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Acute pijn op de borst

+/- 10% van de patiënten op de Spoedgevallen

10-20%: myocard infarct (STEMI of NSTEMI)

80-90%: andere oorzaak

Diagnosepijlers:
Kliniek
ECG
Troponine

1hour protocol?

Inleiding
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CAT-vragen

VRAAG 1

Wat is de diagnostische impact van het 1h protocol?

VRAAG 2

Welke analytische problemen brengt het 1h protocol met zich mee?

VRAAG 3

Wat is de meerwaarde van het 1h protocol?
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TnT: analytische performantie

INLEIDING

Troponine = belangrijkste biochemische marker voor AMI (in deze CAT: troponine T)

1991: eerste assay

1e – 2e – 3e – 4e generatie assays Onvoldoende precisie in lage meetbereik

5e generatie assays: hs-cTn Hoge precisie in lage meetbereik

Conventionele versus hs-cTnT assays met het creëren van een grijze zone

POCT assays? Onvoldoende sensitiviteit

• CV < 10% t.h.v. 99e percentiel

• Meetbaar in ≥50% van de gezonde populatie
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TnT: diagnostische performantie

INLEIDING

Diagnostische performantie cTNT versus hs-cTnT (Januzzi Jr. et. al. 2010)

Sens: hs-TnT > cTnT /  Spec: hs-TnT < cTnT

Hs-TnT

cTnT

LR + = 35

LR + = 5,64

LR - = 0,66

LR - = 0,44

LR ?
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TnT: diagnostische performantie
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Sens: hs-TnT > cTnT /  Spec: hs-TnT < cTnT

Posttestprobabiliteit ?

Bayes Theorema toegepast op de data van Januzzi Jr. et.al. 2010.

LR+ (‘rule-in’): cTnT >> hs-TnT 

Lage pretestprobabiliteit

Hoge pretestprobabiliteit

Hs-TnT: ‘betere’ test MAAR  interpretatieprobleem Nood aan algoritmes!
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3h protocol

INLEIDING
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Combinatie

Concentratie op tijdstip 0h

Relatieve verandering na 3h

Goede sensitiviteit, goede ‘rule-in’

Beperkte ‘rule-out’, uitval door lange wachttijden
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1h protocol
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Combinatie

Concentratie op tijdstip 0h

Absolute verandering na 1h

Patiënten onderverdelen in 3 groepen

Diagnostische performantie?
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Diagnostische impact van het 1h protocol?

INLEIDING

DIAGNOSTISCHE

PERFORMANTIE

TNT-ASSAYS

2016 Multicenter evaluation of a 0-hour/1-hour algorithm in the 
diagnosis of myocardial infarction with high-sensitivity cardiac 

troponin T. C. Mueller et al. Annals of Emergency Medicine.

Sensitiviteit: 96,7% (‘rule-out’) - Specificiteit: 96,1% (‘rule-in’)

NPV: 99,1% (‘rule-out’) - PPV: 77,1% (‘rule-in’)
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2016 Multicenter evaluation of a 0-hour/1-hour algorithm in the 
diagnosis of myocardial infarction with high-sensitivity cardiac 

troponin T. C. Mueller et al. Annals of Emergency Medicine.

Likelihoods (LH)

Likelihoodratio’s (LR)
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Posttestprobabiliteit
Pretestprobabiliteit

Likelihoodratio’s
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Posttestprobabiliteit
Pretestprobabiliteit

Likelihoodratio’s

Multipele 
resultaat-
intervallen
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Antwoord vraag 1

Wat is de diagnostische impact van het 1h protocol?

Sensitiviteit: 96,7% (‘rule-out’) - Specificiteit: 96,1% (‘rule-in’)

NPV: 99,1% (‘rule-out’) - PPV: 77,1% (‘rule-in’)
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Geautomatiseerd systeem 
met meerdere identieke 

modules

Kleine verschillen moeten meetbaar zijn: mag niet te wijten zijn 
aan analytische fouten!

Vb.glucose

CVw

CVas < 0.5 * CVw

M1 : 115 mg/dL
SD = 3.0 mg/dL

M2 : 114 mg/dL
SD = 3.1 mg/dL

M1 : 120 mg/dL
SD = 3.1 mg/dL

CVricos = 5.7%
CV1 = 2.6% < 2.85%
CV2 = 2.7% < 2.85%
CV3 = 2.6% < 2.85%

Mas = 116.3 mg/dL
SDas = 4.0 mg/dL
CVas = 3.5% > 2.85%

f1 = f2 = f3 = 1/3
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Geautomatiseerd systeem 
met meerdere identieke 

modules

Kleine verschillen moeten meetbaar zijn: mag niet te wijten zijn 
aan analytische fouten!

CVw

CVas < 0.5 * CVw

Wat met negatieve verandering na 1h?

Praktisch: etikettensysteem, stiptheid op spoed, tubes markeren,…?

Stalen van éénzelfde patiënt altijd over zelfde module?

?
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Geautomatiseerd systeem met 
meerdere identieke modules

CVas < 0.5 * CVw

Antwoord vraag 2

Welke analytische problemen brengt het 1h protocol met zich mee?

Hoe streng zullen we moeten zijn?

1 toestel

CVw
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Effectiviteit

3h protocol versus 1h protocol (Pendick et.al. 2017)

• Hoger % in de ‘rule-out’
• Betere definitie van de ‘rule-in’
• Nood aan individuele inschatting van 

de pretestprobabiliteit a.d.h.v. 
risicoscore.

• Vanaf welke posttestprobabiliteit een 
behandeling starten?

Duidelijkheid

Diagnostische mist opklaren
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Snelheid

Niet-invasieve aanpak

3h protocol 1h protocol

Kostenbatenanalyse

Jülicher et.al. 2017
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Antwoord vraag 3

Wat is de meerwaarde van het 1h protocol?

Effectief

Duidelijk

Snel

Mogelijkheid tot niet-
invasieve benadering

Kostenbesparend
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Studie zal opgestart worden:

Bevestigen meetbaarheid lage concentraties met een CV onder de 10%.

Functionele gevoeligheidsbepaling voor al onze verschillende analyzers tot n=6 om te 
achterhalen of het 1h protocol haalbaar is in een multimodale setting.

Bijkomende studies zijn nodig:

Om de ‘outcome’ te bestuderen om op die manier te kunnen inschatten welke 
posttestprobabiliteit voldoende hoog is om een behandeling te starten. Want belangrijker 
dan het verbeteren van de test zelf, is het verbeteren van de interpretatie ervan.
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