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Introducgéo: As cardiopatias congénitas (CC) s&o as malfor-
macdes fetais mais comuns, com uma incidéncia de 5 a 10 por
1000 nados vivos, associando-se a significativa morbimortalida-
de. O diagnéstico pré-natal destas anomalias através da eco-
cardiografia fetal permite aos pais obter informagdo progndstica
e de tratamento previamente ao nascimento e aos profissionais
planear a atuagao obstétrica e pds-natal mais adequadas.

Objectivos: Analisar a incidéncia de CC nos fetos e recém-
-nascidos da nossa instituigdo durante o ano de 2014. Analisar
a sensibilidade e especificidade da ecocardiografia fetal no diag-
nostico de CC.

Metodologia: Foram avaliadas as ecocardiografias fetais e
neonatais realizadas durante o ano de 2014 na nossa instituicao.
Em cada caso, foi analisada a indicagdo para a realizagdo deste
exame, os diagnosticos pré e pos-natais.

Resultados: Foram realizadas 877 ecocardiografias fetais
em 657 gravidas durante o ano de 2014, tendo sido referencia-
dos 157 casos para avaliagéo pés-natal.

A principal indicagdo para a realizagdo de ecocardiografia
fetal foi avaliagéo cardiaca tecnicamente dificil na ecografia obs-
tétrica, seguida de suspeita de anomalia cardiaca.

Registaram-se 39 casos de suspeita pré-natal de anomalia car-
diaca, entre estes, 24 falsos positivos. As CC detectadas foram 15:
comunicagéo interventricular (CIV) (3), anomalias do arco adrtico
(4, incluindo 1 caso de coarctagdo da aorta), truncus arteriosus (1),
transposigéo dos grandes vasos (1), estenose valvular pulmonar (2)
e outras (4). Os falsos positivos corresponderam a CIV (14) (idade
gestacional ao diagndstico 28-36 semanas) e suspeita de anoma-
lias do arco adrtico (4), sendo os restantes alteragdes minor. Houve
ainda 4 casos falsos negativos (CIVs, um destes com comunicagéo
interauricular tipo ostium primum associada).

Neste periodo foram diagnosticadas 55 CC em 2850 nados
vivos, correspondendo a uma incidéncia global de 19.3%o.

A sensibilidade da ecocardiografia fetal foi 78.9% e a sua es-
pecificidade 96%.

Conclusao: A detecgéo pré-natal de CC mantém-se um dos
maiores desafios em DPN. A ecocardiografia fetal registou eleva-
da sensibilidade e especificidade. Os falsos negativos encontra-
dos corresponderam a CC simples.

A elevada incidéncia de CC podera ser explicada por cons-
tituirmos um centro de referéncia materno-infantil de alto risco.
A ecocardiografia fetal € fundamental no diagnéstico pré-natal
de CC, permitindo o aconselhamento ao casal e a orientagédo e
planeamento dos cuidados perinatais.
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Introdugéo: A prematuridade afecta negativamente o de-
senvolvimento psicomotor (DPM). E consensual que o risco que
determina é independente e evidente mesmo em criangas com
idade gestacional muito préxima da gestagéo de termo. Foi pro-
poésito deste estudo avaliar o DPM de criangas em idade pré-es-
colar, nascidas pré termo e nao referenciadas como portadoras
de qualquer disfungdo neurolodgica, designadamente cognitiva,
motora ou comportamental.

Metodologia: Inclusdo consecutiva de todas as criangas
nascidas pré-termo internadas na neonatologia no Centro Hospi-
talar de Tras-os-Montes e Alto Douro no ano de 2009, nas condi-
¢Oes anteriormente enunciadas. A avaliacéo foi feita aos 3 anos
de idade, através das Escalas de Desenvolvimento Mental de
Griffiths. Foi solicitado aos pais que qualificassem o DPM das
suas criangas através de uma categorizacgao tipo likert em muito
fraco, fraco, satisfatério, bom e muito bom.

Resultados: Avaliaram-se 77 criangas, 38 do género femini-
no, 52% nascidas apds as 34 semanas. A proporgao de criangas
com atraso de DPM global foi 45,5% (n=35), sendo os dominios
de desenvolvimento locomotor e de audi¢do e linguagem os mais
frequentemente afectados. Observou-se ainda que 17 criangas
com DPM global adequado obtiveram pontuagdes deficitarias
em pelo menos um dominio de desenvolvimento especifico, cor-
respondendo a uma percentagem de 22% do total. Apenas num
caso se verificou que a avaliagdo do DPM feita pelos pais foi
inferior a satisfatoria. Nao se observaram diferencas significati-
vas entre as criangas com e sem atraso de DPM relativamente
as variaveis bioldgicas e socio-familiares, designadamente peso
a nascenca, idade gestacional, idade e escolaridade materna,
numero de irmaos ou frequéncia de creche.

Conclusdes: O impacto negativo da prematuridade no DPM
de criangas em idade pré-escolar é significativo e com frequén-
cia pouco perceptivel para os pais. Favorece-se a implementa-
¢do de estratégias de vigilancia e identificacdo precoce nestas
criangas, mesmo na auséncia de outros indicadores ou factores
de risco de atraso do DPM.
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