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Resumo: A hérnia diafragmética congénita € um defeito do desenvolvimento do diafragma que permite a
herniacdo de visceras abdominais para a cavidade torécica. Ocorre em cerca de 1:4.000 nascidos
vivos, com importantes taxas de morbimortalidade, devido principalmente a associagdo com
hipoplasia e hipertensdo pulmonar. A recorréncia apds uma primeira abordagem € incomum,
porém representa uma complicagdo possivel."Crianga masculina, com diagnéstico intraltero de
hérnia diafragmatica, nascida a termo, pesando 1.925g, com APGAR 8/8, tendo apresentado
desconforto respiratério grave ao nascer. Radiografia de térax evidenciou hipoplasia pulmonar a
esquerda e hérnia diafragmatica, sendo submetido a corregdo cirdrgica no segundo dia de vida.
No pbs-operatdrio, apresentou intercorréncias como choque hipoxémico e cardiogénico, parada
cardiorrespiratéria, insuficiéncia renal e hemorragia pulmonar. Recebeu alta clinicamente
esta769;vel e com encaminhamento para seguimento ambulatorial. Aos 10 meses, apresentou
guadro de tosse produtiva, febre e dispneia com radiografia de térax mostrando hiperdensidade
na metade inferior do hemito769;rax esquerdo. Houve perda de seguimento durante a pandemia
de COVID-19, retornando aos trés anos e nove meses, com radiografia evidenciando a
presenc807;a de alc807;as intestinais em hemito769;rax esguerdo, e desvio mediastinal.
Tomografia de to769;rax identificou he769;rnia diafragma769;tica a esquerda, sendo submetido a
correcdo ciru769;rgica, com achados intraoperato769;rios de conteu769;do abdominal
(co769;lon, intestino delgado e bac807;0) intratora769;cico, com mu769;ltiplos bac807;0s
acesso769;rios. Recebeu alta sem intercorréncias apo769;s o procedimento."""As complicactes
conhecidas de um reparo de hérnia diafragmatica sdo: recorréncia, hipertensdo pulmonar, refluxo
gastroesofagico, dificuldade no ganho pbndero-estatural, obstrucdo intestinal e deformidades
torécicas. A incidéncia de hérnia diafragmética recorrente varia de 2-50% na literatura, ocorrendo
principalmente nos primeiros 12 a 24 meses de vida, podendo ser sintomética ou ndo. Segundo
Zaneta et a, dentre os fatores pré-natais, o escore APGAR baixo tem sido um fator preditor
relevante para tal recorréncia. Marcadores de um fen6tipo mais grave (uso de sildenafil no pos
operatério, ventilacdo mecanica prolongada, idade na alta) estéo estatisticamente associados
também a maior recorréncia, além da abordagem via videotoracoscopia, quando comparada ao
método aberto. Todavia, demais estudos sugerem que todos 0s neonatos que sobrevivem a essa
condicdo carregam riscos semelhantes de recorréncia. Devido a possibilidade de recorréncia de
hérnia diafragmética congénita, principalmente nos primeiros trés anos de vida, existe a
necessidade de promover protocolos de follow-up destas criangas utilizando radiografias de
to769;rax (me769;todo fa769;cil e acessi 769;vel) paraidentificar precocemente esta complicacéo.
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