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(1) Hospital Pré-cardiaco

Justificativa: Historicamente, o tratamento doinfarto agudodo miocardio com
supra desnivelamento do segmento ST (IAMCSST) consistia na reperfusdo exclusiva
da lesdo coronariana culpada. Recentemente, com o surgimento de novas evidéncias
demonstrando beneficios com aabordagem de multiplos vasos, passou a ser
recomendado, pelas principais diretrizes, a estratégia da abordagem de multiplos vasos
na mesma internacao.

Objetivo: Avaliar como tem sido o tratamento do IAMCSST em pacientes com lesdes
coronarianas graves multivasculares, em um hospital cardioldgico terciario e como essa
abordagem multipla se correlaciona com desfechos como tempo de internacdo, choque
cardiogénico e a taxa de mortalidade.

Métodos: Foram analisados 68 casos de IAMCSST ocorridos entre 2015 e 2018, destes,
25 pacientes (36,7%) apresentavam lesdes coronarianas multiplas. Nesta populagao
foram verificados o percentual de pacientes submetidos a angioplastia de um unico
vaso ou de multiplos vasos.

Resultados: 60% dos pacientes foram submetidos aabordagem multipla e
40% submetidos a abordagem exclusiva de dovaso culpado. A presenga da sexo,
diabetes mellitus, hipertensao arterial, doenca renal crénica, choque cardiogénico, ndo
apresentou diferenca significativa entre os grupos analisados. Realizada regressao
logistica bivariada utilizando a abordagem multipla como varidvel dependente e o
tempo deinternag¢do, o choque cardiogénico e a mortalidade como varidveis
independentes. Foi verificado que a mediana do tempo de internacdo foi de 4 dias(3.3,
5.8) naqueles submetidos a abordagem de um Unico vaso e de 6 dias(5, 10) naqueles
submetidos a abordagem de multiplos vasos(OR=0,98, 1C95% 0.91-1.04, p=0.556).
Com relacdo ao choque cardiogénico e a taxa de mortalidade, ndo houve associacdo
estatisticamente significativa com as diferentes abordagens.

Conclusdao: Com onumero de pacientes analisados ndo foi possivel estabelecer
correlacdo entre a abordagem apenas do vaso culpado e a abordagem de multiplas
artérias com os desfechos tempo de internacao, choque cardiogénico ou mortalidade.
A presenga de comorbidades como diabetes mellitus, hipertensdo arterial, doenga
renal cronica e idade também ndo demonstraram correlagdo significativa com o tipo
de abordagem empregada. O trabalho demonstra ainda que apenas60% dos pacientes
foram submetidos a abordagem de multiplas artérias conforme recentemente sugerido
pelas novas diretrizes.



