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RCRI VS. GSCRI U éESTOMESEéNOMv PREDVIDANJU POJAVE INFARKTA
MIOKARDA I SRCANOG ZASTOJA
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Cilj studije je uporediti prognosticke sposobnosti revidiranog indeksa sréanog rizika
(RCRI) i gerijatrijski osetljivog indeksa sr¢anog rizika (GSCRI) za infarkt miokarda (MI) i sr¢ani
zastoj (CA) tokom 180 dana, kod bolesnika starijih od 65 godina, pripremljenih za veliku
elektivnu vaskularnu hirurgiju. Pojave MICA evidentirana je kod 16 (11,1%) bolesnika. I
infarkt miokarda i srcani zastoj su bili jednake ucestalosti, kod 8 bolesnika pojedinacno
(24,2%). Pojava MICA povezana je sa visokim vrednostima RCRI (p < 0,001) i GSCRI skora
(p < 0,001). Multivarijantna analiza binarnog logistickog i Koks-regresionog modela oznacila
je vecu prediktorsku sposobnost GSCRI skora. Svaka jedinica GSCRI skora povezana je sa 1,2
puta veéim rizikom za MICA.
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