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Resumo: INTRODUCAO No Brasil, a prevaléncia de cardiopatias congénitas aproxima-se de 5,5:1.000
nascidos vivos, dentre elas, a sindrome Taussing-Bing, que € caracterizada por anomalias entre a
dupla via de saida do ventriculo direito (DVSVD) e transposi¢do das grandes artérias(TGA),
representa 2 desses casos. DESCRICAO DE CASO JG.S.L., 4 anos e 9 meses, masculino. Ao
nascimento, apresentou-se com sopro significativo. O Ecocardiograma(ECO),evidenciou apenas
TGA, sem indicagdo cirlrgica imediata. No dia 21/12/2014 internou com quadro Gripal,
evoluindo com Pneumonia, Endocardite e parada cardiorrespiratoria(PCR) de 3 minutos com
paralisia cerebral hemiplégica esquerda. Diagnosticou-se DVSVD, TGA, Comunicacdo
Interventricular (CIV) subpulmonar e Comunicacéo interatrial (CIA), submetido a cirurgia tardia
de cerclagem de tronco pulmonar e ligadura do canal arterial persistente (PCA) e tragueostomia.
Em novo ECO 04/04/2015, mostrou Situs solitus, CIV, conexdo ventriculo arterial tipo e modo
DVSVD, étrio direito(AD) e Ventriculo direito (VD) com dilatacdo moderada , via de saida
duplo infundibulo , ventriculo esquerdo(VE) com hipertrofia moderada, via de saida discreta,
obstrucdo pelo stradding de valva mitral , CIA tipo ostium secundum 3 mm , CIV subpulmonar
medindo 10 mm, gradiente em bandagem de artéria pulmonar 80 mmHg. A corregdo cirurgica foi
realizada com ampliagdo de CIV e CIA, plastiatrictspide e mitral, Cirurgia Glenn Bi-direciona e
plicatura de diafragma, Cirurgia de Senning, retirada bandagem pulmonar com ampliacdo de
tronco pulmonar e plastica mitral, sem intercorréncias. Apoés procedimentos cirdrgicos o paciente
apresentou melhora hemodinamica, mantendo -se estavel. DISCUSSAO Apesar da sindrome
geramente cursar com quadro de cianose, a crianga apresentou-se aciandtica ao nascimento
devido a CIV ampla que compensava as demais anormalidades. Assim, um quadro gripal
desestabilizou o quadro e somente apds a realizacdo de diversas cirurgias reestabeleceu-se o
equilibrio. CONCLUSAO Diante do exposto, as intervencdes cirlirgicas mostram-se efetivas na
melhor qualidade de vida do paciente com quadros raros de cardiopatias congénitas.
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