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A PROTEÍNA S100B COMO POSSÍVEL INDICADOR DE LESÃO E DISFUNÇÃO 

CARDÍACA. Felipe Vasconcelos Torres, Lucas Guazzelli Paim Paniz, Guilherme Mazzini, Maria Luiza 

Pereira, Kaleizu Teodoro Rosa, Luiza Maria Gomes de Macedo Braga, Hugo Bock, Beatriz Schaan, Luis 

Valmor Portela, Diogo Onofre Gomes de Souza (orient.) (UFRGS). 

S100B é uma proteína encontrada predominantemente em astrócitos e o aumento de seu nível no sangue e líquor tem 

sido usado como indicador de dano ao Sistema Nervoso Central em situações traumáticas e cirurgias com circulação 

extracorpórea. Recentemente fontes extracerebrais foram descritas assim como o papel de modulação inibitória da 

hipertrofia pós-infarto agudo do miocárdio (IAM). Nosso grupo demonstrou o aumento dos níveis desta proteína 

num modelo de isquemia/reperfusão em coração isolado de ratos. A partir destes resultados aumentou o interesse na 

pesquisa por novas aplicações para a S100B. O presente trabalho (em fase de desenvolvimento) investiga através de 
modelo animal de IAM a expressão da proteína S100B no miocárdio, a sua concentração intracelular, os seus níveis 

séricos e liquóricos. Foram utilizados ratos Wistar de 60 dias divididos em grupos controle(n=19) e IAM (n = 35). 

Serão feitas análises: a) da fase aguda (0, 2, 4, 6, 8 e 12 horas após procedimento) na qual serão medidos os 

indicadores de lesão do miocárdio (troponina T e creatinoquinase) e S100B séricos; b) da fase crônica (5 semanas) 

quando foram medidos por ecocardiografia parâmetros funcionais do coração e área cicatricial da lesão. Nessa fase, 

foram coletados sangue e líquor para dosagem de S100B e NT-proBNP e amostras de tecido do miocárdio para 

avaliar a expressão de S100B por RT-PCR e seus níveis intracelulares. Os dados obtidos até o momento mostraram 

correlação entre área cicatricial de IAM (acIAM) e fração de ejeção (R= -0, 842 p<0, 01), acIAM e vol. Diastólico 

final (R = 0, 545 p=0, 01). Perspectivas: estudar possíveis correlações entre níveis de S100B e marcadores 

bioquímicos de IAM. Avaliar possíveis relações entre níveis de S100B, NT-proBNP, área cicatricial da lesão e 

parâmetros funcionais cardíacos. 
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