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Introducao

O Traumatismo cranio encefalico (TCE) representa a principal causa de morbimortalidade em
individuos jovens no mundo. Apesar do impacto do TCE na Saude Publica, nao existem
biomarcadores precoces efetivos para sua estratificacao de gravidade e predicao prognostica. O BDNF
é uma neurotrofina relacionada com a sobrevivéncia e plasticidade neuronal.

Objetivo
O objetivo do presente estudo foi avaliar o BDNF plasmatico como potencial biomarcador de
desfecho fatal precoce em vitimas de TCE grave.

Metodologia

Foram incluidos nesta coorte prospectiva 110 homens vitimas de TCE grave (GCS 3-8, na admissao
hospitalar). A variavel de desfecho investigada foi a mortalidade na unidade de terapia intensiva (UTI).
Amostras de sangue foram coletadas na admissao na UTI. Foi utilizado ensaio de ELISA para
determinacao dos niveis plasmaticos de BDNF (Quantikin e Human BDNF, R&D Systems, Minneapolis,

MN, USA).
Resultados
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o respectivamente, p>0,05). A mortalidade na UTI foi de 36%.
= A concentracao media de BDNF plasmatico nas vitimas de
o = | TCE grave foi de 839,0+86,2 picog/ml (E.P). Nao houve
diferenca significativa nos niveis de BDNF entre os grupos

0 de sobreviventes (875,3+117,2 picog/mL) e de nado-

e SRSHEARECTRNES] NSRRI sobreviventes (775,6%+146,1 picog/mL) (Teste T nado-
TCE grave pareado, p>0,05). Ainda, ndo houve correlacdo entre os
Figura 1. Concentragoes plasmaticas de BDNF nas vitimas de TCE grave estratificadas pelo desfecho primario N fveis de BDNF e o desfecho fatal (Spearm an, p:0’617) ou o
(mortalidade na UTI). As vitimas de TCE grave (n=110) foram estratificadas de acordo com o desfecho: alta da . . . .
UTI (n=70) ou morte (n=40). A média dos niveis plasméaticos de BDNF no grupo de sobreviventes e de nio tlpO de TCE (|SO|adO Oou associado a pOIltrauma; p=0,682)
sobreviventes foi de 875,3+117,2 e 775,6+£146,1 picog/mL, respectivamente (média * E.P.)
Conclusdes

Em suma, o presente estudo mostrou que nao houve correlacao entre os niveis de BDNF

plasmaticos e o desfecho precoce fatal em homens vitimas de TCE grave, independentemente
do tipo de TCE.
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