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APLICABILIDADE DO MAGEDANZSCORE EM PACIENTES SUBMETIDOS A
CIRURGIA DE REVASCULARIZACAO DO MIOCARDIO EM UM HOSPITAL DE
REFERENCIA EM CARDIOLOGIA - APPLICABILITY OF MAGEDANZSCORE IN
PATIENTS UNDERGOING SURGERY FOR CORONARY ARTERY BYPASS
GRAFTING IN A REFERENCE HOSPITAL IN CARDIOLOGY

Leticia Delfino Oliveira de Freitas, Fabiana dos Santos Oliveira, Eneida Rabelo da Silva,

M& Antonieta Moraes

Introducdo: O MagedanzSCORE foi recentemente desenvolvido para estratificar o
risco de mediastinite em pacientes submetidos a cirurgia de revascularizacdo do
miocardio (CRM). Contudo, estudos envolvendo a sua aplicabilidade clinica sao
incipientes no nosso meio, principalmente em centros de referéncia. Objetivo: Testar
a aplicabilidade do MagedanzSCORE em prever risco de mediastinite em pacientes
submetidos a CRM. Métodos: Coorte histdrica conduzida com pacientes submetidos a
CRM entre novembro de 2011 a agosto de 2012. Os desfechos foram mediastinite
intra-hospitalar até 30 dias apéds-cirurgia cardiaca e Obito Resultados: Foram
avaliados 1.322 pacientes incluidos, 1.117 (84,5%) realizaram enxerto de ponte
safena combinada com mamaria, e 1.288 (97,4%) fizeram uso de circulacao
extracorpdrea (CEC). A idade foi de 62,4 + 9,8 anos, e 960 (72,6%) pacientes eram
do sexo masculino. A mediana do tempo de internagéo foi de 41 (7 - 184) dias. O
risco de mediastinite de acordo com o MagedanzSCORE identificou que 384 (29,1%)
pacientes apresentavam baixo risco, 651 (49,3%) médio risco, 256 (19,4%) elevado
risco e 30 (2,3%) pacientes foram classificados com risco muito elevado de
desenvolver o desfecho. Cinquenta e seis (4,2%) pacientes desenvolveram
mediastinite e sete (12,5%) evoluiram a 6bito. As variaveis preditoras independentes
mais prevalentes foram a angina classe IV/instavel 777 (58,8%), a obesidade 336
(25,4%), a reintervencao cirargica 73 (5,5%), seguida de DPOC 59 (4,5%) e
politransfusdo no pds-operatério 48 (3,6%). A area sobre a curva ROC foi de 0,80 (IC
95% 0,73 — 0,86) demonstrando capacidade satisfatoria do modelo em prever a
ocorréncia de mediastinite. Conclusao: O instrumento MagedanzSCORE mostrou-se
aplicavel e satisfatério em prever o risco de mediastinite nos pacientes submetidos a

CRM isolada nesta Instituicao.
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