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Introdução
Insuficiência Cardíaca

üIC descompensada possui elevada
morbimortalidade
üEscores de risco para mortalidade intra-hospitalar
são bem validados
üNa população internada por IC descompensada, a
estratificação de risco pós alta não é validada
üEscore MAGGIC (Meta-Analysis Global Group in
Chronic Heart Failure) foi desenvolvido para
predizer mortalidade de longo prazo em pacientes
ambulatoriais

Obje@vo
üO objeSvo primário foi testar o escore MAGGIC
em população internada por Insuficiência Cardíaca
descompensada

Inclusão
üIC descompensada
üIdade > 18 anos

Exclusão
üTerapia de substituição renal (previa a
internação)
üNeoplasia avançada em cuidados
paliativos

Métodos
üObservacional
üLongitudinal
üUnicêntrico

304 pacientes, 58.2% sexo masculino, média de idade 63a (DP +- 14.3), 68.6% ICFEr

üEscore MAGGIC, presença de
disfunção de ventrículo direito e
níveis elevados de uréia na admissão
demosntraram associação com
mortalidade pós alta em pacientes
internados por IC descompensada.

MAGGIC 

(OR 1.061, IC 95% 1.025-1.098, p = 0.001)

OR (CI 95%) p-value

BUN 1.013 (1.003-1.024) 0.013

RV dysfunction 1.79 (1.112-2.881) 0.016

Female gender 1.33 (0.738-2.408) 0.340

e-GFR 0.997 (0.987-1.007) 0.537

Resultados

Conclusão

MAGGIC 

(237/304)


