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PREVALENCIA E IMPLICAGOES CLIiNICAS DA ANEMIA EM PACIENTES COM INSUFICIENCIA CARDIACA
DESCOMPENSADA

ANIBAL PIRES BORGES;LIVIA GOLDRAICH; GABRIEL DALLA COSTA; MARINA ZERWES VACARO; ANA
CAROLINA ANTONIO; BARBARA BARROS; LUIS BECK DA SILVA NETO; ANDRéIA BIOLO; LUIS EDUARDO
ROHDE; NADINE OLIVEIRA CLAUSELL

Introdugéo - Estudos recentes demonstram que pacientes que compartilham os diagnésticos de insuficiéncia
cardiaca (IC) e anemia apresentam progndstico reservado. Esta associagdo, entretanto, permanece pouco
estudada em pacientes hospitalizados por IC descompensada. Objetivo - |dentificar prevaléncia e significado
prognostico de anemia em pacientes hospitalizados por IC descompensada. Material e Métodos - Estudo
observacional e prospectivo. Foram incluidos pacientes internados consecutivamente por IC descompensada em
hospital terciario universitario entre agosto de 2000 e janeiro de 2004, com critérios de Boston = 8. Dados
clinicos, laboratoriais e ecocardiograficos foram obtidos através de protocolo estruturado. Anemia foi definida
segundo a Organizagdo Mundial da Saude (OMS) (Hb < 13 mg/dL para homens e Hb < 12 mg/dL para
mulheres). Resultados - Foram avaliados 507 pacientes (idade = 66+14 anos), em classe funcional 3,5+0,6 da
NYHA e fracdo de ejecdo (FEVE) de 43+17%. Nesta amostra foram encontrados 266 (52%) anémicos. Os
pacientes anémicos apresentaram melhor FEVE (44+17% versus 41+17%, p=0,04), pior funcao renal (27% com
creatinina > 1,5 mg/dL versus 15%, p<0,01) e maior incidéncia de 6bitos intra-hospitalares (17% versus 9,5%,
p<0,01) quando comparados aos pacientes ndo-anémicos. Ndo houve diferenga estatisticamente significativa no
que se refere a idade, sexo, etiologia e comorbidades. Na analise multivariada, a anemia permaneceu como
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preditor independente de mortalidade intra-hospitalar (RC=1,9 [IC 95% 1,01-3,4], p=0,02). Conclusdes - Anemia
é diagndstico extremamente prevalente em pacientes hospitalizados por IC no Brasil, estando associado a
diversas comorbidades clinicas, em especial a disfungédo renal (sindrome cardio-anémica-renal). Além disto, a
presenca de anemia implica em prognéstico intra-hospitalar reservado.





