CLUBE DE LEITURA

CALCULO DO RISCO
CARDIOVASCULAR PELO SCORE
PREMATURAMENTE INCLUIDO

EM GUIDELINES PARA APLICACAO
NA PRATICA CLINICA

Getz L, Singurdsson JA, Heflevik I, Kirkengen AL, Ro-
mundstad S, Holmen J. Estimating the high risk group
for cardiovascular disease in the Norwegian HUNT 2
population according to the 2003 European guideli-
nes: modelling study. BMJ 2005 Set 10,331 (7516):
551-556.

Disponivel em: http://bmij.bmjjournals.com/cgi/con-
tent/full/331/7516/551

O objectivo deste trabalho foi esti-
mar a populacido que seria classifica-
da como de alto risco cardiovascu-
lar de acordo com as guidelines Eu-
ropeias e o systemetic coronary risk
evaluation sistem (SCORE). Foi rea-
lizado um estudo com 5.548 partici-
pantes com mais de 40 anos de ida-
de seleccionados a partir de um
grande estudo populacional Norue-
gués. A populacio estudada foi con-
siderada representativa da popu-
lacao norueguesa em termos demo-
graficos, factores socioeconémicos,
morbilidade e mortalidade. Para
cada participante foram avaliadas a
presenca de doenca cardiovascular,
diabetes mellitus, tabagismo, ten-
sao arterial e colesterol total. Foi cal-
culada a percentagem de partici-
pantes definidos como alto risco pelo
SCORE, ou seja, pacientes com risco
de mortalidade por doenca cardio-
vascular superior a 5%, valores ele-
vados de um so6 factor de risco (coles-
terol total maior que 320mg/dl,
tensao arterial superior a 180/
/110 mmHg) e diabetes mellitus tipo
1 e 2 com microalbumiruria. Este
risco foi determinado em duas ver-
soes, uma baseada no risco extrapo-
lado para os 60 anos e outra na
idade do paciente. A taxa de partici-
pacao foi entre 70-89%. Da popula-
cao estudada, incluindo a extrapola-
cao do risco para os 60 anos, 22,5%
das mulheres (IC 95% 19,3-25,7%)

e 85,9% (IC 95% 83,2-88,6%) dos
homens com idade compreendida
40-50 anos, encontravam-se no gru-
po de alto risco, segundo os critérios
do SCORE. Nesta faixa etaria, s6
8,5% das mulheres e nenhum
homem foi classificado como baixo
risco. Na idade entre 50-55 anos
39,5% (IC 95% 35,9-43,1%) das
mulheres e 88,7% (IC 95% 86,3-
-91,0) dos homens foram classifica-
dos como de alto risco. Acima dos 65
anos encontrou-se uma percenta-
gem de 88,7% para os homens e
65,8% para as mulheres. Assim, a
implementacao das guidelines Euro-
peias iria classificar 4 em cada 10
mulheres e 9 em cada 10 homens
com idade entre 50-55 anos como
tendo alto risco de doenca cardiovas-
cular fatal. Nenhum homem acima
dos 40 anos teria baixo risco. A po-
pulacao norueguesa contribuiu
substancialmente, em termos de da-
dos, para a elaboraciao do SCORE.
Como conclusio sao feitas, pelos au-
tores algumas criticas ao SCORE.
A dicotomizacao em regioes de alto
e baixo risco, apresentada pelo
SCORE para calculo do risco car-
diovascular, pode levar a uma im-
precisdo da estimativa do mesmo.
A populacao que entrou no projecto
SCORE foi maioritariamente re-
crutada nos anos 70 e 80 (Noruega
1974-1978), tendo-se verificado des-
de o inicio dos anos 70, que a mor-
talidade, na Europa ocidental, por
doenca cardiovascular diminuiu
30-50%. O SCORE nao discute o
problema do viés do risco retros-
pectivo. Os autores questionam, as-
sim, a justificacao cientifica para in-
cluir o SCORE na pratica clinica,
antes de ser feita um validacao em

contexto contemporaneo.
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