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Resumo: Introducdo: Pacientes diagnosticados com anomalia congénita cardiaca compreendem 6 a 8
pacientes em 1000 nascidos vivos, sendo essa prevaléncia ainda maior nos centros de referencia.
A necessidade de manobras de reanimacdo neste grupo de pacientes ndo esta bem definida.
Objetivo: Avaliar a necessidade de reanimacdo dos recém-nascidos (RN) com anomalias
congénitas cardiacas e comparar as caracteristicas dos pacientes que necessitam de reanimagao
com 0s que ndo necessitam. Métodos. Coorte retrospectiva que incluiu todos os RN com
diagnostico anomalia congénita cardiaca durante a internacdo neonatal, nascidos em hospital
universitario publico terciario de Sao Paulo no periodo de julho/2014 a dezembro/2015. A andise
foi descritiva, sendo comparados os pacientes reanimados e ndo reanimados por Mann-Whitney
para medianas e qui-quadrado/Exato de Fisher para Propor¢des. Resultados. No periodo,
nasceram 1256 RN, sendo 64 (5%) com anomalia congénita cardiaca. Receberam algum
procedimento de reanimacdo 23 (36%) (14 ventilados apenas com mascara, 8 ventilados com
canula traqueal e um recebeu ventilagdo, massagem e medicagdes). Os grupos reanimados e néo-
reanimados foram semelhantes quanto a idade materna, numero de consultas de pré-natal,
diagnostico antenatal da anomalia, idade gestaciona e sexo. O grupo reanimado tinha menor
mediana [p25-p75] de peso de nascimento (2025 [1600-2425] vs. 2850 [2100-3215]; p=0.0039) e
maior nimero de anomalias associadas (13(57%) vs. 11(27%); p=0.031). O diagnostico mais
comum foi cardiopatia isolada, seguido de sindromes cromossdmicas e multiplas malformagoes.
As anomalias cardiacas isoladas mais frequentes foram o defeito do septo ventricular 7 (22%),
coarctacdo da aorta 4 (13%) e hipoplasia do coragdo esquerdo 4 (13%). N&o houve diferenca da
necessidade de reanimagdo entre pacientes com cardiopatias cianogénicas e ndo cianogénicas
(6(47%) vs. 9 (53%), p=0.60) Conclusdo: Mais de um tergco dos pacientes com anomalias
cardiacas necessita reanimagado. Essa necessidade aumenta na presenca de anomalias associadas e
guanto menor o peso de nascimento.
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