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Resumo

Em procedimentos cirurgicos cardiacos, € comum observar, no pds-operatoério,
elevacoes transitorias dos marcadores de necrose miocardica, como a creatina quinase
total (CPK) e sua fragdo MB (CKMB), devido a diversos fatores, como trauma cirurgico,
isquemia-reperfusdo, tempo prolongado de circulagdo extracorpérea e protegao
miocardica inadequada, podendo indicar diferentes graus de lesdo miocardica, desde
alteracdes assintomaticas até o infarto do miocardio.

Com o intuito de avaliar o comportamento dos biomarcadores CKMB e CPK durante
o procedimento de tromboendarterectomia pulmonar, utilizando hipotermia profunda a 18
graus Celsius como estratégia de cardioprotegao, foram coletados dados de 206 pacientes
submetidos ao procedimento no InCor-HCFMUSP entre janeiro de 2016 e setembro de
2024, caracterizando-se como um estudo prospectivo.

Observou-se que caracteristicas como historico de sincope, resisténcia vascular
pulmonar, uso de antagonistas analogos a endotelina, tempo de internagao, trombofilias,
resisténcia vascular pulmonar, débito cardiaco pré-operatorio, retirada de trombo na
endarterectomia direita, ventilagdo mecanica, realizagdo de cirurgia cardiaca
intraoperatdria, possuem impacto na dinamica da CKMB ao longo do tempo. Enquanto
caracteristicas como uso de antagonistas analogos a endotelina, valor da resisténcia
vascular pulmonar, pré hemoglobina, historico de sincope, uso de O2 suplementar no pré-
operatdrio, tratamento inespecifico, fracdo de ejecdo do ventriculo esquerdo no pré-
operatdrio, creatinina pré-operatorio possuem impacto na dinamica da CPK ao longo do

tempo.
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1. Introducgao

A hipertensdo pulmonar tromboembdlica crénica (HPTEC) € uma complicagéo
tardia rara e grave da embolia pulmonar aguda, caracterizada pela obstrugéo persistente
das artérias pulmonares proximais por material tromboembdlico organizado e fibrosado,
além da microvasculopatia secundaria nos vasos distais. Essa condicdo, muitas vezes
associada a alteragcdes vasculares nos pequenos vasos pulmonares, leva a elevagao da
resisténcia vascular pulmonar e, consequentemente, a insuficiéncia cardiaca direita
progressiva (GENTA et al., 2005). O diagnostico é realizado com base em achados clinico-
radioldégicos apos, no minimo, trés meses de anticoagulacéo eficaz, a fim de diferenciar
formas subagudas da doenga.

A tromboendarterectomia pulmonar (TEP) é considerada o tratamento definitivo e
potencialmente curativo para pacientes com HPTEC. Apesar de ser um procedimento
tecnicamente complexo, ele oferece melhora clinica significativa, com normalizagdo dos
parametros hemodindmicos pulmonares e aumento da sobrevida. O procedimento
consiste na cirurgia para remogao do trombo, realizada com circulagdo extracorpérea e
parada circulatoria total em hipotermia profunda, com temperatura corporal central de
aproximadamente 18°C (CHALMERS; SEIFERT, 2014).

Essa ultima é a principal estratégia de cardioprote¢cao durante a TEP, reduzindo o
metabolismo celular e, consequentemente, a demanda de oxigénio do miocardio,
permitindo a dissecagao segura do trombo nas artérias pulmonares. Diferentemente de
outras cirurgias cardiacas, com essa abordagem nao € necessario utilizar o clampeamento
da aorta nem uso de solugao cardioplégica, conferindo ao procedimento caracteristicas
unicas no contexto da protecdo miocardica, pois permite a manutencdo do fluxo
coronariano durante a reperfusdo (MALBOUISSON et al., 2005).

Em procedimentos cirurgicos cardiacos, € comum observar, no pés-operatorio,
elevacbes transitorias dos marcadores de necrose miocardica, como a creatina quinase
total (CPK) e sua fragdo MB (CKMB), devido a diversos fatores, como trauma cirurgico,
isquemia-reperfusdo, tempo prolongado de circulagdo extracorpérea e protegcao
miocardica inadequada (GODOY et al., 1998), podendo indicar diferentes graus de lesao

miocardica, desde alteracbes assintomaticas até o infarto do miocardio.
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Apesar de a troponina, estudada anteriormente (CAVALCANTE et al., 2024), ser
considerada o marcador mais sensivel e especifico para lesdo miocardica, a CPK e a
CKMB ainda sao amplamente utilizadas, especialmente por sua disponibilidade e tempo
de resposta mais rapido, fornecendo informagdes uteis sobre a gravidade da injuria
miocardica nos contextos cirurgicos. Estudos indicam que os niveis de CKMB podem
atingir um pico entre 12 e 24 horas apdés a cirurgia cardiaca, enquanto os niveis de CPK
apresentam um aumento mais pronunciado, especialmente nas primeiras 48 horas
(MALBOUISSON et al., 2005). Em geral, essas alteragdes refletem lesbes miocardicas
leves, mas em alguns casos podem sinalizar eventos clinicos relevantes, como infarto do
miocardio perioperatério (GODOY et al., 1998).

No entanto, ainda ha incertezas sobre a real relevancia clinica desses marcadores
em pacientes submetidos a TEP, especialmente em contextos cirirgicos em que nao se
utiliza a cardioplegia como método de protegdo miocardica durante a circulagao
extracorporea (CEC) para parada do coragdo, protegendo-o de danos isquémicos
(HOFFBRAND et al., 2018). Devido as técnicas cirurgicas da TEP, presume-se que o
padrao de elevacdo de marcadores como CPK e CKMB possa diferir do observado em
outras cirurgias cardiacas convencionais.

Nesse contexto, torna-se essencial investigar o comportamento dos marcadores de
necrose miocardica no pés-operatoério de pacientes submetidos a TEP, associando-os a
parametros clinicos como tempo de parada circulatéria total, tempo de internagcdo em
unidade de terapia intensiva (UTI), tempo de intubacdo e mortalidade até 30 dias. A
compreensao dessa dindmica pode contribuir para a otimizagdo da conduta perioperatoria
e para o desenvolvimento de estratégias mais eficazes de protecao miocardica em

pacientes submetidos a TEP.

2. Objetivo do estudo

O objetivo principal deste estudo é avaliar o comportamento dos marcadores de
necrose miocardica CPK e CKMB no pds-operatorio de pacientes submetidos a
tromboendarterectomia pulmonar, em relagdo a variaveis registradas nos periodos pré-

operatério, intraoperatério e pés-operatorio.
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Esse objetivo visa aprofundar o entendimento sobre a dindAmica dos marcadores

CPK e CKMB na TEP, contribuindo para o aprimoramento das estratégias de

monitoramento e manejo pdés-operatorio.

3. Descrigao do estudo

Trata-se de um estudo observacional retrospectivo, realizado com 206 pacientes

submetidos a tromboendarterectomia pulmonar no InCor-HCFMUSP, entre janeiro de
2016 e janeiro de 2024.

Os dados clinicos, laboratoriais e cirurgicos foram obtidos por meio da revisao de

prontuarios médicos, incluindo registros do pré-operatorio, intraoperatorio e periodos pos-

operatorios até o terceiro dia de internacgéo.

Foram considerados critérios de inclusao:

Idade entre 18 e 70 anos;

Diagndstico confirmado de HPTEC;

Realizagcao da TEP no periodo especificado;

Presenga de registros completos dos marcadores de necrose miocardica

(especialmente CPK e CKMB) no pré e pos-operatorio.

Foram excluidos pacientes que:

Possuiam historico de esternotomia prévia ou reoperagdes cardiacas;
Foram submetidos a procedimentos cardiacos associados;
Nao apresentavam dados laboratoriais sobre CPK ou CKMB em pelo menos

dois periodos distintos (pré e pds-operatoério).

A coleta de informagdes foi realizada com foco nos seguintes grupos de variaveis

(detalhadas na secéo a seguir):

Variaveis pré-operatorias: dados clinicos, hemodinamicos, laboratoriais e
marcadores de necrose miocardica antes da cirurgia;

Variaveis intraoperatorias: dados sobre a técnica cirurgica, tempos de parada
circulatoria e uso de suporte medicamentoso;

Variaveis pos-operatoérias: evolugcdo dos marcadores CPK e CKMB, dados

hemodinamicos e laboratoriais.
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Os principais marcadores avaliados foram o CPK e o CKMB, medidos em diferentes
momentos: no pré-operatorio, no periodo imediatamente apds a cirurgia e nos primeiros
trés dias subsequentes, analisando assim a dindmica da lesdo miocardica ao longo do

tempo e sua relacdo com o tempo de parada circulatéria total e demais desfechos clinicos.

4. Descricao das variaveis
Nesse estudo foram consideradas variaveis que foram obtidas no periodo pré-
operatério, variaveis medidas durante a cirurgia (intraoperatorio) e variaveis obtidas no

pos-operatoério, que estao descritas abaixo.

4.1 Variaveis respostas

Os dois marcadores que sao considerados para este projeto, 0 CKMB e o CPK,
foram monitorados em todos os periodos, sendo considerados as variaveis de interesse a
partir do pds-operatoério. A primeira medida foi coletada até 48 horas apds a cirurgia, e as

subsequentes foram registradas em até 24 horas apds cada avaliagéo:

e Pré CKMB (ng/mL): nivel sérico de CKMB no periodo pré-operatério

e Poébs-imediato CKMB (ng/mL): nivel sérico de CKMB no periodo imediatamente
pos-operatoério

e Pos1 CKMB (ng/mL): nivel sérico de CKMB na primeira medi¢do no periodo pos-
operatorio

e Pos2 CKMB (ng/mL): nivel sérico de CKMB na segunda medi¢do no periodo pos-
operatorio

e Pos3 CKMB (ng/mL): nivel sérico de CKMB na terceira medigdo no periodo pés-
operatorio

e Pré CPK (UI/L): nivel sérico de CPK no periodo pré-operatério

e Pés-imediato CPK (UI/L): nivel sérico de CPK no periodo imediatamente pdés-
operatorio

e Pos1 CPK (UI/L): nivel sérico de CPK na primeira medicdo no periodo pos-
operatorio

e Pos2 CPK (UI/L): nivel sérico de CPK na segunda medicdo no periodo pos-

operatorio
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Pos3 CPK (UI/L): nivel sérico de CPK na terceira medigdo no periodo pés-
operatorio

Pos1 Horas (horas): tempo em horas da primeira medigdo no periodo pés-
operatodrio, apos a coleta imediatamente apos a cirurgia

Pos2 Horas (horas): tempo em horas da segunda medicdo no periodo pos-
operatoério, apos a coleta imediatamente apos a cirurgia

Pos3 Horas (horas): tempo em horas da terceira medicdo no periodo pos-

operatoério, apos a coleta imediatamente apos a cirurgia

4.2 Variaveis pré-operatorias

As variaveis pré-operatorias incluem as caracteristicas clinicas, dados

hemodinamicos e laboratoriais, sdo elas:

Pré hemoglobina (g/dL): nivel sérico de hemoglobina no periodo pré-operatorio
Pré hematécrito (%): nivel sérico de hematdécrito no periodo pré-operatério

Pré ureia (mg/dL): nivel sérico de ureia no periodo pré-operatério

Pré creatinina (ng/L): nivel sérico de creatinina no periodo pré-operatério

Pré BNP (Nao/ Sim): o paciente apresentou nivel sérico de BNP maior que 100
pg/mL no periodo pré-operatério?

Idade cirurgia (anos): idade do paciente no momento da cirurgia

Sexo (M/ F)

Género (M/ F)

Peso (kg)

Altura (cm)

IMC (kg/m?)

Dor no peito (Nao/ Sim): o paciente apresentou dor no peito no periodo pré-
operatério?

Hemoptise (Nao/ Sim): o paciente apresentou hemoptise no periodo pré-
operatério?

Possui historico sincope (Nao/ Sim): o paciente possui historico de desmaio?
Classe funcional pré (I/ ll/ 1/ 1V): classificaggo NYHA (New York Heart

Association), onde quanto maior a classe funcional, maior a gravidade da doenca.
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Saturagao de O2 pré (%): percentual da saturacao de oxigénio no sangue no pré-
operatorio

Uso de O2 suplementar pré (Nao/ Sim): o paciente fez uso de oxigénio
suplementar no periodo pré-operatério?

Edema de membros inferiores pré (Ndo/ Sim): o paciente apresentou edema de
membros inferiores no periodo pré-operatorio?

Historico de tromboembolismo venoso agudo pré (N&do/ Sim). o paciente
apresentou histérico de tromboembolismo venoso agudo no periodo pré-
operatério?

Tromboembolismo venoso agudo confirmado pré (Ndo/ Sim). o paciente
apresentou tromboembolismo venoso agudo confirmado no periodo pré-operatorio?
Histérico de trombose venosa profunda (Nao/ Sim): o paciente tem historico de
trombose venosa profunda?

Trombofilias (Nao/ Sim): o paciente tem tendéncia a trombose?

Recebeu tratamento especifico pré (Nao/ Sim): o paciente recebeu tratamento
especifico para tromboembolismo no periodo pré-operatorio?

Recebeu tratamento inespecifico (Ndo/ Sim): o paciente recebeu tratamento
inespecifico para tromboembolismo?

Tratamento inespecifico (Varfarina/ Outros): se o paciente recebeu tratamento
inespecifico, o tratamento administrado foi Varfarina?

Recebeu antagonistas analogos a prostaciclinas (Nao/ Sim): medicamento que
age nos musculos cardiacos, administrado anteriormente a cirurgia para dilatar
vasos capilares. O paciente recebeu tratamento especifico antagonistas analogos
a prostaciclinas para tromboembolismo?

Recebeu antagonistas analogos a endotelina (Nao/ Bosentena/ Ambrisenta)
medicamento administrado anteriormente a cirurgia que age nas ag¢des bioquimicas
do endotélio. O paciente recebeu tratamento especifico antagonistas analogos a
endotelina para tromboembolismo?

Recebeu inibidor da fosfodiesterase 5 (Ndo/ Sim). medicamento que age

indiretamente nas células musculares pulmonares, administrado anteriormente a
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cirurgia. O paciente recebeu tratamento especifico inibidor da fosfodiesterase 5 para
tromboembolismo?
Quantidade de tratamentos especificos (até 3): quantos tratamentos especificos
0 paciente recebeu para tromboembolismo?
Tempo do cateterismo direito pré (horas): tempo entre a cirurgia e o cateterismo
Pressao de artéria pulmonar sistélica pré-operatério (Sim/ Nao): a pressao de
artéria pulmonar sistolica no periodo pré-operatoério foi maior que 100 mmHg?
Pressao média de artéria pulmonar pré-operatério registrada no cateterismo
(0/1/ 2/ 3/ 4): pressao média de artéria pulmonar registrada no cateterismo realizado
no periodo pré-operatorio.

o Menor que 25 mmHg

o Entre 25 e 40 mmHg

o Entre 40 e 50 mmHg

o Entre 50 e 60 mmHg

o Maior que 60 mmHg
Débito cardiaco pré-operatorio (0/ 1/ 2/ 3/ 4): débito cardiaco registrado no
cateterismo realizado no periodo pré-operatério.

o Menor que 2 L/min

o Entre 2 e 3 L/min

o Entre 3e4 L/min

o Entre4 e 5 L/min

o Maior que 5 L/min
Valor da resisténcia vascular pulmonar pré-operatéria (0/ 1/ 2/ 3/ 4): valor da
resisténcia vascular pulmonar registrado no cateterismo realizado no periodo pré-
operatério.

o Menor que 240 dinas's-cm™

o Entre 240 e 500 dinas's-cm™

o Entre 500 e 800 dinas-s-cm™

o Entre 800 e 1200 dinas-s-cm™

o Maior que 1200 dinas's-cm™
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e Fracao de ejecao do ventriculo esquerdo pré-operatoéria (Sim/ Ndo): a fragdo de
ejecdo do ventriculo esquerdo registrada no ecocardiograma realizado no periodo
pré-operatdrio foi maior que 55%7?

e Derrame pericardico pré-operatério (Nao/ Sim): o ecocardiograma no periodo
pré-operatério apresentou sinais de derrame pericardico?

e Valor da pressao de artéria pré-operatéria estimada no ecocardiograma (Sim/
Nao): o valor da pressdo de artéria estimada registrado no ecocardiograma

realizado no periodo pré-operatorio foi maior que 40 mmHg?

4.3 Variaveis intraoperatorias

As variaveis intraoperatérias sdo compostas pelos aspectos cirurgicos. Sdo elas:

e Numero de paradas: numero de paradas cardiacas (até 5 paradas)

e Tempo da 12 parada (min): minutos de duragéo da 12 parada cardiaca

e Tempo da 22 parada (min): minutos de duragéo da 22 parada cardiaca

e Tempo da 32 parada (min): minutos de duragéo da 32 parada cardiaca

e Tempo da 4? parada (min): minutos de duragéo da 42 parada cardiaca

e Tempo da 52 parada (min): minutos de duragédo da 52 parada cardiaca

e Tempo de circulagao extracorpérea (Sim/ N&o): o tempo da circulagéo
extracorporea foi maior que 4 horas?

e Tempo de parada circulatéria total (Sim/ Nao): o tempo da parada circulatéria
total foi maior que 40 minutos?

e Tempo de esfriamento (min): tempo, em minutos, do esfriamento para hipotermia
profunda

e Tempo de aquecimento (min): tempo, em minutos, do aquecimento da hipotermia
profunda

e Tempo de reperfusao (min): tempo, em minutos, da restauragdo do fluxo
sanguineo

e Trombo proximal retirado na endarterectomia direita (Ndo/ Sim)

e Trombo distal retirado na endarterectomia direita (Nao/ Sim)

e Trombo proximal retirado na endarterectomia esquerda (Nao/ Sim)

e Trombo distal retirado na endarterectomia esquerda (Nao/ Sim)
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e Quantidade de tipos de trombo (até 4): quantos tipos de trombos foram retirados
no paciente?

e Cirurgia cardiaca no intraoperatério (Nao/ Sim)

4.4 Variaveis pos-operatérias
As variaveis pos-operatérias incluem os dados hemodinémicos e laboratoriais, sdo

elas:

e Tempo de internagao (horas): tempo total da internagao

e Fracao de ejecao do ventriculo esquerdo pdés-operatéria (Sim/ Nao): a fragcao
de ejecdo do ventriculo esquerdo registrada no ecocardiograma realizado no
periodo pos-operatdrio foi maior que 55%7

e Derrame pericardico pés-operatério (Nao/ Sim): o ecocardiograma no periodo
pos-operatério apresentou sinais de derrame pericardico?

e Valor da pressao de artéria pés-operatéria estimada no ecocardiograma (Sim/
Nao): o valor da pressdo de artéria estimada registrado no ecocardiograma
realizado no periodo pés-operatorio foi maior que 40 mmHg?

e Reinternacao (Nao/ Sim): o paciente precisou ser reinternado?

e Tempo até a primeira consulta pés (horas): tempo entre a data de cirurgia e a
primeira consulta pos-operatoria

e Classe funcional pés (I/ I/ lll/ 1V): classificacao NYHA (New York Heart
Association), onde quanto maior a classe funcional, maior a gravidade da doenca.

e Uso de 02 suplementar pés (Nao/ Sim): o paciente faz uso de oxigénio
suplementar no periodo pds-operatério?

e Edema de membros inferiores pés (Nao/ Sim): o paciente apresentou edema de
membros inferiores no periodo pds-operatorio?

e Recebeu tratamento especifico pés (Nao/ Sim): o paciente recebeu tratamento
especifico para tromboembolismo no periodo pds-operatorio?

e Tempo do cateterismo direito pés (horas): tempo entre a cirurgia e o cateterismo

pos-operatoério
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Pressao média de artéria pulmonar pdés-operatorio registrada no cateterismo
(0/ 1/ 2): pressao média de artéria pulmonar registrada no cateterismo realizado no
periodo pds-operatorio.

o Menor que 25 mmHg

o Entre 25 e 30 mmHg

o Maior que 30 mmHg
Débito cardiaco pés-operatério (0/ 1/ 2). débito cardiaco registrado no
cateterismo realizado no periodo pos-operatério.

o Menor que 4 L/min

o Entre4 e 8 L/min

o Maior que 8 L/min
Valor da resisténcia vascular pulmonar pés-operatéria (Sim/ Nao): o valor da
resisténcia vascular pulmonar registrado no cateterismo realizado no periodo pds-
operatério foi maior que 240 dinas-s-cm™?
Duracgao da ventilagao mecanica (0/ 1/ 2): duragao do suporte respiratorio

o Menor que 24 horas

o Entre 24 e 48 horas

o Maior que 48 horas

5. Analise descritiva

O objetivo da analise descritiva é oferecer uma perspectiva exploratoria inicial dos

dados coletados no estudo (BUSSAB; MORETTIN, 2024).

5.1 Analise descritiva univariada

Nesta seg¢do sdo apresentadas as medidas descritivas das variaveis incluidas no

estudo, organizadas conforme os trés periodos clinicos de interesse: pré-operatério,

intraoperatoério e pés-operatorio.

Para as variaveis quantitativas, foram calculadas medidas de posi¢do (média e

quartis), dispersao (desvio padrao), extremos e intervalos de confianga para a média. O

intervalo de confianga € apresentado aqui como um recurso descritivo para caracterizar a
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variagdo da média esperada, principalmente, para os biomarcadores que nao tém um
padrao bem estabelecido na literatura. Para as variaveis categoricas, foram apresentadas

as frequéncias absolutas e relativas.

As Tabelas A.1 e A.2 apresentam as estatisticas descritivas dos niveis dos
biomarcadores CKMB e CPK, respectivamente. Apesar dos valores médios de CKMB
terem aumentado do pré para o pds-operatério, de 1,36 para 46,34, respectivamente, o
coeficiente de variagdo permaneceu constante, 84%. O aumento no valor médio de CPK
do pré para o pos-operatério foi bem mais pronunciado, de 106,34 para 706,58, com

coeficiente de variagao de 111% e 115%, respectivamente.

5.1.1 Pré-operatorio
As Tabelas A4 e A5 apresentam as estatisticas descritivas das covariaveis

quantitativas e das categoricas do periodo pré-operatorio, respectivamente.
Observa-se as medias das variaveis quantitativas e seu desvio padrao:

e Idade cirurgia (anos): 45,27 (DP = 12,91)
e Peso (kg): 78,99 (DP = 17,49)

e Altura (cm): 167,51 (DP = 9,30)

e IMC (kg/m?): 28,08 (DP = 5,53)

e Saturagao de 02 pré (%): 93,19 (DP =4,13)
e Pré hemoglobina (g/dL): 14,66 (DP = 2,25)
e Pré hematocrito (%): 44,00 (DP = 6,08)

e Pré ureia (mg/dL): 36,03 (DP = 13,09)

e Pré creatinina (mg/dL): 1,04 (DP = 0,25)

e Pré CKMB (ng/mL): 1,36 (DP = 1,15)

e Pré CPK (Ul/L): 106,34 (DP =118,43)

Ja com relacédo as variaveis categoricas, temos, em relagdo ao total, a seguinte
distribuicao:

e Sexo:59,71% F; 40,29% M
e Género: 60,10% F; 39,90% M
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Pré BNP: 54,37% Sim; 45,63% N&o
Possui historico sincope: 27,59% Sim; 72,41% Nao
Dor no peito: 45,81% Sim; 54,19% Nao
Hemoptise: 10,84% Sim; 89,16% N&o
Edema de membros inferiores pré: 45,81% Sim; 54,19% Nao
Uso de O2 suplementar pré: 27,59% Sim; 72,41% Nao
Classe funcional:
o Classe l: 2,46%
o Classe ll: 22,17%
o Classe lll: 54,19%
o Classe IV: 21,18%
Histérico de tromboembolismo venoso agudo pré: 84,65% Sim; 15,35%
N&o
Tromboembolismo venoso agudo confirmado pré: 83,25% Sim; 16,75%
N&o
Histérico de trombose venosa profunda: 47,93% Sim; 52,07% Nao
Trombofilias: 32,51% Sim; 67,49% Nao
Recebeu tratamento especifico pré: 59,11% Sim; 40,89% Nao
Recebeu tratamento inespecifico pré: 83,25% Sim; 16,75 Nao
Tratamento inespecifico: 53,88% Varfarina; 46,12% Outros
Recebeu antagonistas analogos a prostaciclinas: 1,46% Sim; 98,54%
N&o
Recebeu antagonistas analogos a endotelina:
o Nao: 69,91%
o Bosentena: 9,22%
o Ambrisenta: 20,87%
Recebeu inibidor da fosfodiesterase 5: 49,03% Sim; 50,97% Nao
Quantidade de tratamentos especificos:
o 0 tratamentos: 47,09%
o 1 tratamento: 51,46%

o 2 tratamentos: 1,46%
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Pressao de artéria pulmonar sistoélica pré: 23,30% Sim; 76,70% Nao
Pressao média da artéria pulmonar registrada no cateterismo pré:

o <25 mmHg: 3,40%

o 25-40 mmHg: 20,39%

o 40-50 mmHg: 25,24%

o 50-60 mmHg: 31,07%

o >60 mmHg: 19,90%
Débito cardiaco pré:

o <2L/min: 0,49%

o 2-3 L/min: 12,62%

o 3-4 L/min: 21,84%

o 4-5L/min: 28,16%

o > 5 L/min: 36,89%
Valor da resisténcia vascular pulmonar pré:

o <240 dinas's-cm™: 6,31%

o 240-500: 18,45%

o 500-800: 31,07%

o 800-1200: 27,18%

o >1200: 16,99%
Fragao de ejecdo do ventriculo esquerdo pré: 93,20% Sim; 6,80% Nao
Derrame pericardico pré: 18,45% Sim; 81,55% N&o
Valor da pressdo de artéria estimada no ecocardiograma pré: 77,67%
Sim; 22,33% Nao

5.1.2 Intraoperatério

As Tabelas A.6 e A.7 apresentam os resultados das covariaveis coletadas durante

o procedimento cirurgico.

As médias das variaveis quantitativas e seus respectivos desvios padroes sio:

e Tempo da 12 parada (min): 19,61 (DP = 3,99)
e Tempo da 2? parada (min): 18,91 (DP = 4,54)
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Tempo da 32 parada (min): 16,79 (DP = 5,89)
Tempo da 4? parada (min): 15,54 (DP =7,42)
Tempo da 52 parada (min): 10,00 (DP =9,17)
Tempo de reperfusao (min): 16,02 (DP = 8,19)
Tempo de esfriamento (min): 71,75 (DP = 10,71)
Tempo de aquecimento (min): 97,38 (DP = 24,59)

Ja com relac&o as covariaveis categoricas, temos, em relagdo ao total, a seguinte

distribuicdo:

Numero de paradas:

o 1 parada: 6,40%

o 2 paradas: 50,74%

o 3 paradas: 36,45%

o 4 paradas: 4,92%

o 5 paradas: 1,48%
Tempo de circulagao extracorpérea: 84,95% Sim; 15,05% Néao
Tempo de parada circulatéria total: 84,95% Sim; 15,05% N&o
Trombo proximal retirado na endarterectomia direita: 62,62% Sim; 37,38%
N&o
Trombo distal retirado na endarterectomia direita: 31,07% Sim; 68,93% Nao
Trombo proximal retirado na endarterectomia esquerda: 43,20% Sim; 56,80%
Néo
Trombo distal retirado na endarterectomia esquerda: 43,20% Sim; 56,80%
N&o
Quantidade de tipos de trombo:

o 0tipos: 6,31%

o 1tipo: 7,28%

o 2tipos: 86,41%

Cirurgia cardiaca no intraoperatério: 7,28% Sim; 92,72% Nao
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5.1.3 Pés-operatério
As Tabelas A.1, A.2, A.3, A8 e A9 trazem as estatisticas descritivas do periodo
pos-operatoério, incluindo os niveis de CKMB e CPK em diferentes momentos do pos-

cirargico.
As médias desses biomarcadores e seus respectivos desvios padrdes sao:

e CKMB Pés-operatorio imediato (ng/mL): 46,34 (DP = 39,00; CV = 84,16%)
e CKMB no 1° dia pés-operatério (ng/mL): 43,17 (DP =41,17; CV = 95,37%)
e CKMB no 2° dia p6s-operatorio (ng/mL): 23,90 (DP =44,67; CV = 186,90%)
e CKMB no 3° dia p6s-operatério (ng/mL): 13,59 (DP = 43,06; CV = 316,85%)
e CPK Pés-operatério imediato (UI/L): 706,58 (DP = 814,10; CV = 115,22%)
e CPK no 1° dia pés-operatoério (Ul/L): 2.155,73 (DP = 4701,86; CV = 218,11%)
e CPK no 2° dia pés-operatério (UI/L): 2.463,84 (DP = 5206,75; CV = 211,33%)
e CPK no 3° dia pés-operatoério (Ul/L): 2.044,34 (DP = 6057,66; CV =296,31%)
e Tempos médios de coleta dos biomarcadores no pés-operatério:

o Tempo da 12 coleta (horas): 12,09 (DP = 3,82)

o Tempo da 22 coleta (horas): 35,26 (DP = 2,51)

o Tempo da 3? coleta (horas): 59,52 (DP = 2,83)
e Tempo de internagao (horas): 680,86 (DP = 395,44)

Nota-se, que o tempo de coleta dos biomarcadores variou pouco entre os pacientes

(desvio padrao entre 2 e 3 horas).

Ja com relacédo as variaveis categoricas, temos, em relagdo ao total, a seguinte

distribuicao:

e Classe funcional:
o Classel: 64,37%
o Classe ll: 33,75%
o Classe lll: 1,25%
o Classe IV: 0,63%
e Uso de O2 suplementar pés: 8,39% Sim; 91,61% Nao
e Edema de membros inferiores pés: 19,87% Sim; 80,13% N&o
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Recebeu tratamento especifico pés: 3,02% Sim; 96,98% Nao
Pressao média da artéria pulmonar registrada no cateterismo pés:

o <25 mmHg: 33,98%

o 25-40 mmHg: 10,19%

o >40 mmHg: 55,83%
Débito cardiaco pés:

o <4 L/min: 11,65%

o 4-8 L/min: 51,46%

o > 8 L/min: 36,89%
Valor da resisténcia vascular pulmonar pés: 30,58% Sim; 69,42% N&o
Fracao de ejecao do ventriculo esquerdo pés: 79,61% Sim; 20,39% N&ao
Derrame pericardico pos: 16,22% Sim; 83,78% Nao
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Valor da pressao de artéria estimada no ecocardiograma poés: 29,13% Sim;

70,87% Nao
Reinternagao: 8,74% Sim; 91,26% N&o
Duragédo da ventilagao mecéanica:

o Menor que 24 horas: 9,71%

o Entre 24 e 48 horas: 44,66%

o Maior que 48 horas: 45,63%

5.2 Analise descritiva longitudinal e bivariada

5.2.1 Perfis

Com o objetivo de identificar padrbes iniciais e potenciais variaveis associadas ao

os perfis estimados por LOWESS (Locally Weighted Scatterplot Smoothing).

comportamento dos marcadores de necrose miocardica, foram construidos graficos de
perfis individuais da concentracéao de CKMB e CPK ao longo dos trés dias pos-operatérios,
estratificados por variaveis pré, intra e pos-operatorias. Os perfis da CKMB estdo nas

Figuras B.1 a B.49 e os da CPK nas Figuras B.50 a B.98. Nos graficos estdo destacados
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Na Figura B.1, temos os perfis da CKMB. Por essa figura e pela Tabela A.1,
notamos uma tendéncia de queda ao longo dos dias. Porém existem alguns outliers que
mostram um crescimento do marcador. Considerando o valor de normalidade da CKMB
até 5 ng/mL, verificamos que todas as médias estdo bem acima, porém, como os valores
sdo considerados clinicamente muito elevados por volta de 50 ng/mL, temos as médias
dentro do esperado sob esse critério, principalmente no terceiro dia de medigdo, em que

os valores sao os menores (média = 13,59, DP = 43,06).

Nas Figuras B.2 a B.49, estao os perfis individuais da concentragcdo de CKMB por
cada covariavel categérica. E possivel comparar algumas pequenas diferencas entre as
categorias das variaveis, como por exemplo, na Figura B.18, em que a categoria “Entre 3
e 4 L/min”, da variavel Débito cardiaco no pré-operatério tem valores mais altos que as

outras.

Na Figura B.50, temos os perfis da CPK. Por essa figura e pela Tabela A.2, notamos
uma tendéncia de crescimento em relagao a primeira medi¢cédo imediata. Em geral, parece
que os perfis crescem na primeira e na segunda medigdo, para comegarem a cair na
terceira, porém o valor final €, em média, maior que o pds-imediato. O grafico apresenta
alguns outliers com maior crescimento. Considerando o valor de normalidade da CPK até
200 UI/L, verificamos que todas as médias estdo bem acima. Considerando, ainda, que os
valores s&o considerados clinicamente muito elevados por volta de 2000 UI/L, temos as
médias bastante altas, principalmente no terceiro dia de medigdo, em que os valores sao
0s maiores (média = 2044,34, DP = 6057,66).

Nas Figuras B.51 a B.98, estdo os perfis individuais da concentragdo de CPK por
cada covariavel categérica. E possivel comparar algumas pequenas diferengas entre as
categorias das variaveis, como por exemplo, na Figura B.57, em que a categoria “Até 100

pg/mL”, da variavel Pré BNP tem valores um pouco mais altos que a outra.
5.2.2 Variagao relativa

Foi construida uma medida para resumir a variagédo de CKMB e CPK no periodo de

avaliagao apresentado nos graficos de perfis, que estdo nas Tabelas A.10 a A.17. Essa
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medida € a variacao relativa dos marcadores de necrose no periodo de avaliagdo, que
consiste em calcular a diferenca entre a medida inicial, representada pelo valor de CKMB
ou CPK no pds-imediato, e a medida final, representada pelo valor de CKMB ou CPK na

terceira coleta, dividida pela medida inicial.

A variacao relativa, calculada dessa forma, assume valores positivos quando a
variavel de interesse (CKMB ou CPK) diminui ao longo dos 3 dias, o que equivale a um
beneficio da cirurgia. E assume valores negativos quando ela aumenta, o que equivale a
complicagbes da cirurgia. Como os valores no pods-imediato variaram muito entre os

pacientes, optou-se por padronizar a variagao, obtendo-se a variacao relativa.
A seguir, sdo destacados os principais achados dessa analise.
5.2.2.1 CKMB

A variagao relativa média da CKMB foi de 0,69 (DP = 1,14) conforme Tabela A.10,
que representa uma melhora, em média, de 69%, no terceiro dia, em relagdo ao valor
medido no pds-imediato. Além disso, é possivel observar, tanto na Tabela A.10, quanto no
box plot da Figura B.99, que a maioria dos valores se encontra por volta de 0,86, que é a
mediana, havendo alguns outliers de valores menores chegando a -13,68. Para uma
melhor visualizagdo do padrédo de variagdo da variavel, a Figura B.100 mostra o box plot

sem os valores outliers.

Pré-operatério
A Tabela A.11 apresenta a variagao relativa pelas covariaveis categoéricas do

periodo pré-operatorio.
Observa-se as médias da variacao relativa e seus respectivos desvios padrdes:
e Sexo: 0,65 (DP =1,47)F; 0,76 (DP =0,35) M
e Geénero: 0,64 (DP =1,47)F; 0,77 (DP =0,35) M

e Pré BNP: 0,61 (DP =1,47) Sim; 0,79 (DP = 0,53) Nao
e Possui histérico sincope: 0,52 (DP = 2,13) Sim; 0,75 (DP = 0,46) Nao
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Dor no peito: 0,54 (DP = 1,66) Sim; 0,82 (DP = 0,20) Nao
Hemoptise: 0,73 (DP = 0,29) Sim; 0,69 (DP = 1,20) Nao
Edema de membros inferiores pré: 0,75 (DP = 0,38) Sim; 0,65 (DP = 1,51)
N&o
Uso de O2 suplementar pré: 0,79 (DP = 0,25) Sim; 0,66 (DP = 1,33) Nao
Classe funcional:

o Classel: 0,81 (DP =0,12)

o Classe ll: 0,80 (DP = 0,24)

o Classelll: 0,72 (DP = 0,54)

o ClasseIV: 0,48 (DP = 2,33)
Historico de tromboembolismo venoso agudo pré: 0,76 (DP = 0,45) Sim;
0,37 (DP = 2,57) Nao
Tromboembolismo venoso agudo confirmado pré: 0,76 (DP = 0,45) Sim;
0,37 (DP = 2,54) Nao
Histérico de trombose venosa profunda: 0,79 (DP = 0,25) Sim; 0,63 (DP
=1,46) Nao
Trombofilias: 0,80 (DP = 0,21) Sim; 0,64 (DP = 1,37) Nao
Recebeu tratamento especifico pré: 0,64 (DP = 1,43) Sim; 0,77 (DP = 0,54)
N&o
Recebeu tratamento inespecifico pré: 0,76 (DP = 0,45) Sim; 0,36 (DP =
2,57) Nao
Tratamento inespecifico: 0,80 (DP = 0,24) Varfarina; 0,57 (DP = 1,68)
Outros
Recebeu antagonistas analogos a prostaciclinas: 0,88 (DP = 0,10) Sim;
0,69 (DP =1,15) Nao
Recebeu antagonistas analogos a endotelina:

o Nao: 0,67 (DP = 1,34)

o Bosentena: 0,72 (DP =0,47)

o Ambrisenta: 0,77 (DP =0,19)
Recebeu inibidor da fosfodiesterase 5: 0,59 (DP = 1,55) Sim; 0,79 (DP =
0,50) Nao
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Quantidade de tratamentos especificos:

o 0 tratamentos: 0,78 (DP = 0,51)

o 1 tratamento: 0,61 (DP = 1,52)

o 2 tratamentos: 0,88 (DP = 0,10)
Presséo de artéria pulmonar sistélica pré: 0,35 (DP = 2,29) Sim; 0,80 (DP
=0,30) Nao
Pressao média da artéria pulmonar registrada no cateterismo pré:

o <25 mmHg: 0,60 (DP =0,43)

o 25-40 mmHg: 0,75 (DP =0,46)

o 40-50 mmHg: 0,84 (DP =0,12)

o 50-60 mmHg: 0,57 (DP = 1,98)

o >60 mmHg: 0,65 (DP =0,72)
Débito cardiaco pré:

o <2 L/min: 0,62 (apenas uma observagao)

o 2-3 L/min: 0,78 (DP =0,32)

o 3-4 L/min: 0,43 (DP =2,33)

o 4-5L/min: 0,81 (DP =0,26)

o >5L/min: 0,73 (DP = 0,60)
Valor da resisténcia vascular pulmonar pré:

o <240 dinas-s-cm™: 0,80 (DP =1,19)

o 240-500: 0,80 (DP =0,38)

o 500-800: 0,75 (DP =0,61)

o 800-1200: 0,52 (DP = 2,06)

o >1200: 0,71 (DP =0,37)
Fracao de ejecao do ventriculo esquerdo pré: 0,69 (DP = 1,17) Sim; 0,78
(DP =0,47) Nao
Derrame pericardico pré: 0,40 (DP = 2,42) Sim; 0,76 (DP = 0,46) Nao
Valor da pressao de artéria estimada no ecocardiograma pré: 0,66 (DP
=1,28) Sim; 0,80 (DP = 0,39) Nao
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Intraoperatoério
A Tabela A.12 apresenta a variagcédo relativa pelas covariaveis categoricas do

periodo pré-operatorio.

Observa-se as médias da variacao relativa e seus respectivos desvios padrdes:

e Numero de paradas:
1 parada: 0,90 (DP =0,11)
o 2 paradas: 0,76 (DP =0,47)
o 3 paradas: 0,52 (DP = 1,78)
o 4 paradas: 0,92 (DP = 0,03)
o 5 paradas: 0,87 (DP = 0,13)
e Tempo de circulagao extracorpérea: 0,66 (DP = 1,23) Sim; 0,87 (DP = 0,10)
Néo
e Tempo de parada circulatéria total: 0,64 (DP = 1,38) Sim; 0,82 (DP = 0,21) Nao
e Trombo proximal retirado na endarterectomia direita: 0,69 (DP = 1,36) Sim;
0,69 (DP = 0,63) Nao
e Trombo distal retirado na endarterectomia direita: 0,66 (DP = 0,69) Sim; 0,71
(DP =1,29) Nao
e Trombo proximal retirado na endarterectomia esquerda: 0,77 (DP = 0,33) Sim;
0,63 (DP = 1,50) Nao
e Trombo distal retirado na endarterectomia esquerda: 0,55 (DP = 1,74) Sim;
0,80 (DP = 0,29) Nao
¢ Quantidade de tipos de trombo:
o 0 tipos: 0,87 (DP =0,09)
o 1 tipo: 0,87 (DP =0,10)
o 2tipos: 0,76 (DP = 1,23)
e Cirurgia cardiaca no intraoperatério: 0,51 (DP = 1,23) Sim; 0,71 (DP = 1,13)

Nao

O
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Pés-operatoério
A Tabela A.13 apresenta a variagao relativa pelas covariaveis categoricas do

periodo pré-operatorio.
Observa-se as médias da variacao relativa e seus respectivos desvios padrdes:

e Classe funcional:
o Classel: 0,80 (DP = 0,27)
o Classe ll: 0,83 (DP =0,19)
o Classe lll: 0,89 (DP = 0,03)
o Classe IV: 0,99 (apenas uma observacgao)
e Uso de 02 suplementar pés: 0,86 (DP = 1,10) Sim; 0,68 (DP = 1,18) Nao
e Edema de membros inferiores pés: 0,84 (DP = 0,09) Sim; 0,67 (DP = 1,24) N&o
e Recebeu tratamento especifico pés: 0,55 (DP = 0,45) Sim; 0,70 (DP = 1,15) Nao
e Pressao média da artéria pulmonar registrada no cateterismo pés:
o <25 mmHg: 0,81 (DP =0,29)
o 25-40 mmHg: 0,88 (DP =1,12)
o >40 mmHg: 0,58 (DP = 1,51)
e Débito cardiaco pos:
o <4 L/min: 0,76 (DP = 0,28)
o 4-8 L/min: 0,83 (DP =0,25)
o > 8 L/min: 0,47 (DP = 1,90)
e Valor da resisténcia vascular pulmonar pés: 0,80 (DP = 0,20) Sim; 0,64 (DP =
1,38) Nao
e Fracao de ejegcao do ventriculo esquerdo pés: 0,70 (DP = 1,22) Sim; 0,66 (DP =
0,75) Nao
e Derrame pericardico pés: 0,71 (DP = 0,53) Sim; 0,69 (DP = 1,21) Nao
e Valor da pressao de artéria estimada no ecocardiograma pés: 0,49 (DP = 1,97)
Sim; 0,78 (DP = 0,45) Nao
e Reinternagao: 0,84 (DP = 0,12) Sim; 0,68 (DP =1,19) Nao
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5.2.2.2 CPK

A variacéo relativa do marcador CPK foi, em média, de -1,38 (DP = 6,21) conforme
Tabela A.14, que representa uma piora de 138%, no terceiro dia, em relagdo ao valor
medido no pds-imediato. E importante ressaltar que os desvios padrdes encontrados na
variagao da CPK sdo bem maiores que os encontrados na variagao da CKMB. Além disso,
€ possivel observar, tanto na Tabela A.14, quanto no box plot da Figura B.101, que a
maioria dos valores se encontra por volta de 0,01, que é a mediana, havendo alguns
outliers de valores menores chegando a -59,28. Para uma melhor visualizagdo do padrao

de variagao da variavel, a Figura B.102 mostra o box plot sem os valores outliers.

Pré-operatério
A Tabela A.15 apresenta a variacédo relativa pelas covariaveis categoricas do

periodo pré-operatorio.
Observa-se as médias da variacao relativa e seus respectivos desvios padrdes:

e Sexo: -1,49 (DP =7,80) F; -1,24 (DP = 2,70) M
e Género: -1,53 (DP =7,83) F; -1,25 (DP =2,73) M
e Pré BNP: -1,14 (DP = 4,86) Sim; -1,66 (DP = 7,46) Nao
e Possui histérico sincope: -2,00 (DP = 8,18) Sim; -1,18 (DP = 5,41) Nao
e Dor no peito: -2,10 (DP = 8,25) Sim; -0,78 (DP = 3,67) Nao
e Hemoptise: -0,97 (DP = 2,37) Sim; -1,43 (DP = 6,53) Nao
e Edema de membros inferiores pré: -0,91 (DP = 2,58) Sim; -1,78 (DP =
8,04) Nao
e Uso de 02 suplementar pré: -0,37 (DP = 1,82) Sim; -1,78 (DP = 7,21) Nao
e Classe funcional:
o Classel:-1,01 (DP = 1,24)
o Classe ll: -0,78 (DP = 1,85)
o Classe lll: -1,71 (DP =7,02)
o Classe IV: -1,28 (DP =7,30)
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Histérico de tromboembolismo venoso agudo pré: -1,30 (DP = 5,76) Sim;
-1,82 (DP = 8,19) Nao
Tromboembolismo venoso agudo confirmado pré: -1,26 (DP = 5,74) Sim;
-2,02 (DP = 8,25) Nao
Histoérico de trombose venosa profunda: -0,67 (DP = 1,93) Sim; -1,90 (DP
=7,96) Nao
Trombofilias: -0,42 (DP = 1,62) Sim; -1,85 (DP = 7,44) Nao
Recebeu tratamento especifico pré: -1,19 (DP = 4,71) Sim; -1,65 (DP =
7,83) Nao
Recebeu tratamento inespecifico pré: -1,30 (DP = 5,77) Sim; -1,81 (DP =
8,14) Nao
Tratamento inespecifico: -0,78 (DP = 2,05) Varfarina; -2,12 (DP = 8,95)
Outros
Recebeu antagonistas analogos a prostaciclinas: -0,51 (DP = 0,95) Sim;
-1,40 (DP = 6,26) Nao
Recebeu antagonistas analogos a endotelina:

o Nao: -1,66 (DP =7,33)

o Bosentena: -0,65 (DP = 2,07)

o Ambrisenta: -0,81 (DP =1,81)
Recebeu inibidor da fosfodiesterase 5: -1,31 (DP =5,11) Sim; -1,46 (DP =
7,11) Nao
Quantidade de tratamentos especificos:

o 0 tratamentos: -1,56 (DP = 7,40)

o 1 tratamento: -1,25 (DP = 4,99)

o 2 tratamentos: -0,51 (DP = 0,95)
Pressao de artéria pulmonar sistoélica pré: -3,06 (DP = 11,22) Sim; -0,88
(DP = 3,46) Nao
Pressao média da artéria pulmonar registrada no cateterismo pré:

o <25 mmHg: -6,26 (DP =12,32)

o 25-40 mmHg: -0,95 (DP = 3,14)

o 40-50 mmHg: -0,50 (DP = 1,23)
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50-60 mmHg: -1,28 (DP = 6,28)
> 60 mmHg: -2,16 (DP = 9,63)

Débito cardiaco pré:

O

O

O

O

O

< 2 L/min: 0,19 (apenas uma observacao)
2-3 L/min: -0,75 (DP =1,91)

3-4 L/min: -1,69 (DP =7,62)

4-5 L/min: -0,90 (DP = 4,60 )

> 5 L/min: -1,33 (DP = 7,40)

Valor da resisténcia vascular pulmonar pré:

O

O

O

O

O

< 240 dinas-s-cm™: -4,10 (DP =9,30)
240-500: -0,92 (DP = 3,07)

500-800: -1,36 (DP =7,78)
800-1200: -1,46 (DP = 6,55)

>1200: -0,72 (DP = 2,39)

Fracao de ejecao do ventriculo esquerdo pré: -1,48 (DP =6,44) Sim; -0,14

(DP =

0,90) N&o

Derrame pericardico pré: -1,70 (DP = 7,71) Sim; -1,31 (DP = 5,84) Nao
Valor da pressao de artéria estimada no ecocardiograma pré: -1,51 (DP
= 6,88) Sim; -0,95 (DP = 3,05) Nao

Intraoperatoério

A Tabela A.16 apresenta a variacédo relativa pelas covariaveis categoricas do

periodo pré-operatorio.

Observa-se as médias da variacao relativa e seus respectivos desvios padrdes:

e Numero de paradas:

1 parada: -0,20 (DP = 1,06)

2 paradas: -1,43 (DP = 7,08)
3 paradas: -1,86 (DP = 6,04)
4 paradas: 0,31 (DP =0,24)
5 paradas: 0,33 (DP =0,42)

O
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e Tempo de circulagao extracorpérea: -1,42 (DP = 6,22) Sim; -1,17 (DP = 6,23)
N&o
e Tempo de parada circulatéria total: -1,66 (DP = 6,91) Sim; -0,83 (DP = 4,47)
N&o
e Trombo proximal retirado na endarterectomia direita: -1,21 (DP = 5,38) Sim; -
1,68 (DP =7,44) Nao
e Trombo distal retirado na endarterectomia direita: -2,05 (DP = 8,12) Sim; -1,08
(DP =5,14) Nao
e Trombo proximal retirado na endarterectomia esquerda: -0,90 (DP = 2,41)
Sim; -1,79 (DP = 8,12) Nao
e Trombo distal retirado na endarterectomia esquerda: -2,39 (DP = 9,36) Sim; -
0,71 (DP =2,18) Nao
¢ Quantidade de tipos de trombo:
o 0tipos: 0,16 (DP =0,40)
o 1 tipo: -0,26 (DP =1,09)
o 2tipos: -1,60 (DP =6,67)
e Cirurgia cardiaca no intraoperatério: -7,79 (DP = 18,05) Sim; -0,92 (DP =4,01)

Nao

Pés-operatoério
A Tabela A.17 apresenta a variacdo relativa pelas covariaveis categoricas do
periodo pré-operatorio.

Observa-se as médias da variagao relativa e seus respectivos desvios padrdes:

e Classe funcional:
o Classel: -1,15 (DP =4,03)
o Classell: -0,54 (DP = 1,94)
o Classe lll: 0,05 (DP = 0,33)
o Classe IV: 0,92 (apenas uma observacgao)
e Uso de O2 suplementar pés: -0,01 (DP = 0,56) Sim; -1,48 (DP = 6,42) Nao
e Edema de membros inferiores pés: -0,57 (DP = 1,55) Sim; -1,54 (DP = 6,72) N&o
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e Recebeu tratamento especifico pés: -2,11 (DP = 3,55) Sim; -1,36 (DP = 6,27) Nao
e Pressao média da artéria pulmonar registrada no cateterismo pés:
o <25 mmHg: -1,33 (DP =4,75)
o 25-40 mmHg: -0,04 (DP = 0,76)
o >40 mmHg: -1,69 (DP =7,55)
e Débito cardiaco pos:
o <4 L/min:-1,12 (DP = 2,52)
o 4-8 L/min: -0,91 (DP = 3,87)
o > 8 L/min: -2,23 (DP = 9,34)
e Valor da resisténcia vascular pulmonar pés: -0,70 (DP = 1,83) Sim; -1,70 (DP =
7,41) Nao
e Fracao de ejecao do ventriculo esquerdo pés: -1,22 (DP = 5,02) Sim; -2,01 (DP
=9,60) Nao
e Derrame pericardico pos: -1,31 (DP = 3,51) Sim; -1,40 (DP = 6,57) Nao
e Valor da pressao de artéria estimada no ecocardiograma pés: -1,59 (DP = 6,26)
Sim; -1,30 (DP =6,21) Nao
e Reinternagao: -0,31 (DP = 0,95) Sim; -1,49 (DP = 6,49) Nao

5.3 Analise descritiva multivariada

Os graficos de coordenadas paralelas foram construidos a fim de analisar o
comportamento das curvas enzimaticas de CPK e CKMB em conjunto com as distribui¢coes
das variaveis clinicas continuas de interesse. Neste grafico, cada linha € uma unidade
amostral, e sdo construidos varios eixos y para observar o valor de cada variavel para cada
unidade amostral. E importante destacar que foram eliminadas unidades amostrais com

valores faltantes para alguma das variaveis apresentadas no grafico.

Primeiramente, foram feitos os graficos de coordenadas paralelas individuais do
CPK e CKMB, com as marcagdes nos periodos pre, intra e pés-operatorios (Figuras B.103
e B.104). Foram destacadas em vermelho todas as observagdes em que o valor da enzima

na terceira marcagao do pos-operatério (POS3 CPK / POS3 CKMB) é considerado muito
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elevado, e em amarelo valores considerados elevados, a fim de facilitar a visualizagao de
valores fora da normalidade. Para o CPK, o nivel “Elevado” € considerado quando a
marcagao POS3 CPK é maior que 200 UI/L, e “Muito Elevado” quando maior que 2000
UI/L. Para o CKMB, o nivel “Elevado” foi considerado quando a marcagdo POS3_CKMB é
maior que 5 ng/mL, e o “Muito Elevado” quando é maior que 50 ng/mL. As observagdes

com valores normais foram apresentadas em cinza.

E importante notar que tanto para CPK quanto CKMB, o valor observado na variavel
referente ao pré-operatorio € destacadamente menor que nas outras, e estdo dentro dos
valores de referéncia de normalidade para as enzimas. Portanto, as marcag¢des do pré-
operatorio passardao a ser desconsideradas nos proximos graficos para melhorar a

visualizagao.

Na Figura B.103, referente ao CPK, observa-se que que a maioria dos casos com
valores elevados ou muito elevados na terceira marcacdo do pods-operatorio também
assumem valores altos nas outras variaveis - POS0, POS1 e POS2. Além disso, € possivel
observar que varias unidades amostrais contém um valor de CPK muito maior que

2000UI/L, com uma observagao que chega a 30 vezes este valor.

Na Figura B.104, referente ao CKMB, observa-se uma quantidade maior de casos
em que o nivel da enzima estava elevado em POS0 e POS1, e, posteriormente, diminui
para niveis normais em POS3 (linhas em cinza). Além disso, nota-se muito menos casos
com valor de CKMB muito elevado no POS3, totalizando somente 4, e muitos casos que
poderiam ser considerados muito elevados se usassemos as variaveis POS0 ou POS1
como referéncia. Isso pode estar relacionado a curta meia vida da enzima CKMB, que
naturalmente tem seus niveis reduzidos apos 24 a 48h do pico. Este ponto é importante
de ser considerado visto que o CKMB elevado é um forte indicador de lesdo no musculo

cardiaco.

Na Figura B.105, tem-se o grafico de coordenadas paralelas com as concentragdes
padronizadas das enzimas CPK e CKMB nos periodos intra e pods-operatorio. As
observagdes foram agrupadas segundo as combinagdes dos niveis de concentragdo das
enzimas nos POS3 (CPK Normal / Elevado / Muito Elevado e CKMB Normal / Elevado /
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Muito Elevado). Como a ordem de grandeza dos valores das enzimas € muito diferente,
foi necessario usar uma padronizagao dos valores no eixo y, subtraindo a média e dividindo
pelo desvio padrao dos valores. Pode-se observar que ha muitos casos marcados em azul,

com CPK elevado e CKMB normal.

As Figuras B.106 e B.107 apresentam os graficos de coordenadas paralelas das
concentragcdes padronizadas de CPK / CKMB nos periodos intra e pds-operatorios, em
conjunto com as variaveis continuas. As observagdes foram agrupadas seguindo 0 mesmo
critério descrito anteriormente para classificar as categorias “Elevado” e “Muito Elevado”.
Nao é possivel observar nenhum padrao claro ou relacdo entre os valores das variaveis
continuas e o nivel de concentragdo das enzimas, mas o grafico € util para observar o

comportamento de cada unidade amostral para as variaveis continuas.

6. Analise inferencial

Nesta secdo, sdo apresentados os resultados dos ajustes de modelos estatisticos
para identificar e explicar a relagdo entre CPK e CKMB com as variaveis explicativas
associadas. Com o auxilio do programa R, dois modelos foram ajustados para CPK e para
CKMB: um modelo de regressao linear que tem como variavel resposta a variagao relativa
do marcador entre POS0 e POS3, e um modelo misto gaussiano ajustado para dados
longitudinais (SINGER; NOBRE; ROCHA, 2018), o qual permite modelar a dependéncia

entre as respostas avaliadas no mesmo individuo.
6.1 Analise de regressao linear

Foi ajustado um modelo de regressao linear para explicar a variagao relativa entre
0 momento pds-operatoério imediato (POSO0) e o final (POS3) dos biomarcadores CKMB e
CPK.

Dos 206 pacientes, somente 174 tinham os dados completos para as variaveis
explicativas, portanto, todos os demais foram excluidos da analise inferencial. Para o

CKMB, apés a exclusdo também dos pacientes com valores ausentes na variavel resposta,
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restaram 157 pacientes, ja para o CPK, excluindo os pacientes com dados faltantes na

variavel resposta sobraram 162.

Inicialmente, foi ajustado, para cada um dos marcadores, um modelo de regressao
linear, porém esses modelos n&o tiveram um bom ajuste, tendo seus respectivos residuos
ficado bastante fora dos padrdes esperados. Assim, optou-se por ajustar os modelos
retirando os outliers. Apés essa etapa de exclusao dos outliers, o modelo final para CKMB
foi ajustado com 150 unidades amostrais, e 0 modelo final para CPK foi ajustado com 148

observagodes.

A selecdo das variaveis explicativas foi realizada por meio do procedimento
stepwise (direcdo "both"), a partir de um modelo inicial contendo todas as covariaveis
disponiveis. O modelo final reduzido resultante dessa selegédo foi utilizado tanto para

inferéncia quanto para os diagnosticos dos residuos.

As anadlises de residuos, apresentadas nas Figuras B.108 a B.113, indicaram
aderéncia satisfatéria as suposi¢ées do modelo. Na Figura B.108, o QQ-plot dos residuos
para a variacao relativa do CKMB apresenta uma leve curvatura, com pequenos desvios
nas caudas, mas ainda podemos assumir que os residuos seguem uma distribuicao
aproximadamente normal. Na Figura B.109, o grafico dos residuos pelos valores ajustados
sugere que € razoavel considerar a auséncia de heterocedasticidade para o modelo do
CKMB, mesmo com a distribuigdo dos pontos ndo sendo totalmente simétrica. Na Figura
B.110, nota-se 2 observagdes influentes, com distancia de Cook grande. Na Figura B.111,
que apresenta o QQ-plot para os residuos do modelo de variagado relativa do CPK, ha
alinhamento com a reta de referéncia, portanto podemos assumir a normalidade dos
residuos. Na Figura B.112, o padrao do grafico de residuos versus os valores ajustados
sugere que a suposi¢cao de homocedasticidade pode ser considerada satisfeita. E, por fim,
a Figura B.113 mostra 2 observacgdes influentes no grafico da distancia de Cook. Isso

valida o uso da regresséo linear para esse conjunto de dados.

Na Tabela A.18 sdo apresentadas as covariaveis com valor-p menor que 5% para
o0 modelo ajustado para a variagao relativa do CKMB, sugerindo associagdo com a melhora

ou piora nos niveis do marcador entre o pos-operatdrio imediato e o terceiro dia.
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A interpretacdo das estimativas, para cada uma das covariaveis explicativas, deve
considerar individuos com as mesmas caracteristicas, exceto pela variavel em questéo.
Por exemplo, para a covariavel Idade na cirurgia, que € continua, a interpretagcéo € a

seguinte:

e Considerando todas as outras covariaveis fixas, a cada ano acrescentado na ldade
na cirurgia de um individuo, a média da variagao relativa da concentragao de CKMB
diminuiu 0,006, ou seja, em média o CKMB aumenta apds a cirurgia com o aumento
da idade.

Ja para a covariavel Possui historico de sincope, que € categorica, temos a seguinte

interpretacao:

e Considerando todas as outras covariaveis fixas, se um individuo possui histérico de
sincope, a média da variagao relativa da concentracdo de CKMB aumenta 0,1205,
em relagdo aos individuos que nao possuiam historico de sincope, ou seja, a

cirurgia beneficia mais os pacientes com historico de sincope.

O modelo indicou que fatores clinicos como, por exemplo, ter histérico de sincope,
ter resisténcia vascular pulmonar entre 240 e 1200, e usar antagonistas analogos a
endotelina Bosentena estdo associados a reducdo do CKMB, refletindo um padréao de
resposta mais favoravel. Por outro lado, observou-se piora da variagao relativa para
pacientes com suporte ventilatorio prolongado (maior que 48h), com creatinina elevada no

pré-operatério, e que usam tratamento medicamentoso no pds-operatorio.

Na Tabela A.19, o modelo ajustado para a variagao relativa do CPK sugere que os
principais fatores associados a reducao dos niveis de CPK s&o: usar de antagonistas
analogos a endotelina Bosentena, ter valor da resisténcia vascular pulmonar acima de 240
dinas, apresentar aumento da pré hemoglobina, ter histérico de sincope, e usar O2
suplementar no pré-operatério. Por outro lado, as seguintes variaveis estdo associadas a
um aumento dos niveis de CPK: ter pré BNP maior que 100 pg/mL, ter uma quantidade de

tratamentos especificos igual a 2, apresentar valor da pressao de artéria estimada no
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ecocardiograma pos maior que 40 mmHg, e apresentar valor da resisténcia vascular

pulmonar pos maior que 240 dinas.

A Tabela A.20 apresenta um comparativo entre as covariaveis selecionadas no
modelo ajustado para a variagao relativa do CKMB e no modelo ajustado para a variagao
relativa do CPK. Nela, é possivel verificar quais covariaveis foram significantes nos dois
modelos, como por exemplo a covariavel Possui histérico de sincope, que esta nos dois
modelos, cuja categoria Sim apresenta coeficiente estimado com valor positivo. Neste
caso, € esperado um acréscimo de 0,1205 unidades (0,4667 unidades) na variagao relativa
de CKMB (CPK) para pacientes que possuem histérico de sincope comparado com
aqueles que nao possuem, mantidas fixas as demais variaveis do modelo. Assim,
estatisticamente, ha evidéncia de que pacientes com histérico de sincope tiveram maior

reducdo da concentracdao dos marcadores do que pacientes sem esse historico.

Foi realizado um teste de Wilcoxon-Mann Whitney, com base nos 174 pacientes,
para avaliar se havia diferenga significante na variagao relativa dos marcadores CKMB e
CPK com base na presencga ou auséncia de diferentes tipos de trombos retirados nas
endarterectomias direita e esquerda. Esse teste nao-paramétrico é apropriado para
comparar distribuicbes entre dois grupos independentes quando as suposi¢cbes de
normalidade ndo sao garantidas, o que é comum em dados clinicos com variabilidade
elevada e presenca de outliers. Nenhuma das comparagdes resultou em valores-p
significantes (todos muito acima de 5%), conforme Tabelas A.21 e A.22, indicando que a
presencga ou auséncia desses tipos de trombo néo teve impacto significante na variagao
relativa do CPK e do CKMB. Isso sugere que, para estes marcadores, o tipo e a localizagao

do trombo retirado ndo se associam a maior ou menor lesdo miocardica.

6.2 Analise de regressdao com modelo misto

Com o objetivo de analisar o perfil longitudinal dos niveis dos biomarcadores no
pds-operatoério e a influéncia de covariaveis neste perfil, foram ajustados modelos lineares
mistos. Nestes modelos, o tempo em horas apos a cirurgia foi considerado como uma
variavel explicativa continua. Também foram incluidas como efeitos fixos diversas

covariaveis clinicas e a interagdo dessas variaveis com o tempo em horas apés a cirurgia.
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Foi incluido um intercepto aleatério por paciente para modelar a variabilidade
interindividual. A estrutura de covariancia entre as respostas longitudinais avaliadas no

mesmo paciente foi assumida como uniforme (simetria composta).

Considerando o comportamento atipico do perfil da variavel resposta para muitos
pacientes, buscou-se uma solugao linearizada, utilizando uma transformacéao logaritmica
no CPK e CKMB, por ser um método mais simples e, consequentemente, de mais facil
compreensao em relacdo a modelos mais complexos. Para ambos os biomarcadores foi
adotada a transformacao logaritmica na base natural, somando-se uma unidade nos niveis

observados da variavel para a aplicagcao da transformacao.

Inicialmente, foi ajustado um modelo completo contendo todas as covariaveis
coletadas, seguido da aplicagdo do método stepwise para selegcdo de variaveis
(MONTGOMERY; PECK; VINING, 2021). O modelo final resultante, com estimativas
apresentadas nas Tabelas A.23 (CKMB) e A.24 (CPK), foi obtido com base em critérios de
significancia estatistica, adotando-se um nivel de significancia de 5%, com tolerancia para

inclusao de variaveis 10%, quando clinicamente relevantes.

Para avaliar a qualidade do ajuste dos modelos, seguiram-se as orientagbes de
SINGER et al. (2017), conforme explicado abaixo:

e Estrutura de covariancia: as Figuras B.114 e B.117, graficos do indice de Lesaffre-
Verbeke para CKMB e CPK, respectivamente, indicam que a matriz de covariancias
uniforme proposta pode néo ser considerada adequada para um pequeno numero
de individuos (9 para o CKMB e 12 para o CPK). No entanto, verifica-se adequacéao
da estrutura de covariancia do modelo para a maioria dos dados, com indices
préximos de zero.

e Distribuicao dos residuos condicionais: nas Figuras B.115 e B.118 verifica-se que
os residuos condicionais seguem a distribuicdo desejada (gaussiana) através do
grafico QQ-plot dos residuos condicionais padronizados.

e Distribuicao dos efeitos aleatérios: nas Figuras B.114 e B.117 verifica-se a

normalidade dos efeitos aleatérios através do QQ-plot da distancia de Mahalanobis
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dos residuos de efeitos aleatdrios. O comportamento indica que o modelo esta bem

ajustado.

Pela Tabela A.23 analisamos o efeito de cada variavel selecionada sobre a

concentracao média de CKMB, mantidas as demais variaveis fixadas.

Para aquelas que nao interagem com o tempo em horas apds a cirurgia (CKMB

horas) temos seu efeito principal avaliado como:

Pacientes que apresentam trombofilia ttm média de CKMB menor do que pacientes
que nao apresentam trombofilia (estimativa negativa; valor-p = 0,0122).

Pacientes que fazem uso de varfarina como tratamento inespecifico ttm média de
CKMB maior do que pacientes que nao fazem uso de varfarina como tratamento
inespecifico (estimativa positiva; valor-p = 0,002).

Pacientes com presséao de artéria pulmonar sistélica pré > 100 mmHg tém média de
CKMB maior do que pacientes com pressao de artéria pulmonar sistolica pré < 100
mmHg (estimativa positiva; valor-p = 0,0458).

Pacientes com niveis intermediarios e altos de resisténcia vascular pulmonar pré-
operatéria (500-800 dinas, estimativa negativa, valor-p = 0,0373; 800-1200 dinas,
estimativa negativa, valor-p = 0,0089; maior que 1200 dinas, estimativa negativa,
valor-p = 0,004) tém média de CKMB menor do que pacientes com niveis inferiores
a 240 dinas. Além disso, as médias de CKMB de pacientes com niveis de resisténcia
vascular pulmonar pré-operatoria entre 240 e 500 dinas e menores do que 240 dinas
n&o diferem.

A média de CKMB aumenta com o aumento do tempo de aquecimento (estimativa

positiva; valor-p = 0,0162).

Para aquelas variaveis que interagem com o tempo em horas apds a cirurgia (CKMB

horas), isto €, com efeito de interacao significante, observamos que:

e Pacientes com mais tempo de internagdo apresentaram redugdo mais acentuada

da média de CKMB ao longo do tempo (estimativa do efeito de interagdo negativa;
valor-p = 0,031).
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Pacientes com BNP maior que 100 pg/mL apresentaram elevacdo da média de
CKMB ao longo do tempo (estimativa do efeito de interagdo positiva; valor-p <
0,0001). Ja pacientes com BNP menor que 100 pg/mL apresentaram média de
CKMB constante ao longo do tempo.

Pacientes com débito cardiaco pré-operatério maior que 2 L/min apresentaram
declinio da média do CKMB ao longo do tempo (estimativas dos efeitos de interagéo
negativas; valores-p < 0,0177). Por outro lado, pacientes com débito cardiaco pré-
operatério menor que 2 L/min apresentaram média do CKMB constante ao longo do
tempo.

Pacientes que retiraram trombos proximal ou distal na endarterectomia direita
apresentam declinio da média do CKMB ao longo do tempo (estimativas dos efeitos
de interacado negativas; valores-p iguais a 0,0788 e 0,0898, respectivamente. Ja
para pacientes que nao retiraram trombos proximal ou distal na endarterectomia
direita, as médias do CKMB s&o constantes ao longo do tempo..

Pacientes submetidos a ventilacdo mecanica com duragcdo superior a 48h
apresentam reducao na média de CKMB ao longo do tempo (estimativa do efeito
de interagdo negativa; valor-p = 0,0001). Por outro lado, pacientes submetidos a
ventilagdo mecanica com duragao inferior a 48h apresentam média de CKMB
constante ao longo do tempo.

Pacientes que realizaram cirurgia cardiaca intraoperatoria apresentam redug¢do na
média de CKMB ao longo do tempo (estimativa do efeito de interacdo negativa;
valor-p = 0,0004). Por outro lado, pacientes que nao realizaram cirurgia cardiaca
intraoperatéria apresentam média de CKMB constante ao longo do tempo.
Pacientes que tiveram derrame apresentam redugdo na média de CKMB ao longo
do tempo (estimativa do efeito de interagdo negativa; valor-p = 0,0107). Por outro
lado, pacientes que n&o tiveram derrame apresentam média de CKMB constante
ao longo do tempo.

Pacientes com presengca de edema de membros inferiores no pds-operatorio
apresentam aumento na média de CKMB ao longo do tempo (estimativa do efeito

de interagao positiva; valor-p = 0,0237). Por outro lado, pacientes sem presenca de
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edema de membros inferiores no pds-operatério apresentam média de CKMB
constante ao longo do tempo.

Pacientes com presenca de tratamento especifico no pds-operatorio apresentam
aumento na média de CKMB ao longo do tempo (estimativa do efeito de interagao
positiva; valor-p = 0,0055). Por outro lado, pacientes sem presenca de edema de
membros inferiores no pos-operatério apresentam média de CKMB constante ao
longo do tempo.

Esses resultados evidenciam a complexa interagcdo entre o estado clinico prévio, a

resposta intraoperatéria e a evolugéao pos-operatéria do marcador CKMB.

Pela Tabela A.24 analisamos o efeito de cada variavel selecionada sobre a

concentragao média de CPK, mantidas as demais variaveis fixadas.

Para aquelas que nao interagem com o tempo em horas apés a cirurgia (CPK

horas) temos seu efeito principal avaliado como:

Pacientes que receberam tratamento inespecifico ttm média de CPK menor do que
pacientes que nao receberam tratamento inespecifico (estimativa negativa; valor-p
=0,0314).

Pacientes com niveis de fragdo de ejecao do ventriculo esquerdo no pré-operatoério
maior que 55% tém média de CPK menor do que pacientes com niveis de fragao
de ejeg¢ao do ventriculo esquerdo no pré-operatério menor que 55% (estimativa

negativa; valor-p = 0,021).

Para aquelas que interagem com o tempo em horas apés a cirurgia (CPK horas),

isto €, com efeito de interagao significante, observamos que:

Pacientes com maiores niveis de pré creatinina apresentaram aumento da meédia
de CPK ao longo do tempo (estimativa do efeito de interagdo negativa; valor-p =
0,0242).

Pacientes que ndo fazem uso de bosentena como tratamento especifico com

antagonistas analogos a endotelina tém média de CPK menor do que pacientes que
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fazem uso de bosentena como tratamento especifico com antagonistas analogos a

endotelina (estimativa negativa; valor-p = 0,0056).

O ajuste do modelo misto foi essencial para identificar ndo apenas as covariaveis
com efeito significante nos niveis esperados dos biomarcadores (log-transformados), mas

também suas trajetérias ao longo do tempo.

7. Conclusao

A analise descritiva da medida resumo variagao relativa para CKMB mostra que o
padrao observado na média da variagao relativa para CKMB indicou que os niveis desse
marcador foram beneficiados pela conduta cirurgica, o oposto ocorrendo para o marcador
CPK.

O modelo de regressao linear ajustado a variacao relativa da CKMB permitiu indicar
que fatores clinicos como, por exemplo, ter histérico de sincope, ter resisténcia vascular
pulmonar entre 240 e 1200, e usar de antagonistas analogos a endotelina bosentena estao
significativamente associados a redugao do CKMB, refletindo um padrao de resposta mais
favoravel. Por outro lado, observou-se piora da variagao relativa para pacientes com
suporte ventilatério prolongado (maior que 48h), com creatinina elevada no pré-operatorio,

e que usam tratamento medicamentoso no pos-operatorio.

O modelo de regressao linear ajustado a variagao relativa da CPK sugere que os
principais fatores associados a reducao dos niveis de CPK sdo: usar de antagonistas
analogos a endotelina bosentena, ter valor da resisténcia vascular pulmonar acima de 240
dinas, apresentar aumento da pré hemoglobina, ter histérico de sincope, e usar O2
suplementar no pré-operatério. Por outro lado, as seguintes variaveis estdo associadas a
um aumento dos niveis de CPK: ter pré BNP maior que 100 pg/mL, ter uma quantidade de
tratamentos especificos igual a 2, apresentar valor da pressao de artéria estimada no
ecocardiograma pds maior que 40 mmHg, e apresentar valor da resisténcia vascular

pulmonar pos maior que 240 dinas.
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O modelo misto ajustado a concentragao de CKMB, o qual leva em conta a variagao
longitudinal do marcador no poés-operatério, indicou que fatores clinicos como, por
exemplo, apresentar trombofilia e ter niveis de resisténcia vascular pulmonar pré-
operatéria maior que 500 dinas, entre as variaveis que ndo interagem com o tempo, e
maior tempo de internagao , débito cardiaco pré-operatério maior que 2 L/min, retirada de
trombo na endarterectomia direita, ventilagdo mecanica superior a 48h e realizagao de
cirurgia cardiaca intraoperatoria, entre as variaveis com interacdo significante com o
tempo, estdo associados a redugdo do CKMB, refletindo um padrdo de resposta mais
favoravel. Por outro lado, observou-se piora da concentracdo de CKMB para pacientes
que fizeram uso de varfarina como tratamento inespecifico, com pressao de artéria
pulmonar sistdlica pré-operatéria maior que 100 mmHg e com aumento de tempo de
aquecimento, entre as variaveis que nao interagem com o tempo, e BNP maior que 100
pg/mL, presenca de edema de membros inferiores no pos-operatorio e presenca de
tratamento especifico no pds-operatério, entre as variaveis com interagcdo com o tempo,
estdo associados ao aumento da CKMB, refletindo um padrdo de resposta mais

desfavoravel.

O modelo misto ajustado a concentragédo de CPK sugere que os principais fatores,
que néao interagem com o tempo, associados a redugao dos niveis de CPK sao: receber
tratamento inespecifico e ter o nivel de fracdo de ejegédo do ventriculo esquerdo no pré-
operatério maior que 55%. Ja a variavel que interage com o tempo, associada ao aumento
dos niveis de CPK é o aumento do nivel de creatinina pré-operatorio. Por outro lado, o ndo
uso de tratamento especifico com antagonistas analogos a endotelina reduz o nivel de
CPK.

Conclui-se que os modelos ajustados foram capazes de identificar fatores
relevantes associados a evolugédo dos biomarcadores no pos-operatério, permitindo uma
compreensao mais refinada do perfil de recuperacdo dos pacientes. Tais informacgdes
poderado subsidiar estratégias de estratificagdo de risco, vigilancia intensiva e tomada de

decisao clinica em futuras intervencdes com pacientes submetidos a TEP.
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Tabela A.1 Medidas-resumo de CKMB nos periodos pré e pds-operatorios, com intervalo de
confianga de 95%

Periodo Tamanho Média Desv~|o IC (95%) Minimo 1° quartii Mediana 3°quartii  Maximo
amostral padrao
Pré-operatdrio 105 1,36 1,15 [1,13; 1,58] 0,18 0,60 1,10 1,60 6,80
Pés-operatorio 195 46,34 39,00 [40,83;51,84] 0,90 23,00 37,30 54,05 300,00
1° dia pos- .
0 200 43,17 4117 [37,43;4891] 140 20,83 30,20 49,60 300,00
operatoério
2° dia pos- 198 23,90 44,67 [17,64;30,16] 0,92 8,04 13,60 22,00 400,00
operatorio
3° dia pos 193 1359 43,06 [7,48;19,71] 0,57 2,80 4,40 8,20 392,00
operatoério

Tabela A.2 Medidas-resumo de CPK nos periodos pré e pds-operatorios, com intervalo de
confianga de 95%

1 o (]
Periodo  12MaMNO s iq  DeSViO IC (95%) Minimo _ Mediana ~ Maximo
amostral padréo quartil quartil
Pré-operatorio 116 106,34 118,43  [84,56: 128,13] 18,00 54,00 7850 127,50  1128,00
Pés-operatério 197 706,58 814,10 [592,19;820,97] 167,00 412,00 561,00 721,00  7907,00
1° dia pos 200 215573 4701,86 [1500,11;2811,35] 180,00 482,75 761,00 2186,25 56925,00
operatorio
2° dia pos- 199 246384 5206,75 [173597;3191,70] 87,00 448,50 917,00 195350 50755,00
operatorio
3° dia pos- .
0! 195  2044,34 6057,66 [1188,77;2899,90] 58,00 330,00 559,00 1158,00 59435,00
operatorio

Tabela A.3 Medidas-resumo do tempo de coleta das medi¢gdes de CKMB e CPK no periodo pés-

operatorio
Variaveis L?nn;z?rzl) Média Eaejrvéiz IC (95%) Minimo 1° quartii Mediana qu;rtil Maximo
Pos1 horas 200 12,09 3,82 [11,56; 12,63] 3,96 10,40 11,34 11,98 24,39
Pos2 horas 199 35,26 2,51 [34,90; 35,61] 28,81 34,31 35,21 35,70 48,30
Pos3 horas 193 59,52 2,83 [69,12; 59,92] 53,72 58,40 59,32 60,06 83,00
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Tabela A.4 Medidas-resumo das covariaveis quantitativas registradas no periodo pré-operatorio

Variaveis -;?:;Z?rg? Média E:;rgg IC (95%) Minimo 1° quartil Mediana qur:rtil Méaximo
hemcljgrlibina 205 14,66 2,24  [14,35;14,97] 8,00 13,20 14,80 16,10 19,60
Pré hematdcrito 205 44,00 6,08 [43,17;44,84] 25,00 40,00 44,00 48,00 58,00
Pré ureia 205 36,03 13,09 [34,23;37,83] 17,00 28,00 34,00 41,00 115,00
Pré creatina 205 1,04 0,25 [1,01; 1,08] 0,59 0,86 1,03 1,18 2,44
Idade cirurgia 206 4527 12,91 [43,49; 47,04] 20 35 44,50 55 78
Peso 202 78,99 17,49 [76,57;81,42] 42,00 68,00 76,00 89,71 131,00
Altura 202 167,51 9,30 [166,22; 168,81] 140,00 160,25 167,00 173,00 193,00
IMC 202 28,08 5,53 [27,31;28,85] 17,70 24,23 27,30 31,28 47,00
Sat“rggéo 9 497 9319 413 [9261;9377] 6800 9200 9400 96,00 106,00

Tabela A.5 Distribuicdo de frequéncias das covariaveis categoricas registradas no periodo pré-

operatorio
Variaveis Categorias Observacgoes (%)
Feminino 123 (59,71%)
Sexo

Masculino 83 (40,29%)
Feminino 122 (60,10%)

Género
Masculino 81 (39,90%)
Menor que 100 pg/mL 94 (45,63%)

Pré BNP

Maior que 100 pg/mL

112 (54,37%)
147 (72,41%)
56 (27,59%)

110 (54,19%)
93 (45,81%)

181 (89,16%)
22 (10,84%)

5 (2,46%)
45 (22,17%)
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Variaveis Categorias Observacgoes (%)

Il 110 (54,19%)

v 43 (21,18%)
________________________________________________ Nao 147 (72,41%)
Uso de O2 suplementar pré
Sim 56 (27,59%)
________ N&o 110 (54,19%)
Edema de membros inferiores pré
Sim 93 (45,81%)
Histdérico de tromboembolismo venoso N&o 31 (15,35%)
agudo pré Sim 171 (84,65%)
Tromboembolismo venoso agudo N&o 34 (16,75%)
confirmado pré Sim 169 (83,25%)
____________________ NZo 88 (52,07%)
Histdrico de trombose venosa profunda
Sim 81 (47,93%)
________________ NZo 137 (67,49%)
Trombofilias
Sim 66 (32,51%)
______________ NZo 83 (40,89%)
Recebeu tratamento especifico
Sim 120 (59,11%)
______ N30 34 (16,75%)
Recebeu tratamento inespecifico
Sim 169 (83,25%)
Recebeu tratamento inespecifico - N&o 95 (46,12%)
Varfarina Sim 111 (53,88%)
Recebeu antagonistas analogos a Nao 203 (98,54%)
prostaciclinas - Hiloprost Sim 3 (1,46%)
Nao 144 (69,90%)
Recebeu antagonls.tas analogos a Bosentena 19 (9,22%)
endotelina
Ambrisenta 43 (20,87%)
Nao 105 (50,97%)
Recebeu inibidor da fosfodiesterase 5
Sim 101 (49,03%)
_____ 0 97 (47,09%)
Quantidade de tratamentos especificos 1 106 (51,46%)
2 3(1,46%)
Pressao de artéria pulmonar sistolica pré Menor que 100 mmHg 158 (76,70%)
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Variaveis Categorias Observacgoes (%)

Maior que 100 mmHg 48 (23,30%)
""""""""""""""""""""""" Menor que 25 mmHg  7(340%)

Entre 25 e 40 mmHg 42 (20,39%)

Pressdo média de artéria pulmonar Entre 40 e 50 mmHg 52 (25,24%)

Entre 50 e 60 mmHg 64 (31,07%)

Maior que 60 mmHg 41 (19,90%)
"""""""""""""""""""""" Menorque2Limin  1(049%)

Entre 2 e 3 L/min 26 (12,62%)

Débito cardiaco pré-operatério Entre 3 e 4 L/min 45 (21,84%)

Entre 4 e 5 L/min 58 (28,16%)

Maior que 5 L/min 76 (36,89%)
T Menorque 240 dinas'sem™ - 13(6,31%)

Entre 240 e 500 dinas-s-cm™ 38 (18,45%)

Valor da resisténcia vascular pulmonar pré Entre 500 e 800 dinas-s-cm™ 64 (31,07%)

Entre 800 e 1200 dinas-s-cm™ 56 (27,18%)

Maior que 1200 dinas's-cm™ 35 (16,99%)

Fragao da ejecao do ventriculo esquerdo N&o 14 (6,80%)

pré Sim 192 (93,20%)

T No 168 (81,55%)
Derrame pericardico pré

Sim 38 (18,45%)

Valor da presséo de artéria estimada no Manor que 40 mmHg 46 (22,33%)

ecocardiograma pré Maior que 40 mmHg 160 (77,67%)

Tabela A.6 Medidas-resumo das covariaveis quantitativas registradas no periodo intraoperatério

Variaveis Tamanho Média Desv~|o IC (95%) Minimo ! . Mediana 3 . Maximo
amostral padréo quartil quartil
Tempo de 192 16,02 819 [14,86:17,19] 0O 11 11 22 66
reperfusdo
a
Tempo da 1 203 19,61 3,99 [19,06:20,16] 3 19 20 22 31
parada
Tempo da 22 190 18,91 4,54 [18,26;19,56] 3 17 20 22 29
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Tamanho Desvio

o

(o}

Variaveis Média - Minimo . Mediana .. Maximo
amostral padréo quartil quartil

parada
Tempo da 3 87 16,79 589 [1554;18,05 1 13 17 215 28
parada

a
Tempo da 4 13 15,54 7,42 [11,05:20,02] 1 13 17 21 24
parada

a
Tempo da 5 3 10 917 [1277:3277] 2 5 8 14 20
parada
Tempo de 206 7175 10,71 [7028;7322] 35 685 70 75 110
esfriamento
Tempo de 206 97,38 24,59 [94,01;100,76] 49 80 90 110,75 180

aquecimento

Tabela A.7 Distribuicdo de frequéncias

intraoperatério

das covariaveis categoéricas registradas no periodo

Variaveis

Categorias

Observacoes (%)

Numero de paradas cardiacas

13 (6,40%)
103 (50,74%)
74 (36,45%)

10 (4,92%)

3 (1,48%)

Duracao da ventilagdo mecéanica

Menos que 24
horas

Entre 24 e 48
horas

Maior que 48
horas

92 (44,66%)

94 (45,63%)

Menor que 4
horas

Maior que 4 horas

31 (15,05%)

175 (84,95%)

Menor que 40
minutos

Maior que 40
minutos

67 (15,05%)

139 (84,95%)

77 (37,38%)
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Trombo proximal retirado na endarterectomia direita

Sim 129 (62,62%)
* Trombo distal refirado na endarterectomia direta NEo  142(68.93%)
Sim 64 (31,07%)
“Trombo proximal retirado na endarterectomia esquerda NEo  117(5680%)
Sim 89 (43,20%)
 Trombo distal retirado na endarterectomia esquerda NEo  117(56.80%)
Sim 89 (43,20%)
""""""""""""""""""""""""""""" 0o 13(631%)
Quantidade de tipos de trombo 1 15 (7,28%)
2 178 (86,41%)
“““““ Cirurgia cardiaca no intraoperatéro ~~ N&o  191(92,72%)
Sim 15 (7,28%)

Tabela A.8 Medidas-resumo das covariaveis quantitativas registradas no periodo pds-operatorio

H o] (o)
Variaveis Tamanho Média Desv~|o IC (95%) Minimo ! ., Mediana 3 ., Maximo
amostral Padrao quartil quartil
Tempo de 206 680,86 39544 [626,54;73518] 79,83 432,51 584,54 802,15 2760,71
internacao

Tabela A.9 Distribuicdo de frequéncias das covariaveis categoricas registradas no periodo poés-
operatorio

Variaveis Categorias Observacgdes (%)

| 103 (64,37%)

Il 54 (33,75%)
Classe funcional pés

11 2 (1,25%)
1Y 1 (0,63%)
Nao 142 (91,61%)
Uso de O2 suplementar pés
Sim 13 (8,39%)
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Variaveis Categorias Observacgdes (%)
Nao 125 (80,13%)
Edema de membros inferiores pés
Sim 31 (19,87%)
_______ N&o 193 (96,98%)
Recebeu tratamento especifico pés

Sim 6 (3,02%)

Menor que 25 mmHg 70 (33,98%)
Pressao média de artéria pulmonar pos Entre 25 e 30 mmHg 21 (10,19%)
Maior que 30 mmHg 115 (55,83%)
------------------- Menor que 4 L/min 24 (11,65%)
Débito cardiaco pés-operatdrio Entre 4 e 8 L/min 106 (51,46%)

Maior que 8 L/min 76 (36,89)
o NZo 143 (69,42%)

Valor da resisténcia vascular pulmonar pos
Sim 63 (30,58%)
_______ N&o 42 (20,39%)
Fracao de ejecao do ventriculo esquerdo pos
Sim 164 (79,61%)
_____________ N&o 155 (83,78%)
Derrame pericardico pos
Sim 30 (16,22%)
Valor da pressao de artéria estimada no N&o 146 (70,87%)
ecocardiograma pos Sim 60 (29,13%)
Nao 188 (91,26%)
Reinternagao
Sim 18 (8,74%)

Tabela A.10 Medidas-resumo da Variagao relativa da CKMB, com intervalo de confiancga
de 95%

Variavel Tamanho Média Desv~|o IC (95%) Minimo 1° quartil Mediana 3° quartii Maximo
amostral padrao

Variacao

relativa da 187 0,69 1,14 [0,53;0,86] -13,68 0,78 0,86 0,93 0,99

CKMB
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Tabela A.11 Medidas-resumo da Variagdo relativa da CKMB pelas covariaveis categoricas
registradas no periodo pré-operatério, com intervalo de confianga de 95%

Varidveis  Categorias OP°SeTV390S  \iedia Desvio IC (95%) Minimo _ Mediana _ Méximo
(%) padrao quartil quartil
Feminino (571320/) 0,65 1,47 [0,37;0,92] -13,68 0,78 0,87 0,93 0,99
, (]
Sexo 79
Masculino (42,25%) 0,76 0,35 [0,68;0,84] -1,31 0,77 0,85 0,93 0,99
- 107
Feminino (58.15%) 0,64 1,47 [0,350,91] -13,68 0,78 0,87 0,93 0,99
, (]
Género 7
Masculino (41,85%) 0,77 0,35 [0,69; 0,85] -1,31 0,77 0,85 0,93 0,99
Menor que 87 )
100 pg/mL  (46.52%) 0,79 0,53 [0,68;0,90] -3,36 0,82 0,91 0,96 0,99
Pré BNP Vai 1’00
aior que ) i
100 pg/mL  (53.48%) 0,61 1,47 [0,32;0,90] -13,68 0,75 0,84 0,90 0,97
~ 140 )
Possui histérico Nao (74.87%) 0,75 0,46 [0,68;0,83] -3,36 0,76 0,86 0,93 0,99
sincope Si a7 0,52 2,13 0,09; 1,13] -13,68 0,80 0,88 0,93 0,99
im (25’13%) ’ ’ [_ ) » 0 ] - ’ ’ ’ ’ 3
""""""""": _________ 102
Nao (54.55%) 0,82 0,20 [0,78;0,86] -0,23 0,79 0,88 0,94 0,99
, (]
Dor no peito 85
Sim (45.45%) 0,54 1,66 [0,19; 0,90] -13,68 0,75 0,85 0,93 0,99
~ 166
Nao (88.77%) 0,69 1,20 [0,51;0,87] -13,68 0,78 0,87 0,93 0,99
, (]
Hemoptise 1
Sim (11.23%) 0,73 0,29 [0,61;0,86] -0,18 0,73 0,81 0,93 0,96
_____________________________ g _______________________________.________________________________________
I (2,73%) 0,81 0,12 [0,70; 0,911 0,67 0,72 0,78 0,91 0,94
39 )
Classe funcional Il (21.20%) 0,80 0,24 [0,72;0,88] -0,23 0,80 0,87 0,93 0,97
pre 11 101 0,72 0,54 [0,62;0,83] -3,36 0,76 0,86 0,93 0,99
(54,89%) ’ ’ T ’ ’ ’ ’ ’
39 ]
v (21.20%) 0,48 2,33 [-0,25; 1,211 -13,68 0,79 0,85 0,92 0,99
o o 1% g5 133 [043:088 -1368 078 087 093 099
Uso de 02 (71,66%) ’ ’ B ’ ’ ’ ’ ’
suplementar pré Si 53 0,79 0,25 0,72; 0,86 0,64 0,76 0,86 0,92 0,98
m (28,34%) ) 1] [ ) y Uy ] =Y, 3 y ) y
Edema de Nao 101 0,65 1,51 [0,36;0,95] -13,68 0,77 0,88 0,94 0,99
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Variaveis Categorias Obserovagoes Média Desv~|o IC (95%) Minimo ! .. Mediana 3 .. Maximo
(%) padrao quartil quartil
membros (54,01%)
inferiores pré 86
Sim (45.99%) 0,75 0,38 [0,67;0,83] -1,31 0,78 0,85 0,92 0,99
Histéricode . 2 ot ame mon von cem oo
trombo Nao (17.11%) 0,37 2,57 [-0,52; 1,26] -13,68 0,81 0,87 0,93 0,99
embolismo 155
venoso agudo Sim 0,76 0,45 [0,69;0,83] -3,36 0,77 0,86 0,93 0,99
pré (82,89%)
C Trombo  nae 33 0o oer 4o 104l 4368 081 08s 005 099
Nao 0,37 2,54 -0,49; 1,24] -13,68 0,81 0,89 0,95 0,99
embolismo (17.65%) [ ]
venoso agudo ) 154 _
confirmado pré Sim (82.35%) 0,76 0,45 [0,69;0,83] -3,36 0,77 0,86 0,93 0,99
Histérico de < 111
Nao 0,63 1,46 0,35;0,90] -13,68 0,79 0,87 0,93 0,99
trombose (59,36%) [ ]
venosa . 76 _
profunda Sim (40.64%) 0,79 0,25 [0,74;0,85] -0,86 0,76 0,86 0,93 0,99
_________________________ 128
Nao 0,64 1,37 0,41;0,88] -13,68 0,78 0,86 0,93 0,99
Trombo (68,45%) [ !
filias . 59
Sim (31,55%) 0,80 0,21 [0,75;0,86] -0,18 0,77 0,87 0,94 0,99
Recebeu Nao 800 0,77 0,54 [0,65;0,89] -3,36 0,80 0,88 0,94 0,99
(42,78%)
tratamento 107
especifico i . -
p Sim (57.22%) 0,64 1,43 [0,37;0,91] -13,68 0,76 0,85 0,93 0,98
Recebeu Nao (173121%) 0,36 2,57 [-0,53;1,25] -13,68 0,77 0,85 0,93 0,97
tratamento 1’55
inespecifico i - -
p Sim (82.89%) 0,76 0,45 [0,69; 0,83] 3,36 0,78 0,86 0,93 0,99
Recebeu < 83
Nao 0,57 1,68 0,21;0,93] -13,68 0,79 0,86 0,93 0,99
tratamento (44,39%) [ !
inespecifico - . 104 _
Varfarina Sim (55.61%) 0,80 0,24 [0,75;0,84] -0,64 0,76 0,87 0,93 0,99
Recebeu antago ~ 184 )
nistas analogos Nao (98.40%) 0,69 1,15 [0,53;0,86] -13,68 0,78 0,86 0,93 0,99
a prosta 3
ciclinas - Sim 1.60% 0,88 0,10 [0,77; 1,000 0,77 0,85 0,93 0,94 0,9
Hiloprost (1,60%)
Recebeu antago Nao 1320 0,67 1,34 [0,44;0,90] -13,68 0,79 0,87 0,93 0,99
nistas analogos (70,59%)
aendotelina  Bosentena 18 0,72 0,47 [0,50;0,94] -0,86 0,83 0,85 093 0,9
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Variaveis Categorias Observagoes Média Desv~|o IC (95%) Minimo .. Mediana .. Maximo
(%) padrao quartil quartil
(9,63%)
Ambrisenta 37 0,77 0,19 [0,70;0,83] 0,19 0,75 0,81 0,91 0,96
(19,78%) ’ ’ o ’ ’ ’ ’ ’
Recebeu Nao o 0,79 0,50 [069;089] -3,36 080 089 094 0,99
inibidor da (51,87%)
fosfodi . 90 _
esterase 5 Sim (48.13%) 0,59 1,55 [0,27;0,91] -13,68 0,75 0,84 0,92 0,98
____________________________ T e R bR
0 (48.13%) 0,78 0,51 [0,67;0,88] -3,36 0,80 0,87 0,94 0,99
Quantidade de 94
tratamentos 1 0,61 1,52 [0,30;0,92] -13,68 0,76 0,85 0,93 0,98
o (50,27%)
especificos
2 (1 :6350) 0,88 0,10 [0,77;1,00] 0,77 0,85 0,93 0,84 0,95
"""" " Menorque 144
Pressdo de 100 mmHg  (77,01%) 0,80 0,30 [0,75;0,85] -1,31 0,78 0,87 0,93 0,99
artéria pulmonar Mai 43
sistdlica pré aior que i : -
p 100 mmHg  (22,99%) 0,35 2,29 [-0,33;1,04] -13,68 0,76 0,85 0,93 0,97
Menor que 6 i
25 mmHg (3.21%) 0,60 0,43 [0,26;0,95] -0,23 0,60 0,73 0,83 0,96
Entre 25 e 39 .
40 mmHg (20.86%) 0,75 0,46 [0,61;0,90] -1,31 0,82 0,91 0,85 0,98
Pressao média
- Entre 40 e 48 )
de artéria 50 mmHg (25.67%) 0,84 0,12 [0,80;0,87] 0,42 0,78 0,85 0,91 0,99
pulmonar
Entre 50 e 54
60 mmHg (28.88%) 0,57 1,98 [0,04;1,10] -13,68 0,80 0,87 0,93 0,99
Maior que 40 0,65 0,72 [043;0,88] -336 072 083 093 095
60 mmHg (21,39%) ’ ’ T ’ ’ ’ ’ ’
" Menorque 1
2 Lmin (0,53%) 0,62 - - 0,662 0,62 0,62 0,62 0,62
Entre2e 3 24 .
L/min (12,83%) 0,78 0,32 [0,65;0,91] -0,64 0,78 0,85 0,92 0,97
Débito cardiaco Entre 3 e 4 39 ]
Dré-operatorio L/min (20.86%) 0,43 2,33 [-0,30; 1,16] -13,68 0,72 0,87 0,93 0,99
Entre4eb5 52 .
L/min (27.81%) 0,81 0,26 [0,74;0,89] -0,86 0,79 0,86 0,93 0,99
Maior que 5 71 i
L/min (37.97%) 0,73 0,60 [0,59;0,86] -3,36 0,79 0,87 0,94 0,99
Valor da Menor que 12
resisténcia 240 0,80 0,19 [0,69;0,90] 0,39 0,66 0,87 0,93 0,97
. _ (6,42%)
vascular dinas-s-cm
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Variaveis Categorias Observagoes Média Desv~|o IC (95%) Minimo ! .. Mediana 3 .. Maximo
(%) padrao quartil quartil
pulmonar pré 5
Entre 240 e
500 36 .
dinas-s-cm-  (19.25%) 0,80 0,38 [0,67;0,92] -1,31 0,79 0,89 0,96 0,99
Entre 500 e
800 57 )
dinas-s-cm-  (30,48%) 0,75 0,61 [0,59;0,91] -3,36 0,81 0,88 0,93 0,99
5
Entre 800 e
1200 50 .
dinas-s-cm-  (26.74%) 0,52 2,06 [-0,05;1,09] -13,68 0,76 0,85 0,93 0,99
Maior que
1200 32
dinas-s-cm”  (17.11%) 0,71 0,37 [0,59;0,84] -0,64 0,71 0,84 0,93 0,97
Fragdo da N&o 14 0,78 0,47 [053;1,03] -086 085 092 093 096
ejecao do (7,49%)
ventriculo ) 173 )
esquerdo pré Sim (92.51%) 0,69 1,17 [0,51;0,86] -13,68 0,77 0,86 0,93 0,99
_________________________ 151
Nao 0,76 0,46 0,69;0,84] -3,36 0,79 0,87 0,93 0,99
Derrame (80,75%) [ :
pericardico pré Si 36 0,40 2,42 0,39; 1,19] -13,68 0,73 0,83 0,92 0,96
m (19’25%) ) 1] [- 1] s 1y ] - 3 3 y ) 3
Valor da Menor que 44 i
presso de 40 mmHg (23.53%) 0,80 0,39 [0,69; 0,92] 1,31 0,83 0,92 0,96 0,99
artéria estimada Mai 143
no ecocardio " aior Aue 0,66 1,28 [045;087] -13,68 076 085 092 0,99

grama pré 40 mmHg (76,47%)
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Tabela A.12 Medidas-resumo da Variagdo relativa da CKMB pelas covariaveis categoricas
registradas no periodo intraoperatoério, com intervalo de confianga de 95%

Variaveis Categorias OPSTVA%0SS  pisgia  DESVIO o950y Minimo | Mediana S Maximo
(%) padréao quartil quartil
13 .
1 (7.07%) 0,90 0,11  [0,84; 0,96] 0,64 0,92 0,94 0,96 0,99
92 )
2 (50,00%) 0,76 0,47 [0,67;0,86] -3,36 0,78 0,85 0,93 0,99
Ndmero de 69
paradas cardiacas 3 (37,50%) 0,52 1,78 [0,10;0,94] -13,68 0,75 0,86 0,92 0,97
7
4 (3,80%) 0,92 0,03 [0,90; 0,95] 0,87 0,91 0,93 0,94 0,96
3
e S aew 20T o0 DU O 0B 0 0 0RO
Menos que 19 )
24 horas (10,16%) 0,87 0,08 [0,84;0,91] 0,72 0,83 0,87 0,94 0,99
Duracao da
Entre 24 e 80
ventilagdo o 0,83 0,29 [0,77;0,89] -1,31 0,80 0,90 0,85 0,99
mecanica 48 horas (41,78%)
Maior que 88 i
48 horas (47.06%) 0,53 1,62 [0,19;0,87] -13,68 0,72 0,85 0,91 0,96
Menor que 28 )
Tempo de 4 horas (14.97%) 0,87 0,10 [0,83;0,91] 0,62 0,82 0,89 0,96 0,99
circulagéo extra Vai 1’59
. aior que
corpérea . )
p 4 horas (85,03%) 0,66 1,23 [0,47; 0,86] 13,68 0,77 0,86 0,93 0,99
Menor que 61
Tempo de parada 40 mint?tos (32,62%) 0,82 0,21 [0,77;0,87] -0,23 0,79 0,90 0,94 0,99
circulatéria total  Maior que 126 _
40 minutos  (67,38%) 0,64 1,38 [0,40;0,88] -13,68 0,78 0,86 0,93 0,99
" Trombo proximal . T 72
retirado na Nao (37.97%) 0,69 0,63 [0,55; 0,84] -3,36 0,76 0,86 0,93 0,99
endarterectomia
direita Si 116 0,69 136 [045:0,94] -1368 078 086 093 0,99
m (62,03%) ) ) [ ) y Yy ] = ) 1] ) y y
"~ Trombo distal - 128
retirado na Nao (68,45%) 0,71 1,29 [0,49;0,94] -13,68 0,78 0,87 0,93 0,99
endarterectomia
direita Si 59 0,66 069 [048:083 -336 076 085 093 099
m (31,55%) ) ) [ ) y Yy ] =Y, 1] ) 3 3
Trorrgtti’;ggor’]‘;ma' NZo (5; %:;0/) 0,63 150 [0,34:092] -1368 079 088 093 099
, (o]
endarterectomia 84
esquerda i : -
q Sim (44.92%) 0,77 0,33 [0,70; 0,84] 1,31 0,77 0,85 0,93 0,99
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Trombo distal ~ 111 i
el N&o (59.36%) 0,80 029 [074:0,85] -131 077 08 093 099
endarterectomia
esquerda si 76 0,55 174 [015:0,94] -1368 078 087 093 0,99
Im (40764%) ’ ’ [ 3 b 7 ] - b b b 3 3
S o 12 87 o00s (062003 072 080 093 084 085
(6,42%) t t bl b ’ t b b 3 b
Quantidade de 15 )
ines 6 tombe 1 ©.02%) 0,87 0,10 [0,82:092] 064 082 091 095 099
160
2 (#5.56%) 0.66 123 [047:085] -1368 077 086 093 0,99
Cirurgia cardiaca ~ 175 )
o imteomrator O (93.56%) 0,71 113 [054:0,88] -1368 078 086 093 0,99
. 12 _
Sim 6.42%) 0,51 123 [-018121] -336 078 090 096 098

Tabela A.13 Medidas-resumo da Variagdo relativa da CKMB pelas covariaveis categoricas
registradas no periodo pds-operatério, com intervalo de confianga de 95%

Variaveis Categorias Observagoes Média Desvlo IC (95%) Minimo ! .. Mediana 3 . Méaximo
(%) padrao quartil quartil
94 ]
I (63.51%) 0,80 0,27 [0,74;0,85] -1,31 0,78 0,85 0,93 0,99
51
Il 0,83 0,19 0,78; 0,89 -0,18 0,80 0,90 0,94 0,99
Classe funcional (34,46%) [ ]
pds 11 2 0,89 0,03 0,85; 0,93 0,87 0,88 0,89 0,90 0,90
(1 ,35%) b b [ 7 b b ] b b b b b
1
1Y (0,68%) 0,99 - - 0,99 0,99 0,99 0,99 0,99
Nao 174 0,68 1,18 [0,51;0,86] -13,68 0,77 0,86 0,93 0,99
Uso de 02 (93,05%) , , 921; 0, ; , ; ) ,
suplementar pos Si 13 0,86 1,10 0,80; 0,91 0,62 0,85 0,88 0,93 0,95
Im (6,95%) ’ il [ ’ il y ] il £ El ’ il
N 157
Edema de Nao 0,67 1,24 [0,47;0,86] -13,68 0,76 0,87 0,93 0,99
(83,96%)
membros 30
inferiores pos ' :
p Sim (16.04%) 0,84 0,09 [0,81; 0,87] 0,58 0,80 0,85 0,88 0,97
Recebeu ~ 181 )
tratamento Nao (96.79%) 0,70 1,15 [0,53;0,87] -13,68 0,78 0,86 0,93 0,99
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Variaveis Categorias Observagoes Média Desvlo IC (95%) Minimo ! .. Mediana 3 . Méaximo
(%) padréao quartil quartil
especifico pos Sim 6 0,55 045  [0,20;0,91] -018 032 077 087 088
(3,21%)
Menor que 64 0,81 029 [074:0,89 -131 080 086 093 0,98

25 mmHg (34,22%)
Pressao média de

L. Entre 25 e 21 ]
artéria p,ulmonar 30 mmHg (11,23%) 0,88 0,12 [0,83; 0,94] 0,42 0,83 0,93 0,96 0,99
pds
Maior que 102 )
30 mmHg (54.55%) 0,58 1,51 [0,29; 0,88] 13,68 0,72 0,86 0,93 0,99
Menor que 23 0,76 028  [0,64,087 -018 073 085 093 0,96
4 L/min (11,65%) ’ ’ e ’ ’ ’ ’ ’
Débito cardiaco Entre4 e 8 100
p6s-operatorio L/min (51,46%) 0,83 0,25 [0,78;0,88] -1,31 0,79 0,87 0,93 0,99
Maior que 64 .
8 Lmin (36.89) 0,47 1,90 [0,00;0,93] -13,68 0,73 0,86 0,93 0,99
Valor da ~ 126
Néo 0,64 1,38 0,40;0,88] -13,68 0,79 0,87 0,93 0,99
resisténcia (67,38%) [ ]
vascular Si 61 0,80 0,20 0,75; 0,85 0,18 0,75 0,85 0,93 0,99
pulmonar poés im (32,62%) ) : [0,75;0,85] -0, , : , :
~ 39 )
Fracéo de ejecio Néo (20.86%) 0,66 0,75 [0,43;0,90] -3,36 0,76 0,91 0,94 0,97
do ventriculo 148
esquerdo poés i . -
q p Sim (79.14%) 0,70 1,22 [0,51; 0,90] 13,68 0,78 0,86 0,93 0,99
 Nae P 0se 121 050,088 1368 078 086 093 099
Derrame (85703%) t t t t b b b t b b
pericardico pos Si 28 0,71 0,53 0,52; 0,91 1,31 0,76 0,86 0,94 0,99
m (14,97%) 1] ) [ 1] y Uy ] =1 1] ) 1] )
Valor da presséo ~ 132 )
de artéria N&o (70.59%) 0,78 0,45 [0,70; 0,86] 3,36 0,79 0,87 0,93 0,99
estimada no 55
ecocardiograma Sim 0,49 1,97 [-0,03;1,01] -13,68 0,69 0,86 0,94 0,99
DS (29,41%)
"""""""""" e
Néo (91,44%) 0,68 1,19 [0,50;0,86] -13,68 0,78 0,86 0,93 0,99
y (s}
Reinternacéao 16
Sim (8,56%) 0,84 0,12 [0,78; 0,91] 0,57 0,75 0,88 0,94 0,97
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Tabela A.14 Medidas-resumo da Variacao relativa da CPK, com intervalo de confiancga

de 95%
. Tamanho . ... Desvio . : . . o
Variavel Média ~ IC (95%) Minimo 1° quartil Mediana 3° quartili  Maximo
amostral padréo
Variagao relativa .
da CPK 191 -1,38 6,21 [-2,26;-0,50] -59,28 -0,79 0,01 0,41 0,91

Tabela A.15 Medidas-resumo da Variagdo relativa da CPK pelas covariaveis categoricas
registradas no periodo pré-operatério, com intervalo de confianga de 95%

Variaveis Categorias Observagoes Média Desv~|o IC (95%) Minimo ! . Mediana 3 . Méaximo
(%) padrao quartil quartil
Feminino (5816152"/) -1,49 7,80 [-2,93; -0,04] -59,28 -0,46 0,06 0,51 0,89
y (o]
Sexo 79
Masculino (41.36%) -1,24 2,70 [-1,83;-0,64] -15,79 -1,71 -0,24 0,27 0,92
Feminino (581:;"/) -1,53 7,83 [-2,98;-0,07] -59,28 -0,46 0,06 0,49 0,89
y (o]
Género 77
Masculino (41,88%) -1,25 2,73 [-1,86;-0,64] -15,79 -1,71 -0,24 0,27 0,92
T:g‘g;fm”i ( 4791020/) -1,66 746 [-3,20;-0,12] -59,28 -0,67 0,01 048 0,92
, ()]
Pré BNP Mai 101
aior que
100 pg/mL  (52,88%) -1,14 4,86 [-2,08; -0,19] -45,94 -0,99 -0,02 0,40 0,86
Possui Nao (74133%) -1,18 5,41 [-2,07;-0,29] -59,28 -0,90 0,01 0,44 0,89
historico ;18
sincope i - - . - - -
p Sim (25.13%) 2,00 8,18 [-4,31;0,32] -45,94 -0,61 0,03 0,37 0,92
104
Nao (54.45%) -0,78 3,67 [-1,49; -0,07] -33,94 -0,51 0,01 0,41 0,92
Dor no peito ’87
Sim (45.55%) -2,10 8,25 [-3,84;-0,37] -59,28 -1,39 0,01 0,39 0,89
"""""""""""""" 170
Nao (89.01%) -1,43 6,53 [-2,42;-0,45] -59,28 -0,75 0,01 0,42 0,92
Hemoptise ’21
Sim (10.99%) -0,97 2,37 [-1,99; 0,04] -8,27 -1,24 -0,13 0,31 0,86
I @ :6"/) -1,01 1,24 [-2,10; 0,08] -2,52 -1,52 -1,46  -0,22 0,67
, (o]
Classe 39
funcional pré Il (20.74%) -0,78 1,85 [-1,36;-0,20] -7,41 -1,28 -0,10 0,32 0,86
11 104 -1,71 7,02 [-3,06; -0,37] -59,28 -0,76 0,01 0,38 0,89
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Variaveis Categorias Observagoes Média Desv~|o IC (95%) Minimo ! . Mediana 3 . Méaximo
(%) padrao quartil quartil
(55,32%)
v 40 -1,28 7,30 [-3,54; 0,98] -4594 -0,57 0,01 0,54 0,92
(21,28%) ’ ’ e ’ ’ ’ ’ ’
~ 137 )
Uso de O2 Nao (71.73%) -1,78 7,21 [-2,99; -0,57] -59,28 -1,19 -0,10 0,37 0,92
suplementar ’54
ré i - - - - -

p Sim (28.27%) 0,37 1,82 [-0,86; 0,11] -8,42 0,44 0,22 0,57 0,86
""""""""" _ 105
Edema de Nao (54.97% -1,78 8,04 [-3,31;-0,24] -59,28 -0,90 0,02 0,45 0,89

,97%)
membros 86
inferiores pré i - - - - - -
p Sim (45.03%) 0,91 2,58 [-1,45;-0,36] -15,79 -0,74 0,13 0,38 0,92
Histérico de ~ 32
Nao -1,82 8,19 -4,66; 1,02] -45,94 -0,73 -0,06 0,44 0,89
tromboembolis (16,75%) [ !

Mo Yenase Si 159 1,30 5,76 2,19;-0,40] -59,28 -0,86 0,01 0,41 0,92
agudo pré im (8325%) " : [-2,19;-0,40] -59,28 -0, : : :
Tromboemboli Nz, 2 2,02 8,25 [-4,88;0,84] -4594 -0,82 002 054 0,89

SMO venoso (16,75%)
agudo Si 159 1,26 5,74 2,15;-0,36] -59,28 -0,79 0,02 0,39 0,92
confirmado pré Im (83,25%) v ’ [-2,15;-0,36] -59, - - ’ ’
CHistoricode g 1 190 796 (338042 5928 086 002 046 092
trombose (58,12%) ’ ’ T ' ' ’ ’ ’
venosa Sim 80 -0,67 1,93 [-1,09; -0,25] -8,73 -0,71 0,01 0,39 0,88
profunda (41,88%) ] ] ] ] ] ] 1] ] ] )
Nao 129 -1,85 7,44 [-3,13;-0,76] -59,28 -0,99 0,01 0,37 0,92
- (67,540/0) t t b t b b t t b b
Trombofilias 62
Sim (32.46%) -0,42 1,62 [-0,82;-0,02] -8,27 -0,56 -0,01 0,57 0,89
Recebeu Nao (428:W -1,65 7,83 [-3,35; 0,05] -59,28 -0,46 0,15 0,50 0,92
41%)
tratamento 110
especifico i - - - - - -
p Sim (57,59%) 1,19 4,71 [-2,07;-3,31] -45,94 -1,10 0,13 0,37 0,86
Recebeu Nao (163725"/) -1,81 8,14 [-4,63; 1,01] -45,94 -0,89 0,03 0,37 0,86
, (]
tratamento 159
inespecifico i - - - - - -
p Sim (83.25%) 1,30 577 [-2,20; -0,40] -59,28 -0,74 0,02 0,42 0,92
Recebeu Nao 86 2,12 8,95 [-4,01;-023] -59,28 -0,75 007 044 0,92
tratamento (45,03%) ’ ’ o ' ' ’ ' ’
inespecifico - Si 105 0,78 2,05 1,18; -0,39 8,73 0,90 0,11 0,38 0,89
Varfarina im (54,97%) o ’ [1,18;-0,39] -8, - e ’ ’
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Variaveis Categorias Obserova(;oes Média Desv~|o IC (95%) Minimo ! . Mediana 3 . Méaximo
(%) padrao quartil quartil
Recebeu ~ 188 )
antagonistas Nao (98,43%) -1,40 6,26 [-2,29; -0,50] -59,28 -0,77 0,01 0,41 0,92
analogos a 3
prostaciclinas - Sim 1579 -0,51 0,95 [-1,58;0,57] -1,33 -1,02 -0,72 -0,10 0,53
Hiloprost (1.57%)
Nao 1330 -1,66 7,33 [-2,90;-0,41] -8,42 -0,99 -0,45 0,21 0,86
Recebeu (69,63%)
antagonistas g, o tena 19 -0,65 207  [158028 -827 -1,13 008 057 0,82
analogos a (9,95%)
endotelina
. 39 ]
Ambrisenta (20.42%) -0,81 1,81 [-1,37;-0,24] -59,28 -0,63 0,02 0,43 0,92
Recebeu < 99
Nao -1,46 7,11 -2,86; -0,06] -59,28 -0,51 0,08 046 0,92
inibidor da (51,83%) [ :
fosfodiesteras . 92
e5 Sim (48.17%) -1,31 5,11 [-2,35;-0,26] -45,94 -1,26 -0,13 0,37 0,86
T ool looosoooooooooooiooosoooooo
0 (47,64%) -1,56 7,40 [-3,08; -0,04] -59,28 -0,53 0,13 0,46 0,92
Quantidade de 97
tratamentos 1 -1,25 4,99 [-2,24; -0,25] -45,94 -1,11 -0,12 0,37 0,86
. (50,78%)
especificos
3 :
2 (1,57%) -0,51 0,95 [-1,58;0,57] -1,33 -1,02 -0,72 -0,09 0,53
Pressdaode  Menor que 147 . ) )
rtéria 100 mmHg  (76,96%) 0,88 3,46 [-1,44;-0,32] -33,94 -0,75 0,01 042 0,92
pulmonar Maior que 44 _
sistolicapré 100 mmHg  (23,04%) -3,06 11,22 [-6,38; 0,26] -59,28 -0,95 0,01 0,39 0,74
Menor que 7 ]
25 mmHg (3,66%) -6,62 12,32 [-15,74; 2,51] -33,94 -4,93 1,72 0,53 0,27
Entre 25 e 40
40 mmHg (20.94%) -0,95 3,14 [-1,92.0,03] -15,79 -0,71 0,08 0,52 0,88
Pressao média
- Entre40 e 49 )
de artéria 50 mmHg (25.65%) -0,50 1,23 [-0,84;-0,16] -5,48 -0,90 -0,24 0,50 0,92
pulmonar
Entre 50 e 56
60 mmHg (29.32%) -1,28 6,28 [-2,92; 0,37] -45,94 -0,60 0,06 0,37 0,89
Maior que 39 )
60 mmHg (20.42%) -2,16 9,63 [-5,18; 0,87] -59,28 -0,53 0,02 0,41 0,78
Menor que 1
. 0,19 - - 0,19 0,19 0,19 0,19 0,19
Débito 2 L/min (0,52%)
cardiaco pré- Entre2e 3 24 i 4 o i i i
operatdrio L/min (12.57%) 0,75 1,91 [-1,52; 0,01] -6,20 1,65 0,06 0,62 0,84
Entre 3e 4 38 -1,69 7,62 [-4,11;0,73] -45,94 -0,61 0,21 0,45 0,89
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Variaveis Categorias Observagoes Média Desv~|o IC (95%) Minimo ! . Mediana 3 . Méaximo
(%) padrao quartil quartil
L/min (19,90%)
Entre4eb5 56 .
L/min (29.31%) -0,90 4,60 [-2,10; 0,31] -33,94 -0,84 -0,11 0,39 0,92
Maior que 5 72 )
L/min (37.70%) -1,33 7,40 [-3,54;-0,12] -59,28 -0,74 0,01 0,32 0,78
Menor que
240 13 ]
dinas's-cm-  (6,81%) -4,10 9,30 [-9,16; 0,95] -33,94 -2,46 -1,09 0,13 0,50
5
Entre 240 e
500 37 ]
dinas-scm-  (19,37%) -0,92 3,07 [-1,91; 0,071 -15,79 -0,51 -0,09 0,31 0,92
5
Valor da Entre 500 e
resisténcia 800 59 i
vascular dinas-s-cm™  (30,89%) -1,36 7,78 [-3,35; 0,62] -59,28 -0,72 0,05 0,38 0,89
pulmonar pré s
Entre 800 e
1200 51 )
dinas-s-cm-  (26.70%) -1,46 6,55 [-3,25; 0,34] -45,94 -1,00 -0,12 0,47 0,82
Maior que
1200 31
dinas-s-cm-  (16.23%) -0,72 2,39 [-1,56;0,13] -8,42 -0,36 0,19 049 0,86
5
Fragdo da Nao 14 0,14 0,90 [0,61;0,34] -253 -0,36 0,13 037 0,78
ejegdo do (7,33%)
ventriculo . 177 .
esquerdo pré Sim (92.67%) -1,48 6,44 [-2,43;-0,53] -59,28 -0,89 -0,02 042 0,92
"""""""""""""" 155
Nao -1,31 5,84 -2,23;-0,39] -59,28 -0,74 -0,02 0,40 0,92
Derrame (81,15%) [ ]
pericardico pré Si 36 1,70 7,71 4,22;0,82] -4594 -0,92 0,14 043 0,86
im (18,850/0) - ) [- ’ sy Yy ] - 3 =Y, ’ ) )
Valor da Menor que 44 i
pressdode 40 mmHg (23.40%) -0,95 3,05 [-1,85;-0,05] -15,79 -0,89 0,18 0,51 0,92
artéria
estimadano  Maior que 147 .
ecocardiogram 40 mmHg (76.96%) -1,51 6,88 [-2,63;-0,40] -59,28 -0,75 -0,07 0,38 0,89
apré
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Tabela A.16 Medidas-resumo da Variagdo relativa da CPK pelas covariaveis categoricas
registradas no periodo intraoperatoério, com intervalo de confianga de 95%

Variaveis Categorias ObservagGes Média Desv~|o 1C(95%) Minimo ! . Mediana 3 . Maximo
(%) padrao quartil quartil
13 )
1 (6.91%) -0,20 1,06 [-0,77; 0,38] -2,52 -0,72 -0,02 0,59 0,92
96 .
2 (51,03%) -1,43 7,08 [-2,85;-0,02] -59,28 -0,65 0,07 0,47 0,88
Ndmero de 69
paradas 3 -1,86 6,04 [-3,28;-0,43] -4594 -1,53 -0,35 0,26 0,86
. (36,70%)
cardiacas
7
4 (3.72%) 0,31 0,24 [0,13; 0,49] -0,02 0,14 0,37 0,46 0,61
3
5 (1,60%) 0,33 0,42 [-0,14; 0,81] -0,05 0,11 0,27 0,53 0,78
Menos que 19 0,10 080 [045:026] -250 -012 015 042 0,67
24 horas (9,95%) ’ ’ e ’ ’ ’ ’ '
Duracao da
D Entre 24 e 84 .
ventllﬂac_t;ao 48 horas (43.98%) -1,01 4,29 [-1,92;-0,09] -33,94 -0,75 0,01 0,43 0,92
mecanica
Maior que 88 .
48 horas (46.07%) -2,02 8,10 [-3,71;-0,33] -59,28 -1,19 -0,12 0,36 0,86
" "Menorque 30
Tempo de 4 horas (15.71%) -1,17 6,23 [-3,40; 1,07] -33,94 -0,39 0,11 0,38 0,92
circulagdo Mai 1,61
extracorpérea aior que - - - - - -
p 4 horas (84.29%) 1,42 6,22 [-2,39; -0,46] 59,28 0,99 0,05 0,42 0,89
Menor que 63 0,83 447  [1,93;027] -33,94 -049 013 051 0,92
Tempo de parada 40 minutos (32,98%) ’ ’ ’ T ’ ’ ’ ’ ’
circulatéria total  Maior que 128 )
40 minutos  (67,02%) -1,66 6,91 [-2,85;-0,46] -59,28 -0,99 -0,07 0,37 0,86
‘Trombo proximal ... o [
retirado na N&o (37.17%) -1,68 7,44 [-3,41;0,05] -59,28 -0,78 -0,02 0,48 0,92
endarterectomia
direita Si 120 121 538 [217:-025] -4594 0,79 001 039 0,89
m (62,83%) =1y ) [- 1] y TY, ] = ) =Y, ) ) 3
 Trombo distal .. 132,
retirado na N&o (69.11%) -1,08 514 [-1,96; -0,21] -4594 -0,71 0,02 0,39 0,89
endarterectomia
direita Si 59 205 812 [-412:002] -5928 -101 -018 051 092
m (30,89%) T4, ) [- ) y Yy ] = ) =1 -Y, ) 1]
Trombo proximal .. 104 oo adto taas noal  raon PO
retirado na Nao (54.45%) 1,79 8,12 [-3,35; -0,23] 59,28 0,65 0,02 0,42 0,92
endarterectomia 87
esquerda Sim (45 55%) 0,90 2,41 [-1,41; -0,39] 15,79 1,22 0,11 0,41 0,88
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Trombo distal ~ 114 .
retirado na Nao (59.69%) -0,71 2,18 [-1,10;-0,31] -15,79 -0,75 -0,01 0,42 0,89
endarterectomia
esquerda Si 7 239 936 [-448:-030] -5928 -090 001 038 092
im (40131%) T4, i [_ ’ ] ] - ) Y, ’ ) 3
- o 2 0l6 040 [007:039] 051 006 022 037 078
(6’28%) t t b b b bl t t t t
Quantidade de 15 ]
fipos de trombo 1 (7.85%) -0,26 1,09 [-0,81; 0,29] -2,53 -0,83 0,13 0,59 0,89
164
2 (85.86%) -1,60 6,67 [-2,62;-0,58] -59,28 -0,92 -0,02 0,39 0,92
Cirurgia cardiaca - 178 ]
no intraoperatorio N&o (93.19%) -0,92 4,01 [-1,50; -0,33] -45,94 0,73 0,01 0,41 0,92
. 13 )
Sim (6,81%) -7,79 18,05 [-17,60;2,02] -59,28 -2,52 -0,17 0,29 0,63

Tabela A.17 Medidas-resumo da Variagao relativa da CPK pelas covariaveis categoricas
registradas no periodo pds-operatério, com intervalo de confianga de 95%

Variaveis Categorias Observagoes Média Desvlo IC (95%) Minimo ! .. Mediana 3 . Maximo
(%) padrao quartil quartil
98 .
I (64.47%) -1,15 4,03 [-1,94;-0,35] -33,94 -1,16  -0,08 0,34 0,88
51
Il -0,54 1,94 -1,07; 0,001 -8,73 -0,61 0,02 0,51 0,89
Classe funcional (33,55%) [ ]
pds 11 2 0,05 0,33 0,41; 0,51 0,18 0,07 0,05 0,17 0,28
(1.32%) : , [041,051] -0,18 -0, , : :
1
v (0,66%) 0,92 - - 0,92 0,92 0,92 0,92 0,92
Nao 178 -1,48 6,42 [-2,43; -0,54] -59,28 -0,97 0,01 0,41 0,92
USO de 02 (93’19%) y ’ 1 ’ b b b ’ ’ ’
suplementar pos . 13
Sim -0,01 0,56 [-0,32;0,29] -0,75 -0,51 0,06 0,38 0,82
(6,81%)
Edema de Nao 161 -1,54 6,72 [-2,57;-0,50] -59,28 -0,75 0,00 0,38 0,92
(84,29%)
membros 30
inferiores pos i - - - - -
p Sim (15.71%) 0,57 1,55 [-1,12;-0,01] -5,48 1,24 0,08 0,49 0,82
= 186
Recebeu Nao -1,36 6,27 [-2,27;-0,46] -59,28 -0,75 0,01 0,41 0,92
(97,38%)
tratamento 5
especifico pds i - - . - - - -
p p Sim (2,62%) 2,11 3,55 [-5,22; 1,00] 8,27 1,92 0,46 0,38 0,48
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Variaveis Categorias Observagoes Média Desvlo IC (95%) Minimo ! .. Mediana 3 . Méaximo
(%) padréao quartil quartil
Menor que 68

25 mmHg (35.60%) -1,33 4,75 [-2,46;-0,21] -33,94 -1,27 -0,05 0,38 0,82

Pressao média de Entre 25 e 21

artéria p,ulmonar 30 mmHg (11,00%) -0,04 0,76 [-0,36;0,29] -1,50 -0,72 0,13 0,61 0,89
pés
Maior que 102 )
30 mmHg (53.40%) -1,69 7,55 [-3,16;-0,23] -59,28 -0,70  -0,01 0,40 0,92
Menor que 23 1,12 252  [-215,-0,09] -842 -157 -013 043 078
4 L/min (12,04%) ’ ’ T ’ ’ ’ ’ ’
Débito cardiaco Entre4 e 8 103 )
p6s-operatorio L/min (53.93%) -0,91 3,87 [-1,66;-0,16] -33,94 -0,79  -0,02 0,39 0,89
Maior que 65 .
8 L/min (34,03%) -2,23 9,34 [-4,50; 0,04] -59,28 -0,55 0,07 0,50 0,92
Valor da = 130
Nao -1,70 7,41 -2,98;-0,4] -59,28 -0,62 0,05 0,41 0,92
resisténcia (68,06%) [ !
vascular . 61 )
pulmonar pés Sim (31,94%) -0,70 1,83 [-1,16;-0,25] -8,42 -0,99 -0,20 0,40 0,89
~ 39 .
Fracdo de ejecdo Nao (20.42%) -2,01 9,60 [-5,02; 1,00] -59,28 -0,60 0,21 0,41 0,84
do ventriculo 150
esquerdo pos ' - - - - - -
q p Sim (79.58%) 1,22 5,02 [-2,02; -0,43] -45,94 -0,90 0,06 0,41 0,92
Nao 163 -1,40 6,57 [-2,40;-0,39] -59,28 -0,75 0,01 0,41 0,92
Derrame (85,34%) ' ’ R ’ ’ ’ ' ’
pericardico pos Si 28 1,31 3,51 2,61; -0,01 15,79 -1,60 0,07 0,42 0,88
m (14,66%) =1y ) [-1 y TY, ] - ) =y =Y, ) )
Valor da presséo ~ 134 .
de artéria Nao (70.16%) -1,30 6,21 [-2,35;-0,24] -59,28 -0,58 0,08 0,41 0,92
estimada no 57
ecocardiograma Sim o -1,59 6,26 [-3,22; 0,03] -45,94 -1,24 -0,24 0,27 0,89
poS (29,84%)
"""""""""" I
Nao (91.10%) -1,49 6,49 [-2,45;-0,52] -59,28 -0,75 0,01 0,41 0,92
, (]
Reinternacao 17
Sim (8,90%) -0,31 0,95 [-0,76;0,14] -2,69 -0,99 0,01 0,41 0,60
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Tabela A.18 Resultados do modelo de regressao linear para a Variagao relativa de CKMB

Parametros Estimativa PD:;/;; Valor-p
Intercepto 1,1840 0,2765 <0,0001
PosO CKMB 0,0011 0,0003 0,0003
Sexo M -0,0625 0,0280 0,0272
Pre creatinina -0,1428 0,0578 0,0148
Pre BNP Maior que 100 pg/mL -0,0708 0,0236 0,0034
Possui historico de sincope Sim 0,1205 0,0263 <0,0001
Antagonistas analogos a endotelina Bosentena 0,1001 0,0421 0,0190
Antagonistas analogos a endotelina Nao 0,0536 0,0269 0,0489
Valor da resisténcia vascular pulmonar pré Entre 240 e 500 dinas 0,1476 0,0552 0,0086
Valor da resisténcia vascular pulmonar pré Entre 500 e 800 dinas 0,1386 0,0551 0,0133
Valor da resisténcia vascular pulmonar pré Entre 800 e 1200 dinas 0,1541 0,0571 0,0080
Duracao da ventilacado mecanica Maior que 48h -0,1211 0,0383 0,0020
Tempo de parada circulatéria total Maior que 40 min 0,0530 0,0237 0,0272
Tempo de aquecimento 0,0016 0,0004 0,0004
Edema de membros inferiores poés Sim -0,0603 0,0265 0,0246
Tratamento medicamentos pds Sim -0,1136 0,0563 0,0458
Valor da resisténcia vascular pulmonar pés Maior que 240 dinas -0,0641 0,0240 0,0085
Idade na cirurgia -0,006 0,0008 0,0424

Tabela A.19 Resultados do modelo de regressao linear para a Variagao relativa de CPK

Parametros Estimativa Desvio Padrdao Valor-p
Intercepto -2,2330 1,1060 0,0459
Sexo M -0,0800 0,1800 <0,0001
Pre hemoglobina 0,4306 0,1425 0,0031
Pre hematécrito -0,1530 0,0517 0,0038
Pre ureia 0,0134 0,0057 0,0209
Pre BNP Maior que 100 pg/mL -0,4182 0,1746 0,0182
Peso 0,0101 0,0049 0,0412
Possui historico de sincope Sim 0,4667 0,1903 0,0157
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Parametros Estimativa Desvio Padrdao Valor-p
Uso de O2 suplementar pre Sim 0,4177 0,1916 0,0313
Antagonistas analogos a endotelina Bosentena 0,6424 0,2782 0,0227
Quantidade de tratamentos especificos 2 -1,6810 0,8134 0,0411
Valor da resisténcia vascular pulmonar pré Entre 240 e 500 dinas 0,8684 0,3687 0,0202
Valor da resisténcia vascular pulmonar pré Entre 500 e 800 dinas 1,2000 0,3662 0,0014
Valor da resisténcia vascular pulmonar pré Entre 800 e 1200 dinas 1,2630 0,3863 0,0014
Valor da resisténcia vascular pulmonar pré Maior que 1200 dinas 1,3440 0,4278 0,0021
Valor da pressao de artéria estimada no ecocardiograma pos Maior que 40 mmHg -0,4644 0,1699 0,0073
Valor da resisténcia vascular pulmonar pés Maior que 240 dinas -0,5718 0,1690 0,0001
Tabela A.20 Variaveis selecionadas pelos modelos de regresséao linear para a Variagao relativa de
CKMB e CPK

Variaveis CKMB E(ngg‘;a CPK Es(t(i;";::i)"a

Intercepto Sim 1,1840 Sim -2,2330

Pos0 CKMB Sim 0,0011 Nao

Sexo M Sim -0,0625 Sim -0,0800

Pre hemoglobina Nao Sim 0,4306

Pre hematdcrito Nao Sim -0,1530

Pre ureia Néo Sim 0,0134

Pre creatinina Sim -0,1428 Nao

Pre BNP Maior que 100 pg/mL Sim -0,0708 Sim -0,4182

Peso N&o Sim 0,0101

Possui historico de sincope Sim Sim 0,1205 Sim 0,4667

Uso de O2 suplementar pre Nao Sim 0,4177

Antagonistas analogos a endotelina Bosentena Sim 0,1001 Sim 0,6424

Antagonistas analogos a endotelina Nao Sim 0,0536 Nao

Quantidade de tratamentos especificos 2 Nao Sim -1,6810

Valor da resisténcia vascular pulmonar pré Entre 240 e 500 dinas Sim 0,1476 Sim 0,8684

Valor da resisténcia vascular pulmonar pré Entre 500 e 800 dinas Sim 0,1386 Sim 1,2000

Valor da resisténcia vascular pulmonar pré Entre 800 e 1200 dinas Sim 0,1541 Sim 1,2630

Valor da resisténcia vascular pulmonar pré Maior que 1200 dinas Nao Sim 1,3440

Duragao da ventilagdo mecanica Maior que 48h Sim -0,1211 Nao

Tempo de parada circulatéria total Maior que 40 min Sim 0,0530 Néao

Tempo de aquecimento Sim 0,0016 Nao
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Variaveis CKMB E(Sg;‘;g‘;a CPK Es(t(i;";::i)"a
Edema de membros inferiores pés Sim Sim -0,0603 Nao

Tratamento medicamentos p6s Sim Sim -0,1136 Nao
Xgl&rﬁ?agpresséo de artéria estimada no ecocardiograma p6s Maior que N30 Sim .0.4644
Valor da resisténcia vascular pulmonar pés Maior que 240 dinas Sim -0,0641 Sim -0,5718
Idade na cirurgia Sim -0,006 Nao

Tabela A.21 Teste ndo paramétrico de Wilcoxon para comparar a Variagao relativa do CKMB entre
as categorias de cada variavel referente ao Tipo de trombo

Variavel Estimativa Valor-p
Trombo proximal retirado na endarterectomia direita 2572 0,3923
Trombo distal retirado na endarterectomia direita 3038 0,3923
Trombo proximal retirado na endarterectomia esquerda 3156 0,7937
Trombo distal retirado na endarterectomia esquerda 3010 0,8616

Tabela A.22 Teste ndo paramétrico de Wilcoxon para comparar a Variacao relativa do CPK entre
as categorias de cada variavel referente ao Tipo de trombo

Variavel Estimativa Valor-p
Trombo proximal retirado na endarterectomia direita 2741 0,4251
Trombo distal retirado na endarterectomia direita 3167 0,4282
Trombo proximal retirado na endarterectomia esquerda 3157 0,6803
Trombo distal retirado na endarterectomia esquerda 3362 0,7037

Tabela A.23 Resultados do modelo linear misto para o CKMB

Parametros Estimativa Desvio Padrédo Valor-p
Intercepto 2,5768 0,9183 0,0052
CKMB horas -0,0009 0,0167 0,9586
Sexo M 0,1728 0,0942 0,0691
Tempo de internagao 0,0005 0,0001 0,0012
Pré BNP Maior que 100 pg/mL -0,4182 0,1105 0,0002
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Parametros

Estimativa Desvio Padrao Valor-p

Trombofilia Sim

Recebeu tratamento inespecifico Varfarina

Pressao de artéria pulmonar sistolica pré Maior que 100mmHg

Débito cardiaco pré-operatoério Entre 2 e 3 L/min

Débito cardiaco pré-operatério Entre 3 e 4 L/min

Débito cardiaco pré-operatério Entre 4 e 5 L/min

Débito cardiaco pré-operatério Maior que 5 L/min

Valor da resisténcia vascular pulmonar pré-operatoria Entre 240 e 500 dinas
Valor da resisténcia vascular pulmonar pré-operatoria Entre 500 e 800 dinas
Valor da resisténcia vascular pulmonar pré-operatéria Entre 800 e 1200 dinas
Valor da resisténcia vascular pulmonar pré-operatéria Maior que 1200 dinas

Trombo proximal retirado na endarterectomia direita Sim

Trombo distal retirado na endarterectomia direita Sim

Duracao da ventilagdo mecéanica Entre 24 e 48h

Duracao da ventilacado mecanica Maior que 48h

Tempo de aquecimento

Cirurgia cardiaca no intraoperatorio Sim

Derrame pericardico pés-operatorio Sim

Edema de membros inferiores pos Sim

Tratamento especifico pés Sim

CKMB horas :
CKMB horas :
CKMB horas :
CKMB horas :
CKMB horas
CKMB horas :
CKMB horas
CKMB horas
CKMB horas :
CKMB horas :
CKMB horas :
CKMB horas
CKMB horas :
CKMB horas

Tempo de internagao
Pré BNP Maior que 100 pg/mL
Débito cardiaco pré-operatério Entre 2 e 3 L/min

Débito cardiaco pré-operatério Entre 3 e 4 L/min

: Débito cardiaco pré-operatério Entre 4 e 5 L/min

Débito cardiaco pré-operatério Maior que 5 L/min

: Trombo proximal retirado na endarterectomia direita Sim

: Trombo distal retirado na endarterectomia direita Sim

Duracao da ventilagdo mecanica Entre 24 e 48h
Duracao da ventilagdo mecanica Maior que 48h

Cirurgia cardiaca no intraoperatorio Sim

: Derrame pericardico pds-operatorio Sim

Edema de membros inferiores pés Sim

: Tratamento especifico poés Sim

-0,2583
0,3095
0,2276
0,5441

0,5447
0,2103
0,0438
-0,3472
-0,4779
-0,6534
-0,8063
0,9348
1,0622
-0,3616
-0,5015
0,0052
0,4900
0,2413
-0,1403
-0,5492
-0,0001
0,0098
-0,0283
-0,0278
-0,0224
-0,0228
-0,0215
-0,0209
0,0048
0,0151

-0,0137
-0,0076
0,0061

0,0154

0,1015
0,0979
0,1128
0,5945
0,6033
0,6061

0,6079
0,2241

0,2269
0,2458
0,2745
0,6333
0,6344
0,1996
0,2018
0,0021

0,2003
0,1459
0,1338
0,2764
<0,0001
0,0021

0,0119
0,0119
0,0118
0,0118
0,0122
0,0123
0,0038
0,0039
0,0038
0,0029
0,0027
0,0055

0,0122
0,0020
0,0458
0,3619
0,3684
0,7292
0,9427
0,1240
0,0373
0,0089
0,0040
0,1426
0,0967
0,0725
0,0144
0,0162
0,0159
0,1008
0,2966
0,0492
0,0310
<0,0001
0,0177
0,0197
0,0584
0,0542
0,0788
0,0898
0,2032
0,0001
0,0004
0,0107
0,0237
0,0055
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Desvio

Parametros Estimativa Padrio Valor-p
Intercepto 6.4145 0.3633 < 0,0001
CPK horas -0,0042 0,0045 0,3602
Tempo de internagéo 0,0003 0,0001 0,0109
Pré creatinina -0,0825 0,1844 0,6552
Recebeu tratamento inespecifico Sim -0,2958 0,1359 0,0314
Antagonistas analogos a endotelina Bosentena -0,4262 0,1922 0,0314
Antagonistas analogos a endotelina Nao 0,0068 0,1206 0,9552
Fragéo de ejecdo do ventriculo esquerdo pré-operatério Maior que 55% -0,5135 0,2198 0,0210
Tempo de aquecimento 0,0079 0,0020 0,0001
CPK horas : Tempo de internagao -0,0001 <0,0001 0,0567
CPK horas : Pré creatinina 0,0081 0,0036 0,0242
CPK horas : Antagonistas analogos a endotelina Bosentena -0,0030 0,0037 0,4272
CPK horas : Antagonistas analogos a endotelina Nao -0,0065 0,0023 0,0056
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Figura B.1 Perfis individuais da concentragdo de CKMB nos periodos pds-operatorios
com suavizagao em azul
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Figura B.2 Perfis individuais da concentragdao de CKMB nos periodos pds-operatérios,
por Sexo
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feminino (N = 114) masculino (N = 78)
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Figura B.3 Perfis individuais da concentragdo de CKMB nos periodos pos-operatdrios,
por Género

Nao (N = 108) Sim (N = 87)
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Figura B.4 Perfis individuais da concentragdo de CKMB nos periodos pos-operatdrios,
por existéncia de Dor no peito pré-operatoria
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Figura B.5 Perfis individuais da concentragdo de CKMB nos periodos pos-operatdrios,
por Hemoptise pré-operatoria

Nao (N = 117) Sim (N = 78)
400-

300~

0 20 40 60 80 0 20 40 60 80
Horas desde a primeira medigao

Figura B.6 Perfis individuais da concentragdo de CKMB nos periodos pos-operatdrios,
por Historico de trombose venosa profunda pré-operatoria
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Figura B.7 Perfis individuais da concentragdo de CKMB nos periodos pos-operatorios,
por Historico de sincope pré-operatéria

Até 100 pg/mL (N = 90) Maior que 100 pg/mL (N = 105)
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Figura B.8 Perfis individuais da concentragdo de CKMB nos periodos pos-operatdrios,
por concentracao de BNP pré-operatoria
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Figura B.9 Perfis individuais da concentragdo de CKMB nos periodos pos-operatérios,
por existéncia de Trombofilias pré-operatorias

Nao (N = 83) Sim (N = 112)
400-

300-
S
S 200-

100-

0 20 40 60 8l0 0 20 40 60 80

Horas desde a primeira medigao

Figura B.10 Perfis individuais da concentragdo de CKMB nos periodos pds-operatorios,
por Recebimento de tratamento especifico no pré-operatério
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Figura B.11 Perfis individuais da concentragdo de CKMB nos periodos pés-operatorios,
por Recebimento de tratamento inespecifico no pré-operatorio

Nao (N = 192) Sim (N = 3)
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Figura B.12 Perfis individuais da concentragdo de CKMB nos periodos pds-operatorios,
por Recebimento de tratamento especifico — antagonistas analogos a prostraciclinas no
pré-operatério
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Figura B.13 Perfis individuais da concentragdo de CKMB nos periodos pds-operatorios,
por Recebimento de tratamento especifico — antagonistas analogos a endotelina no pré-
operatorio

Nao (N = 101) Sim (N = 94)
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Figura B.14 Perfis individuais da concentragdao de CKMB nos periodos pos-operatérios,
por Recebimento de tratamento especifico — inibidor da fosfodiesterase 5 no pré-
operatorio
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Figura B.15 Perfis individuais da concentragdo de CKMB nos periodos pés-operatorios,
por Quantidade de tratamento especificos recebidos no pré-operatério

Nao (N = 88) Varfarina (N = 107)
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Figura B.16 Perfis individuais da concentragdo de CKMB nos periodos pds-operatorios,
por Recebimento de tratamento inespecifico no pré-operatério
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Figura B.17 Perfis individuais da concentragdo de CKMB nos periodos pés-operatorios,
por Classe funcional no pré-operatério
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Figura B.18 Perfis individuais da concentragdo de CKMB nos periodos pds-operatorios,
por Débito cardiaco no pré-operatério
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Figura B.19 Perfis individuais da concentragdo de CKMB nos periodos pds-operatorios,
por existéncia de Derrame pericardico no pré-operatorio
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Figura B.20 Perfis individuais da concentragdo de CKMB nos periodos pds-operatorios,
por existéncia de Edema de membros inferiores no pré-operatorio
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Ate 55% (N = 14) Maior que 55% (N = 181)
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Figura B.21 Perfis individuais da concentragdo de CKMB nos periodos pds-operatorios,
por Fragao de ejegao do ventriculo esquerdo no pré-operatorio

Ate 100 mmHg (N = 150) Maior que 100 mmHg (N = 45)
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Figura B.22 Perfis individuais da concentragdo de CKMB nos periodos pds-operatorios,
por Pressao de artéria pulmonar sistélica no pré-operatorio
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Figura B.23 Perfis individuais da concentragdo de CKMB nos periodos pés-operatorios,
por Pressdo média de artéria pulmonar registrada no cateterismo no pré-operatério
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Figura B.24 Perfis individuais da concentragdo de CKMB nos periodos pds-operatorios,
por Uso de O2 suplementar no pré-operatoério
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Ate 40 mmHg (N = 45) Maior que 40 mmHg (N = 150)
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Figura B.25 Perfis individuais da concentragdo de CKMB nos periodos pds-operatorios,
por Valor da pressao de artéria estimada no ecocardiograma no pré-operatorio
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Figura B.26 Perfis individuais da concentragdo de CKMB nos periodos pés-operatorios,
por Valor da resisténcia vascular pulmonar no pré-operatério
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Figura B.27 Perfis individuais da concentragdo de CKMB nos periodos pés-operatorios,
por existéncia de Historico de tromboembolismo venoso agudo no pré-operatoério
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Figura B.28 Perfis individuais da concentragdo de CKMB nos periodos pds-operatorios,
por existéncia de Tromboembolismo venoso agudo confirmado no pré-operatério
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Figura B.29 Perfis individuais da concentragdo de CKMB nos periodos pés-operatorios,
por realizagao de Cirurgia cardiaca no intraoperatério

1 parada (N = 13) 2 paradas (N = 98) 3 paradas (N =71) 4 paradas (N =7) 5 paradas (N = 3)
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Figura B.30 Perfis individuais da concentragdo de CKMB nos periodos pds-operatorios,
por Numero de paradas no intraoperatorio
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Ate 4h (N = 31) Maior que 4h (N = 164)
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Figura B.31 Perfis individuais da concentragdo de CKMB nos periodos pés-operatorios,
por Tempo de circulagao extracorpoérea no intraoperatoério

Ate 40 min (N = 65) Maior que 40 min (N = 130)
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Figura B.32 Perfis individuais da concentragdo de CKMB nos periodos pés-operatorios,
por Tempo de parada circulatéria total no intraoperatério
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Figura B.33 Perfis individuais da concentragcdo de CKMB nos periodos pds-operatorios,
por existéncia de Trombo distal retirado na endarterectomia direita no intraoperatorio
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Figura B.34 Perfis individuais da concentragdo de CKMB nos periodos pds-operatorios,
por existéncia de Trombo distal retirado na endarterectomia esquerda no intraoperatério
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Figura B.35 Perfis individuais da concentragdo de CKMB nos periodos pés-operatorios,
por existéncia de Trombo proximal retirado na endarterectomia direita no intraoperatério
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Figura B.36 Perfis individuais da concentragdo de CKMB nos periodos pds-operatorios,
por existéncia de Trombo proximal retirado na endarterectomia esquerda no
intraoperatorio
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Figura B.37 Perfis individuais da concentragdo de CKMB nos periodos pés-operatorios,
por Quantidade de tipos de trombos retirados no intraoperatério

Ate 24h (N = 19) Entre 24 e 48h (N = 87) Maior que 48h (N = 89)
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Figura B.38 Perfis individuais da concentragdo de CKMB nos periodos pds-operatorios,
por Duracéo da ventilagdo mecéanica no intra-operatério
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Figura B.39 Perfis individuais da concentragdo de CKMB nos periodos pds-operatorios,
por Recebimento de tratamento especifico no pds-operatorio
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Figura B.40 Perfis individuais da concentragdo de CKMB nos periodos pds-operatorios,
por Classe funcional no pés-operatorio
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Figura B.41 Perfis individuais da concentragdo de CKMB nos periodos pés-operatorios,
por Débito cardiaco no pds-operatoério
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Figura B.42 Perfis individuais da concentragdo de CKMB nos periodos pds-operatorios,
por existéncia de Derrame pericardico no pés-operatorio
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Figura B.43 Perfis individuais da concentragdo de CKMB nos periodos pds-operatorios,
por existéncia de Edema de membros inferiores no pds-operatorio
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400-

300-
S
S 200-

100-

0 20 40 60 80 0 20 40 60 80
Horas desde a primeira medigao

Figura B.44 Perfis individuais da concentragdo de CKMB nos periodos pds-operatorios,
por Fracao de ejecao do ventriculo esquerdo no pos-operatério
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Ate 25 mmHg (N = 68) Entre 25 e 30 mmHg (N = 21) Maior que 30 mmHg (N = 106)
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Figura B.45 Perfis individuais da concentragdo de CKMB nos periodos pés-operatorios,
por Presséo média de artéria pulmonar registrada no cateterismo no pos-operatério
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Figura B.46 Perfis individuais da concentragdo de CKMB nos periodos pds-operatorios,
por Uso de O2 suplementar no pds-operatoério
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Ate 40 mmHg (N = 138) Maior que 40 mmHg (N = 57)
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Figura B.47 Perfis individuais da concentragdo de CKMB nos periodos pés-operatorios,
por Valor da pressao de artéria estimada no ecocardiograma no pds-operatorio
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Figura B.48 Perfis individuais da concentragdo de CKMB nos periodos pds-operatorios,
por Valor da resisténcia vascular pulmonar no pés-operatorio
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Figura B.49 Perfis individuais da concentragdo de CKMB nos periodos pés-operatorios,
por existéncia de Reinternagdo no pos-operatério
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Figura B.50 Perfis individuais da concentragdo de CPK nos periodos pos-operatorios
com suavizagao em azul
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Figura B.51 Perfis individuais da concentragdo de CPK nos periodos pos-operatérios,
por Sexo

feminino (N = 115) masculino (N = 79)
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Figura B.52 Perfis individuais da concentragao de CPK nos periodos pos-operatérios,
por Género
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Figura B.53 Perfis individuais da concentragdo de CPK nos periodos pos-operatorios,
por existéncia de Dor no peito pré-operatoria
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Figura B.54 Perfis individuais da concentragado de CPK nos periodos pos-operatérios,
por Hemoptise pré-operatéria
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Figura B.55 Perfis individuais da concentragdo de CPK nos periodos pos-operatorios,
por Historico de trombose venosa profunda pré-operatoria

Nao (N = 148) Sim (N = 49)
60000 -

40000 -

CPK

20000 -

_————————

0 20 40 60 80 0 20 40 60 80
HORAS DESDE A PRIMEIRA MEDICAO

Figura B.56 Perfis individuais da concentragao de CPK nos periodos pos-operatérios,
por Historico de sincope pré-operatéria
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Até 100 pg/mL (N = 91) Maior que 100 pg/mL (N = 106)
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Figura B.57 Perfis individuais da concentragdo de CPK nos periodos pos-operatérios,
por concentragao de BNP pré-operatoria
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Figura B.58 Perfis individuais da concentragado de CPK nos periodos pos-operatorios,
por existéncia de Trombofilias pré-operatorias
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Figura B.59 Perfis individuais da concentragado de CPK nos periodos pos-operatérios,
por Recebimento de tratamento especifico no pré-operatério
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Figura B.60 Perfis individuais da concentragao de CPK nos periodos pos-operatérios,
por Recebimento de tratamento inespecifico no pré-operatério
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Nao (N = 194) Sim (N = 3)
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Figura B.61 Perfis individuais da concentragdo de CPK nos periodos pos-operatorios,

por Recebimento de tratamento especifico — antagonistas analogos a prostraciclinas no
pré-operatério
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Figura B.62 Perfis individuais da concentragdo de CPK nos periodos pés-operatorios,
por Recebimento de tratamento especifico — antagonistas analogos a endotelina no pré-
operatorio
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Figura B.63 Perfis individuais da concentragdo de CPK nos periodos pos-operatérios,
por Recebimento de tratamento especifico — inibidor da fosfodiesterase 5 no pré-

operatorio
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Figura B.64 Perfis individuais da concentragdo de CPK nos periodos pés-operatorios,
por Quantidade de tratamento especificos recebidos no pré-operatério
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Figura B.65 Perfis individuais da concentragado de CPK nos periodos pos-operatorios,
por Recebimento de tratamento inespecifico no pré-operatorio
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Figura B.66 Perfis individuais da concentragao de CPK nos periodos pos-operatérios,
por Classe funcional no pré-operatério
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Figura B.67 Perfis individuais da concentragdo de CPK nos periodos pos-operatérios,
por Débito cardiaco no pré-operatério
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Figura B.68 Perfis individuais da concentragado de CPK nos periodos pos-operatérios,
por existéncia de Derrame pericardico no pré-operatorio
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Figura B.69 Perfis individuais da concentragdo de CPK nos periodos pos-operatérios,
por existéncia de Edema de membros inferiores no pré-operatorio
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Figura B.70 Perfis individuais da concentragao de CPK nos periodos pos-operatérios,
por Fracao de ejecao do ventriculo esquerdo no pré-operatorio
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Ate 100 mmHg (N = 151) Maior que 100 mmHg (N = 46)
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Figura B.71 Perfis individuais da concentragado de CPK nos periodos pos-operatérios,
por Pressao de artéria pulmonar sistolica no pré-operatorio
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Figura B.72 Perfis individuais da concentragao de CPK nos periodos pos-operatérios,
por Pressao média de artéria pulmonar registrada no cateterismo no pré-operatoério
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Figura B.73 Perfis individuais da concentragdo de CPK nos periodos pos-operatérios,
por Uso de O2 suplementar no pré-operatério
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Figura B.74 Perfis individuais da concentragdo de CPK nos periodos pés-operatorios,
por Valor da pressao de artéria estimada no ecocardiograma no pré-operatorio
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Figura B.75 Perfis individuais da concentragdo de CPK nos periodos pos-operatérios,
por Valor da resisténcia vascular pulmonar no pré-operatério
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Figura B.76 Perfis individuais da concentragao de CPK nos periodos pos-operatérios,
por existéncia de Historico de tromboembolismo venoso agudo no pré-operatoério
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Figura B.77 Perfis individuais da concentragado de CPK nos periodos pos-operatérios,
por existéncia de Tromboembolismo venoso agudo confirmado no pré-operatoério

Nao (N = 183) Sim (N = 14)
60000 -

40000 -

CPK

20000 -

0 20 40 60 80 0 20 40 60 80
HORAS DESDE A PRIMEIRA MEDICAO

Figura B.78 Perfis individuais da concentragao de CPK nos periodos pos-operatérios,
por realizagao de Cirurgia cardiaca no intraoperatorio
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Figura B.79 Perfis individuais da concentragdo de CPK nos periodos pos-operatérios,
por Numero de paradas no intraoperatorio

Ate 4h (N = 31) Maior que 4h (N = 166)

60000 -

40000 -
¥
o
o

20000-

0. o — —_—
0 20 40 60 80 0 20 40 60 80

HORAS DESDE A PRIMEIRA MEDIGAO

Figura B.80 Perfis individuais da concentragado de CPK nos periodos pos-operatérios,
por Tempo de circulagao extracorpérea no intraoperatoério
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Ate 40 min (N = 65) Maior que 40 min (N = 132)
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Figura B.81 Perfis individuais da concentragado de CPK nos periodos pos-operatérios,
por Tempo de parada circulatéria total no intraoperatério
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Figura B.82 Perfis individuais da concentragao de CPK nos periodos pos-operatorios,
por existéncia de Trombo distal retirado na endarterectomia direita no intraoperatério
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Figura B.83 Perfis individuais da concentragdo de CPK nos periodos pos-operatérios,
por existéncia de Trombo distal retirado na endarterectomia esquerda no intraoperatério
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Figura B.84 Perfis individuais da concentragao de CPK nos periodos pos-operatérios,
por existéncia de Trombo proximal retirado na endarterectomia direita no intraoperatério

CENTRO DE ESTATISTICA APLICADA - IME/ USP



116

Nao (N = 110) Sim (N = 87)
60000 -
40000-
x
o
%)
20000 -
—_—
0-
0 20 40 60 80 0 20 40 60 80

HORAS DESDE A PRIMEIRA MEDIGAO
Figura B.85 Perfis individuais da concentragdo de CPK nos periodos pos-operatérios,

por existéncia de Trombo proximal retirado na endarterectomia esquerda no
intraoperatorio
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Figura B.86 Perfis individuais da concentragdo de CPK nos periodos pos-operatorios,
por Quantidade de tipos de trombos retirados no intraoperatério
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Ate 24h (N = 19) Entre 24 e 48h (N = 88) Maior que 48h (N = 90)
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Figura B.87 Perfis individuais da concentragdo de CPK nos periodos pos-operatérios,
por Duracéo da ventilagdo mecanica no intraoperatorio
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Figura B.88 Perfis individuais da concentragado de CPK nos periodos pos-operatérios,
por Recebimento de tratamento especifico no pds-operatério
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Figura B.89 Perfis individuais da concentragdo de CPK nos periodos pos-operatérios,
por Classe funcional no pés-operatério
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Figura B.90 Perfis individuais da concentragao de CPK nos periodos pos-operatorios,
por Débito cardiaco no pds-operatério
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Figura B.91 Perfis individuais da concentragdo de CPK nos periodos pos-operatérios,
por existéncia de Derrame pericardico no pés-operatorio
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Figura B.92 Perfis individuais da concentragao de CPK nos periodos pos-operatérios,
por existéncia de Edema de membros inferiores no pds-operatorio
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Ate 55% (N = 39) Maior que 55% (N = 158)
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Figura B.93 Perfis individuais da concentragado de CPK nos periodos pos-operatérios,
por Fragao de ejegao do ventriculo esquerdo no pds-operatorio

Ate 25 mmHg (N = 69) Entre 25 e 30 mmHg (N = 21) Maior que 30 mmHg (N = 107)
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Figura B.94 Perfis individuais da concentragado de CPK nos periodos pos-operatérios,
por Pressdo meédia de artéria pulmonar registrada no cateterismo no pés-operatoério
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Figura B.95 Perfis individuais da concentragdo de CPK nos periodos pos-operatérios,
por Uso de O2 suplementar no pds-operatoério
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Figura B.96 Perfis individuais da concentragdo de CPK nos periodos pés-operatorios,
por Valor da pressao de artéria estimada no ecocardiograma no pds-operatorio
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Figura B.97 Perfis individuais da concentragdo de CPK nos periodos pos-operatérios,
por Valor da resisténcia vascular pulmonar no p6s-operatério
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Figura B.98 Perfis individuais da concentragado de CPK nos periodos pos-operatérios,
por existéncia de Reinternagcédo no pds-operatério
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Figura B.99 Box plot da Variagao relativa da CKMB.
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Figura B.100 Box plot da Variacao relativa da CKMB sem os outliers.

CENTRO DE ESTATISTICA APLICADA - IME/ USP



VARIACAD _RELATIVA_CPK

-0

(5]
[
'

-
=}
i

-0:4

memeor =—| [

-0.2 R} 0z

Figura B.101 Box plot da Variacéo relativa da CPK.
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Figura B.102 Box plot da Variagao relativa da CPK sem os outliers.
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Figura B.103 Coordenadas paralelas da concentragédo de CPK nos periodos pré, intra e
pos-operatorios, por niveis da concentragao de CPK no POS3.

400 ]
300
L]
Nivel da enzima no POS3
'323 CKMB Elevado
200
5 » ®  CKMB Muito Elevado
o L] ®  Normal
L ]
o
100 ° L
2 2 .
L ] L ]
L ] © °
e 3 - °
= =—— ::j — e —
: m—y ey
PRE_CKMB pOS0_CKMB poS1_CKMB pos2_ CKMB pOS3_CKMB

variavel

Figura B.104 Coordenadas paralelas da concentragdo de CKMB nos periodos pré, intra
e pos-operatorios, por niveis da concentragdo de CKMB no POS3.
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Figura B.105 Coordenadas paralelas das concentragdes padronizadas de CPK e CKMB
nos periodos intra e pés-operatorios, por niveis de concentragdo das enzimas.
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Figura B.106 Coordenadas paralelas da concentragdo padronizada de CPK nos
periodos intra e pds-operatorios e das variaveis continuas, por niveis de concentracido de
CPK.
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Figura B.107 Coordenadas paralelas da concentragdo padronizada de CKMB nos
periodos intra e pds-operatorios e das variaveis continuas, por niveis de concentracido de
CKMB.

Residug Studenbzado
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Figura B.108 QQ-plot dos residuos padronizados do modelo ajustado de regressao
linear para a Variagao relativa de CKMB
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Figura B.109 Grafico dos residuos padronizados do modelo ajustado de regressao linear

para a Variacao relativa de CKMB
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Figura B.110 Grafico da distdncia de Cook dos residuos padronizados do modelo
ajustado de regressao linear para a Variagao relativa de CKMB
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Figura B.111 QQ-plot dos residuos padronizados do modelo ajustado de regressao
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Figura B.112 Gréfico dos residuos padronizados do modelo ajustado de regresséao linear

para a Variacao relativa de CPK
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Figura B.113 Grafico da distancia de Cook dos residuos padronizados do modelo
ajustado de regressao linear para a Variagao relativa de CPK
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Figura B.114 Grafico do indice de Lesaffre-Verbeke dos residuos marginais do modelo

misto ajustado para CKMB
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Figura B.115 QQ-plot e histograma dos residuos condicionais padronizados de menor

confusado do modelo misto para CKMB
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Figura B.116 QQ-plot e histograma da distancia de Mahalanobis dos residuos dos

efeitos aleatérios do modelo misto para CKMB
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Figura B.117 Gréfico do indice de Lesaffre-Verbeke dos residuos marginais do modelo

misto ajustado para CPK
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Figura B.118 QQ-plot e histograma dos residuos condicionais padronizados de menor

confusdo do modelo misto para CPK
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Figura B.119 QQ-plot e histograma da distancia de Mahalanobis dos residuos dos

efeitos aleatérios do modelo misto para CPK
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