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Cardiopatías Congénitas

Prof. Dr. Hassel Jimmy Jiménez 

interesantes en relación a las malformaciones congéni-

tas. Los resultados de la  Dra. Garay brindan un análisis 

de la situación, en el país, de esta patología. 

Estimativamente ocurren, en Paraguay, 180.000 naci-

mientos al año, de estos nacen aproximadamente 1800 

recién nacidos que presentan cardiopatías congénitas. 

El número de cirugías cardíacas practicadas en el 

Centro Materno Infantil en un periodo de 18 meses, es 

muy alto aunque se debe mencionar que se trata de un 

centro asistencial de referencia para este tipo de patolo-

gías. Es importante señalar, sin embargo, que muchos 

pacientes no llegan a acceder a la asistencia.

El artículo: “Manejo periopreparatorio de las 
(4), Cardiopatías congénitas. Experiencia en 18 meses  

destaca que el tipo de patología de  mayor prevalencia 

es el Ductus Arterioso Persistente, seguido de la 

Comunicación Inter Ventricular  y  la Comunicación 

Inter Auricular y cabe mencionar que la  ecocardiogra-

fía ha reemplazado ampliamente al cateterismo cardia-

co como el método diagnóstico principal.

Las cirugías realizadas con Circulación Extra corpórea  

tuvieron 98% de sobrevida, resaltan  los autores la con-

tribución a este logro, de la utilizacion de la técnica de 

ultrafiltración y el valor de la aprotinina  sin efectos ad-

versos atribuibles a la misma. 

La mortalidad perioperatoria se relacionó  directamen-

te  con el estado físico preoperatorio de los pacientes, 

definido según criterio de la ASA. Los pacientes falle-

cidos pertenecían a la categoría ASA 4.

Asi mismo, el trabajo: “Presentación Clínica de  

Coartación de Aorta: Relato de Casos, revisión de ma-
 (5) nejo actual”  , resalta que  el diagnóstico es  eminen-

temente clínico y  que es  importante  el chequeo car
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diovascular completo y exhaustivo del  recién nacido, 

antes del alta. Los autores  recomiendan insistir en la co-

rrecta palpación de los pulsos periféricos  y la determi-

nación de  la presión arterial en los cuatro miembros. 

Concluyen que la correcta atención clínica primaria de 

pediatras generales, médicos de familia, clínicos ó espe-

cialistas tendrá como consecuencia: el diagnóstico 

oportuno,  el tratamiento exitoso y la sobre vida.

Consideran que aún con un diagnostico  tardío el  trata-

miento correctivo es posible, con excelentes resultados 

y con bajo riesgo de complicaciones quirúrgicas según 

la experiencia, en referencias de la literatura médica.   

La evolución  de las  especialidades  médicas ha contri-

buido  en gran medida  a los avances de los métodos 

diagnósticos y  también al enfoque  multidisciplinaro 

lo que ha permitido los logros terapéuticos actuales. 

Hace algunas décadas la expectativa de vida para los pa-

cientes que presentaban cardiopatías congénitas era po-

bre y reducida, pero el aumento en el conocimiento acer-

ca de las enfermedades congénitas del corazón se ha 

constituido como el paradigma de la  evolución de las 

especialidades médicas, mediante el diagnostico de 

complejas malformaciones estructurales del corazón.
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