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Resumo: Introducdo: Anomalia de Ebstein € uma malformagéo da vavula triclspide, cuja implantacdo é
anormalmente baixa, levando a um déficit de funcdo do ventriculo direito. Doenca rara sendo a
sua incidéncia de 1/10.000. E responsével por 3% das mortes neonatais, podendo ou ndo
apresentar cianose apds poucas horas de vida. O diagndstico definitivo € feito através de
ecocardiograma ou cateterismo. O teste do coracdozinho € um exame de triagem promissor para
o diagnostico de cardiopatias congénitas criticas, que ndo se manifestam com cianose nas
primeiras horas de vida e ndo diagnosticadas durante o pré-natal. Objetivo: relatar um caso de
anomalia de Ebstein, suspeito apds a realizacdo do teste do coragdozinho. Relato de caso: RN de
39,5 semanas, peso ao nascer de 32359, Apgar 7/9 , sem necessidade de reanimagdo. Sem
intercorréncias durante a gestacdo e no momento do parto. Apds 24 horas de vida, realizado o
teste do coragdozinho/ oximetria notou-se diferenca de saturagéo entre os membros> 3%, levando
a suspei¢cdo de uma cardiopatia congénita. Admitido na UTI Neonatal, com saturacdo em torno de
60-70%, sopro sistdlico getivo de (++/4+), cianose central, pulsos palpaveis finos em membros e
perfusdo periférica de >3 segundos. Iniciou uso de prostaglandina, hidratacdo venosa, jejum,
restricdo de oxigénio; realizou 2 ecocardiogramas sem resultado conclusivos. No sexto dia de
vida foi realizado novo ecocardiograma que apresentou aumento de atrio direito e forame oval
com fluxo bidirecional, suspeitando de anomalia de Ebstein; para confirmacdo realizou-se
angiotomografia. Durante a permanéncia na UTI apresentou insuficiéncia respiratoria, sendo
revertida; recebeu tratamento de suporte cardiopulmonar com dobutamina, dopamina e captopril,
aém de suporte ventilatorio. Aplés a estabilizagdo do quadro manteve-se o tratamento
farmacol6gico. Apos 25 dias em UTI, recebeu ata hospitalar com encaminhamento para
ambulatorio especializado. Conclusdo: Anomalia de Ebstein leve a moderada, que cursa sem
cianose inicial, pode levantar a suspeita através do teste do coragdozinho, realizando exames
padréo ouro como ecocardiograma, melhorando o progndstico, pois permite diagndstico precoce
e mangjo clinico adequado.
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