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Resumen

Introduccién: La prediccion de comorbilidad en el postoperatorio de Cirugia Cardiovascular es uno de los
factores clave ala hora de la prevision de recursos del servicio, asi como de la comparacién de resultados
interhospitalarios. EI EuroScorey la troponina postoperatoria se han relacionado con le estimacién del riesgo
postoperatorio, estableciéndose niveles muy diferentes.

Objetivos: Determinar la utilidad de la medicion rutinaria de los niveles de troponinal en € primer dia
postoperatorio y €l EuroScore preoperatorio, en la prediccion de la morbimortalidad y la estancia media,
como herramientas para comparar la actividad asistencial interhospitalaria.

M étodos: Estudio prospectivo, observacional analitico de cohortes. Se incluyeron 294 pacientes intervenidos
de Cirugia Cardiaca con CEC en el periodo comprendido entre marzo de 2008 y abril de 2010. Recogida de
laescaladel riesgo EuroScorey determinacion de los niveles de troponinal alas 24 horas de ingreso.
Andlisis estadistico SPSS.

Resultados: Se recogieron 294 pacientes. El 44% presentaron morbilidad quirdrgica (incluyendo FA) siendo
lamortalidad del 8%. La mediana de latroponinal fue 4,5 ng/dl. La estancia media fue de 4,3 + 4,6 dias con
rango entre 0-29 dias, sin encontrar significado estadistico. Se comprobd con estudio estadistico la
significacién de los pardmetros EuroScore (p 0,0001) y tiempo de pinzamiento adrtico (p 0,01).

Conclusiones: El EuroScorey €l tiempo de pinzamiento Adrtico son buenos predictores de morbilidad y de
estancia prolongada en UCI, por lo que es valorable su utilidad como herramienta de comparacion de la
actividad asistencia interhospitalaria. La determinacion de latroponinal en las primeras 24 horas
postoperatorias no es concluyente paratal fin.



