EDITORIAL

Cardiopatias Congénitas

Congenital Heart Defects

Prof. Dr. Hassel Jimmy Jiménez

Las cardiopatias congénitas son las malformaciones

congénitas mas frecuentes. Su incidencia en los paises

desarrollados se estima entreel 5,2y 12,5 % de los re-

cién nacidos vivos con malformaciones, y alrededor

del 1% de la poblacion en general. Este intervalo tan am-
plio es debido a que la estimacion de la incidencia de-

pende de numerosos factores, como los criterios de in-

clusion, los medios de diagnoéstico, el tamaiio de la po-

blacién, la duracion del seguimiento y otros"’. Hoffman

etal, afirman que la incidencia de las cardiopatias mode-
radas y severas se mantiene estable en torno a un 6%, in-
dependientemente del lugar y el tiempo .

Para la atencion de esta patologia y de los problemas
cardiacos de la edad pediatrica, surgieron y evolucio-
naron respectivamente: la Cardiologia Pediatrica y la
Cardiocirugia porque en la mayoria de las ocasiones,
el tratamiento de las malformaciones cardiacas congé-
nitas pasa por una reparacion quirurgica (correcciones
anatomicas), aunque en otros casos se basa en la reali-
zacion de otras estrategias. En la década de los afios 70
del siglo pasado, la mortalidad global atribuible a di-
chas cardiopatias congénitas se estimaba en un 20%.
Con el desarrollo de la Cardiologia Pediatrica y de los
avances en la Cirugia Cardiaca, la Pediatria, la
Cardiologia, los cuidados postoperatorios pediatricos,
la anestesia pediatrica, y otras especialidades médicas,
se ha conseguido una opcidn terapéutica paliativa o de-
finitiva para casi todas las cardiopatias congénitas y, en
la actualidad, la mortalidad global de un nifio que nace

. ’ o 3
con una cardiopatia congénita no supera el 5%

En lapresente edicion de la Revista Pediatria se presen-
tan dos trabajos realizados en el Departamento de
Cardiologia de la Catedra de Clinica Pediatrica de la
Facultad de Ciencias Médicas de la Universidad
Nacional de Asuncion; los mismos aportan datos muy

interesantes en relacion a las malformaciones congéni-
tas. Los resultados de la Dra. Garay brindan un analisis
de la situacion, en el pais, de esta patologia.
Estimativamente ocurren, en Paraguay, 180.000 naci-
mientos al afo, de estos nacen aproximadamente 1800
recién nacidos que presentan cardiopatias congénitas.
El nimero de cirugias cardiacas 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-
gias. Es importante sefialar, sin embargo, que muchos
pacientes no llegan aacceder a la asistencia.

El articulo: “Manejo periopreparatorio de las
Cardiopatias congénitas. Experiencia en 18 meses
destaca que el tipo de patologia de mayor prevalencia
es el Ductus Arterioso Persistente, seguido de la
Comunicacion Inter Ventricular y la Comunicacion
Inter Auricular y cabe mencionar que la ecocardiogra-
fia ha reemplazado ampliamente al cateterismo cardia-
co como el método diagnostico principal.

Las cirugias realizadas con Circulacion Extra corporea
tuvieron 98% de sobrevida, resaltan los autores la con-
tribucion a este logro, de la utilizacion de la técnica de
ultrafiltracion y el valor de la aprotinina sin efectos ad-
versos atribuibles a lamisma.

La mortalidad perioperatoria se relaciond directamen-
te con el estado fisico preoperatorio de los pacientes,
definido segtn criterio de la ASA. Los pacientes falle-
cidos pertenecian ala categoria ASA 4.

Asi mismo, el trabajo: “Presentacion Clinica de

Coartacion de Aorta: Relato de Casos, revision de ma-
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nejo actual”™ | resalta que el diagndstico es eminen-

temente clinicoy quees 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 palpacion de los pulsos periféricos y la determi-

nacion de la presion arterial en los cuatro miembros.

Concluyen que la correcta atencidn clinica primaria de

pediatras generales, médicos de familia, clinicos 6 espe-
cialistas tendrd como consecuencia: el diagndstico

oportuno, el tratamiento exitosoy la sobre vida.

Consideran que atin con un diagnostico tardioel trata-
miento correctivo es posible, con excelentes resultados
y con bajo riesgo de complicaciones quirtrgicas segun
la experiencia, en referencias de la literatura médica.

Laevolucion delas especialidades médicas ha contri-
buido en gran medida a los avances de los métodos
diagnodsticos 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 cardiopatias congénitas era po-

bre y reducida, pero el aumento en el conocimiento acer-
ca de las enfermedades congénitas del corazon se ha

constituido como el paradigma de la evolucion de las

especialidades médicas, mediante el diagnostico de

complejas malformaciones estructurales del corazon.
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Enlaactualidad, se cuenta con el concurso de otras ra-
mas de lamedicinay se ofrecen terapéuticas que hacen
posibleuna calidad de vida 6ptima alos pacientes afec-
tados de Cardiopatias congénitas. Se puede afirmar
que aaquellos pacientes portadoresde cardiopatia con-
génita, se les auguraba una corta expectativa de vida;
ahora, y gracias a los progresos conseguidos, nacen y vi-
ven con su cardiopatia’.

La experiencia publicada por el equipo del
Departamento de Cardiologia del Centro Materno
Infantil refuerza las numerosas presentaciones hechas
por la especialidad en Congresos Nacionales e Interna-
cionales.

Destacamos la importante labor de este equipo que ha
conseguido disminuir las barreras socioecondmicas de
los afectados por esta enfermedad para su diagnostico y
tratamiento que incluso se observa en los paises desa-
rrollados ' y que mediante la conjuncién de cardiélo-
gos, pediatras, cirujanos cardiovasculares, intensivis-
tas, enfermeras, anestesiologos, perfusionistas, fisiote-
rapeutas ha desarrollado una valiosa experiencia que
permitira en el futuro tener una cobertura de atencion
de todos los nifios afectados de cardiopatas congénitas,
de nuestro pais.
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