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Objetivo: Avaliar a influéncia da doenca ateroslerotica coronéria critica na mortalidade
hospitalar de portadores de estenose adrtica submetidos a substituicdo valvar isolada ou
combinada a revascularizagdo do miocéardio.

Métodos: Entre 2001 e 2006, no InCor-HC-FMUSP, foram analisados 448 pacientes
submetidos a substituicdo valvar aortica isolada (grupo Gl) e 167 pacientes submetidos
a substituicdo valvar adrtica combinada a revascularizacdo do miocardio (grupo Gll).
Foram avaliados, em conjunto, dados pré e intra-operatorios. Foi feita analise univariada
(teste Qui-Quadrado e teste t de Student), com calculo da razdo de chances e seu
intervalo de confianca (IC 95%) seguida de multivariada (regressao logistica) e testes da
razdo de verossimilhanca e Hosmer-Lemeshow.

Resultados: No grupo Gl a mortalidade hospitalar foi 14,3%, sendo 14,5% nos
pacientes sem doenca aterosclerdtica arterial coronaria critica associada (grupo GIB) e
12,8% nos que apresentavam essa associacao (grupo GIA). No grupo GlI a mortalidade
hospitalar foi 17,6%, sendo 16,1% nos pacientes submetidos & substituicdo valvar
adrtica combinada a revascularizacdo completa do miocéardio (grupo GIIA) e 20,9% nos
com revascularizacdo incompleta do miocérdio (grupo GIIB).

Conclus6es: Nos pacientes submetidos a substituicdo valvar aortica isolada, a presenca
de doenca aterosclerotica arterial coronéria critica associada, em pelo menos duas
artérias, influenciou a mortalidade hospitalar (P=0,016). Nos pacientes submetidos a
substituicdo valvar adrtica combinada a revascularizacdo do miocérdio, 0 nimero de
artérias coronarias com doenca aterosclerdtica critica e a extensao da revascularizagdo
do miocardio realizada ndo influenciaram a mortalidade hospitalar (P>0,05), mas a
realizacdo de mais de trés anastomoses distais influenciou (P=0,03).



