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INTRODUCAO

Em 2022, as doengas cardiovasculares (DCV) foram a causa do obito de 400 mil
brasileiros (BRASIL, 2022). Essas complicagdes estdo relacionadas ao aumento de habitos
alimentares ruins, estresse € o sedentarismo no contexto atual da populagdo, tornando-se
necessario intervengdes cirurgicas para aumentar a longevidade e melhorar a qualidade de
vida dos individuos (Cassiano et al, 2020).

Apesar das evolugdes tecnologicas na area cardiovascular, as cirurgias cardiacas sao
intervengdes de grande porte e consequentemente possuem maiores riscos pré, intra e
pos-operatorias. Visando isso, torna-se necessario pesquisar quaisquer tipos de mecanismo

que possam prevenir possiveis complicagdes (Macieira ef al, 2022).
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Os niveis hematologicos e bioquimicos sdo fatores extremamente relevantes e
preditores de complicagdes no pos-operatorio de cirurgias cardiacas, além de ser um fator de
predisposi¢cdo de maior fragilidade. Porém ainda, se torna relevante analisar de que maneira
isso pode ser prejudicial na recuperagdo de individuos submetidos a cirurgias cardiacas para
que seja possivel estabelecer intervengdes para a melhora desse aspecto (Graube ef al, 2022).

O estudo vai ao encontro ao terceiro objetivo de Desenvolvimento Sustentavel da
Organizagao das Nagdes Unidas (ONU), pois 0 mesmo procura contribuir com conhecimentos
sobre riscos no pos-operatorio de pacientes submetidos a cirurgias cardiacas, o que leva a
promover a melhora na qualidade de vida, saide e bem estar de individuos. Portanto, o
presente estudo tem como objetivo analisar a correlagdo entre niveis laboratoriais de
hemoglobina e plaquetas no pré-operatorio com a necessidade de hemotransfusao, o tempo de
ventilagdo mecanica (VM), a permanéncia na Unidade de Terapia Intensiva (UTI), o tempo de

internacao hospitalar total e complicagdes.

METODOLOGIA

Trata-se de um estudo observacional, descritivo e retrospectivo, através da andlise de
prontudrios de pacientes pos cirurgia cardiaca entre 2017 e 2025, em um Hospital do Interior
do Estado do Rio Grande do Sul. Foram analisados prontuarios de pacientes maiores de 18
anos, sem exclusdes. Os dados coletados incluem exames laboratoriais (hemoglobina e
plaquetas), necessidade de hemotransfusdo no intra-operatério, tempo de internagdo total,
tempo de internacdo na UTIL, tempo em VM e complicagdes. Os dados foram tabulados pelo
software Statistical Package for the Social Sciences (SPSS) versdo 2.2, realizado pelo teste de
Mann-Whitney a comparagdo entre os grupos com e sem hemotransfusdo, com base nas
médias e desvios padrdo. O nivel de significincia foi de p<0,05. O estudo recebeu aprovacao
pelo Comité de Etica em Pesquisa da Universidade Regional do Noroeste do Estado do Rio

Grande do Sul sob parecer CAAE n° 63143516.4.0000.5350.

RESULTADOS E DISCUSSAO
Nossa amostra foi composta por homens (68%) com idade 63+11 anos, 22,8%
necessitam realizar hemotransfusdo no intra-operatério. Quanto a histéria pregressa dos

pacientes encontramos 29,9% tabagistas, 2,9% etilistas, 69,4% dislipidémicos, 83,4%
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hipertensos, 30,8% diabéticos, 19,3% com historico de infarto agudo do miocardio (IAM)
prévio e 36,3% eram sedentarios.

Nesse estudo, pacientes que apresentaram hemoglobina pré-operatoria em niveis mais
baixos, foram os que necessitaram de hemotransfusdo intra-operatdria e estes necessitam de
mais tempo de internacdo hospitalar. J4 no que se refere aos valores das plaquetas, mesmo
sem diferencas significativas estatisticamente pacientes hemotransfundidos também,

possuiam valores mais baixos de plaquetas no pré-operatorio (Tabela 1).

Tabela 1. Dados das variaveis do pré-operatério de pacientes submetidos a cirurgia cardiaca.

Hemotransfusao
Sim Nao
Variaveis do pré-operatorio M¢édia+=DP M¢dia+DP p
Hemoglobina 13,2+ 7,4 13,3+5,2 0,001*
Plaquetas 210,597 £ 56,907 217,564 + 73,979 0,375

Dados expressos por média e desvio padrao. *: estatisticamente significativo quando p<0,05

Pacientes hemotransfundidos ndo ficaram mais tempo na UTI que os pacientes que
ndo necessitam de hemotransfusdo porém, permaneceram mais dias internados e obtiveram
mais complicacoes pds-operatdrias (Tabela 2).

A pesquisa de Graube et al (2022), relacionou exames laboratoriais com
complicacdes em cirurgias cardiacas, apresentou irrelevancia estatistica na relagdo de niveis
plaquetarios com as complicacdes. J4 a hemoglobina apresentou diferenca estatistica
apontando complicagdes no terceiro dia de pds-operatério, enfatizando a anemia pos-cirurgica

como complicagao primordial que gera desfechos adversos.
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Tabela 2. Dados das variaveis do pds-operatorio.

Hemotransfusao
Sim Nao
Variaveis pos-operatorio M¢dia+DP MédiaxDP p
Tempo em VM (dias) 749 £ 726 714 £ 559 0,125
Tempo de UTI (dias) 3+3 3+2 0,524
Dias totais de internagdo 12+10 9+6 0,017*
Complicagao 2+1 2+0 0,000%*

Dados expressos por média e desvio padrdo. UTI: unidade de terapia intensiva. VM:

ventilagdo mecanica.*: estatisticamente significativo quando p<0,05

Almeida et al (2016), comparou a necessidade de hemotransfusdo e tempo de
ventilagdo mecéanica e a associagdo com a mortalidade intra-hospitalar em pacientes com
traumatismo cranioencefalico internados em unidade de terapia intensiva esse estudo mostrou
que o tempo de ventilagdo mecanica a hemotransfusdo esta associada a mortalidade. O que se
torna possivel observar nos resultados atuais do estudo que mesmo sem diferenca com
relevancia estatistica, pacientes com hemotransfusio ficaram mais dias em VM.

Carvalho-Filho et al (2024), analisou o Patient Blood Management em cirurgias
cardiacas, esse estudo evidenciou a importancia de métodos de administracdo de sangue em
que ocasionam a diminui¢do de transfusdes pois, a transfusao esta diretamente relacionada a
piores desfechos clinicos, complicacdes e despesas hospitalares. Concomitante ao presente
estudo o qual apresentou complicagdes € um tempo de internagdo maior em individuos

hemotransfundidos, evidenciando consequentemente maiores despesas hospitalares.

CONSIDERACOES FINAIS

A necessidade de hemotransfusdo no intra-operatério encontra-se relacionada a
maior nimero de complicagdes ¢ mais tempo de internacdo hospitalar. Torna-se necessarios
de mais estudos especificos sobre assunto para que obtenha-se padrdes assertivos de

hemotransfusdes a partir de critérios clinicos apresentados pelos pacientes, promovendo aos
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Vs
hospitais aprimoramentos da aplicagdo de recursos e aos individuos seguridade no tratamento

poOs cirurgia cardiaca.

Palavras-chave: Hemotransfusdo. Cirurgia cardiaca. Tempo de Internagdo. Tempo em UTI.
Complicagoes.
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