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Resumo: INTRODUCAO: A ecocardiografia é a técnica fundamental no diagnostico das cardiopatias
congénitas (CC). Diagnético tardio € importante causa de deterioracéo clinica. A utilizacdo do
ecocardiograma por neonatologistas € proposta para otimizar 0 manuseio destes pacientes.
OBJETIVO: relatar a experiéncia do treinamento da equipe de neonatologia na Rede de
Cardiologia Pediétrica (RCP) com o uso do ecocardiograma para o diagnostico precoce das CC.
METODOLOGIA: estudo descritivo, multicéntrico, prospectivo. A RCP foi implantada em
Outubro de 2011, é composta por 12 maternidades publicas que perfazem 90% dos nascimentos
da rede publica da Paraiba. As equipes de neonatologia receberam um treinamento teorico-
préatico presencial e viateleconferéncia, utilizando as imagens de 4 camaras e das vias de entrada
e saida dos ventriculos nos eixos longo e curto paraesternal. A indicacdo do ecocardiograma foi
baseada na alteracdo na oximetria de pulso e exame fisico. Todos os exames foram realizados sob
supervisdo cardiolégica. RESULTADOS:. As principais dificuldades foram: a obtencdo das
imagens das vias de saida, 0 choro e a movimentagcdo constante dos bebés e a velocidade de
transmissdo da rede. Apesar disso, na grande maioria dos casos, 0s neonatologistas obtiveram
imagens consideradas satisfatorias para excluir cardiopatias graves. Os exames precisaram ser
repetidos em torno de 40% dos casos e em menos de 10% houve necessidade de reavaliacéo pelo
ecocardiografista. Foram realizados 217 ecocardiogramas e identificadas 149 ateraces, sendo
16 (10,7%) cardiopatias complexas, 34 (22,8%) de shunt E-D, as obstrutivas cianogénicas
perfizeram 4 (2,7%) e as acianogénicas 6 (4,0%). Outras alteracdes como hipertensdo pulmonar,
insuficiéncia valvar ou cana arterial com repercusséo hemodindmica foram catalogadas sob o
termo circulagdo transicional e perfizeram 52,3% da amostra. O restante 31,33% foram exames
considerados normais. CONCLUSAO: A realizagiio da ecocardiografia de triagem é uma
realidade e representa uma mudanca de paradigma na neonatologia contemporanea. Para iSso,
necessita de uma estruturacdo dos servigcos baseada em competéncias dos profissionais
envolvidos para prover a resolutividade em uma linha de cuidado integrada na atencéo béasica,
média e alta complexidade.

http://www.sbp.com.br/trabal hos-de-congressos-da-sbp/21-congresso-brasil ei ro-de-peri natol ogi a/0609-ecocardi ograma-real i zado-pel 0-neonatol ogi sta- na-deteccao. pdf



