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Resumo: INTRODUCAOQ: Estenose traqueal congénita € uma malformagio rara, potenciamente letal,
representado 0,3-1% de todas as estenoses laringotragueais. Mais de 50% possui malformacdes
cardiovasculares associadas. O grau da estenose determina o quadro clinico, variando de
assintomatico até gravemente dispneico. A conduta € expectante em 57% dos casos ou
traqueoplastia abertal dilatacdo endoscopica nos mais severos. Descricdo: feminino, 33 semanas,
peso a0 nascimento 14959, APGAR 7-9, diagndstico neonatal CIA, CIV moderado e PCA ampla.
Aos 2 meses, foi submetido a ligadura do canal arteria, durante inducdo anestésica houve
dificuldade na progressdo do tubo traqueal, permitindo apenas a passagem 2,5 em
posicionamento alto. Extubada sem intercorréncias. No 6° dia de pés-operatorio evoluiu com
dispnéla sendo reintubada. Radiografia de controlee TOT ato, sendo indicada
traqueobroncoscopia evidenciando anel traqueal completo a partir do 3° anel até a carina
Tomografia de torax confirmou malformagdo traqueal, sendo indicada conduta conservadora.
Apb6s dta, apresentou 03 intercorréncias durante IVAS e mehora com tratamento
medicamentoso. Evoluiu com aumento do calibre traqueal, permitindo progressdo do tubo 3,5.
COMENTARIOS: A morbimortalidade da doenca ndo varia apenas conforme o calibre da
estenose mas também em fungdo das comorbidades possivelmente presentes. A sintomatologia
neonatal esta presente quando a estenose € maior que 50% e a dispnéia em repouso quando é
superior a 75% do calibre norma da traquéia. A paciente, apresentou-se assintomética ao
nascimento, do ponto de vista respiratorio, apesar de ter reducdo entre 50-75% do calibre normal
da traquéia, na fase pOs-natal, apresentou dispnéia durante IVAS, com boa evolucdo, adotada
conduta expectante.
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