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Resumo

Introdugao: Doengas hepaticas cronicas exigem
longos periodos de acompanhamento ambulatorial.
Entretanto, trabalhos que expressem as caracteristi-
cas destes pacientes sdo escassos na literatura. O
objetivo deste estudo ¢ avaliar os fatores de risco
associados ao obito de pacientes cirrdticos acom-
panhados em ambulatdrio de hipertensao portal em
hospital terciario. Métodos:Realizou-se um estudo
de coorte, observacional e retrospectivo em pacien-
tes com diagnostico de cirrose acompanhados em
ambulatério entre margo de 2005 a margo de 2010,
por meio de revisdo de prontuérios. Foram incluidos
todos os pacientes com diagnostico de cirrose e
seguimento minimo de um ano. Excluiram-se casos
de co-infec¢do com HIV, transplante de 6rgaos
prévio, diagnoéstico de carcinoma hepatocelular
(CHC) avancado no primeiro atendimento, auséncia
de registro e perda de seguimento. O projeto foi
aprovado pelo CEP institucional. O nivel de sig-
nificancia global do estudo foi 7=0,05. Para medidas
de associac¢do utilizamos a regressao de Cox,
expressando a relagdo entre as variaveis envolvidas
pela razdo de hazard, com intervalo de confianga
95%. Para fatores independentemente associados ao
obito, utilizamos na regressdao de Cox um processo
de selecdo retrograda com nivel de significancia

aumentado para ?=0,10. Os dados foram analisados
com o programa SPSS 18. Resultados:Identifica-se
como fatores com significancia na analise bivari-
ada, no inicio do acompanhamento: Child B/C (p
<0,001), MELD>15 (p <0,001), bilirrubina total
(BT) (p=0,001), INR (p <0,001), albumina (p
<0,001), sédio (p <0,001), plaquetas (p=0,019),
CHC (p <0,001), ascite (p <0,001), peritonite bac-
teriana espontanea (PBE) (p <0,001), encefalopatia
porto sistémica (EPS) (p=0,004). Ao final do acom-
panhamento Child B ou C (p <0,001), MELD>15 (p
<0,001), BT (p=0,001), creatinina (p=0,007), INR
(p <0,001), albumina (p <0,001), sédio (p <0,001),
CHC (p <0,001), ascite (p <0,001), PBE (p <0,001),
EPS (p=0,003), hemorragia digestiva alta (p=0,002).
Efetuando a analise multivariada identificaram-se
os fatores de risco para Obito: etiologia por VHC
(p=0,014) albumina (p=0,005) e presenga de CHC
(p=0,001) no inicio do acompanhamento Child

B/C (p <0,003), MELD>15 (p=0,086), creatinina
(p=0,037), albumina (p=0,087), sodio (p <0,001) e
presenca de CHC (p=0,06) ao final do seguimento.
Conclusao:Os fatores de risco que se associaram ao
obito foram etiologia por VHC, hipoalbuminemia,
presenca de CHC, Child B/C, MELD>15, creatinina
elevada e hiponatremia.
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