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PALAVRAS-CHAVE Resumo

Acidente vascular Introducgdo e objetivos: A cardioembolia representa uma das causas mais frequentes de lesdes
cerebral; cerebrovasculares isquémicas, com prevaléncia estimada de 20-30% e implicacdes terapéu-
Fibrilhacao auricular; ticas diretas que obrigam a sua correta avaliacdo. Apesar de a validacao das escalas de risco
Tromboembolismo; cardioembdlico (CHADS; e, mais recentemente, CHA;DS;-VASc) em populacdes heterogéneas de
Ecocardiografia; doentes com fibrilhacao furicular, desconhece-se ainda a sua validade em contexto de prevencao
Anticoagulacao secundaria cerebrovascular.

E objetivo deste trabalho estudar a sensibilidade e especificidade diferencial das escalas de

risco cardioembdlico como preditoras de fonte cardioembdlica documentada por ecocardio-
grama transesofagico (ETE) numa populacao de doentes com AVC isquémico.
Métodos: Aplicamos as escalas CHADS; e CHA;DS,-VASc a todos os doentes internados por
evento cerebrovascular isquémico na Unidade de AVC/Enfermaria de Neurologia de um hos-
pital central portugués com diagndstico de fibrilhacao auricular (prévio ou obtido durante/ap6s
o internamento), que realizaram ETE entre janeiro e agosto de 2011.

Definimos como presenca de fonte cardioembolica a observacdo em ETE de autocontraste

espontaneo na auricula e apéndice auricular esquerdo ou trombos nas cavidades cardiacas
esquerdas.
Resultados: Analisamos 94 doentes, 66,0% do sexo masculino, idade média: 64,4 anos (desvio
padrao: 14,2). Foi detetada fonte cardioembolica em 20 doentes. A analise de curva Receiver
Operating Characteristic (ROC) identifica como preditores de fonte cardioembolica pontuacéo
CHADS; > 4; sensibilidade: 75,0%, especificidade: 66,0%, p=0,014 e pontuacao CHA,DS,;-VASc
> 5; sensibilidade: 83,3%, especificidade: 58,0%, p=0,009.
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Introducao

Conclusées: Ambas as escalas apresentam sensibilidade significativa como preditoras de
risco cardioembdlico em contexto de prevencao secundaria cerebrovascular. A escala
CHA;DS,-VASc possui uma sensibilidade superior a CHADS;, sendo, no entanto, menos
especifica.

© 2012 Publicado por Elsevier Espana, S.L. em nome da Sociedade Portuguesa de Cardiologia.

CHADS; and CHA;DS,VASc scores as predictors of cardioembolic sources in secondary
stroke prevention

Abstract
Introduction and objectives: Cardioembolism is one of the most common causes of ischemic
stroke, with an estimated prevalence of 20-30%, and correct diagnosis is essential given the
therapeutic implications. Although stroke risk scores (CHADS; and more recently CHA;DS,-
VASc) have been validated in heterogeneous populations of patients with atrial fibrillation,
their accuracy has not been ascertained for secondary stroke prevention. We set out to assess
the sensitivity and specificity of the CHADS; and CHA2DS,-VASc stroke risk scores as predictors of
cardioembolic sources, documented by transesophageal echocardiography (TEE) in a population
with ischemic stroke.
Methods: The CHADS; and CHA;DS,-VASc scores were applied to all patients admitted to the
stroke unit/neurology ward of a Portuguese tertiary hospital with atrial fibrillation (diagnosed
previously or during or after admission) who underwent TEE between January and August 2011.
The presence of a cardioembolic source was defined as the observation by TEE of sponta-
neous echo contrast in the left atrium and atrial appendage or thrombi in the left cardiac
chambers.
Results: We studied 94 patients, 66.0% male, mean age 64.4 years (standard deviation 14.2). A
cardioembolic source was detected in 20 patients. ROC curve analysis identified as predictors
of cardioembolic source CHADS2 score >4 (sensitivity of 75.0%, specificity of 66.0%, p=0.014)
and CHA;DS;-VASc score >5 (sensitivity of 83.3%, specificity of 58.0%, p=0.009).
Conclusions: Both scores showed acceptable sensitivity as predictors of embolic risk in the
context of secondary prevention of cardioembolic stroke. The CHA;DS;-VASc score has higher
sensitivity than CHADS; but lower specificity.
© 2012 Sociedade Portuguesa de Cardiologia Published by Elsevier Espaia, S.L. All rights reser-
ved.

Com o objetivo de estratificar o risco de ocorrén-
cia de eventos cerebrovasculares cardioembolicos, foi

O acidente vascular cerebral (AVC) é a segunda causa de criada a escala de risco CHADS,'®. Existem atualmente

morte no mundo’, atingindo proporcdes particularmente
alarmantes em Portugal, onde a taxa de mortalidade por
AVC é de cerca de 200/100000 habitantes, uma das mais
elevadas da Unido Europeia?3.

Do ponto de vista anatomopatoldgico e fisiopatolégico,
os acidentes vasculares cerebrais sao divididos em dois
grupos: isquémicos (80%) e hemorragicos (20%)*. Os AVC
isquémicos podem ser divididos segundo a classificacdo
etioldgica Trial of Org 10172 in Acute Stroke Treatment
(TOAST) em cinco subtipos principais: aterotromboticos,
cardioembolicos, doenca de pequenos vasos, outra causa
conhecida, causa desconhecida’.

Uma etiologia cardioembdlica é atribuida a cerca de 20
a 30% dos doentes com AVC isquémico®. Diversas patologias
cardiacas aumentam o risco de ocorréncia de AVC, sendo a
fibrilhacao auricular (FA) a sua causa mais comum’. Os far-
macos anticoagulantes demonstraram reduzir eficazmente
o risco de recorréncia de AVC isquémico neste subtipo
etioldgico, estando, por isso, fortemente recomendada
a sua utilizacdo no contexto da prevencao primaria e
secundaria®’®.

recomendacdes que relacionam a pontuacao obtida com a
aplicacao desta escala e o plano terapéutico antitrombo-
tico a adotar''. Recentemente, com o intuito de otimizar a
anterior classificacao, foi criada uma nova escala de risco
cardioembolico, a CHA,;DS,-VASc. Contudo, e apesar da sua
validacdo numa populacao heterogénea de doentes com FA
em prevencao primaria'?'3, desconhece-se ainda a sua vali-
dade em contexto de prevencao secundaria cerebrovascular.

0 ecocardiograma transesofagico (ETE) € um exame inva-
sivo que da uma boa informacao anatdomica da crossa da
aorta, auricula esquerda, apéndice auricular esquerdo, val-
vula mitral e valvula adrtica. Esta técnica é dotada de
elevada sensibilidade e especificidade na detecao de fonte
cardioembolica, possuindo uma capacidade trés vezes supe-
rior ao ecocardiograma transtoracico (ETT) para atingir esse
fim'4,

O objetivo deste estudo é estudar uma possivel
associacdo entre as escalas de risco cardioembdlico
(CHADS; e CHA;DS,-VASc) e a presenca de fonte cardioem-
bdlica, identificada com recurso a ETE, em doentes com
patologia cerebrovascular isquémica.
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