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O ESCORE DE FRAMINGHAM NA AVALIACAO DE PACIENTES HEMODIALITICOS.
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Resumo:

Introducéo: A populagdo hemodialitica geralmente apresenta altos indices de dislipidemia e doenca
cardiovascular. Estudos recentes demonstram que desordens nos niveis séricos de lipidios sdo importantes
fatores promotores e aceleradores do processo aterogénico. Assim, a Doenca Arteial Coronariana (DAC) € uma
das principais causas de morbimortalidade nesses pacientes. Uma abordagem global, baseada nos estudos de
Framingham, levando em consideracdo o conjunto desses fatores pode ser estabelecida a partir da formulacéo de
um escore, afim de estimar o risco de eventos coronarianos em 10 anos.

Objetivo: Avaiar o risco absoluto para DAC pelo Escore de Framingham em pacientes em tratamento
hemodialitico.

Métodos: Estudo epidemioldgico de corte transversal, qualitativo, em que foi utilizado um questionario
conhecido como escore de Framingham, aplicado por um grupo de entrevistadoras treinadas, apds autorizagado do
Servico de Nefrologia do Hospital Beneficéncia Portuguesa, Pelotas, e mediante ao consentimento do paciente.
No Escore de Framingham sdo analisados a idade, a pressdo arterial sistélica e diastdlica, colesterol total, HDLc,
tabagismo e a presenca ou ndo de Diabetes Mellitus. Com ele se permite definir e estratificar o risco
cardiovascular como probabilidade de uma pessoa desenvolver um evento coronariano maior em 10 anos.

Resultados: Do total de 50 pacientes, 30% encontram-se com baixo risco, 40% com médio risco e 30% em alto
risco de DAC. Quando se compara 0 sexo com o risco de DAC, verificou-se que mais de 60% dos pacientes com
baixo risco sdo mulheres, e mais de 80% dos casos com altos risco sdo do sexo masculino. Quando se compara a
idade com o baixo, médio e alto risco de DAC, temos respectivamente 40, 60 e 65 anos.

Conclusdo: Verificou-se uma relagdo significativa entre o risco de DAC em 10 anos e 0 sexo dos pacientes
tratamento hemodialitico com base no Escore de Framingham. O que ndo esta definido € se esse fator de risco
predira, confiavelmente, eventos cardiovascul ares futuros nos estudos prospectivos.




