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COMPLICACOES E OBITOS POS-CIRURGIA CARDIACA EM PACIENTES DE
UNIDADE CORONARIA

Karla Soares dos Santos
Lucia Marinilza. Beccaria, Claudia Bernardi Cesarino, Mauricio de Nassau Machado,
Nadielly Codonho Gées

Instituicdo: Unidade Coronéria, Hospital de Base de S&o José do Rio Preto, Faculdade de Medicina de Sdo José do Rio
Preto.

Objetivos: Caracterizar os pacientes submetidos a cirurgia cardiaca, identificar os tipos de cirurgia
e as principais complicacGes e causas de 6bito nos primeiros 30 dias pds-cirurgico. Método: Estudo
descritivo, retrospectivo e longitudinal, com abordagem quantitativa, realizado no banco de dados
da UCOR de uma instituicdo de ensino, por meio dos prontuarios de pacientes que realizaram
cirurgia cardiaca, no periodo de Janeiro de 2003 a Abril de 2012. Resultados: Foram avaliados
2648 prontuarios, sendo 61% dos pacientes do sexo masculino e 39% feminino. A idade variou
entre 49 a 66 anos, com média de peso de 70 Kg, altura mediana de 1,65 m e IMC de 26. As
doencas de base mais comuns foram Diabetes Mellitus e Doenca Renal Cronica. Realizaram
revascularizacdo do miocardio 1641pacientes (62%) e cirurgia valvar 1007 (38%). As principais
complicacdes pds-operatorias foram: lesdo renal aguda até 7° PO (32%), disfuncao de ventriculo
esquerdo moderada/grave (20%), reintubacédo por complicacGes pulmonares (11%), fibrilacdo atrial
(8,6%) e lesao neuroldgica (4,3%). O tempo médio de permanéncia na UCOR foi de 6,8 dias e a
maioria das cirurgias necessitou de circulacao extracorporea. Dos 22% de pacientes com histéria
pregressa de diabetes, 25% deles morreram. Concluséo: Em relacdo as complicacdes pds-operatorias
identificou-se que 65% dos pacientes desenvolveram Lesdo Renal Aguda e 44% que necessitaram
de reintubacéo por problemas pulmonares, morreram. Dos 190 pacientes que morreram nos primeiros
30 dias, as causas documentadas nos prontuarios mais significativas e de maior prevaléncia foram,
respectivamente, problemas cardiacos, infeccdo hospitalar, distdrbio de coagulacdo, complicacbes
neuroldgicas e pulmonares.Descritores: Complicagdes; Obito; Pés-operatorio; Cirurgia cardiaca.
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