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Resumo: Objetivos. Elaborar um protocolo clinico (PC), composto por formulério padréo, que possibilite
sistematizar a coleta de dados e tracar o perfil clinico e epidemiolégico de criangas cardiopatas
ou com suspeita de cardi-opatia acompanhadas em Servico de Referéncia. Metodologia: Revisdo
da literatura sobre as cardiopatias congénitas e os fatores de risco (gestacionais, familiares e
pessoais) associados. Conforme os achados bibliograficos, elaborado um PC especifico para
atendimento de criangas cardiopatas ou com suspeita de cardiopatia. O protocolo foi aplicado no
periodo de agosto/2013 a agosto/2014, sendo realizado 0s gjustes necessarios para 0 melhor
preenchimento do mesmo pelos entrevistadores, e compreensdo dos questionamentos por parte
dos entrevistados, para adequacdo e padronizagdo das respostas. Resultados: O PC foi estruturado
em oito componentes. dados do preenchimento, dados do paciente, gueixas, anamnese
(antecedentes pessoais, gestacionais, familiares, neonatais), exame fisico, exames
complementares, diagnosticos e coment&riosinformacbes adicionais. As variaveis
epidemioldgicas e clinicas foram direcionadas a busca de fatores de risco para cardiopatias. Nos
exames complementares, anotaram-se os realizados pelos pacientes, para correlagdo com 0s
dados clinicos e formulagdo de hipoteses diagnosticas. Apos definicdo das variaveis clinicas-
epidemioldgicas, aplicou-se 0 PC em amostra de prontuérios para calibracdo, em relacdo a coleta
de informagdes e verificacdo dos dados disponiveis. Observou-se registros de dados incompletos,
por ndo padronizagdo nos atendimentos, acarretando prejuizo no levantamento de dados e no
conhecimento do perfil clinico e epidemioldgico dos pacientes cardiopatas ou com suspeita de
cardiopatia. Em seguida, os formulérios foram aplicados nos atendimentos ambulatoriais de
modo sistematico. Conforme as dificuldades encontradas nos questionamentos e no
preenchimento dos dados, gustava-se 0 PC. Comparando-se o0 levantamento dos dados antes e
apos a elaboracdo do PC, observou-se melhorias no atendimento, diagndstico e seguimento das
criangas cardiopatas ou com suspeita de cardiopatia. Conclusdes. A aplicagcédo de PC de modo
sistematico em atendimento a pacientes cardiopatas ou com suspeita de cardiopatia mostrou-se
instrumento importante para padronizagdo dos atendimentos e ndo perda de dados, possibilitando
melhorar a assisténcia, levantar dados que permitam tracar planos de seguimento clinico,
terapéutico e de prevencdo priméria, reduzindo o impacto da doenca na satide publica.
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