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PALAVRAS-CHAVE Resumo

Sindrome coronaria Introducdo: Atualmente, ndo existem estudos prospetivos aleatorizados que permitam definir a
aguda sem estratégia de revascularizacdo ideal quanto ao tipo e timing da sua realizagcao, em doentes com
supradesnivelamento sindrome coronaria aguda (SCA) sem supradesnivelamento do segmento ST (SCAsSST) e doenca
do segmento ST; coronaria multivaso (DCMV).

Doenca coronaria Objetivos: Comparar os eventos adversos a curto e a longo prazo da revascularizacao multivaso
multivaso; versus revascularizacdo apenas da artéria culprit em doentes com SCAsSST e DCMV.
Revascularizacao Métodos: Este estudo observacional retrospetivo incluiu todos os doentes com SCAsSST e DCMV
multivaso; submetidos a intervencao coronaria percutanea (ICP), entre janeiro de 2010 e junho de 2013
Propensity score (n=232). Apos exclusao dos doentes com historia de cirurgia de revascularizacdo miocardica
matching (n=30), a estratégia de revascularizacdo multivaso foi adotada em 35,1% (n=71) dos doentes;

nos restantes 64,9% (n=131) procedeu-se a revascularizacao apenas da artéria culprit. Apos
propensity score matching (PSM), obtiveram-se dois grupos de 66 doentes, emparelhados de
acordo com a estratégia de revascularizacao.
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Introducao

Resultados: Durante o seguimento (1543 £545 dias), apds PSM, os pacientes submetidos a
revascularizacdao multivaso tiveram menores taxas de reenfarte (4,5 versus 16,7%; log-rank
p=0,018), revascularizacao nao planeada (RVNP; 6,1 versus 16,7%; log-rank p =0,048), ICP nao
planeada (3,0 versus 13,6%; log-rank p=0,023) e do endpoint combinado de morte, reenfarte
e RVNP (16,7 versus 31,8%; log-rank p =0,046).

Conclus@o: Nesta populacdo de pacientes do mundo real com SCAsSST e DCMV, a
revascularizacao multivaso associou-se a menores taxas de reenfarte, RVNP e ICP nao planeada,
bem como a uma reducao do endpoint combinado de morte, reenfarte e RVNP.

© 2017 Sociedade Portuguesa de Cardiologia. Publicado por Elsevier Espana, S.L.U. Todos os
direitos reservados.

Multivessel vs. culprit-only revascularization in patients with non-ST-elevation acute
coronary syndromes and multivessel coronary disease

Abstract

Introduction: There have been no prospective randomized trials that enable the best strategy
and timing to be determined for revascularization in patients with non-ST-segment elevation
acute coronary syndrome (NSTE-ACS) and multivessel coronary artery disease (CAD).
Objectives: To compare short- and long-term adverse events following multivessel vs. culprit-
-only revascularization in patients with NSTE-ACS and multivessel CAD.

Methods: This was a retrospective observational study that included all patients diagnosed
with NSTE-ACS and multivessel CAD who underwent percutaneous coronary intervention (PCl)
between January 2010 and June 2013 (n=232). After exclusion of patients with previous coro-
nary artery bypass grafting (n=30), a multivessel revascularization strategy was adopted in
35.1% of patients (n=71); in the others (n=131, 64.9%), only the culprit artery was revasculari-
zed. After propensity score matching (PSM), two groups of 66 patients were obtained, matched
according to revascularization strategy.

Results: During follow-up (1543 & 545 days), after PSM, patients undergoing multivessel revas-
cularization had lower rates of reinfarction (4.5% vs. 16.7%; log-rank p=0.018), unplanned
revascularization (6.1% vs. 16.7%; log-rank p=0.048), unplanned PCI (3.0% vs. 13.6%; log-rank
p=0.023) and the combined endpoint of death, reinfarction and unplanned revascularization
(16.7 vs. 31.8%; log-rank p=0.046).

Conclusions: In real-world patients presenting with NSTE-ACS and multivessel CAD, a multi-
vessel revascularization strategy was associated with lower rates of reinfarction, unplanned
revascularization and unplanned PCl, as well as a reduction in the combined endpoint of death,
reinfarction and unplanned revascularization.

© 2017 Sociedade Portuguesa de Cardiologia. Published by Elsevier Espana, S.L.U. All rights
reserved.

Atualmente, nao existem estudos prospetivos
aleatorizados que permitam definir uma estratégia de

A prevaléncia de doenca coronaria multivaso (DCMV) sig-
nificativa nos doentes com sindrome coronaria aguda
sem supradesnivelamento do segmento ST (SCAsSST) foi
reportada como sendo cerca de 50%'. Segundo as atuais
recomendacodes, os doentes com SCAsSST e DCMV deverao
ser preferencialmente revascularizados de forma com-
pleta, embora o conhecido impacto prognostico negativo
da revascularizacao incompleta se baseie apenas em estu-
dos observacionais’ ™. Nos doentes com anatomia coronaria
complexa, a revascularizacdo completa, quer seja percuta-
nea, quer seja cirlrgica, pode comportar riscos excessivos
e, por isso, a sua realizacao deve ser ponderada de acordo
com a idade, comorbilidades e condicao clinica geral do
paciente.

revascularizacao ideal quanto ao tipo (multivaso versus
apenas da artéria culprit; completa versus incompleta)
e timing da sua realizacao (revascularizacdao em tempo
Unico versus revascularizacdo faseada), nos doentes com
SCAsSST e DCMVZ. Embora ndo seja possivel realizar uma
extrapolacdo direta, foram recentemente publicados
alguns estudos clinicos que mostraram um beneficio da
revascularizacao completa versus revascularizacao apenas
da artéria culprit em doentes com DCMV e sindrome coro-
naria aguda com supradesnivelamento do segmento ST°-¢,
sugerindo que pelo menos essa estratégia deva também ser
avaliada de forma prospetiva nos doentes com SCAsSST.

O principal objetivo deste estudo foi comparar o prog-
nostico e os eventos adversos a curto e a longo prazo da
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Figura 1  Fluxograma do estudo.

DCMV: doenca coronaria multivaso; ICP: intervencao coronaria
percutanea; SCA: sindrome coronaria aguda; SCACSST: sindrome
coronaria aguda com supradesnivelamento do segmento ST;
SCAsSST: sindrome coronaria aguda sem supradesnivelamento
do segmento ST.

revascularizacao multivaso versus revascularizagao da arté-
ria culprit, antes e apos a realizacao de um propensity score
matching (PSM), numa populacao do mundo real com SCAs-
SST e DCMV.

Métodos

Este foi um estudo observacional, de desenho longitudinal
retrospetivo, que incluiu pacientes com o diagnostico de
sindrome coronaria aguda (SCA) que foram submetidos a
intervencdo coronaria percutanea (ICP) no Laboratério de
Hemodinamica do Hospital de Braga e registados no Registo
Nacional de SCA, desde janeiro de 2010 até junho de 2013
(n=1052), de forma a se poder realizar um seguimento cli-
nico minimo de trés anos. A apresentacao clinica dos doentes
foi sensivelmente bipartida entre a SCAsSST (n =500, 47,5%)
e a SCA com elevacao do segmento ST (n=552, 52,5%). Dos
doentes com SCAsSST, cerca de 94% (n=470) apresentaram
enfarte agudo do miocardio sem supradesnivelamento do
segmento ST e os restantes 6% (n =30) angina instavel. Entre
os doentes com SCAsSST, a prevaléncia de DCMV foi de 46,4%
(n=232); os restantes 53,6% (n=268) tinham apenas doenca
coronaria de um vaso.

Populacao de estudo e seguimento

De forma a analisar o impacto da revascularizacdo multi-
vaso versus revascularizacao da artéria culprit (ou univaso),
os pacientes com DCMV e historia prévia de cirurgia de
revascularizacao miocardica (n=30), pela complexidade
anatomica que apresentam, foram excluidos, como ilus-
trado na Figura 1. A populacdo de estudo consistiu em
202 doentes com SCAsSST e DCMV, dos quais 35,1% (n=71)
foram submetidos a revascularizacao multivaso (70 foram
revascularizados por ICP e apenas um por cirurgia de
revascularizacao do miocardio) e 64,9% (n=131) foram sub-
metidos a revascularizacao apenas da artéria culprit (todos
eles através de ICP). A decisao de realizar revascularizacao

coronaria de artérias nao-culprit e o seu timing foram
determinados pelo cardiologista de intervencao e pelo car-
diologista clinico, ou pela Heart Team quando apropriado.

A ICP foi realizada de acordo com as orientacdes da
Sociedade Europeia de Cardiologia e a pratica clinica dos
intervencionistas, e incluiu a administracao de heparina de
baixo peso molecular ou heparina nao fracionada, o uso
de inibidores da glicoproteina llb/llla e, em raros casos, a
trombectomia de aspiracdo. A terapéutica antiplaquetaria
incluiu a aspirina e um inibidor P2Y12 (na maioria dos casos
clopidogrel).

Foi colhida informagdo referente a estratégia de
revascularizacao, incluindo o tipo (multivaso versus uni-
vaso; completa versus incompleta), a realizacao de teste
de isquemia, os motivos para efetuar ou nao efetuar
revascularizacao multivaso, o timing da revascularizacao e
as artérias coronarias revascularizadas ou por revascularizar.

Foram colhidos e registados, numa base de dados
computorizada, dados demograficos, clinicos, laboratori-
ais, ecocardiograficos e angiograficos. Esta informacao foi
obtida através do processo clinico do doente, com recurso
aos sistemas informaticos de gestao de informacao médica
Glintt®, SimmaCardio®, SClinico® e PDS®. Foram também
obtidos e assinalados dados relativamente ao progndstico e
aos eventos adversos a curto (mortalidade intra-hospitalar,
angor residual ou de novo, reenfarte, bloqueio auriculo-
ventricular > 2.° grau, acidente vascular cerebral, trombose
intra-sent e complicagdes mecanicas) e a longo prazo (mor-
talidade, reenfarte, revascularizacao nao planeada, ICP nao
planeada, acidente vascular cerebral e insuficiéncia car-
diaca).

O seguimento foi efetuado através da consulta do
processo clinico do doente, com recurso aos sistemas infor-
maticos descritos acima. Todas as avaliacbes médicas e
registos hospitalares foram revistos. O seguimento médio
foi de 1542 + 554 dias, a mediana de 1520 dias e a variacao
interquartil de 704 dias.

Defini¢des
O diagndstico de SCAsSST foi feito de acordo com as
recomendacbes atuais’. A DCMV foi definida pela presenca

de pelo menos duas lesdes consideradas angiograficamente
significativas (estenose igual ou superior a 50% do diametro
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Tabela 1

Caracteristicas demograficas, clinicas, laboratoriais, ecocardiograficas e angiograficas dos grupos de estudo antes e
apos o emparelhamento

Caracteristicas

Grupos nao emparelhados

Grupos emparelhados

RV multivaso RV culprit p RV multivaso RV culprit p
(n=71) (n=131) (n=66) (n=66)
Demogrdficas
Idade, anos 64,1+12,5 66,0+12,4 0,304 64,6 +12,3 65,6 +12,5 0,639
Género masculino 78,9% (56) 76,3% (100) 0,814 77,3% (51) 72,7% (48) 0,668
IMC, kg/m? 28,9+3,9 27,7 +4,2 0,051 28,6+ 3,82 28,8 +4,50 0,725
Clinicas
FRCV
Diabetes mellitus 36,6% (26) 33,6% (44) 0,781 36,4% (24) 36,4 (24) 1,000
HTA 74,6% (53) 69,5% (91) 0,539 74,2% (49) 75,8% (50) 1,000
Dislipidemia 56,3% (40) 61,1% (80) 0,615 57,6% (38) 60,6% (40) 0,859
Tabagismo 19,7% (14) 25,2% (33) 0,481 18,2% (12) 22,7% (15) 0,666
Antecedentes
IRC 7,0% (5) 6,1% (8) 0,772 6,1% (4) 7,6% (5) 1,000'
EAM 11,3% (8) 19,1% (25) 0,217 12,1% (8) 12,1% (8) 1,000
Angina 19,7% (14) 20,6% (27) 1,000 19,7% (13) 21,2% (14) 1,000
AVC/AIT 5,6% (4) 7,6% (10) 0,774 4,5% (3) 9,1% (6) 0,492
DAP 2,8% (2) 3,8% (5) 1,000! 1,5% (1) 3,0% (2) 1,000¢
Doenca carotidea 0% (0) 2,3% (3) 0,553 0% (0) 4,5% (3) 0,244'
ICP 11,3% (8) 13,0% (17) 0,898 10,6% (7) 12,1% (8) 1,000
Medicacdo prévia
AAS 32,4% (23) 29,0% (38) 0,734 33,3% (22) 28,8% (19) 0,707
IECA/ARA 52,1% (37) 51,1% (67) 1,000 54,5% (36) 42,4% (28) 0,223
B-bloqueador 23,9% (17) 27,5% (36) 0,705 24,2% (16) 25,8% (17) 1,000
Estatina 36,6% (26) 43,5% (57) 0,423 37,9% (25) 42,4% (28) 0,723
Diurético 22,5% (16) 22,1% (29) 1,000 22,7% (15) 24,2% (16) 1,000
Classe Killip mdxima 0,751 0,496
Classe | 73,2% (52) 74,0% (97) 74,2% (49) 66,7% (44)
Classe Il 18,3% (13) 19,8% (26) 16,7% (11) 25,8% (17)
Classe llI 7,0% (5) 3,8% (5) 7,6% (5) 4,5% (3)
Classe IV 1,4% (1) 2,3% (3) 1,5% (1) 3,0% (2)
Score CRUSADE 25,9+ 18,4 28,4+18,7 0,547 25,5+ 18,1 27,2+19,0 0,713
Score GRACE alta 127 +40,8 1344-44,8 0,247 128 +41,3 134+45,2 0,446
Laboratoriais
Trop | pico, ng/ml 4,88 (22,65) 6,56 (15,46) 0,571 5,32 (21,90) 6,56 (10,96) 0,915
Creat pico, mg/dL 0,90 (0,40) 0,90 (0,40) 0,882 0,90 (0,40) 0,90 (0,40) 0,579
CLCr, ml/min 93,7 +38,6 86,3 +36,2 0,181 91,6 £37,5 90,8 +37,2 0,909
PBNP, pg/mL 691 (1966) 1088 (2108) 0,024 729 (2029) 937 (2074) 0,187
Hg minima, g/dL 14,1+1,67 13,7+1,66 0,183 14,1+1,66 13,8 +1,57 0,217
Ecocardiogrdficas
FEVE, % 50,1+9,6 48,7+9,3 0,293 50,0+9,83 50,0 +9,67 0,831
Angiogrdficas
Acesso vascular 0,499! 1,000°
Radial 97,2% (69) 93,9% (123) 97,0% (64) 95,5% (63)
Femoral 2,8% (2) 6,1% (8) 3,0% (2) 4,5% (3)

Doenca coronaria
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Tabela 1 (Continued)

Caracteristicas Grupos nao emparelhados

Grupos emparelhados

RV multivaso RV culprit p RV multivaso RV culprit p
(n=71) (n=131) (n=66) (n=66)
TC significativo 2,8% (2) 3,8% (5) 1,000 3,0% (2) 1,5% (1) 1,000
DA significativa 88,7% (63) 80,2% (105) 0,174 87,9% (58) 87,9% (58) 1,000
Cx significativa 81,7% (58) 76,3% (100) 0,483 80,3% (53) 78,8% (52) 1,000
CD significativa 76,1% (54) 71,0% (93) 0,544 74,2% (49) 74,2% (49) 1,000

! teste exato de Fisher; AAS: acido acetilsalicilico; AIT: acidente isquémico transitorio; ARA: antagonista do recetor da angiotensina;
AVC: acidente vascular cerebral; CD: coronaria direita; CICr: clearance de creatinina; Creat: creatinina; Cx: circunflexa; DA: descendente
anterior; DAP: doenca arterial periférica; EAM: enfarte agudo do miocardio; FEVE: fracdo de ejecao ventricular esquerda; FRCV: fatores
de risco cardiovascular; Hg: hemoglobina; HTA: hipertensao arterial; ICP: intervencdo coronaria percutanea; IECA: inibidor da enzima
de conversao da angiotensina; IMC: indice de massa corporal; IRC: insuficiéncia renal cronica; PBNP: pro-peptideo natriurético cerebral;

RV: revascularizacao; TC: tronco comum; trop: troponina.

intraluminal) em territorios arteriais coronarios diferentes.
A artéria responsavel pelo enfarte (culprit) foi definida pelo
cardiologista de intervencao, de acordo com a integracao
dos dados clinicos, eletrocardiograficos, ecocardiograficos e
angiograficos. Definiu-se como revascularizacdo da artéria
culprit ou revascularizacdo univaso a intervencao ape-
nas sobre a artéria considerada responsavel pelo enfarte,
enquanto a revascularizacdao multivaso foi definida como a
intervencao (percutanea ou cirlrgica) sobre duas ou mais
lesbes em territorios arteriais coronarios diferentes, durante
o procedimento inicial (revascularizacdo em 1.° tempo)
ou planeada nos 30 dias seguintes (revascularizacao em
2.° tempo). Definiu-se insuficiéncia cardiaca durante o
seguimento, como a presenca de dispneia de esforco supe-
rior ou igual & classe Il da NYHA’ ou internamento por
insuficiéncia cardiaca. Utilizou-se a classificacdo de Killip
e os scores de risco The Global Registry of Acute Coro-
nary Events (GRACE) e Can Rapid risk stratification of
Unstable angina patients Suppress ADverse outcomes with
Early implementation of the ACC/AHA guidelines (CRU-
SADE), segundo as definicdes descritas na literatura'®'.
Calculou-se a clearance de creatinina segundo a férmula
de Cockroft-Gault. Os eventos cardiovasculares adversos
major (major adverse cardiovascular events [MACE]) foram
compostos por mortalidade, enfarte agudo do miocardio,
insuficiéncia cardiaca e acidente vascular cerebral.

Analise estatistica

A analise estatistica foi realizada com recurso ao SPSS° ver-
sao 23.0, considerando um valor de p < 0,05 para determinar
as diferencas estatisticamente significativas.

Para as variaveis categoricas calculou-se a distribuicao
de frequéncias e a respetiva percentagem. Utilizou-se o
teste quiquadrado (x2), tendo sido reportados os valores da
correcao de continuidade nas tabelas de contingéncia 2x2
e o0 quiquadrado de Pearson para as tabelas de contingén-
cia superiores a 2x2; sempre que a percentagem de células
da tabela, com frequéncia esperada inferior a cinco, era
superior a 20%, foi utilizado o teste exato de Fisher'.

Para as variaveis continuas analisadas com um teste
parameétrico, determinou-se a média e o desvio padrao,

enquanto para as variaveis continuas analisadas com um
teste nao paramétrico, determinou-se a mediana e a
amplitude interquartil. Para comparar as variaveis con-
tinuas entre os dois grupos (revascularizacdo multivaso
versus revascularizacao da artéria culprit), foram realizados
os seguintes testes: teste T para amostras independen-
tes (teste paramétrico) e teste de Mann-Whitney (teste
ndo paramétrico), apés se ter comprovado se a variavel
dependente mostrava ou nao uma distribuicdo normal, res-
petivamente.

Atendendo ao facto de se tratar de um estudo
observacional nao aleatorizado de um Unico centro e
considerando os multiplos fatores que podem influenciar
a escolha do tipo de revascularizacao em doentes com
SCAsSST e DCMV, decidiu-se realizar um PSM para empa-
relhar as populacdes em estudo (pacientes submetidos a
revascularizacao multivaso versus revascularizacao da arté-
ria culprit) e reduzir o viés devido a variaveis confundidoras
que poderiam influenciar as decisdes de tratamento e os
resultados clinicos. Mediante o propensity score avaliou-
-se a probabilidade de cada individuo ser selecionado para
uma estratégia de revascularizacdo, de acordo com as
suas caracteristicas basais. Posteriormente, realizou-se um
emparelhamento por propensity score, que é uma técnica
estatistica que iguala as caracteristicas dos grupos de acordo
com as variaveis definidas e, assim, permite analisar o efeito
de uma variavel, neste caso a estratégia de revascularizacao
(multivaso versus univaso). Para o emparelhamento por
propensity score, utilizou-se a técnica do vizinho mais
proximo sem substituicdo, aceitando um desvio padroni-
zado otimo de 0,03. Esta analise realizou-se mediante
uma regressao logistica binaria, considerando a variavel
dependente a estratégia de revascularizagao (multivaso ver-
sus artéria culprit) e as seguintes variaveis explicativas:
idade, género, indice de massa corporal, diabetes melli-
tus, historia de enfarte agudo do miocardio, ICP prévia,
fracao de ejecao ventricular esquerda, pico de troponina I,
clearance de creatinina (pela formula de Cockroft-Gault),
classe de Killip maxima, hemoglobina minima, acesso vascu-
lar arterial para a realizacao da coronariografia, doenca do
tronco comum significativa, doenca da descendente anterior
significativa, doenca da circunflexa significativa e doenca
da coronaria direita significativa. O grau de sobreposicao
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do propensity score entre ambos os grupos foi elevado,
como ilustrado na Figura 2. Desta forma, obtiveram-se dois
grupos de 66 pacientes igualados para a decisdao do tipo
de revascularizacao (multivaso versus univaso). A capaci-
dade preditiva do modelo usado para produzir o propensity
score foi de 0,69, com uma calibracao adequada (Homer-
-Lemeshow, p=0,81).

Na coorte emparelhada, para a analise da sobrevivén-
cia livre de eventos clinicos durante o seguimento (morte,
reenfarte, revascularizacao nao planeada, ICP nao planeada
e MACE), efetuaram-se curvas de Kaplan-Meier, comparando
0s grupos através do teste de log-rank.

Resultados

Caracteristicas basais da populacao

A populacao de estudo foi composta por 202 pacientes com
SCAsSST e DCMV; a idade média foi de 65,34+12,5 anos,
sendo 77,2% do sexo masculino. Quanto aos fatores de risco
cardiovascular, 34,7% tinha diabetes mellitus, 71,3% hiper-
tensao arterial, 59,4% dislipidemia, 23,3% eram fumadores
atuais e 22,3% ex-fumadores; no que respeita aos antece-
dentes, 16,3% referia historia de enfarte agudo do miocardio
prévio, 20,3% angina prévia e 12,4% ICP prévia.

Os doentes submetidos a revascularizacao multivaso
eram tendencialmente mais novos do que os submetidos
a revascularizacdo da artéria culprit (64,1+12,5 versus
66,0+12,4, p=0,639), sem diferenca estatistica significa-
tiva, como mostra a Tabela 1. Adicionalmente, estes doentes
tinham tendencialmente um indice de massa corporal supe-
rior relativamente ao grupo da revascularizacdo da artéria
culprit (28,9 + 3,9 versus 27,7 + 4,2, p=0,725), no limiar da
significancia estatistica e com efeito pequeno.

Quanto as caracteristicas clinicas dos grupos de estudo,
nao se verificaram diferencas estatisticamente significati-
vas, como se observa na Tabela 1.

Relativamente as caracteristicas laboratoriais, ndo houve
diferencas estatisticamente significativas entre os grupos
antes do emparelhamento, a excecao do PBNP, tendo-
-se verificado uma diferenca estatisticamente significativa
entre os doentes submetidos a revascularizacao multivaso
e aqueles submetidos a revascularizacdo da artéria culprit
(1088 [2108] versus 691 [1966], p=0,024).

Quanto as caracteristicas ecocardiograficas e angiogra-
ficas dos grupos de estudo, nao se verificaram diferencas
estatisticamente significativas entre os grupos, como se
verifica na Tabela 1.

Apds o emparelhamento, nao se verificou qualquer
diferenca entre os grupos de estudo relativamente as carac-
teristicas descritas.

Estratégia de revascularizacao

Como se pode ver na Tabela 2, a revascularizacao multivaso
foi realizada principalmente de forma percutanea durante
0 mesmo procedimento (1.° tempo; 66,2%, n=47); 32,4%
dos doentes foram revascularizados percutaneamente em
2.° tempo. Nesta populacao, apenas um doente foi revascu-
larizado de forma cirurgica (sete doentes foram recusados
por apresentarem um risco cirurgico elevado). Em 18,3%

(n=13) dos casos, a decisao de revascularizar mais do que
um vaso baseou-se na realizacao de um teste de isque-
mia. A revascularizacao completa foi conseguida em 52,1%
(n=37) dos doentes submetidos a revascularizacao multi-
vaso; entre os motivos para nao revascularizar de forma
completa, destaca-se a presenca de doenca de doenca
difusa, de pequenos vasos ou de elevada complexidade ana-
tomica (ex. oclusoes cronicas). A decisao de néo realizar ICP
das artérias nao-culprit foi influenciada por diversos fato-
res, entre os quais, o mais comum foi a presenca de lesdes
moderadas, isto é, com estenoses inferiores a 70% (n=46,
35,1%). As artérias mais revascularizadas no grupo de doen-
tes submetidos a revascularizagao da artéria culprit foram a
artéria circunflexa (35,9%, n=47) e a descendente anterior
(n=35,1%, n=46); em 35,9% (n=47) destes pacientes, ficou
mais do que uma artéria por revascularizar, como se pode
constatar pela analise da Tabela 2.

Eventos clinicos adversos durante o internamento

Relativamente aos eventos clinicos adversos
intra-hospitalares, nao se verificaram diferencas estatistica-
mente significativas entre os dois grupos (revascularizacao
multivaso versus revascularizacao da artéria culprit) antes
e apos PSM, como constatado na Tabela 3.

Eventos clinicos adversos durante o seguimento

Os eventos clinicos adversos durante o seguimento estao
demonstrados na Tabela 4. Apos PSM, os pacientes sub-
metidos a revascularizacdo multivaso apresentaram uma
incidéncia inferior de reenfarte (4,5 versus 16,7%; log-rank
p=0,018 [Figura 3]), revascularizacao nao planeada (6,1 ver-
sus 16,7%; log-rank p=0,048 [Figura 3]), ICP ndo planeada
(3,0 versus 13,6%; log-rank p=0,023 [Figura 3]), do endpoint
combinado de reenfarte e revascularizacdo nao planeada
(7,6 versus 21,2%; log-rank p=0,031 [Figura 4]) e do end-
point combinado de morte, reenfarte e revascularizacao nao
planeada (16,7 versus 31,8%; log-rank p=0,046 [Figura 4]).
De salientar ainda que a incidéncia de MACE nestes doentes
foi significativamente inferior antes mas nao apds o empare-
lhamento, embora se mantivesse essa tendéncia (39,4 versus
53,0%; log-rank p=0,056 [Figura 4]).

Discussao

Neste estudo, a prevaléncia de DCMV em doentes com SCAs-
SST foi de 46,4%, resultados comparaveis com outros estudos
e meta-analises, em que a prevaléncia ronda os cerca de 50%
naqueles submetidos a angiografia'>~2°.

O presente estudo evidencia um efeito prote-
tor da revascularizacdo multivaso relativamente a
revascularizacao apenas da artéria culprit, no que respeita
a ocorréncia de eventos clinicos adversos a longo prazo,
apos ajuste das caracteristicas basais com o PSM. Neste
estudo com doentes do mundo real, reporta-se uma reducao
significativa da ocorréncia de reenfarte, revascularizacao
ndo planeada, ICP nao planeada, do endpoint combinado
de reenfarte e revascularizacdo nao planeada e do end-
point combinado de morte, reenfarte e revascularizacao
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Tabela 2 Fatores relacionados com a estratégia de revascularizacao
Grupos nao emparelhados
Revascularizacao Revascularizacao p
multivaso (n=71) univaso (n=131)
Tipo de revascularizac@o
ICP univaso 0% (0) 100% (131)
ICP multivaso em 1.° tempo 66,2% (47) 0% (0)
ICP multivaso em 2.° tempo 32,4% (23) 0% (0)
CRM planeada 1,4% (1) 0% (0)
Teste de isquemia 0,013
Positivo 18,3% (13) 5,3% (7)
Negativo 1,4% (1) 2,3% (3)
Nao realizado 80,3% (57) 92,4% (121)
Motivo de ndo revascularizacGo MV
Teste de isquemia negativo 3,8% (5)
Lesoes moderadas (< 70%) 35,1% (46)
Complexidade anatomica 17,6% (23)
Oclusao cronica 8,4% (11)
Idade e comorbilidades 2,3% (3)
Mais do que um dos anteriores 32,8% (43)
Motivo de revascularizacdo MV
Teste de isquemia positivo 18,3% (13)
Anatomico 81,7% (58)
Revascularizacao completa <0,001
Nao 47,9% (34) 100% (131)
Sim 52,1% (37) 0% (0)
Artéria revascularizada em 1.° tempo <0,001
TC 0% (0) 2,3% (3)
DA 9,9% (7) 35,1% (46)
Cx 8,5% (6) 35,9% (47)
CcD 15,5% (11) 24,4% (32)
Mais do que uma artéria 66,2% (47) 0% (0)
Artéria revascularizada em 2.° tempo
TC 0% (0)
DA 12,7% (9)
Cx 7,0% (5)
CcD 7,0% (5)
Mais do que uma artéria 7,0% (5)
Artéria ou ramo por revascularizar <0,001
TC 0% (0) 0% (0)
DA 12,7% (9) 26,2% (34)
Cx 9,9% (7) 17,6% (23)
CcD 14,1% (10) 21,5% (28)
Mais do que uma artéria 0% (0) 35,1% (46)
Caracteristicas dos stents utilizados
NUmero de stents por doente 2,3+0,9 1,0+0,4 <0,001
Longitude total (mm) 48 +23 18£8 <0,001
% de stents revestidos 81,6% 55,2% <0,001

CD: coronaria direita; CRM: cirurgia de revascularizacado do miocardio; Cx: circunflexa; DA: descendente anterior; MV: multivaso; TC:

tronco comum.

nao planeada. Outros estudos’'~?® e uma meta-analise?
também demonstraram uma reducdo da necessidade de
revascularizacdo durante o seguimento e, nalguns, isto
significava uma reducao também nos MACE. Shishehbor

et al.”, numa analise de PSM em 1240 doentes com SCA
e DCMV, observaram que a revascularizacdo coronaria
completa estava associada a menor taxa do endpoint
combinado de morte, reenfarte ou revascularizacao. No
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Tabela 3

Eventos clinicos adversos intra-hospitalares antes e apos o emparelhamento

Eventos adversos Grupos nao emparelhados

intra-hospitalares

Grupos emparelhados

RV multivaso RV culprit p RV multivaso RV culprit p
(n=71) (n=131) (n=66) (n=66)
Morte 0% (0) 1,5% (2) 0,542 0% (0) 1,5% (1) 1,000
Angor’ 7,0% (5) 8,4% (11) 0,946 7,6% (5) 6,1% (4) 1,000°
Reenfarte 7,0% (5) 4,6% (6) 0,522! 7,6% (5) 4,5% (3) 0,718!
BAV >2 4,2% (3) 3,1% (4) 0,698! 4,5% (3) 3,0% (2) 1,000
AVC 2,8% (2) 0% (0) 0,122¢ 3,0% (2) 0% (0) 0,496

! teste exato de Fisher.

“ residual ou de novo; AVC: acidente vascular cerebral; BAV > 2: bloqueio auriculoventricular de grau 2 ou superior; RV: revascularizacéo.

Tabela 4

Eventos clinicos adversos durante o seguimento antes e apos o emparelhamento

Eventos adversos
durante o seguimento

Grupos nao emparelhados

Grupos emparelhados

RV multivaso RV culprit Log-rank RV multivaso RV culprit Log-rank

(n=71) (n=131) p (n=66) (n=66) p
Morte 11,3% (8) 16,0% (21) 0,307 12,1% (8) 18,2% (12) 0,248
Reenfarte 5,6% (4) 16,8% (22) 0,018 4,5% (3) 16,7% (11) 0,018
AVC 5,6% (4) 3,8% (5) 0,619 6,1% (4) 3,0% (2) 0,495
IC 29,6% (21) 34,4% (45) 0,426 30,3% (20) 31,8% (21) 0,767
RV nao planeada 5,6% (4) 15,3% (20) 0,040 6,1% (4) 16,7% (11) 0,048
ICP nao planeada 2,8% (2) 12,2% (16) 0,022 3,0% (2) 13,6% (9) 0,023
CRM nao planeada 2,8% (2) 3,1% (4) 0,900 3,0% (2) 3,0% (2) 0,945
Reenfarte ou RVNP 8,5% (6) 19,8% (26) 0,027 7,6% (5) 21,2% (14) 0,031
Morte, reenfarte ou 16,9% (12) 31,3% (41) 0,034 16,7% (11) 31,8% (21) 0,046
RVNP
MACE (morte, reenfarte, 39,4% (28) 53,4% (70) 0,031 39,4% (26) 53,0% (35) 0,056
AVC ou IC)

AVC: acidente vascular cerebral; CRM: cirurgia de revascularizacao do miocardio; IC: insuficiéncia cardiaca; ICP: intervencao coronaria
percutanea; RV: revascularizacdo; RVNP: revascularizagdo nao planeada.

entanto, uma meta-analise recente?’ nao confirma a
reducdo de revascularizacao durante o seguimento e sugere
mesmo que, nalguns casos, acaba por haver um aumento
da morte, reenfarte ou risco de MACE com a estratégia de
revascularizacao multivaso, o que vai contra os resultados
deste e de outros estudos.

No presente estudo, a decisao de realizar
revascularizacao multivaso foi determinada pelo cardio-
logista clinico e pelo cardiologista de intervencao ou pela
Heart Team, sempre que apropriado. Isto reflete a pratica
no mundo real, onde a decisao de como, quando e quais as
artérias coronarias que devem ou nao ser revascularizadas,
¢é individualizada, atendendo as caracteristicas anatomicas
das proprias lesoes, aos sintomas, aos resultados dos testes
de isquemia, ao territério miocardico em risco, a funcao
sistdlica ventricular esquerda, ao risco de complicagoes,
a experiéncia do centro/operador, e a idade do paciente,
comorbilidades e preferéncia?®.

A maior morbimortalidade em pacientes com SCAsSST
e DCMV comparados com aqueles com doenca de apenas
um vaso?”*° pode ser explicada por diversos mecanismos,
incluindo a instabilizacdo de multiplas placas, alteracoes

da perfusao ou da contractilidade miocardica, que poderao
acarretar enfarte, arritmias e morte. As potenciais vanta-
gens da revascularizacao multivaso, neste contexto, incluem
a prevencao de isquemia ou enfarte do miocardio recorrente
e as suas complicagdes associadas, a reducdo do territério
miocardico em risco e o incremento da funcdo miocardica
devido a um maior fluxo sanguineo as areas perienfarte.
Contudo, a revascularizacdo multivaso também pode
trazer algumas desvantagens, tais como: maior tempo
de procedimento, com maior uso de contraste e maior
dose de radiacdao; e a um aumento nas complicacoes
associadas ao stent (trombose e reestenose intra-stent),
por maior implantacao de stents. No entanto, a utilizacao
de novos agentes antiplaquetarios, do acesso radial e
de stents revestido com farmacos de nova geracao
podem contribuir para uma maior seguranca do proce-
dimento para operadores experientes. Neste estudo, os
pacientes submetidos a revascularizacdo multivaso tive-
ram uma taxa similar de trombose intra-stent quando
comparados com os submetidos a revascularizacao uni-
vaso, assim como taxas similares dos restantes eventos
adversos intra-hospitalares. Portanto, neste estudo, a
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revascularizacao multivaso, nao se associou, a curto prazo, a
pior prognostico relativamente a revascularizacdo da arté-
ria culprit, a semelhanca de outros estudos, em que nao
se verificaram diferencas estatisticamente significativas nas
complicacdes periprocedimento entre os grupos (multivaso
versus univaso). Desta forma, € possivel afirmar igual ou,
nalguns casos, mesmo maior seguranca da revascularizacao
multivaso relativamente a revascularizacdo da artéria
culprit?31:32,

Neste estudo, a revascularizacao multivaso foi principal-
mente realizada durante o procedimento inicial (66,2%). A
intervencao de uma lesao nao-culprit durante o procedi-
mento inicial pode resultar em compromisso hemodinamico
desnecessario, numa altura em que o doente podera ter
um compromisso regional miocardico consideravel devido

Curvas de Kaplan-Meier para a sobrevivéncia livre de reenfarte, revascularizacao nao planeada e ICP nao planeada, apos

ao enfarte; além disso, as lesdes nao-culprit podem estar
sobrestimadas e a sua significancia fisiologica pode ser dificil
de avaliar, o que podera conduzir a uma ICP desnecessaria’>.
A revascularizacao eletiva permite uma melhor avaliacao
da significancia fisioldgica das lesdes nao-culprit, através
de testes de isquemia invasivos ou nao-invasivos, e pro-
porciona mais tempo para a discussdao da estratégia de
revascularizacdo, pelo que podera ser mais segura. No
entanto, num recente estudo randomizado (estudo SMILE**),
em que se comparou a estratégia de revascularizacado mul-
tivaso durante o procedimento inicial com a estratégia de
revascularizacao estadiada, verificou-se uma reducao dos
eventos cardiovascular major com a primeira estratégia,
sobretudo a custa da reducao de revascularizagdes nao pla-
neadas.
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Resumindo, os dados dos artigos publicados nesta
area sugerem que o balanco dos beneficios e riscos
relacionados com futuros procedimentos invasivos deve
ser baseado na analise da condicdao geral do paciente,
nos fatores de risco cardiovasculares, na possibilidade de
identificacao da artéria culprit, na exequibilidade téc-
nica da realizacao de revascularizacao multivaso e na
localizacdo, grau de estenose e severidade das lesdes; além
disso, € também relevante a estabilidade clinica do doente,
a experiéncia do operador, a consulta da Heart Team e a dis-
ponibilidade de um centro de cirurgia cardiaca®, como se
sintetiza na Figura 5.

Tendo em conta os resultados nao uniformes obti-
dos em meta-analises e estudos observacionais, sao

necessarios estudos prospetivos aleatorizados com um ele-
vado nimero de doentes, de forma a poder definir a
estratégia de revascularizacdo mais adequada nos doentes
com SCAsSST e DCMV.

Limitacdes

Ha varias limitacoes a serem consideradas na interpretacao
deste estudo. Em primeiro lugar, este foi um estudo obser-
vacional retrospetivo e nao aleatorizado, realizado num
Unico hospital e com um nimero relativamente reduzido
de doentes, portanto, tem as limitacGes e os vieses ine-
rentes aos estudos retrospetivos unicéntricos. Embora se
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Figura 5
VE: ventriculo esquerdo.

tenha realizado um PSM entre os grupos e este aumente a
forca da analise estatistica, é impossivel corrigir para fato-
res de confundimento nao medidos e todos os vieses de
selecdo relacionados com a decisao de tratamento, o que
nao permite tirar conclusées definitivas. Em segundo lugar,
a definicao do tipo de lesao (culprit versus nao-culprit) nao
obedeceu a um protocolo, pelo que é provavel que essa
selecao tenha variado de acordo com a interpretacao angio-
grafica do cardiologista de intervencao no momento da coro-
nariografia. Atendendo a dificuldade por vezes associada
a identificacdao da artéria culprit, também nao é possivel
excluir a presenca de erros que possam ter influenciado
os resultados (ex. identificacdo errénea mais frequente da
lesao culprit no grupo submetido a revascularizacao uni-
vaso). Em terceiro lugar, é dificil definir de forma simplista
os fatores que levaram a realizacao da revascularizagdo mul-
tivaso em cada caso, pelo que nao é possivel estabelecer
uma abordagem padrao para os pacientes com SCAsSST e
DCMV. Em quarto lugar, nao foram colhidos os dados de
avaliacao funcional das estenoses coronarias em todos os
doentes submetidos a revascularizacao multivaso; na rea-
lidade, a maioria das lesdes nao-culprit foi avaliada como
significativa apenas a partir da angiografia coronaria. Em
quinto lugar, os grupos de tratamento foram definidos apos a
realizacdo da ICP, pelo que alguns doentes que seriam aloca-
dos inicialmente a estratégia de revascularizagao multivaso
poderao ter sido submetidos a revascularizacao apenas da
artéria culprit, devido a fatores técnicos ou anatéomicos que
poderao ter impedido a realizacdo de uma revascularizacao
mais completa.

Conclusao

A decisao de revascularizacao multivaso  versus
revascularizacao apenas da artéria culprit em doentes
com SCAsSST e DCMV continua a ser tema de grande debate
e onde nao ha, ainda, consensos.

Contudo, este estudo apoia a hipotese da
revascularizacao multivaso em doentes com SCAsSST e
DCMV reduzir a ocorréncia de eventos clinicos adver-
sos durante o seguimento, nomeadamente reenfarte,
revascularizacao nao planeada, ICP nao planeada, do
endpoint combinado de reenfarte e revascularizacao nao

Revascularizar ou
nao revascularizar?

Lesbes

- Grau de estenose

- Territério em risco

- Avalicao de isquemia

- Comploexidade anatémica
- Exequibilidade técnica

Fatores que podem influenciar a decisao de revascularizar.

planeada e do endpoint combinado de morte, reenfarte e
revascularizacdo nao planeada, antes e apos a realizacao
de um PSM.
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