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INTRODUCAO
A tetralogia de Fallot € uma malformacdo cardiaca
congénita que tem como consequéncia um alto risco
nutricional. Quando ndo tratada, a maioria dos pacientes
morre ainda na infancia, sendo, portanto, indicada a
cirurgia corretiva o mais cedo possivel. E necessaria
intervencdo nutricional para que haja manutengéo ou
melhora do estado nutricional a partir do diagnostico.
Considerando-se que a desnutricdo é um fator de risco
para o mau prognéstico cirdrgico.

OBJETIVO
Investigar a prevaléncia de pacientes com TF com
desnutricdo na admissdo e na alta hospitalar e possiveis
fatores de risco durante a internacao.
METODOS

Trata-se de um estudo observacional retrospectivo,
realizado com criangas com idade menor ou igual a 5 anos,
portadoras de tetralogia de Fallot hospitalizadas no Instituto
Nacional de Cardiologia, no periodo de janeiro de 2013 a
dezembro de 2017. Foram coletados dados de identificacdo
e socioecondmicos, diagnostico e historia clinica e
fisioldgica, exames laboratoriais, antropométricos, exame
clinico e historia dietética dos prontuarios em trés
momentos: admissé@o, durante a internacdo e na alta.
Foram excluidas criangas com periodo de internacao
inferior a 48 horas. Foi realizada andlise estatistica
descritiva dos dados por meio do programa estatistico
SPSS®.

RESULTADOS
Dos 52 pacientes avaliados, a média de idade foi de
1,57+1,1 anos, 51,9% eram do sexo feminino, 12,2% dos
pacientes nasceram pré-termo e 17,5% tinham baixo peso

ao nascer.
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A mediana do tempo de internacdo em dias foi de 13,00
(7,00-23,00) e 73,1% realizaram cirurgia durante a
internacdo. Na admissdo hospitalar 1/3 apresentou
comprometimento do crescimento linear de acordo com a
idade, 10,40% tinham o P/l classificado como muito baixo,
e 16,70% tinham baixo peso. Na alta, a prevaléncia de
muito baixo peso aumentou para 19,50% e a de baixo peso
reduziu para 12,20%. Além disso, 42,3% tiveram perda
ponderal durante a internacdo. Das criancas avaliadas,
15,4% receberam suplementagcdo nutricional oral, 30,8%
precisaram de terapia nutricional enteral e/ou parenteral e

76,9% tiveram a dieta interrompida por pelo menos 1 dia.

Tabela 1 - Classificagdo do estado nutricional de acordo com dados

antropomeétricos na admisséo e na alta hospitalar

Caracteristicas n Na admisséo n Na alta
Classificagdo do EC/I
Muito baixo 3 25% -
Baixo 1 8,30% -
Adequado 8 66,70% -
Classificagéo do P/I
Muito baixo 5 10,40% 8 19,50%
Baixo 8 16,70% 5 12,20%
Adequado 35 72,90% 28 68,30%
Classificagéo do IMC/I
Magreza 1 8,30% -
Eutrofia 8 66,70% -
Risco de sobrepeso 3 25,00% -
CONCLUSOES

Em criangas com tetralogia de Fallot internadas em um
hospital especializado foi observada prevaléncia de
desnutricdo na admissdo hospitalar que variou de 8,3% a
33,3% dependendo do indice antropométrico adotado, e a
prevaléncia de muito baixo peso para idade aumentou no

momento da alta.
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