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PSAP, ESPESSURA DO SEPTO E SODIO SERICO CAPAZES DE PREDIZER MORTALIDADE EM
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Introdugdo: Pacientes com insuficiéncia cardiaca agudamente descompensada (ICAD) estdo sob risco significativo
de morte, sendo importante a identificacdo daqueles com maior probabilidade de O&bito. Objetivo:Identificar
variaveis clinicas, laboratoriais e ecocardiograficas preditivas de mortalidade em pacientes com ICAD.
Método:Pacientes que buscaram a Emergéncia por ICAD, com fragdo de ejegdo (FE) < 40%, que receberam
diurético IV e/ou drogas vasoativas. Selecionou-se 36 varidveis com potencial valor preditivo para mortalidade.
Destas, 18 apresentaram maior associagdo (p<0,2) com mortalidade intra-hospitalar, através de analise
univariada, e foram incluidas em modelo de predicdo de risco por analise multivariada. Os coeficientes beta das 3
variaveis que alcancaram maior significancia estatistica (p<0,05) foram selecionados para gerar uma equagdo de
predicdo de risco de débito. O escore resultante desta equacgdo foi submetido a uma curva ROC para estimativa do
desempenho progndstico. Resultados. 84 pacientes, idade=61+13 anos; 52,4% homens; 67,9% brancos. A FE
média 23,2+7,3; mortalidade intra-hospitalar 20,2%; tempo de internagdo médio foi 11 dias. A pressdo sistdlica
da artéria pulmonar (PSAP:48,5+13 mmHg); septo (5:9,6£2mm) e sddio sérico na admissdo (Na:138+5 mEq/L)
destacaram-se como fatores de risco para mortalidade intra-hospitalar (valores de p =0,041; 0,039 e 0,001). Os
coeficientes beta dessas 3 varidveis originaram a seguinte equacdo: probabilidade de morte = exp(9,058-
0,1*Na.admissao + 0,018*PSAP + 0,229*S). Os valores obtidos foram avaliados em uma curva ROC, originando
uma area sob a curva de 0,789. Conclusbes. Em pacientes com ICAD, as variaveis PSAP, espessura do septo e
sodio sérico sdo capazes de predizer mortalidade com razoavel acuracia diagnostica.
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