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Resumo

O trabalho em questdo consiste em verificar o SYNTAX Score (SS) e sua relagdo com o indice preditor de risco
EuroSCORE e as complicagdes pods-operatdrias da cirurgia de revascularizagdao do miocardio (RM). O SS foi
desenvolvido para analisar a complexidade da carga aterosclerética da vasculatura coronaria e nortear qual o
tratamento invasivo mais adequado individualmente. Foram analisados retrospectivamente prontuarios de 212
pacientes submetidos a RM no HC-Unicamp entre 2014 e 2016. 156 tiveram seus dados completos. A idade média dos
pacientes foi de 62 anos, 69,88% eram homens, 83,9% hipertensos. O SS foi bastante elevado (39,5) e o EuroSCORE
previu risco de 3,77%+/-1,6. A mortalidade hospitalar observada foi 4,18% e ocorréncia total de complica¢des 30,76%.
Concluiu-se que em uma amostra de pacientes submetidos a RM com valores de SS muito altos, a taxa de morbi-
mortalidade foi compativel com o previsto pelo indice de risco EuroSCORE.
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Introducgao
Uma das bases do tratamento de coronariopatas ¢ a _Tabela 1. Resultados
cirurgia de revascularizagdo do miocardio (RM). Os | Total 156 pacientes
avangos tecnoldgicos e os estudos em cardiologia | Sexo 109 H 47 M
permitiram diminuigéo dos riscos associados a realizagdo (69,88%) (30,12%)
desses procedimentos. Mas entre pacientes mais [|qade 62 anos 62 anos
fragilizados (idosos e com comorbidades), é esperac1jo um (media)
aumento da morbi-mortalidade Os-operatdoria. O -
SYNTAX Score (SS) é um indige qLFJ)e analisa a Angina 62’9:/° SS 39,5+/-12,6
complexidade da carga aterosclerética da vasculatura HAS 83,9% EuroSpORE 3,77+/-1,6
coronaria. Foi desenvolvido para nortear qual o tratamento | DM 48,71% Mortalidade | 4,18%
mais adequado em cada caso, se revascularizacdo Hospitalar
cirurgica ou percuténeaz'A fibrilagdo atrial (FA) é a arritmia | Tabagismo | 22,43% Complicagbes | 30,76%
mais comum no pos-operatorio de cirurgia cardiaca e pode PO
ser responsavel por instabilidade hemodinamica 3e Fracdo de 53,48% ft Cr>50% no | 20,5%
aumento de periodo de internagdo no pos-operatorio”. | Ejecao PO
Outras complicagdes frequentes no pés-operatério de RM
sdo insuficiéncia renal, ventilagdo mecéanica prolongada e
pneumonias. Conclusées

O objetivo deste estudo é verificar o0 SS em pacientes do
HC Unicamp submetidos a RM, sua relagdo com o indice
EuroSCORE e a ocorréncia de complicagbes pos-
operatoérias como FA, arritmias e outras complicagdes.

Em uma amostra submetida a RM com valores de SS
muito altos, a taxa de morbi-mortalidade foi compativel
com o previsto pelo indice de risco EuroSCORE
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Resultados e Discussao
Coleta retrospectiva de dados de 212 pacientes
submetidos a RM cirurgia de revascularizagdo no HC
Unicamp. Completada coleta em 156.
As complicagbes mais frequentes foram FA (n=11),
insuficiéncia renal com necessidade de hemodialise
(n=10) e sepse (n=9) entre outras.
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