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Resumo: Atualmente, algumas opcOes terapéuticas estdo sendo discutidas para o tratamento da
Hipertensdo Pulmonar Persistente Neonatal (HPPN) e a hipertensdo pulmonar associada a Hérnia
Diafragmatica Congénita (HDC), incluindo o uso de vasodilatadores, dentre eles a prostaglandina
E1l (PGEL), que ainda necessita de dados mais robustos no que tange a tolerabilidade, beneficios
e efeito a longo prazo. "avaliar o uso PGE1 no tratamento de hipertensdo pulmonar associada a
hérnia diafragmatica congénita e na hipertensdo pulmonar persistente neonatal."trata-se de uma
revisdo sisteméatica realizada nas bases de dados PubMed/Medline, Scopus, Cochrane library e
Web of Science através da busca de estudos com os descritores “prostaglandin”, “pulmonary
hypertension”, “congenital diaphragmatic hernia’, “newborn infant” combinados entre si ou com
similares em diferentes estratégias. Foram incluidos estudos originais publicados entre 2005 a
fevereiro de 2024 e excluidos estudos realizados em adultos ou ndo relacionados ao tema de
pesquisa.” Foram encontrados 1231 artigos, e aplicando os critérios de incluséo e exclusdo, 5
estudos de coorte foram avaliados respeitando os critérios de qualidade da Newcastle-Ottawa
Scale. Os estudos descritos totalizaram 124 criangas com manifestagdes de HP associada a HDC
e 96 apresentavam diagnostico ou suspeita de HPPN. Na HPPN, o uso isolado da PGEL
proporcionou: melhora do débito cardiaco e estado hemodindmico pulmonar, reducdo da
frequéncia cardiaca apds 24 horas de tratamento e queda dos nivels de lactato sanguineo. Na
hipertensdo pulmonar secundaria a HDC, a PGE1 associou-se a queda do lactato sanguineo,
melhora da insuficiéncia respiratéria pela reabertura do canal arterial e diminuicéo da duracdo de
medidas de suporte respiratério em uso profilatico. Em uso associado ao 6xido nitrico (NO),
alguns autores ndo observaram ateracGes significativas quanto ao uso exclusivo de NO nesses
pacientes com HDC, enquanto outros descreveram queda do BNP (Peptideo Natriurético
Cerebral) e melhora dos déficits de bases. A maior parte dos estudos ndo encontrou efeitos
colaterais associados a administracdo de PGEL nos pacientes e ndo foi observada nenhuma morte
relacionada ao seu uso. Alguns efeitos adversos foram observados em um pegueno nimero de
pacientes, como proliferacéo em cortex de 0ssos longos, grande shunt da esquerda para a direita,
elevacdo da temperatura e sangramento gastrointestinal.”A partir da avaliaco dos estudos pode-
se inferir que o desfecho do uso da PGEL foi favoravel, no gque tange a melhora do estado de
morbidade, aferido em critérios clinicos, dentre as duas condic¢des clinicas correlacionadas. No
entanto, é necess&rio 0 desenvolvimento de mais pesquisas, particularmente multicéntricas, com
padronizacdo de dosagens, terapias e acompanhamento a longo prazo desses pacientes e seus
efeitos adversos, permitindo uma andlise mais profunda e complexa dos dados produzidos.
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