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Introducdo: As malformagbes cardiacas sdo as principais anomalias congénitas. Entretanto, na
Paraiba elas eram subdiagnosticadas até a implementagdo de uma Rede de telemedicina para
triagem e acompanhamento dos cardiopatas, influenciando nos dados epidemiol dgicos do estado.
Objetivo: Descrever a incidéncia de cardiopatia congénita no estado da Paraiba entre os anos de
2018 e 2019 e comparéla com incidéncias dos cinco continentes. Métodos: Trata-se de um
estudo observacional, transversal e retrospectivo. Os dados dos nascidos vivos (NV) foram
coletados em uma maternidade de referéncia da Paraiba durante o ano de 2020. Foi utilizado o
teste T para comparar os dados locais com cada continente, utilizando 5% de significancia
estatistica. Resultados: O nimero de nascidos vivos nesses dois anos foi de 11.815 e 476 (4%)
tinham aguma malformagdo. Foram encontradas 759 anomalias, sendo 228 referentes as
cardiacas, correspondendo a 30% de todas as malformagbes e 1,93% do total de NV. A
persisténcia do cana arterial foi a mais encontrada com 77 casos (33,8%), seguida pela
comunicacao interventricular com 32 casos (14%) e a comunicagdo interatrial com 21 casos
(9,2%). Dessa forma, aincidénciafoi de 19,3 por 1.000 NV. Esse valor esta acima do encontrado
em estudos em cada continente; 10,8 na América, de 7,2 a 13,32 na Europa, 6,7 a 13,08 na Asia,
6,8 na Africa e 7,6 Oceania. Conclusio: Apesar do estudo ter sido realizado em um pais
subdesenvolvido, os dados apresentados sdo maiores do que paises desenvolvidos. Esse impacto
epidemiologico pode ser oriundo da efetivacdo da rede de telemedicina que utiliza o
ecocardiograma de triagem para todos os nascidos vivos. Por fim, destaca-se a importancia do
plangjamento de medidas assistenciais, para um tratamento adequado e precoce.
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