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Resumo: Entender as necessidades das criancas com cardiopatias complexas e angustias de seus familiares
pode produzir mudancas nas decisoes sobre o final davida. Limitar ou retirar o suporte avancado
de vida deve ser considerado nos casos de impossibilidade terapéutica para pacientes proximos a
finitude. Descricdo Recém-nascido pré termo, feminino, gemelar 1, Apgar 9 e 10, peso 2340g,
pegueno para idade gestacional, com diagnéstico intra-Utero de Hipoplasia do arco adrtico com
coarctacdo de aorta grave, Comunicacdo intraventricular muscular subadrtica, Forame oval
pérvio e Ducto arterial pérvio, confirmado por ecocardiografia, submetido a ventilacdo pulmonar
mecanica, prostaglandina, antibioticoterapia e dieta zero. Realizada reunido da equipe de
cuidados paliativos com os pais, explicado sobre a impossibilidade de medidas terapéuticas
curativas e sem tratamento cirdrgico, colocada a questéo de terminalidade do paciente. Instituidas
entdo medidas de cuidados paliativos, com suporte em conforto e analgesia continua com
Fentanil. Acordado com os pais a ndo introducéo de suporte avancado de vida e manobras de
reanimacéo, retirada entdo a prostaglandina, paciente faleceu em 1 semana. Discussdo Metade
dos 6bitos em unidades de terapia intensiva cardiaca séo previsiveis e as decisdes de diminuir as
medidas obstinadas de suporte de vida devem ser discutidas antecipadamente. Lesdes cerebrais
desempenham importante papel na morte de 25% dos pacientes cardiopatas. Entender a evolucéo
da doenca pode gjudar aidentificar medidas para melhorar a qualidade e a comunicacdo em torno
dos cuidados ao fim da vida. Conclusdo O diagnostico das cardiopatias congénitas pode ser feito
por ecocardiografia fetal, e a depender do diagndstico intra-Utero, opta-se por programar a
conduta no periodo neonatal. E importante considerar que determinadas cardiopatias tém
prognéstico reservado e ndo sdo passiveis de correcdo cirargica. Cuidados paliativos devem ser
iniciados ao diagnostico, com foco em medidas de analgesia e conforto, tendo em vista paliar o
sofrimento tanto do paciente quanto de sua familia.
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