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RESUMO

A Rede de Cardiologia Pediatrica (RCP) segue o0s principios das redes de assisténcia a
salude integrando servicos de saude de diferentes complexidades, buscando garantir a
integralidade do cuidado as criangas portadoras de cardiopatias congénitas em todo o estado da
Paraiba. Para tal, a RCP usa ferramentas da telemedicina, como chamadas de video, salas de
conferéncias virtuais e prontudrios eletrénicos. A Transposicdo de Grandes Artérias (TGA) esta
entre as cardiopatias mais prevalentes. Trata-se da inversdo da origem das artérias cardiacas. O
tratamento definitivo é feito cirurgicamente através da Cirurgia de Jatene. O presente trabalho
visa apresentar os resultados da RCP, ilustrando-os através do relato de um caso de TGA na
cidade de Patos-PB e fornecer dados sobre o atendimento da rede nesta cidade, com o uso da
Telemedicina. Além disso, foram realizadas coletas de informag6es com profissionais envolvidos
no caso e com a mae da crianca. Como resultados da RCP em Patos, 2.336 criancgas foram triadas
por oximetrias, totalizando 6,3% do total daquelas realizadas pela rede. Realizaram-se mais de
100 ecocardiografias, diagnosticando diversas cardiopatias congénitas. Atualmente, 25 pacientes
sdo acompanhados no ambulatério virtual, realizado, em tempo real e em conjunto com
cardiologistas de equipes de centros maiores. Ainda, durante atendimento itinerante, foram
atendidos 72 pacientes, sendo: 71 criancas de 0 a 13 anos e 01 gestante. Deste total, foram
diagnosticadas 47 cardiopatias em criancas e 01 em gestante, correspondendo, respectivamente, a
66,1% e 100% do total de atendimentos.
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INTRODUCAO

Uma rede de assisténcia a salde se caracteriza pela construcdo de relacdes horizontais entre
pontos de atencdo e um centro de comunicacdo, integrados a partir de complementaridades de
diferentes densidades tecnoldgicas, tendo como objetivo promover salde a partir de uma atencao
continua, integral, de qualidade, humanizada e responsavel (CHAO LUNG, 2008). E dessa
forma que a Rede de Cardiologia Pediatrica (RCP) atua estruturando a assisténcia cardioldgica a
fetos, recém-nascidos e criancgas atendidas pelo sistema pablico de satde no estado da Paraiba.
Formado por uma equipe multiprofissional que visa a criacdo de solugdes para os diversos
problemas relacionados a cardiologia pediatrica a partir da utilizacdo das ferramentas fornecidas
pela telemedicina, a Rede oferta assisténcia aos casos em que a auséncia de especialistas
impediam uma conducdo adequada e efetiva dos casos. Atik (2000) revela que a cada 1000
criancas nascidas vivas, 6,16 sdo portadoras de cardiopatias congénitas, das quais 20% morrem
nos primeiros 12 meses e 77,11% véo a Obito antes dos 15 anos. Entre as cardiopatias mais
comuns, esta a Transposicdo de Grandes Artérias (TGA) que € a cardiopatia ciandtica mais
comum em recém-nascidos. Trata-se de uma relacdo anormal entre as grandes artérias e 0s
ventriculos, de modo que a aorta se origina do ventriculo direito, e a artéria pulmonar, do
ventriculo esquerdo. O tratamento definitivo se faz com a cirurgia de Jatene, que deve ser feita
em até 21 dias de vida (LOPEZ, F.A; JUNIOR,D.C 2012). O presente trabalho visa apresentar os
resultados da RCP, ilustrando-os através do relato de um caso de TGA, desde a triagem neonatal
até a realizacdo da cirurgia e acompanhamento clinico da paciente, na cidade de Patos e fornecer
dados sobre o atendimento da rede nesta cidade, com o uso da Telemedicina.

METODOLOGIA

Os dados clinicos foram retirados de prontuario eletrénico cadastrado no sistema online da Rede
de Cardiologia Pediatrica — RCP. Além disso, foram realizadas entrevistas com a genitora da
crianga e pesquisa ao prontuario no Hospital Materno Infantil de Patos-PB.

DESENVOLVIMENTO

A Maternidade Peregrino Filho, em Patos, & o maior centro publico de referéncia
obstétrica e pediatrica do sertdo paraibano. Presta servi¢os de atendimentos a gestantes, incluindo
gestacOes de alto e baixo risco, com servico de UTI materna e ambulatério de pré-natal de alto
risco. O servico dispde de ultrassonografia obstétrica e mamografia. Além disso, possui uma
Unidade Neonatal de Cuidados Intermediarios, uma Unidade de Terapia Intensiva Neonatal e o
banco de leite humano. Sao realizados 8.000 atendimentos anuais em pacientes provenientes de



90 cidades paraibanas e de estados circunvizinhos. A maternidade tem capacidade para expandir
seus atendimentos em todos os setores, excetuando-se a UTI neonatal, que precisa aumentar o
numero de leitos para ampliar o nimero e a qualidade dos atendimentos.

A implementacdo da Rede de Cardiologia Pediatrica na cidade foi feita, inicialmente,
como um centro de baixa complexidade onde seriam realizadas triagens através de oximetrias de
pulso nas criangas nascidas na maternidade. Posteriormente, a equipe de enfermagem passou a
realizar o exame fisico dos recém-nascidos. Por se tratar de um centro de referéncia para as
cidades do sertdo, foi acordado que Patos receberia criangas com triagem alterada provenientes
de Cajazeiras, Sousa e Itaporanga para a realizacdo de Ecocardiograma. Apesar das dificuldades
iniciais de adaptacdo a tecnologia, a proposta foi muito bem recebida pelos membros da equipe,
visto que era uma boa oportunidade de integracdo dos centros de assisténcia a saude no estado e
de ampliacdo dos atendimentos da maternidade, que passaria a receber as criangas cardiopatas de
toda a mesorregido. A uniédo entre a medicina tradicional e a telemedicina proporcionou um olhar
diferenciado e amplo aos profissionais do centro, incitando a busca por novos conhecimentos.

Desde o inicio do projeto, boa parte da equipe recebeu capacitacdo para a realizagdo da
triagem inicial e para a realizacdo adequada do exame fisico. Atualmente, um dos fatores
limitantes do bom andamento do projeto € o baixo nimero de médicos envolvidos. A pequena
quantidade de pediatras treinados para a realizacdo das ecocardiografias e a grande demanda
existente na regido geram filas para o atendimento, prejudicando a eficiéncia no diagnéstico e na
definicdo do seguimento das criangas cardiopatas. Outro fator de entrave para a fluxo de
atendimentos é a auséncia de uma equipe de transporte especifica disponivel para a realizacéo
das transferéncias para centros de média e alta complexidade. Ainda, existem problemas com a
falta de uma infraestrutura designada especificamente para a realizacdo das atividades da RCP.

RESULTADOS

Como resultado da parceria com a Rede de Cardiologia Pediatrica, 2.336 criancas foram
triadas por oximetrias, totalizando 6,3% do total de oximetrias realizadas pela rede. Além disso,
realizaram-se mais de 100 ecocardiografias no centro, revelando o diagndstico de diversas
cardiopatias congénitas. Atualmente, 25 pacientes pediatricos com cardiopatias congénitas sao
acompanhadas no Ambulatério Virtual, realizado, em tempo real e em conjunto com
cardiologistas de equipes de centros de maior complexidade, através da telemedicina. Durante a
passagem da Caravana do Coracdo pela cidade, foram atendidos 72 pacientes, sendo: 71 criangas
de 0 a 13 anos e 01 gestante. Deste total foram diagnosticadas 47 cardiopatias em criangas
(66,1%) e 01 em gestantes (100%) do total de atendimentos.

A Rede tem um papel fundamental para o sertdo paraibano, ja que é a Unica forma de
acesso da populacéo local ao servico de cardiologia pediatrica, atuando na reducdo de distancias
e uniformizacdo de condutas. Espera-se que a RCP passe a atuar para além da Cardiologia
Pediatrica, envolvendo tambeém outras areas de assisténcias, integrando os centros e facilitando a
articulacéo de servicos entre eles.



No sentido de ilustrar a atuacdo da Rede, relataremos a conducdo de um caso de TGA
diagnosticado e conduzido por telemedicina. Essa ferramenta foi fundamental para garantir um
bom prognostico, dada a necessidade de diagndstico precoce e manejo correto de uma
cardiopatia associada a altas taxas de mortalidade como a Transposicdo de Grandes Artérias.

A.V.0O.L., nascida em 21 de janeiro de 2013 na Maternidade Peregrino Filho na cidade de
Patos-PB, de parto normal, pesando 3.255g e medindo 49cm, apresentou cianose generalizada ao
nascer, sendo encaminhada para a UTI Neonatal, onde realizou ecocardiograma de triagem. A
imagem do exame foi vista em tempo real, por telemedicina, pela equipe multiprofissional da
Rede em Recife através de chamada de video. Reconhecida a TGA, a RN foi transferida para o
Instituto Candida Vargas em Jodo Pessoa-PB, ap0s rapida articulacao entre as equipes dos dois
centros. Apds avaliacdo com especialista, a crianca teve seu diagndstico confirmado. A partir de
discussbes entre os pediatras da Rede, em reunides via salas virtuais de teleconferéncia, foi
definido e programado o procedimento cirdrgico de correcdo no Real Hospital Portugués em
Recife-PE, para onde sdo encaminhados os casos cirurgicos mais graves. Em 31 de Janeiro de
2013, com 10 dias de vida, foi realizada a Cirurgia de Corre¢do de Transposi¢cdo de Grandes
Artérias (Cirurgia de Jatene), a qual aconteceu sem intercorréncias intra e poOs-operatorias.
Atualmente, a paciente € acompanhada no Ambulatério Virtual do RCP em Patos. Esse ambiente
acontece com a consulta feita por um médico em Patos e acompanhado em tempo real, via
chamada de video, por um cardiologista pediatrico que permanece em Recife orientando o
atendimento. No momento, a lactente ndo faz uso de medicacGes e, ao exame fisico, apresenta
sopro sistolico leve.

A correcdo neonatal de Transposi¢do de Grandes Artérias pela técnica de Jatene se tornou
a principal forma de tratamento da doenga. Dessa forma, os casos de TGA precisam ser
conduzidos com rapidez e efetividade. Assim como nas demais cardiopatias, 0 tempo corrente
entre diagndstico e resolucdo do caso deve ser 0 minimo possivel para um melhor progndstico
(ATIK, 2000). A possibilidade de articulacdo e de conducdo conjunta dos casos da aos
profissionais que fazem uso da telemedicina, a oportunidade de diminuir distancias e transpor 0s
obstaculos impostos pela caréncia dos centros em que atuam, facilitando o cuidado as criangas
cardiopatas que precisam de acompanhamento especializado.

O caso clinico relatado acima ¢ um exemplo de como o cuidado em salde pode ser
otimizado através do uso da telemedicina como ferramenta utilizada para encurtar distancias e
evitar sequelas de diagndsticos tardios de cardiopatias congénitas. E importante frisar que, assim
como o caso de A.V.O.L, ha outros casos manejados pela RCP em que o uso da rede possibilitou
promover saude de forma eficiente e independente de barreiras fisicas, valendo-se da articulagéo
multicéntrica por Telemedicina para fazé-lo.
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