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PAPEL DO POLIMORFISMO GENETICO ARG389GLY DO RECEPTOR BETA-1 ADRENERGICO NO RISCO DE ARRITMIAS
VENTRICULARES COMPLEXAS EM PACIENTES COM INSUFICIENCIA CARDIACA

ANIBAL PIRES BORGES; ANDREIA BIOLO, RAFAEL ARMANDO SEEWALD, KATIA GONGALVES DOS SANTOS, NIDIANE
CARLA MARTINELLI, ROBERTO GABRIEL SALVARO, FABIO MICHALSKI VELHO, NADINE OLIVEIRA CLAUSELL, LUIS
EDUARDO ROHDE

Introdugéo - Polimorfismos do receptor b1-adrenérgico tém sido implicados na patogénese, apresentagéo clinica e terapia da
Insuficiéncia Cardiaca (IC). Objetivos - Avaliar prospectivamente a relagdo entre o polimorfismo b1-Arg389Gly e susceptibilidade
para IC, marcadores de ativagdo simpatica, resposta aos beta-bloqueadores (BB) e mortalidade em pacientes com IC. Métodos -
Genotipagem do receptor b1 adrenérgico no cdédon 389 em 133 pacientes ambulatoriais com IC sistdlica e em 143 controles.
Monitorizagdo por Holter para avaliar arritmias ventriculares complexas e indices de variabilidade da freqUéncia cardiaca.
Resultados - A idade média dos pacientes foi 6112 anos, 40% de etiologia isquémica. A freqliiéncia do alelo Gly389 foi similar
entre pacientes e controles (0,27 e 0,22, respectivamente, p=0,20). Houve uma tendéncia para menor incidéncia de taquicardia
ventricular ndo-sustentada (TVNS) nos pacientes com pelo menos um alelo Gly389 quando comparados aos pacientes sem esse
alelo (28% versus 46%, p=0.06). Naqueles homozigotos para Arg389, a ocorréncia de TVNS foi similar quando comparado o uso
de altas doses de BB versus o uso de baixas doses ou 0 ndo-uso (35% versus 54%, p=0.20), ndo havendo também interagdo no
desvio-padrdo de todos os intervalos R-R normais (SDNN; 124146 ms no uso de altas doses versus 107154 ms no uso de baixas
doses ou no nao-uso, p=0.27). Nos pacientes com pelo menos um alelo Gly389, ndo houve diferenca entre ocorréncia de TVNS
(p=0,22) e valores de SDNN (p=0.80), independente da dose de BB. A mortalidade (média do seguimento = 523+189 dias) foi
similar entre os pacientes homozigotos para Arg389 e aqueles com pelo menos um alelo Gly389 (9% versus 14%, p=0,10).
Conclusdes - A presenga do alelo Gly389 no receptor b1-adrenérgico parece apresentar efeito protetor para arritmias ventriculares.
Nesta amostra néo foi identificado um gendétipo que melhor se beneficie com terapia beta-bloqueadora intensa.





