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Avaliacdo da concordancia entre achados clinico de sobrecarga de volume, BNP
e arelacdo E/E' em pacientes com Insuficiéncia Cardiaca Descompensada.
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Fundamentos: A determinac¢do do perfil hemodin&mico (PH) em pacientes (pc) com
Insuficiéncia Cardiaca Descompensada (ICD) tem grande importancia na
determinacédo terapéutica. Entretanto, € conhecida a

limitacdo do exame fisico (EF) na determinagéo do PH , principalmente

qguanto a elevacgédo das pressdes de enchimento (PE). Objetivos: Avaliar a
concordancia entre os achados de EF compativeis com elevagdo das PE com BNP e
relagdo E/E' (REE). Materiais e métodos: Pc consecutivos internados no periodo de
Janeiro/2006 a Janeiro/2008 com diagnostico de ICD. Durante o EF foram anotados
sinais de elevacgao das PE: Congestao pulmonar(CP-sindrome de derrame pleural ou
estertores cripitante bilaterais > 1/3 inferior), terceira bulha (B3), Turgéncia jugular
patoldgica (TJP) e edema de membros inferiores (EMI-edema néo inflamatdrio>+/4+).
Os dados foram entéo correlacionados com os valores de BNP e REE, ambos
realizados nas primeiras 24 horas de internacéo hospitalar. Os dados laboratoriais
foram categorizados em BNP>400pg/ml e REE>15. A concordéancia entre os EF e os
exames laboratoriais foi medida através do indice Kappa (k).Resultados: Foram
analisados 46 pc (60,9% masculinos, idade média=74+11 anos). Desses 60,9%;
28,3%;15,2% e 23,9% apresentavam CP, B3, TIP e EMI respectivamente. As médias
do BNP foram747+586 x 853+598(p=0,51); 761+509 x 991+784(p=0,26); 846+604 X
9831648 (p=0,68) e 801+574 x 859+642pg/ml para pc sem e com CP, B3, TIP e EM
respectivamente. As médias do REE foram 16+11 x 17,9+7 (p=0,73); 17,3+8,9 x
18+10,1(p=0,82); 17,6+9 x 16,7+7 (p=0,81), 17,949 x 19,1+7(p=0,49) para pc sem e
com CP, B3, TJP e EM respectivamente. O valores de k para BNP>400pg/ml foram
0,08(p=0,96); -0,053 (p=0,6); 0,031(p=0,72) e -0,063(p=0,58) para CP, B3, TIP e EMI
respectivamente.O valores de k para REE>15 foram 0,105(p=0,47); -0,029 (p=0,81);
0,003(p=0,97) e 0,145(p=0,21) para CP, B3, TJP e EMI respectivamente. Concluséo:
Nessa amostra, ndo houve concordancia entre niveis séricos de BNP e a REEe os
achados clinicos de sobrecarga de volume.



