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Resumen

Objetivos: Determinar la validez pronóstica para mortalidad y reingreso a 30 días de los índices
MAGGIC y MEESSI-AHF en pacientes ingresados con insuficiencia cardíaca como diagnóstico
principal.

Métodos: Estudio observacional multicéntrico prospectivo realizado en servicios de Cardiología y
Medicina Interna sobre pacientes ingresados con insuficiencia cardíaca como diagnóstico principal e
introducidos de manera secuencial desde el mes de septiembre del 2020 al mes de mayo de 2021.
Análisis realizado mediante el paquete SPSS 26.

Resultados: De un total de 128 sujetos analizados, en 110 se recoge el índice MEESSI-AHF y en 120
el índice MAGGIC. El análisis se realizó a través de curvas ROC considerando los siguientes puntos
de corte para el área bajo la curva: de 0,5-0,65 pobre; 0,65-0,8 regular; 0,8-1 buen valor predictor.
Para la mortalidad a 30 días de los pacientes recogidos se objetiva de forma estadísticamente
significativa una regular fuerza predictora, de los índices MEESSI-AHF y MAGGIC (área bajo la
curva de 0,731 con p < 0,001 y área bajo la curva de 0,717 con p < 0,01 respectivamente). Por otra
parte, para el reingreso a los 30 días, se objetiva de forma estadísticamente significativa una pobre
fuerza predictora del índice MEESSI-AHF (área bajo la curva 0,572 con p 0,5 respectivamente).

Discusión: Existe poca evidencia sobre el valor predictivo de ambos índices para el reingreso a 30
días por insuficiencia cardíaca y del MAGGIC para la mortalidad a 30 días, por lo que consideramos
necesario otros estudios para valorar estas posibilidades.

Conclusiones: Los índices MEESSI-AHF y MAGGIC han demostrado de forma estadísticamente
significativa una regular fuerza predictora de la mortalidad a 30 días en nuestra muestra y una
pobre fuerza predictora del reingreso a los 30 días. Es necesario realizar estudios con mayor
muestra para evaluar la fuerza predictora de estos índices en la mortalidad y posibilidad de
reingreso a 30 días en paciente ingresados por insuficiencia cardíaca.
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