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Introdução: Modelos de estratificação de risco em cirurgias cardíacas são essenciais. Este 
trabalho visa avaliar três diferentes índices preditivos de mortalidade em cirurgia cardíaca: o 
Sistema Europeu para avaliação de Risco em Cirurgia Cardíaca (EuroScore), o Índice 
Parsonnet e o Escore de Risco da Mayo Clinic (ERMC), em um hospital universitário de 
Campinas. Metodologia: Trabalho retrospectivo com 1050 pacientes submetidos a cirurgia 
cardíaca, aplicando 3 índices prognósticos, análise de 29 variáveis. As taxas de mortalidade 
esperadas foram comparadas com as observadas na amostra.  As curvas ROC foram usadas 
para a discriminação e calibração do modelo. Resultados: A área sob a curva ROC para o 
EuroScore foi de 0,7900,019, Parsonnet 0,7930,019 e ERMC de 0,7370,021 (p=0,01). A 
comparação de curvas ROC sugere que o método Parsonnet é mais adequado para prever a 
mortalidade nos diferentes grupos de riscos. O desempenho inferior do índice da Mayo Clinic 
pode demonstrar sua melhor aplicabilidade em procedimentos percutâneos, tendo menor 
acurácia para procedimentos invasivos. Conclusão: O índice Parsonnet demonstrou maior 
sensibilidade e especificidade no maior ponto de ajuste quando comparados aos outros dois 
modelos, sendo talvez o melhor método.  
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