temu klikom na
"Nuovo argomento”, te nakon ispisivanja klikom na "Regista” kako bi sustav snimio vasu

temu.

(]
wEGa Home Sz Budness Wanutenzions

Gestire le parsone come risorse
ndern v Agomentn

Treoko Autore Fisposte VEItE Wkima Post

Esardiazions 1 Fartacipants [ owisano z B pedrorpado - LA06(2002 0345
lkona teme /( .
=7 Mk Argamenn
za ulazak u

diskusiju



Gestire le persone come risorse — Esercitazione 1

Ripust
. Esercitazions 1
Stvaranje = pecmnepowisoic B
d Saitho il 13/062012 alle 13:07
Runln: Alunmo
o govo ra Messaogiz 1 Legoers esargizziona 1 e commentars nal fonam.
olo R Exerdtazione 1
pedronga Santo Il 16/DE/Z01Z dle 09:45
Fuole: Alurmio
Messaggi: 1 Fatim
[ hdigre |[ HuoviRisoss |
Nuowva risposta — Esercitaziona 1
Titda
R Esenitazions 1
Contenuto
" : "
Regista PrumiEmam ow e -
. v == nim | &L ¥ F Eem
snima vas — 2= * |0
odgovor na
forum

Indetro | sira



KAKO RJESAVATI NASTAVNU JEDINICU

Uvodna stranica: ovdje se nalaze sadrZaj predavanja, chat i nastavne jedinice.

- . [ e
B —Sadriaj &
- tecaja =
- _ - Chat: napisati tekst [
o u kucicu na dnu i

kliknuti "invia"
i Kliknuti na —a
. / naslov nastavne .
jedinice za .
= pristup

4 L — PR G L LY S L \
Dokumenti: kliknuti =

na ikonicu za
posgledati dokument
tefaja u POF-u



Stranica nastavne jedinice: ovdje mogu biti prikazani video snimci, chat-ovi, dokumenti i
upitnici.

Untoduziene % Qrganizzaziene della prevenzione aziendale

) Urganizzazione

gg}'ea“ Cfyensione L pescrizione delle figure e dei compiti allinterno dell’azienda in materia di prevenzione

g;lgotrtlg. dm;igﬁ In guesta sezione werranno trattati | cenni storio sullevoluzione della normativa in materia di prevenzione sui
souuettlﬁendall lupghi di lavoro) varranno analizzat i sistem di gestions aziendale della sicurazza; verranno prese in esame e

figure di rifenmento allinterma delle organizzazione con relativi obblichi & doven a norma di legge.
4] Concettidi danno

5} Concettiditischic
& Concettidi
PiEvErECrE

[Benventa in Chat ogal & Il 157172213 ore 10.05
gioracristing & sntrata nells chat 15172013 ~re 10.02
sicregising £ enbela nells chal 15172013 ore 10.05

¥ Conzetti di
pickesios

a1 Ceganl dl vatlanea,
tonkealo & assstenze

aus|  sioo | Riavvow [ e Mo

Documenti della Unita di Apprendimento

Video: uz standardne
opcije "Play", "Stop" i
"Pause", postoje jos i
opcije "Riavvolgi" za ¥ da cansultare unita 2 parte 3.pdf

povratak, te —_—
"Fullscreen" za pregled
na cijelom ekranu

Dokumenti: kliknuti na ikonu za
? da consultare unita 2 parte 2.pdf \ prEgIEd dOkumenta u PDF formatu

? da consultare unita 2 parte 1.pdf ‘\

Questionari della Unita di Apprendimento

3
' Questionario Unita di Apprendimento 2 » Obbligatorio
=

N\

Upitnik: kliknuti na njega
kako bi ga zapodeli

| IndiceCorsn | e |



Upitnik (test) nastavne jedinice: vrlo ¢esto nastavna jedinica zavr$ava upitnikom (testom).
Pitanja mogu biti zatvorenog ili otvorenog tipa, ali i mjeSovita.

U sluc¢aju pitanja zatvorenog tipa, rezultati se dobivaju odmah nakon zavrSetka odgovaranja.
Ako je rezultat manji od onoga koji je predava¢ ocijenio kao prolazni, test ¢e se morati
ponoviti.

ISPUNJAVANJE:

ARTICOLAZIONE DEL PERCORSO FORMATIVO DEI LAYORATORI E DEI SOGGETTI DI CUL ALL'

81,/08

Organizzazione della prevenzione aziendale

“obo di ammissione &/10
M. dizsecuzioni 0;100
STATO DEL QUESTIONARID Pubblicato {Mai eseguito)

[l Questionario Unita di Apprendimento 2

Domanda 1

1l D.PR. 547/55 norma la prevenzione degli infortuni sul lavoro nelle costruzioni?

O st
O

Domanda 2

11 D.P R. 303/ 56 norma l'igiene del lavoro?

O st
O

Klinkuti ili "Si" ili "No"

REGISTRACIJA (PREDAVANJE) ODGOVORA:
REGISTRAZIONE:

® o

Domanda 10

La riunione periodica per la sicurezza ai sensi dell'art. 35 del D.Lgs. 81/08 & obbligatoria solo per le attivita
con pill di 15 lavoratori?

@ st
O no

| Indietro | | Registra |

\

Po zavr3etku kliknuti na "Regista”.




ISHOD REGISTRACIJE: Na kraju upitnika pojavljuje se ishod. Ako je postignut Zeljeni
rezultat, kliknuti na dnu stranice na "Consegna questionario" i test ¢e biti zapamcen s
pripadaju¢im zabiljeZenim rezultatom. Ukoliko niste zadovoljni postignutim rezultatom
mozete kliknuti na "Ricomincia questionario" i zapoceti s testom iznova.

ARTICOLAZIONE DEL PERCORSO FORMATIVO DEI LAVORATORI E DEI SOGGETTI DI CUL A

Qrganizzazione della prevenzione aziendale

O Questionario Superato  woto 10 / 10

Woko di emmissions 8,10
M, di esecuzioni 1/ 100
Svalo il 15/01/2013 10:49
STATO DEL QUESTIONARIO Pubblicato
SI
MO

(e | (T

X

Na stranici nastavne jedince pojavljuje se dokaz o uspjesnosti:

Questionari della Unita di Apprendimento

i - -
' Questionaric Unita di Apprendimanto 2 ; E|Itht"|II195a,I'Ec1TI2%13 e
wOICo | H
Superato 10,10



FORUM: kako bi se zavrsila jedna nastavna jedinica potrebno je ostaviti traga na forumu.
Pristup forum izvodi se preko poveznice "Home" teCaja, te klikom na "Forum™ upravo
savladane nastavne jedinice.

Unita di Apprendimento

%~ 1 Introduzione (07/01/2013 )
Concetti base sulla salute & sicurezza nei luoghi di lavoro

n FDI‘UQ‘]
\

Temi predavaca pristupljuje se klikom na ikonu iste, te se klikom na "Nuova risposta" dodaje
vlastiti odgovor ili komentar.

]
weGa Hame Metwork Fasrzs Umans Seria Buaress Manutennons

Gestire le persone come risorse

Indern e .‘f‘?m
Titolo Putare spaste VEite Ukma Post
Eardiazions 1 Partecipants ¥ ovario 3 L] pedrorgaas - 1R06/2002 DX45
- ’ b0 [ Mura frgomentn )
lkona za prlstup/ :

diskusiji

Gestire le persone come risorse — Esercitazione 1

| idigme || g Riposta
Stvaranje / Esaratazions 1

Partedpante provvisorio Esarciaziong 1
odgovora e Saitto il 131062012 e 12:07

Runlo: Alunno
Messaggiz 1 Legoere eserniEziona 1 & commentare nal fonm.
pedronpaoclo Re: Brerdiazione 1
Satio il 16/DEZ01Z dle [:45
Fuolo: Alurno
Messagyi: 1 (=]
| Indiso Huova Risposta

Nuova risposta — Esercitazione 1

oo

Feer Esercitazions 1

Contenuto
" - " B 7 U ax|EEIE - Formaio
Reg“?ta B .= i | L B F e
postavlja — 2% K0
odgovor na

forum \
Indetro | gistra



Podsjecamo da se svaka nastavna jedinica mozZe rijeSiti
samo jednim ili nekoliko od ovih ponudenih alata, ovisno o
sadrzaju i o predvidenom nacinu rjeSavanja koje je
odredio predava¢

Sazetak:

1. uéiu prvu nastavnu jedinicu
2. pogledati video klikom na ""Play"* (ako postoji)

3. proufiti dokumente, klikajuéi na postojece ikone u djelu "Documenti Unita di
Apprendimento™ (ako postoji)

4. upotrijebiti chat u slu¢aju nedoumica ili problema (ako postoji)

5. rijeSiti test nastavne jedinice Kklikaju¢i na '"Questionario dell’ Unita di
Apprendimento’ na dnu stranice (ako postoji)

6. na kraju upitnika, ako je uspjesno rijesen, kliknuti na "Home" tecaja, te klikom
na ""Forum™ upravo savladane nastavne jedinice, odgovoriti ili komentirati temu
predavaca (ako postoji)

7. na kraju registracije vaseg odgovora ili komentara na Forumu, otvoriti sljedeé¢u
nastavnu jedinicu i ponoviti proceduru rjeSavanja



NASTAVNA JEDINICA O LYH S PREZENTACIJOM

OPIS

Cilj nastavne jedinice je pruziti svakom polazniku tecaja objedinjujucu
prezentaciju o projektu Love Your Heart koji promovira difuziju metode
BNP.

DODATNE INFORMACIJE
Nastavna jedinica: neobavezna
Trajanje nastavne jedinice: vrijeme nije predvideno

Test o naucenom: nije predviden



NASTAVNA JEDINICA 3

OPIS

Cilj nastavne jedinice je pruziti svakom polazniku tecaja najvaznije
znanstvene informacije kako bi mogao vrsiti dijagnostiku dekompenzacije
srca s BNP-om u ambulanti lijeCnika opce prakse.

DODATNE INFORMACIJE
Nastavna jedinica: obvezna
Trajanje nastavne jedinice: 16 minuta

Test o naucenom: predviden

DODACI

CD sa znanstvenim c¢lancima o BNP-u.



Dijagnosticiranje
dekompenzacije srca preko
BNP u ambulantama lijecnika
opce medicine

Roberto Valle

Centar za dekompenzaciju — Odjel kardiologije
Civilna bolnica
S. Dona di Piave - Venezia

Natriuretic Peptides: The Heart as a Secretory Organ

e Atrial stretch stimulates urine flow
Henry, et al., Circ Fes 1956

» Secretory granules
discovered in the atria
h ds 56
,J Cell Biol 1984

* Infused extract of atrial
myocardium increases
natriuresis and diuresis
de Bold, et al., Lite Sti 1981

s Amino acid sequence of ANF
n, etal., Biochem Biophys
mmun 1983

» ANP-like peptide found
in porcine brain: BNP
Sudoh, et al., Nature 1988




* Diuretic + Same actions as ANP * No natriuresis

» Natriuretic * In atria and ventricles or diuresis

* Vascular relaxation » Longer 1/2 life » Potent vasodilator
¢ Inhibition of RAAS, SNS « Excellent marker

+ Atria » Used as therapy

Enzymatic Cleavage of pro-BNP

Cleavage

7N

NT-proBNP

Biologically Inactive Biologically Active

NT-proBNP
Emivita 1,52 h Emivita 20 min




Neurohumoral Activation in Heart
Failure

Myocardial injury 1 Fall'in [\/ performance
Activation of RAAS, SNS, ET,
and others BNP

Mvocardial toxicit Peripheral vasoconstriction
y y Hemodynamic alterations

Remodeling and
progressive
WOKSENING, Of

Morbidity and mortality [LeMAGHCHONT Heart failure symptoms

Clinical Course of Chronic Heart Failure
characterized by acute decompensation

il IV

Clinic:%I Status

Time (Years)
Gheorgiade et Al : ’




Clinical Role of Biomarkers

Phase 1: To facilitate diagnosis

Phase 2a: Appreciation of the prognostic value of the
biomarker

Phase 2b: Appreciation of the prognostic value of a
multimarker strategy

Phase 3: Integrative interpretation with other known
clinical factors and use to impact treatment strategies

Bozkurt B. Circulation. 2003;107:1231-1233.

Izvori




Documento di consenso o
Raccomandazioni sull’impiego clinico
dei peptidi natriuretici cardiaci

Michele Emdin!, Aldo Clerico!, Francesco Clemenza?, Marcello Galvani®, Roberto Latini?,
Serge Masson?, Paolo Mul&®, Mauro Panteghini®, Roberto Valle?, Martina Zaninotto®,
Antonello Ganau®, Rita Mariotti'?, Massimo Volpe!!, Nadia Aspromonte!?,

Giuseppe Cacciatore!®, Piero Cappelletti®, Antonio L’ Abbate!, Federico Miglio®,

Filippo Ottani®, Franca Pagani'®, Claudio Passino'. Mario Plebani®, Riccardo Sarzani'®,
Giancarlo Zucchelli!

stituto di Fisielogia Clinica del CNR, Pisa, 2ISMETT, Istituto Mediterraneo per i Trapianti e per le Terapie ad Alta
Specializzazione, Palermo, 3Unita di Ricerca Cardiovascolare, Fondazione “Sacco”, Forli, *Dipartimento di Ricerca
Cardiovascolare, Istituto di Ricerche Farmacologiche “Mario Negri”, Milano, *Dipartimento di Emergenza

e Accettazione, Policlinico S. Orsola-Malpighi, Bologna, ®Cattedra di Biochimica Clinica e Biologia Melecolare
Clinica, Dipartimenio di Scienze Cliniche “Luigi Sacco”, Polo di Vialba, Universita degli Studi di Milano,”Centro
Scompenso, U.0. di Cardiologia, Ospedale Civile, San Dona di Piave (VE), $Servizio di Medicina di Laboratorio,
Azienda Ospedaliera, Padova, *Istitute di Clinica Medica Generale ¢ Terapia Medica, Universita degli Studi, Sassari,
Dipartimento Cardio Toracico, Universita degli Studi, Pisa, /Il Cartedra di Cardiologia, Universita degli Studi

“La Sapienza™, Roma, 2Uniti Scompense, U.0. di Cardiologia, Ospedale Santo Spirito, Roma, U0, di Cardiologia,
Ospedale San Giovanni, Roma, *#U.0. di Cardiologia, A.0. 5. Maria degli Angeli, Pordenone, ¥*Laboratorio Analisi
Chimico-Cliniche 1, A.Q. Spedali Civili, Brescia, **Clinica di Medicina Interna, Centro Ipertensione ¢ Malaitie
Cardiovascolari, Laboratorio di Medicina Molecolare, Universita Politecnica delle Marche, Ancona

(Ital Heart J Suppl 2005 6 (5): 308-325)

N Appearing an

=
[ Medscape  Publfed

£

Heart Failure

SERVING SPECIALISTS AND PRIMARY CARE CLINICIANS TREATING HEART FAILURE

Consensus Panel

BNP Consensus Panel 2004:

A Clinical Approach for the
Diagnostic, Prognostic, Screening,
Treatment Monitoring, and
Therapeutic Roles of Natriuretic
Peptides in Cardiovascular Diseases




BNP CONSENSUS WORKING GROUP
Europe-North America

BNP Consensus Working Group
APRIL 25t 2007
Cannes, France

CHAIRMAN : Alan S. Maisel, San Diego, California

CO-CHAIRMAN: Christian Mueller, Basel, Switzerland,
Eugene Braunwald Boston, Mass

International Faculty : KF.Adams (USA), N.Aspromonte (Italy),
S.Blankenberg (Germany), J. Cleland (UK) , Cohen-Solal (France), U.
Dahlstrom (Sweden), G. Filippatos (Greece), J. Komejda (France), W. Liu
(USA), T. McDonagh (UK), J. MacDonald (IRL), F. Mebazaa (France), M.
Niemenen (Finland), W.F. Peacock (USA), P.Jourdain (France), R.

Valle (Italy)
EJHF, 2008

DIAGNOSIS




Prvi djelokrug:

Hitna pomoc

BNP Multinational Study

The New England
Journal of Medicine

Copyright © 2002 by the Massachuscits Medical Socicty

VOLUME 347

JuLy 18, 2002

®

RAPID MEASUREMENT OF B-TYPE NATRIURETIC PEPTIDE
IN THE EMERGENCY DIAGNOSIS OF HEART FAILURE

NUMBER 3

ALan . Muser, M.D., Paoma Krisunaswanty, M.D., Ricuaro)
Jueo E. Holanoen, M.D., Puese Duc, M.D., Toresonn
Wituam T. Aerasan, MD., Auti HB. Wu, PuD, Paf

Aere Westiem, M.D., PuD., M.PH,, Camuermme Wo
Ratmis Kazanesps, M.D., Howseo C. Hersnan, M.D)

FOR THE BrgatHiNg Mot Propesty MuLTing

B-Type Natriuretic Peptide and Clinical Judgment in
Emergency Diagnosis of Heart Failure
Analysis From Breathing Not Properly (BNP) Multinational Study

Peter A. McCullough, MD, MPH: Richard M. Nowak, MD, MBA; James McCord, MD;
Judd E. Hollander, MD: Howard C. Herrmann, MD; Philippe G. Steg, MD: Philippe Duc, MD;
Ame Westheim. MD, PhD: Torbjern Omland, MD. PhD, MPH: Cathrine Wold Knudsen, MD:

Alan B. Storrow, MD: William T. Abraham, MD: Sumant Lamba, MD: Alan H.B. Wu, PhD;
Alberto Perez, MD; Paul Clopton, MS; Padma Krishnaswamy, MD: Radmila Kazanegra, MD;
Alan 8. Maisel, MD: for the BNP Multinational Study Investigators




Breathing Not Properly (BNP) Study

al Cutpoint Determined
@ 100 pg/ml

BNP =50 (pg/ml)
BNP =80 (pg/ml)
BNP =100 (pg/ml)
BNP = 125 (pg/ml)

BNP = 150 (pg/ml)

Final Diagnosis  Final Diagnosis
Heart Failure | Not Heart Failure
Positive
BNP 2100 pg/ml icti
“Test P Fig ! 673 227 predictive
est Positive’ value = 75%

Sensitivity

BNP < 100 pg/ml 71 1 Neg_atiye

“Test Negative” 615 predictive
Sensitivity Specificity | value = 90%

=90% =73%

1-Specificity
Maisel A et al. N Engl J Med. 2002;347:161-167.

“Grey Zone” BNP

“Grev Zone” BNP
100-500 pg/ml 26. 4% of all cases

/16 5% 7.9%

CHF No CHF

..

Q S & & S O O & S O
N Q AN\ R P A QQ \,\Q ,19’5QQ

BNP (pg/ml)

McCullough PA et al for the BNP Multinational Study Investigators. J Am Coll Cardiol. 2003;41:278A.




History

Physical exam

CXR ' ‘||P

Drugi djelokrug:

Ambulanta




Clinical Chemistry 52:9
000-000  (2006) Point-of-Care Testing

Rapid Brain Natriuretic Peptide Test and Doppler
Echocardiography for Early Diagnosis of
Mild Heart Failure

» . —~ —
Nabpia AS[‘ROMONTE,l VINCENZO LEC[,1 ANTONELLA QH]ERA,1 CLAUDIO COLETTA,1
ALessanDrRA D'Er1,2 Mauro Feora,? ProsrErRo Glovinazzo,” LorEpano MrLani,?
FepERIcA NOVENTA,> ANGELA BEATRICE Scarpovi,! Aucusto SesTILL' and RoserTO VALLE?

The aim of our study was to evaluate the efficacy and
effectiveness of an organizational model based on BNP
and Doppler echocardiography testing techniques in early
diagnosis of patients with mild HF. This strategy is aimed
at patients with a high risk of developing HF, i.e,, class B
patients with structural heart disorder who have never
presented with symptoms or signs of HF, according to the
American College of Cardiology/American Heart Asso-
ciation classification system.

Clinical Chemistry 52, No. 9, 2006




Analisi ROC

1

Sensitivity

0
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.84
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5
4
3
2
.1
.0
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1 - Specificity

Tri prednosti

« Smanjeni trskovi zdravstva (-22% u odnosu na
prije).

» Lako dostupn (u odnosu na prije).

» Odgovarajuce koristenje resursa.
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Smatrate li zadovoljavajucom nasu
tocnost u prognostickoj stratifikaciji prije
otpustanja dekompenziranog pacijenta?
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How well does B-type natriuretic peptide predict death and cardiac
events in patients with heart failure: systematic review
J A Doust, E Pietrzak, A Dobson, P P Glasziou




How well does B-type natriuretic peptide
predict death and cardiac events in patients
with heart failure: systematic review

Jenny A Doust, Eva Pietrzak, Annette Dobson and Paul Glasziou

BMJ 2005:330,625-
doi:10.1136/bmj.330.7492.625

What this sturdv adde

B-I'}"p(‘) natrmretic pepude 1s a S[.l‘()llg })l’()gll(JSEI.C indicator for

patients with heart failure at all stages of disease and seems to

be a better predictor of survival than many traditional
prognostic indicators, such as New York Heart Association
class, serum creatinine, and possibly left ventricular ejection

The relative risk of death increases by about 35% for each 100

pg/ml increase in BNP in patients with heart failure patients

Raised BNP values also predict survival in patients not known

to have heart failure, with the risk doubled in patients with a

BNP value > 20 pg/ml

I

r
Jos samo 5
i doktor ¢e vas
pregledati!

“The doctor will be with you
in just five more minutes.’

BNP nam
moze
pomodéi u
trijazi
pacijenata s
dispneom?




. o Copia ad esclusivo uso personale
Journal of the American College of Cardiclogy da non lasciare a terzi Vol. 44, No. 6, 2004
© 2004 by the American College of Cardiology Foundation ISSN 0735-1097/04/$30.00
Published by Elsevier Inc. doi:10.1016/.jacc.2004.06.015

EXPEDITED REVIEWS

Primary Results of the Rapid Emergency
Department Heart Failure Outpatient Trial (REDHOT)

A Multicenter Study of B-Type Natriuretic Peptide Levels,

Emergency Department Decision Making, and

Outcomes in Patients Presenting With Shortness of Breath

Alan Maisel, MD,* Judd E. Hollander, MD,t David Guss, MD,# Peter McCullough, MD, MPH,§
Richard Nowak, MD,|| Gary Green, MD,q{ Mitchell Saltzberg, MD,# Stefanie R. Ellison, MD, FACEP,§

Meenakshi Awasthi Bhalla, MD,* Vikas Bhalla, MD,* Paul Clopton, MS,* Robert Jesse, MD,*
for the REDHOT Investigators

San Diego, California; Philadelphia, Pennsylvania; Kansas City, Missouri; Detroit, Michigan;
Baltimore, Maryland; Downers Grove, Wtnows; and Richmond, Virginia

Between 75% to 90% of all patients presenting to the ED
with presumed CHEF are admitted to the hospital, leading to
exorbitant costs and resource utilization (4). This high
percentage of admissions is in part due to the absence of
reliable clinical or laboratory criteria that could aid in the
disposition decision. Although signs and symptoms of CHF
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f RAPID EMERGENCY DEPARTMENT

WREDHOT

HEART FAILURE OUTPATIENT TRIAL

. To establish whether BNP levels are
associated with outcomes independent of
ED physician assessment (Is there a

“disconnect” between perceived severity of
illness and BNP levels?)

. To identify BNP levels that might help
decide admission or discharge

Patients Admitted From the ED: Perceived
NYHA Class, Admission BNP Level, and
Subsequent 30- and 90-day Mortality

30-day

4%
follow-up

Mortality, %

0%
A <200 pg/ml A 2200 pg/ml
10

90-day
follow-up

2%
‘

A <200 pg/ml A 2200 pg/mi

Mortality, %




“‘BNP Guided” ED Discharge at 200 pg/ml:
Annual Economic Impact Potential

DRG 17 $506 Reducti
* 680,106 admissions in 2001 LIE s SISl

» 5.27 day LOS $4.600
 $5,414.68 cost per patient
$4094

* Medicare = 80% total costs
$4.600,000,000.00
Total U.S. Inpatient Cost

Standard Care Rapid BNP

Love your Heart

Radni prijedlog

Roberto Valle
Cenatr za dekompenzaciju srca
Odjel kardiologije - UTIC

Chioggia




@ Eurcpean Heart Journal (2012) 33, 1787-1847 ESC GUIDELINES
copteen  dar0.109 3 murheartiehs 104

ESC Guidelines for the diagnosis and treatment
of acute and chronic heart failure 2012

Suspected heart failure

_—

o
o

Acute onset

'

ECG
Chest %ray

- Echocardiography H BNPINTpro BNPE ‘ | BNPINT-pro BNP || Echocardiography -

% ~a - ~a
ECG nermal ECG abnormal ECG normal

an or or an
NTproBNP <300 pgiml. | | NTpraBNP 2300 pyml* NTproBNP 2125 pgiml* | | NTproBNP <125 pgimL.

BNP <100 pgiml. BNP 2100 pgfml* BNP 235 pgiml* BINP <35 pgiml.

Heart falure unlikely*

If heart failure confirmed,

termine aetiologyd and
start appropriate treatment

Protokol aplikacije dobre
klinicke prakse

* Mjerenje BNP-a “iz prsta” kod incidentnih pacijenata sa
sumnjom na blagu — umjerenu dekompanzaciju (klasa
NYHA 2 — 3) koji dolaze iz ambulanta lije¢nika opcée
prakse.

srca.
* Potvrda dijagnoze

 Hvala na suradnji
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PITANJA

Cijepanjem proBNP dobija se aktivna molekula, BNP i produkt cijepanja Nt-proBNP.
TOCNO/NETOCNO

Negativni prediktivni potencijal BNP <100 pg/ml, u dijagnostici akutne dispneje zbog
dekompenzacije srca je 90%. TOCNO/NETOCNO

Cut-off u diferencijalnoj dijagnostici dekompenzacije srca je ambulantno mjerenje od
35 pg/ml. TOCNO/NETOCNO

BNP je jako specifi¢an test u dijagnostici dekompenzacije. TOCNO/NETOCNO
BNP u prirodi postoji u 3 glavna oblika. TOCNO/NETOCNO

Srce lu¢i BNP. TOCNO/NETOCNO

BNP antagonisticki djeluje na sustav renin — angiotenzin - aldosteron.
TOCNO/NETOCNO

BNP je i odli¢an prognosti¢ki indikator. TOCNO/NETOCNO



NASTAVNA JEDINICA 4

OPIS

Cilj ove nastavne jedinice je pruziti svakom polazniku tecaja vaine
informacije za koristenje Heart Check System-a za mjerenje razina BNP-a
u krvi i za postavljanje adekvatne kardioloske dijagnoze.

DODATNE INFORMACIJE
Nastavna jedinica: obvezna
Trajanje nastavne jedinice: nije predvideno vrijeme

Test 0 naucenom: nije predviden



M Sustav AlereTM Heart Check

Fingerstick BNP test
prem—

i =

. |

J U i; : Grigolon Massimo

Alere Product

LOVEYOURHEART Manager

Neposredna pomo¢ u dijagnostici i lije€enju bolesnika sa
zatajenjem srca

M Dekompenzacija srca (CHF)

Dekompenzacija srca je u porastu kod
muskaraca, kao i kod zena

600.000 4
500.000 -
400.000 -

300.000 -

— a4 wc w0

e ZENE

MUSKARCI

200.000
100.000 -
0 1 1 1 1 1 T T T T T T 1 1T 11

AHA, 1998 Heart and Statistical Update o N
NCHS, National Center for Health Statistics A B

@ L P e P



MDekompenzacija srca

Incidencija CHF: istrazivanje Framingham

—~ZENE MUSKARCI
20 -

15

10

GODISNJA INCIDENCIJA NA 1000

30-39 40-49 50-59 60-69 70-99
STAROST (U GODINAMA)

Adapted from Ho et al. J Am Coll Cardiol, 1993
Postotak incindencije dramati€éno raste nakon 60. godine zivota, a
nakon 75. godine vedi je za 10% !!!!

MNatrijuretski peptidi




M BNP

Struktura
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MBNP

« Aktivni oblik: peptid graden od 32
aminokiseline

« Struktura prstena od 17 aminokiselina s
mostom izmedu dva cisteina

 Karboksilni-terminus: 6 ostataka
« Amino-terminus: 9 ostataka
* Prekursor BNP-a je pro-BNP (108 AA)

 BNP dolazi u raznim varijacijama medu
vrstama



MBNP

Izluéivanje

preproBNP (134 aa)

/\

proBNP (108aa) signal peptide (26 aa)
KARDIOMIOCITA

izluivanje

NLpoBNP(176) BN (e RNRATGRRAN

Bubreina eliminaciia  Eliminacija: - receptoriNP A, B, C
- endopeptidaza

-renalno

13
Peptidyl
arginine
aldehyde

Peptidyl
arginine
aldehyke
protease

Natri}u‘r'et‘ic

30
31 Peptidyl
arginine




PolyAb against Nt BNP Immunoassa
end aa1-10 Antibodies
(Biosite)

MoAb against aa 5-13
2 (Abbott)
(var)

MoAb against Ct end
aa 27-31 (Shionogi)

@.
(sep &)
1

MoAb against ring

structure aa 14-21
(Scios)

M Sustav Alere™ Heart Check

» AlereTM Heart Check BNP Test je brzi
test imunoloskog testiranja koji se provodi
na principu ,point of care” primjene, a
sluzi, konkretno, za kvantitativno mjerenje
BNP-a u svjezoj kapilarnoj krvi

* Mjerni uredaj je malih dimenzija i potpuno
prijenosan, te se moZze Koristiti kao
staticki ili kao mobilni uredaj u ku¢nim
provjerama

|||||||||
e

[T



MNamjena

Osmisljen je kao dijagnosticko

pomagalo u:

procjeni ozbiljnosti srcane
dekompenzacije

stratifikacija rizika kod pacijenata s
akutnim koronarnim sindromima

stratifikacija rizika kod

pacijenata s dekompenzacijom

E Heart Check

M Princip rada samog testa
BHeartCheck

Sustav Alere™ Heart Check koristi

imunolosku razinu neke tvari koja

proizvodi nekakav signal, taj signal se

biljezi elektronski, te je proporcionalan (u

ovom slu¢aju) razini BNP-a u

Ena_\liziranom uzorku cjelovite kapilarne
rvi.

U mjerni aparat se stavlja analiticka
trakica, te se na nju aplicira kap cjelovite
kapilarne krvi.

Nakon toga, mjerni uredaj analizira
uzorak, sprema rezultat i prikazuje ga na
zaslonu.




M Materijali potrebni za mjerenje

S

et mjernog uredaja Set analitickih traka Kontrolni set
mjera¢ Heart Check « 12 trakica BNP * 1kontrolna otopina
analiticka trakica Control 1 (nizak)

elektronskog indikatora 1 ROM stick 1 kontrolna otopina
brosura za korisnike * 12 lanceta promjera Control 2 (visok)
aparat za nadoknadu 28 Unistick® 3 * 4 nastavka za pipetu
trakica Comfort *  uputstva za kontrolni
brosura za brze - uputstva za set
‘gz’r‘]jz:étac”e Koristenje analitickih
trakica
pipeta od 14 pL
MiniPet® *  Uputstva za
koristenje kontrolnih
setova
IIII|IIII
. =
=) Y=
) ) o=
=, = -
—_ m} .
°

MObiljezja testa

Princip rada testa:

preciznost: 10.3% CV

vrijeme Cekanja rezultata: 15 minuta
cjeloviti uzorak krvi

obujam 12 pl

gamma u rasponu: 10 — 4,955 pg/mL
kontrolni set 1 NIZAK (100-300 pg/mL)
kontrolni set 2 VISOK (1750-3250 pg/mL)
temperatura rada 18 — 34 °C




M Analiticka trakica

|||| Illp 1) elektrode: vrSe komunikaciju s
) j
2 \ mjernim uredajem Alere ™

2) tampon spremnik: sadrzi jednu
0 - vrstu tekucine koja sudjeluje u

Il rezultatima analize
\: = 3) bazendi¢ za uzorak: mjesto za
- aplikaciju uzorka krvi ili kontrolne
- = tekucine
ff] 4) poklopac analiticke trakice: prije
[6) nanosenja uzorka se skida i vraca
g se odmah nakon nanoSenja

uzorka

MIzvodenje analize

ofle Ny XN
.

/ [

1. ubaciti analiticku trakicu — mora se €uti ,,klik* blokiraju¢eg
mehanizma u aparatu

2. aplicirati uzorak — od trenutka kad se odabere tip uzorka i potvrdi,
ne smije proéi vise od 3 minute do nanosenja uzorka, u
protivnom test se resetira

3. o itati rezultat — za vrijeme Cekanja rezultata aparat ¢e pokazati
na zaslonu tekst ,TEST IN PROGRESS" u 3 faze. Rezultat BNP-
a pojavit ¢e se u roku od 14 minuta




B. Provijeriti je li analiticka trakica na
. sobnoj temperaturi najmanje 20 minuta,

te pripremiti ostale materijale koje cete
offe

I koristiti.
L
¢

\;x -‘ NAPOMENA: Provjeriti odgovara i broj ROM
*",f | sticka sa brojem na vrecici s trakicama!!!

»~ Izvaditi analiticku trakicu iz vrecice.
b x.h

Ubaciti ROM stick.

_\
.
. Pokrenuti mjerac drzeci () 3 sekunde.
ofr
T
-
% Kad se zatrazi ubaciti analiticku trakicu u
. aparat i otvoriti poklop¢ic za uzorak.
_Li

N,

[_sancue ]
(__ato )
( sasso ) Odabrati TIP uzorka.

Ej 2 ) Zatim, ubosti pacijentov prst s Unistick
E ! 3.

T . Istisnuti jednu kapljicu krvi i aplicirati je u
s\ {Q bazen¢i¢ za uzorke na trakici.

NAPOMENA: Ne prejako stiskati vrSak prsta
jer bi se mogli pojaviti netocni podaci.

LT
a Provijeriti je li aplicirana dostatna
.. ° kolicina krvi.
Zatvoriti poklopac za uzorke i odmah
n pritisnuti (%) i pricekati rezultate 14
TEST IN CORSO minuta
[FASE 1 013)
‘ 09:01

M Sadrzaj pakiranja

Kataloski broj CAT — 0001

Oprema za trakice sadrzi:

analiticke trake (12)
ROM stick (1)

sigurnosnu lancetu Unistick®

3(12)
informacijski letak za
analiticke trakice (1)

informacijski letak za
kontrolne setove (1)

BNP T h

Heart Check
e : ® "“-u: (( Vil
= §



M Primjena analiticke trakice

* lzvaditi jednu trakicu iz hladnjaka i omoguciti joj
dostizanje sobne temperature barem 20 minuta.

Trakice se moraju ¢uvati na temperaturama 2 —
8 °C do isteka roka.

f

/

; Heart Check

BNP Test Strip

L i ¢ § %

0000224

I
I g maRor T —
'_v . =

M Primjena analiticke trakice

* AnalitiCka trakica mora biti iskoriStena

unutar 5 dana od trenutka kad je izvadena
iz hladnjaka

« Nakon Sto je izvadena iz vreCice mora biti
iskoriStena unutar 60 minuta




M Primjena analiticke trakice

« AnalitiCke trakice su iznimno samo za
jednokratnu uporabu. Jednom iskoristene
ne smiju se opet koristiti

080
)
o

I

M Pravovaljana koli¢ina krvi

Vrlo je vazno da se aplicira to€na koliéina krvi na analiti¢ku traku kako bi se osigurala maksimalna
preci rezultata. potrebno se drzati sljedecih uputa kako bi se osigurala aplikacija pravovaljane
koli¢ine krvi bez nepotrebnog pretrpavanja bazenéi¢a za uzorke.njezno spustiti kapljicu krvi na okrugli
tampon bijele boje, pazeéi da vrSak prsra ne dotakne tampon.

krvi.

(4
g

‘ . @ Ako je bijeli tampon jos uvijek vidljiv, nije aplicirana dostatna koli¢ina
i)

' ®  Kada je bijeli tampon prekriven i trakica za analizu izgleda kao na slici,
tada je aplicirana dostatna koli¢ina krvi.
v

. @ | Ako krv izlazi iz bazenci¢a za uzorak, znaci da je apliciana prevelika
koliéina krvi.

Nakon $to je aplicirana ispravna koli€ina krvi na traci za analizu, zatvoriti poklopac brzo i
pailjivo, te pritisnuti & kako bi zapoéeli analizu.




MRezultati

 rezultat analize je izrazen u pg/mL
* raspon mjerenja je 10 — 4955 pg/mL
* biljeze se i vrijeme i datum provodenja testa

+ analitiCka trakica se automatski izbacuje na kraju
testa _
Ve 2\

MUpotreba memorije

* mijerni uredaj pamti do 200 rezultata koji se mogu
opetovano prikazivati na zaslonu

* na zaslonu ¢e se prikazati za svaki test:
v'rezultati testa izrazeni u pg/mL
vtip uzorka
v'vrijeme i datum testa

» ako se prikazuje kontrolni test kvalitete tekucine:
v'rezultat u pg/mL
vtip uzorka (NIZAK ili VISOK)

» nakon 200 rezultata, onaj najstarijeg datuma se
automatski brie te na njegovo mjesto dolaze svjeZiji
rezultati



MKontrolne metode

Postoje 3 elementa za provjeru kvalitete (CQ)sustava Heart
Check koji potvrduju integritet izracuna koncentracije BNP-a.

Uporabom analitiCke elektronicke trakice, koja je prilozena u
opremi mjernog aparata i koja se mora koristiti ako bude
trazeno na zaslonu, ispituju se elektronicki hardwer, napon i
struja samog uredaja, opcenito: preciznost procesa mjerenja
aparata

Svaka trakica ima ,integriran“ sustav kontrole kvalitete.
Kontrola provodi uredaj automatski prilikom svakog mjerenja.
Ovaj sustav kontrole osigurava ispravno provodenje analize

Vanjski kontrolni sustavi s tekué¢inama (NISKA i VISOKA)
rabe se u slu¢aju pada sustava, kako bi se osigurali da ureda;j
jos uvijek radi ispravno. Ako je vrijednost ovakve kontrole
izvan granica, sustav nece prikazati rezultat

M Kako koristiti vanjske kontrolne

mjere .: -
>3
»  Vanjske kontrolne tekuc¢ine moraju se ) *
koristiti kad padne sustav ili ako je to
zatrazeno od lokalnih distributera
+  Otkloniti kontrolne otopine Control 1 Yl
(NISKO) i Control 2 (VISOK) iz -
zamrzivaca, te omoguciti otapanje i |

zagrijavanje na sobnoj temperaturi (19 —
25 °C) najmanje 30 minuta

Kontrolne otopine treba iskoristiti unutar
60 minuta od vadenja iz zamrzivaca

N
Pipete i njihove nastavke priloZzene u % #’
opremi za kontrolu, koristiti isklju¢ivo \

jednokratno



M |zvrsna korelacija vs. Beckman

Access

Scatter Plot with Passing & Bablok Fit
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Beckman Access 2 Response

Result 95% Cl
Slope 1.08 1.03 -1.13
Intercept 3.0 -1.7-85
Correlation Coefficient r 0.85 0.94-0.96

Klini€ki u€inak bio je generiran putem
Access |l Beckman-ovog Coultera kao
referentni sustav, a analize su pokazale

odli€nu korelaciju medu dvjema

metodama.




M Usporedba AHC BNP vs trijaza
BNP

» Results: Passing and Bablok regression statistics.

Epic I Study (1=142) Batch 232 Study (1=85)
Heart Check vs Triage Heart Check vs Triage

Scattor Piotwi Passiag & Bablok Tt 3 Scaner piot wn Passag & Gablok Tt

sty

) P
Trage Rosult Triago Resalt
95% CI Bias 9% Cl

Constant 078 59310593 Constant 1185 400101898
Froportonal m 10710115 Froporional 095 08510104

+ Conclusion

In the 2 comparisons of the Alere Heart Check versus Triage results there was no evidence of
systematic bias. Using the slope as a measure of average difference, in one study Heart Check
read 11% higher, in the other it read 5% lower. This supports the conclusion that Alere Heart Check
is generally consistent with Triage.

M Korisne stvari koje treba znati

* Ne koristiti niti jedan drugi punja¢ osim onog koji je prilozen u opremi, kako
bi se izbjeglo ostec¢enje sustava.

* Neka je prilikom normalnog koriStenja mjerni uredaj uvijek spojen na
utinicu.

* Potpuno napunjena baterija dostatna je za priblizno 20 mjerenja.

+ Pritisnuti i drzati zeleni gumb na 3 sekunde kako bi ukljuéili mjerni
uredaj.

» Za vrijeme mjerenja mjerni uredaj drzati na ravnoj i stabilnoj podlozi, ne ga
pomicati niti dirati.

* Zbog Stednje baterije, uredaj ¢e se automatski ugasiti nakon 2 minute
bez ikakve aktivnosti.

» Statusna traka na zaslonu uredaja pokazuje koji je gumbe moguce

pritisnuti.

Status baterije Jaéina GPRS signala Dostupnost tipki
(kod prijenosa
podataka)



M Mjere opreza i ogranic¢enja

» Relativna vlaznost mora biti izmedu 20 — 80 %, bez kondenzacije

* Tlak zraka mora biti izmedu 701 — 1013 hPa (0 — 3000 m nmv)

* Ne koristiti na pacijentima kod kojih je hematokrit izvan okvira 25 —
50 %

» Koristiti samo svjezu krv izvadenu iz prsta; ne koristiti plazmu

* Prejako stiskanje prsta oko podrucja uboda moze dovesti do
utjecanja plazme iz okolnog tkiva u krv koju vadimo, a to moze
negativno utjecati na preciznost mjerenja

» Uzorak krvi mora se aplicirati na trakicu odmah nakon uboda i
vadenja

» Nakon apliciranja kapljice mora se odmah zatvoriti poklopac i
pritisnuti zelena tipka

» Jednom kada uredaj zatrazi uzorak krvi, preostaje najviSe 3 minute
do aplikacije

» Eventualni padovi ili nepropisno rukovanje moze kompromitirati rad
uredaja i/ili valjanost rezultata

MBNP i cut-off

O vrijednostima BNP-a:

+ <50 pg/mL: srednja normalna vrijednost kod mladih osoba <65 godina zdrave i
jake tjelesne grade

+ <100 pg/mL: negativna prediktivna vrijednost koja se najviSe koristi u Hitnoj
(rjnedici_ni kako bi se ISKLJUCILA prisutnost kardioloSke patologije kod akutne
ispneje

*  >400 pg/mL: pozitivno prediktivna vrijednost koja se koristi u Hitnoj medicini za
DIJAGNOSTICIRANJE kardioloske patologije kod akutne dispneje

+ <80 pg/mL: prognosticka vrijednost u kardiologiji za isklju¢ivanje kardioloskih
ostecenja kod ljudi sa akutnim koronarnim sindromom i negativnim Trop |

+ <250 pg/mL: ciljana prognosticka vrijednost za dekompenzirane pacijente pod
terapijom



NASTAVNA JEDINICA 5

OPIS

Cilj nastavne jedinice je pruziti svakom polazniku tecaja upute za
provodenje testa s Heart Check System-om.

DODATNE INFORMACIJE
Nastavna jedinica: obvezna
Trajanje nastavne jedinice: vrijeme nije predvideno

Test 0 naucenom: predviden



HEART CHE

HEART CHECK SYSTEM

. Heart Check
o Prvi brzi test u point-of-care CHECK BLOOD
koristen za kolicinsko mjerenje
BNP-a upotrebom cjelovite
kapilarne krvi izvadene iz
jagodice




HEART CHECK SYSTEM

Omogucéava pravovremeno
donosSenje odluka u lije¢enju
srcane insuficijencije (SI)
pomocu uzorka krvi iz
punkcije jagodice

HEART CHECK SYSTEM

Ubrzava dijagnostiku i pocetak lijecenja
Olaksava dijagnostiku srcane insuficijencije
Pospjesuje klinicke, ekonomske i operativne
rezultate

Smanjuje stopu novih prijema pacijenata s SI 1 popratne
troskove!

Omogucéava procjenu ozbiljnosti SI

Omogucuje stratifikaciju rizika pacijenata sa srcanom
insuficijencijom

Omogucéuje stratifikaciju rizika pacijenata s akutnim
koronarnim sindromima

1. Valle, et al., Fall in readmission rate for heart failure after implementation of B-type natriuretic peptide
testing for discharge decision: A retrospective study. International Journal of Cardiology. Vol 126, Issue 3, 6
June 2008, 400-406. doi:10.1016/j.ijcard.2006.03.097



HEART CHECK SYSTEM

o Obujam uzorka iz punkcije jagodice je samo 12 pl
o 15 minuta za dobivanje rezultata
o Platforma je kompaktna i prijenosna

o Napajanje je preko gradske mreze ili punjivim
baterijama

Q

1. Ubacuje se
trakica

afa

3. Nakon 15’
ocCitavamo
rezultat

2. Aplicira
se uzorak ‘
krvi




MJERENJE KORAK PO KORAK:
PRIPREMA TESTA

Prije zapocinjanja testa,
pripremiti sve potrebne
elemente za izvodenje:

1. Heart Check Meter

2. Alere™ Heart Check
BNP Test Strip

3. Unistik® 3 Safety Lancet
1+ ROM Key
5. Spremnik za lancete

MJERENJE KORAK PO KORAK:
PRIPREMA TESTA

o Ubaciti novi ROM key.

(Ako se koristi novo pakiranje

reaktivnih trakica, kasnije
izvaditi ROM key)

o ROM key sadrzi podatke
za kalibraciju jednog
specificnog paketa

Za vrijeme izvodenja testa aparat reaktivnih trakica.

uvijek postaviti na ravnu podlogu bez

vibracija.

U protivnom rezultati ne moraju biti

tocni.

NE drzati aparat u ruci!! .




MJERENJE KORAK PO KORAK:
POCETAK TESTA

o Drzati gumb M 3 sekunde
kako bi ukljucili aparat.

Q. Heart Check

MJERENJE KORAK PO KORAK:
PRIPREMA REAKTIVNE TRAKICE

o Neophodno je
upotrijebiti trakicu
unutar 60 minuta od
vadenja iz vrecéice

o Izvaditi reaktivnu trakicu iz
hladnjaka 1 ostaviti je na sobnoj
temperaturi najmanje 20 minuta.

- (Trakice se moraju iskoristiti unutar 5

dana od trenutka kad se izvadi iz
hladnjaka)

o Otrgnuti vreéicu Test Strip 1
1zvaditi reaktivnu trakicu.

o Rukovati s reaktivnom
trakicom drzeci je za rubove. ‘




MJERENJE KORAK PO KORAK:
POCETAK TESTA

xalvlv
@. Heart Check

x(alvl,

Pritisnuti gumb [ kako Ubaciti reaktivnu trakicu

bi zapodeli test. BNP sve dok se ne ¢uje
Pojavljuje se zaslon “klik” blokirajuceg susta'
“UBACITI TRAKICU”

MJERENJE KORAK PO KORAK:
POCETAK TESTA

[ me ﬁlﬂl

Nakon ubacivanja sk1nut1 zastitini
poklopac trakice Strip cap.

Al

x[alvly

Uredaj ¢e sada prikazati
“PRICEKATI MOLIM...”
Nakon minutu otprilike,
pojavjuje se zaslon “TTP

UZORKA”.

(=]
'7_,.5
Tt e

EEs————




MJERENJE KORAK PO KQ
POCETAK TESTA

E. Heart Check

Odabrati tip uzorka 1 pritisnuti §4za

potvrdu.

Reaktivna trakica je sada spremna za

aplikaciju krvi.

Krv na trakicu aplicirati unutar 3

minute (u protivnom sustav
ponisStava test).

Prije punkcije prsta :
ugrijati pacijentove ruke
(oprati ruke toplom
vodom 1 sapunom,
protrljati ruke ili
odabrati topliju ruku).

MJERENJE KORAK PO KORAK:

PUNKCIJA PRSTA

> 2

Korisno je prije punkcije
drzati ruku prema dolje s
prstom prema podu. Pojacan
dotok krvi u vrhove prstiju
pomaze u dobivanju
zadovoljavajuce kapljice
krvi.

Odabrati bo¢no mjesto
na prstu: dalje od zuljeva
1l1 oziljaka, kako je
prikazano.

Ovako ¢emo lakse
nanijeti kap na trakicu.




MJERENJE KORAK PO KORAK:
PUNKCIJA PRSTA

Drze¢i Lancet ~—

prstima, bez &L\ o »
povlacenja okretati

poklopac dok ga ne

skinete. Odlu¢no ubosti

jagodicu. ‘

MJERENJE KORAK PO KORAK:
APLIKACIJA KRVI

Aplicirati uzorak za analizu:
- Njezno pritisnuti pacijnetov vrsak prsta kako bi

dobili jednu kap krvi.

- Dodirnuti s donjim dijelom kapi bijelu okruglu

podlosku, pazeci da se podloska ne dotakne vrskom

prsta.

NAPOMENA: NE stiskati previse prst jer bi se mogli ‘
dobiti neprecizni rezultati.




MJERENJE KORAK PO KORAK:
APLIKACIJA KRVI

Aplicirati uzorak krvi
Kad je podloska u potpunesti
prekrivena krvlju, brzo i opre
zatvoriti poklopac 1 pritisnuti

<

™

®°)

Za vrijeme cekanja rezultata
uredaj ¢e prikzivati graficki
indikator s odbrojavanjem
unatrag u minutama.

xal¥l/

o \__ @
NE micati reaktivnu

traku ili uredaj z
vrijeme testa

MJERENJE KORAK PO KORAK:
ISPRAVNA KOLICINA KRVI

= =B
#g°
& =
Vd —Ij \
B’
& 4

4 = T\

-

Premalo
krvi

n

ISPRAVNO
m

Previse

b*°
& J

krvi

Vazno je nanijeti valjanu
koli¢inu krvi na reaktivnu
traku, kako b1 se dobil1
precizni rezultati.

Nakon sto je aplicirana
ispravna koli¢ina krvi na
reaktivnu traku, brzo 1
pazljivo zatvoriti poklopac i
odmah pritisnuti gumb za
pocetak testa.




MJERENJE KORAK PO KORAK:
REZULTAT !

Rezultat BNP se pojavljuje Mot check
za otprilike '

Trakica se automatski
1zbacuje na kraju testa 1
potrebno ju je ukloniti.

Heart Check se
automatski gasi nakon dvije
minute.

Baciti sve iskoristene
materijale u predvidene
kontejnere za
kontaminirani otpad.




PITANJA

. Heart Check je prvi brzi test u point-of-care koristen za koli¢insko mjerenje BNP
upotrebom cjelovite kapilarne krvi izvadene iz jagodice. TOCNO/ NETOCNO

Trakice se obi¢no ¢uvaju u hladnjaku, te se ostavljaju na sobnoj temperaturi najmanje 20

minuta prije koristenja. TOCNO/ NETOCNO

Trakica se mora iskoristiti unutar 15 dana od vadenja iz hladnjaka. TOCNO/ NETOCNO

. Potrebno je iskoristiti trakicu unutar 60 minuta od otvaranja zastitne vre¢ice. TOCNO/
NETOCNO

. Prije uboda jagodice, pozeljno je ugrijati ruke pacijenta (oprati ruke u toplom vodom i
sapunom, protrljati ruke). TOCNO/ NETOCNO

. Korisno je prije uboda drzati ruku visoko s prstom okrenutim prema stropu. TOCNO/
NETOCNO

. Potrebno je 45 minuta kako bi se ogitao rezultat. TOCNO/ NETOCNO

. Jednom odabran tip uzorka “krvi” ostaje 3 minute za aplikaciju krvi na reaktivnu trakicu.

TOCNO/ NETOCNO

Heart Check je toliko praktiCan da je moguce drzati ga u ruci dok ocitava trakicu.

TOCNO/ NETOCNO



NASTAVNA JEDINICA 6

OPIS

Cilj nastavne jedinice je pruziti svakom polazniku tecaja korisne
informacije shvaéanje aktiviranog procesa (faze i vremena) za difuziju
dobre prakse u radu s metodom BNP. File DB MNP MMG se preuzme s
interneta i sluzi za unosSenje dobivenih podataka. Na kraju se vrati
sukladno uputama.

DODATNE INFORMACIJE
Nastavna jedinica: obvezna
Trajanje nastavne jedinice: vrijeme nije predvideno

Test 0 naucenom: nije predviden
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] LOVEYOURHEART

Prevencija bolesti
kardiovaskularnog sustavas
BNP (Brain Natriuretic Peptide)

SIRENJE
DOBRE PRAKSE

Odgovorni:
Roberto Valle Ravnatelj Odjela kardiologije — ULSS 14
Antonio Boscolo Koordinator Odjela kardiologije — ULSS 14

Upuiie za uperabu

L

Cilj sljedeceg dokumenta je prezentirati na
jedan objedinjujuci nacin faze, dijelove i korisne
reference za sve sudionike u Sirenju dobre
klinicke prakse u dijagnostici dekompenzacije

srca BNP metodom



Faza 1 - teéaj ebuke na Internet platformi

Svaki lijeCnik prolazi predvidenu obuku preko

Internet platforme Wega Il prema uputama

Napomene

Nezaobilazan uvjet za uklju¢enje na sljede¢u fazu je rijeSiti nastavne testove
predvidene za kraj tecaja.

Obuka prolazi svaki lijecnik zasebno, a ne u grupama.

Nakon zavrs$enog tecaja, prijelaz je automatiziran preko sustava, pa nije potrebno
nista uciniti nego samo pricekati..

Za pitanja vezana uz problematiku platforme obratiti se na:
1.Tel 049 8561287 — 3474129576
2.E. mail: aiutoprogettolyh@gmail.com

Faza 2: predaja opreme

LijeCnicima koji su prosli obuku dostavlja se
kompletna oprema Heart Check System sa 60

tra ki Ca (za svakog lijecnika)

wauw
u
Napomene
Odgovorna osoba dostavlja opremu u ambulantu lije¢nika

Doktor potpisuje dostavnicu

LijeCnicima koji rade zajedno dostavlja se samo jedan aparat Heart Check
System, ali s trakicama (60 kom) za svakoga posebno


mailto:aiutoprogettolyh@gmail.com
mailto:aiutoprogettolyh@gmail.com
mailto:aiutoprogettolyh@gmail.com

Faza 3: eksperimentiranje

Svaki lijeCnik identificira pacijente prema

zajednickim indikacijama i provodi mjerenje

Napomene
MozZete se obratiti:

Za pitanja vezana uz mjerenja (uporaba opreme, vrijeme i nacini):
Dr. Boscolo Antonio tel. 0415534630,E-mail
aaboscolo@asl14chioggia.veneto.it

Za pitanja vezana uz interpretaciju podataka i dijagnoze:
Prof. Roberto Valle tel. 0415534236 - E-mail
rvalle@asl14chioggia.veneto.it

Faza 4: finalizacija i zavwsavanje

Svaki lijeCnik ubacuje podatke u dostavljenu
datoteku DB MNP MMG i Salje rezultate u

anonimnoj formi za statistiCku uporabu.

Napomene

Podaci se $alju: Dr. Boscolo Antonio tel. 0415534630 - E.mail
aaboscolo@asl14chioggia.veneto.it

Podaci se moraju poslati najkasnije do 31/07/2014


mailto:aaboscolo@asl14chioggia.veneto.it
mailto:rvalle@asl14chioggia.veneto.it
mailto:aaboscolo@asl14chioggia.veneto.it

Fase 5: obrada podataka i rekonstrukcija
Sirenja

Radna grupa s kardiologije ULSS iz Chioggie
elaborira podatke, rekonstruira Sirenje i

predocava izvjesce.

7

Nema ih

Napomena

Faza 6: prezentacija rezultata

Na jednom javnhom susretu prezentirat ¢e se

postignuti rezultati

\/ 2 Yy Pozvat ¢e se svi lijecnici partneri projekta i institucije.

-~ ] Od jednog lije¢nika koji je sudjelovao u Sirenju trazit ¢e se
kratki osvrt.



Faza 7: izdavanje potvrda

Izdaju se potvrde za sudjelovanje u Sirenju

metode

Nk\ J—
“Ako je jedina
stvar koju Napomene
ima$ ceki¢, o - . S .

o o Svim lije¢nicima koji su sudjelovali u Sirenju metode izdat
onda ée ti . : ]

.. ¢e se potvrda o sudjelovanju.
sve li¢iti
na &avao .." Na zahtjev izdat ¢e se i potvrda o kompetentnosti u

koristenju BNP metode. Nacini podnos$enja zahtjeva bit ¢e

o . predstavljeni kasnije.
TS,

Hvala na swadwji
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