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RESUMO

As cardiopatias congénitas representam um importante problema de saude publica, especialmente na
populagdo pediatrica, uma vez que podem comprometer o crescimento, o desenvolvimento e o estado
nutricional das criangas, sobretudo nos casos do tipo de cardiopatia congénita cianética. Diante disso,
o presente trabalho teve como objetivo realizar uma revisao integrativa da literatura acerca do estado
nutricional de criangas com cardiopatia congénita cianoética, identificando os principais métodos de
avaliag@o nutricional, bem como os achados relacionados as repercussdes clinicas e as dificuldades
alimentares. Trata-se de um estudo tipo revisao integrativa, no qual foi realizada a busca nas bases
de dados PubMed Central, Scientific Electronic Library Online (SciElo) e Literatura Latino-
Americana e do Caribe em Ciéncias da Saude (LILACS), utilizando descritores combinados por
operadores booleanos. Foram incluidos artigos originais publicados entre 2020 e 2025, nos idiomas
portugués e inglés que abordassem o publico pedidtrico com cardiopatia congénita cianotica. Apos a
aplicacdo dos critérios de inclusdo e exclusdo, 12 estudos foram selecionados para a amostra final.
Os resultados evidenciaram maior prevaléncia de desnutri¢do e comprometimento do crescimento em
criangas com cardiopatia congénita cianotica quando comparada as acianéticas. A antropometria,
associada as curvas de crescimento da Organiza¢do Mundial da Satde, destacou-se como o principal
método de avaliacdo nutricional utilizado, enquanto que ferramentas de avaliagdo de consumo
alimentar foram menos exploradas. Conclui-se que criangas com diagndstico de cardiopatia
congénita ciandtica constituem um grupo nutricionalmente mais vulneravel, reforcando a importancia
da avaliacdo e do acompanhamento nutricional precoce para a melhora do progndstico.

Palavras-chave: Cardiopatias Conggénitas. Crianca. Estado Nutricional. Avaliagdo Nutricional.

ABSTRACT

Congenital heart diseases represent an important public health issue, especially in the pediatric
population, as they may compromise growth, development, and nutritional status, particularly in cases
of cyanotic congenital heart disease. Therefore, this study aimed to perform an integrative literature
review on the nutritional status of children with cyanotic congenital heart disease, identifying the
main nutritional assessment methods, as well as findings related to clinical repercussions and feeding
difficulties. This is an integrative review study, in which searches were conducted in the PubMed
Central Scientific Electronic Library Online (SciELO), and Latin American and Caribbean Health
Sciences Literature (LILACS) databases, using controlled descriptors combined with Boolean
operators. Original articles published between 2020 and 2025, in Portuguese and English, addressing
the pediatric population with cyanotic congenital heart disease were included. After applying the
inclusion and exclusion criteria, 12 studies composed the final sample. The results demonstrated a
higher prevalence of malnutrition and impaired growth in children with cyanotic congenital heart
disease compared to those with acyanotic forms. Anthropometry, associated with the World Health
Organization growth curves, was identified as the main nutritional assessment method, while dietary
intake assessment tools were less frequently explored. It is concluded that children with cyanotic
congenital heart disease constitute a nutritionally vulnerable group, highlighting the importance of
early nutritional assessment and follow-up to improve clinical prognosis.

Keywords: Congenital Heart Defects. Child. Nutritional Status. Nutritional Assessment.

RESUMEN

Las cardiopatias congénitas representan un importante problema de salud publica, especialmente en
la poblacion pediatrica, ya que pueden comprometer el crecimiento, el desarrollo y el estado
nutricional de los nifios, principalmente en los casos de cardiopatia congénita ciandtica. Ante este
contexto, el presente estudio tuvo como objetivo realizar una revision integradora de la literatura
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sobre el estado nutricional de nifios con cardiopatia congénita cianética, identificando los principales
métodos de evaluacion nutricional y las repercusiones clinicas y dificultades alimentarias. Se trata de
un estudio de revision integradora, en el cual se realizé una biisqueda en las bases de datos PubMed
Central, Scientific Electronic Library Online (SciELO) y Literatura Latinoamericana y del Caribe en
Ciencias de la Salud (LILACS), utilizando descriptores combinados mediante operadores booleanos.
Se incluyeron articulos originales publicados entre 2020 y 2025, en portugués y inglés, que abordaran
a la poblacion pediatrica con cardiopatia congénita ciandtica. Tras la aplicacion de los criterios de
inclusion y exclusion, se seleccionaron 12 estudios para la muestra final. Los resultados evidenciaron
una mayor prevalencia de desnutricion y compromiso del crecimiento en nifios con cardiopatia
congénita cianotica en comparaciéon con aquellos con cardiopatias acianoticas. La antropometria,
asociada a las curvas de crecimiento de la Organizaciéon Mundial de la Salud, se destac6 como el
principal método de evaluacion nutricional utilizado, mientras que las herramientas de evaluacion del
consumo alimentario fueron menos exploradas. Se concluye que los nifios con cardiopatia congénita
cianodtica constituyen un grupo vulnerable, reforzando la importancia de la evaluacion y del
seguimiento nutricional precoz.

Palabras clave: Cardiopatias Congénitas. Nifio. Estado Nutricional. Evaluacién Nutricional.
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1 INTRODUCAO

As cardiopatias congénitas sdo caracterizadas por alteragdes na anatomia do coragdo e dos
vasos sanguineos a ele relacionados, que comprometem sua funcionalidade e estao presentes desde o
nascimento, em decorréncia de ma formacao durante o desenvolvimento fetal. Essas anomalias, em
geral, sdo diagnosticadas ao nascimento, mas também podem se manifestar durante a infancia ou
adolescéncia. Entre as principais alteracdes estruturais associadas a cardiopatia congénita estao os
defeitos no septo ventricular, as comunicagdes interatriais, a coarctacdo da aorta e a Tetralogia de
Fallot. No Brasil, estima-se que ocorram cerca de dez casos a cada mil nascidos vivos, sendo que,
entre os Obitos neonatais, a malforma¢do cardiaca congénita representa a principal causa de
mortalidade nos primeiros 30 dias de vida (Soares, 2020; Cordovil et al., 2024).

A classificacdo das cardiopatias congénitas pode ser, em geral, dividida em cardiopatias
congénitas ciandticas e acianoticas, sendo as anomalias ciandticas caracterizadas como um dos
estados mais graves da doenca, representando uma prevaléncia de 10% a 15%. As alteragdes presentes
na cardiopatia ciandtica envolvem conexdes ventriculo-arteriais e lesdes obstrutivas do lado direito
com shunt da direita para a esquerda, provocando a mistura do sangue venoso com o sangue arterial
e, assim, levando a reducdo da concentracdo de oxigénio, o que promove o surgimento da cianose
central. O quadro cianético € detectado com o aumento da carboxihemoglobina, em que a saturacao
arterial reduz para cerca de 85%, provocando a coloragdo azulada da pele e mucosas de recém-
nascidos (Barcelos Carvalho et al., 2024; Ferreira; Vidal, 2023).

A partir do diagnostico clinico de cardiopatia congénita, em especial a ciandtica, € possivel
observar um aumento significativo da demanda metabdlica, em que o gasto energético se eleva em
até 40%, sobretudo em casos de insuficiéncia cardiaca. Além disso, a disfungdo organica e a ma
absorcdo dos nutrientes sdo fatores que devem ser considerados quando associamos o estado
nutricional, a desnutri¢do e o prognostico da doenca, haja vista que as manifestagdes clinicas oriundas
da cardiopatia congénita ciandtica prejudicam a ingestdo adequada dos alimentos e dificultam a
garantia do aporte caldrico adequado. No Brasil, cerca de 46,6% a 83,3% dos portadores de
cardiopatia congénita apresentam desnutricdo decorrente das altera¢des provocadas pela anomalia.
Dessa forma, a ingestdo alimentar deficiente pode influenciar ndo apenas no estado nutricional
inadequado e deficiente, mas também em déficits pondero-estaturais, prejudicando o
desenvolvimento fisico desses individuos e aumentando a susceptibilidade a infeccdes (Marques,
2023; Pereira; Pinho; Silveira, 2020).

Com o avango das pesquisas e a melhoria das estratégias médicas, a taxa de sobrevida de

bebés e criangas com cardiopatia congénita vem apresentando resultados cada vez mais positivos.
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Nessa perspectiva, identificar os possiveis fatores de risco maternos torna-se essencial para a
prevencdo da cardiopatia congénita, para a melhoria do prognostico e para a reducdo de futuras
complicagdes. Entre os principais fatores de risco estdo predisposi¢des genéticas, diabetes
gestacional, tabagismo, sobrepeso e obesidade. Diante disso, a avaliagdo da alimentagdo materna pré-
gestacional e gestacional torna-se fundamental na prevencdo dessas anomalias, assim como o
monitoramento nutricional de individuos ja diagnosticados, visando a melhora do tratamento e evitar
a piora do comprometimento nutricional (Wu; Li; Liu, 2023; Vieira et al., 2007).

O presente trabalho teve como objetivo realizar uma revisao integrativa da literatura acerca
do estado nutricional de criancas com cardiopatia congénita ciandtica, identificando os principais
métodos de avaliagdo nutricional, bem como os achados relacionados as repercussoes clinicas e as

dificuldades alimentares.

2 METODOLOGIA
2.1 DESENHO, LOCAL DO ESTUDO E PERIODO

Trata-se de um estudo do tipo revisdo integrativa da literatura, com o intuito de realizar a
analise do conhecimento cientifico acerca do estado nutricional de criancas com cardiopatia congénita
do tipo ciandtica e os principais métodos de avaliacao nutricional. Para elaboracao da questdo da
pesquisa, utilizou-se a estratégia PICO (acronimo para Paciente, Intervengdo, Comparacdo e
“Outcomes”/Desfecho, visando uma busca bibliografica padronizada e conclusiva, evitando, dessa
maneira, buscas desnecessarias. A estratégia ¢ dividida em trés elementos: P (populagdo ou problema),
I (fendbmeno de interesse), C (intervengao padrdo ou mais utilizada) e O (resultado esperado). Dessa
forma, a questdo da pesquisa foi estruturada da seguinte maneira: P = pacientes pediatricos com
cardiopatia congénita ciandtica; I = métodos de avaliagdo nutricional; C = ndo se aplica; O = estado
nutricional, dificuldades alimentares e repercussdes clinicas. A partir dessa formulagdo a indagacao
resultante foi a seguinte: “Quais sdo os métodos utilizados para avaliacdo nutricional e os principais
achados sobre o estado nutricional de criangas com cardiopatia congénita ciandtica?” Para tal analise,
foi realizada uma busca nos bancos de dados do PubMed Central, Scientific Electronic Library Online
(Scielo) e Literatura Latino Americana e do Caribe em Ciéncia da Satde (LILACS). Como estratégia
complementar, foram também utilizadas ferramentas de descoberta para ampliacao da identificagao
de estudos, como o Research Rabbit. Para o critério de inclusdo, foram selecionados aqueles artigos
que abrangem o publico pediatrico com cardiopatia cianética, artigos originais que fossem relevantes
para o estudo do tema abordado, artigos publicados entre 2020 e 2025 e publicacdes em portugués,

inglés e espanhol. Como critério de exclusao, foram devidamente descartados aqueles artigos que nao
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apresentavam relevancia para o estudo, artigos com publico ndo pediatrico, artigos de revisao e
artigos que ndo respondessem a pergunta de pesquisa. Para os descritores utilizados durante o
processo de busca, foram utilizados vocabularios controlados nos Descritores em Ciéncia da Satude
(DeCS), combinados por meio de operadores booleanos (AND, OR) em que os termos aplicados
foram: “Cardiopatia Congénita”, “Cardiopatia Congénita Ciandtica”, “Estado Nutricional”,
“Avaliagao Nutricional” e “Criangas”. A combinagdo entre os termos se apresentou da seguinte
maneira: ("Cardiopatia Congénita" OR "Cardiopatia Congénita Ciandtica" OR "Congenital Heart
Disease" OR "Cyanotic Congenital Heart Disease") AND ("Estado Nutricional" OR "Avaliagao
Nutricional” OR "Nutritional Status" OR "Nutritional Assessment") AND ("Criangas" OR
"Populagdo Pediatrica" OR "Children" OR "Pediatric Population").

2.2 PROTOCOLO DO ESTUDO

Para a analise dos resultados e discussdo do estudo, realizou-se a leitura dos artigos
selecionados, visando melhor interpretacio dos dados cientificos ja existentes. Os resultados
coletados foram organizados por meio de uma tabela contendo autor, ano de publica¢do, idioma em
que o artigo foi publicado, tipologia da doenga, participantes do estudo, avaliacdo nutricional/
métodos de avaliacdo e resultados. A discussdo relaciona convergéncias e divergéncias acerca dos
achados relacionados ao estado nutricional e métodos de avaliacdo nutricional de criangas com

cardiopatia congénita cianotica.

3 RESULTADOS E DISCUSSOES

Inicialmente, apos a leitura do titulo e do resumo, 37 artigos foram selecionados. Com a
aplicagdo dos critérios de inclusdo e leitura completa dos artigos, a amostra final da pesquisa resultou
em 12 estudos. Dentre os 12 trabalhos incluidos na amostra final, 58,3% foram publicados em
portugués e 41% em inglés. Os estudos selecionados foram realizados nos seguintes paises: Brasil,
Indonésia, China e Nigéria. Além disso, os resultados encontrados nos artigos selecionados foram
organizados em uma tabela e, posteriormente, agrupados em topicos para melhor andlise dos

resultados.

REVISTA ARACE, S3o José dos Pinhais, v.8, n.1, p-1-14, 2026 6

‘



Revista

RAC

IN7 V.

ISSN: 2358-2472

Tabela 1- Estudos incluidos na revisao do estado nutricional de criangas com cardiopatia congénita cianética.

?&g}a IDIOMA DOENCA PARTICIPANTES AV NUTRICIONAL/METODOS DE AVALTACAQ RESULTADOS
Maia, CC ciand N=31 Ficha de avaliagio antropométrica pré operatdria a comeqdo de cimrgia 54,84% de pacientes do sexo feminino; CC ciandtica 45 16% e
eial POR. Mcjmmé(ni.l:: e Inclusdo: 1 a 30 meses de idade; de ambos oz sexos; pacientes portadores de cardfaca; balanca digital pedidtrica Balmak ELP25BBC e infantometro 34.84% aciandtico; diagndstico de desnutrigio predominante em
(2024) cardiopatias congénitas; infernados na clinica pedidtrica. portitil horizontal AVANUTET, 1x/semana por 2 meses. cardiopatiz conpénita ciandtica (23.8%).
N=32
Inclusdo: 0 a 12 anos de idade; ambos os sexos; diagndstico de cardiopatia congénita; c L. _— .
Costa, cC P ; . S 9 - Formulario clinico e antropométrico; aplicagdo do Recdhs por trés dias - ;
Lot hospitalizados na clinica da Fundagdo Hospital de Clinicas Gaspar Vianna (FHCGWV); N = % P 33 ,85% sexo feminino; do total, 5 o em fase lactente; 17 31%
(55;5'&) POR. mm;u © TCLE ¢ o termo de assentimento. Exclusdo: idade =12 anos; recusa ou seguidos; adequagdo do percentual d%mges'tao do valor energético total Tetmlog,m de Fallot (mzior indice de CC ciandtica do estuda)
= aclmoteas imposeibilidade de pan:mpar da pesquisa; mpuss]bﬂ.ld.ade g
ou negacio em assinar 0 TCLE; nfio estar apto fisica e mentalmente para avaliagio.
61,1% sexo feminino (33 criangas); 48,1% tinham entre D 2 2
N=34 ;2 apresentavam CC cianctica; Tetralogia de Fallot
Amelia, O ciand Tnclusdo: ter diagndstico de cardiopatia congénita; 0 a 18 anos de idade; atendidas no Dados clinicos & antropométricos; avaliagio do estado de [ 7%%); 63,3% de criangas portadoras de CC ciandtica
et al. ENG clanoticas & io de cardielogia pedidrica. Exclusdo: ter diamndstice de CC e sindrome de crescimento mediante curvas de crescimento da OMS (P1 AT PiAe apresentaram baixo peso grave para idade; 64.3% de criancas
(2023) Down ou sindrome de Tumer; paralisia cerebral ou cutras malformagBes; criangas que IMCT). clandticas apresentaram baixa A/T; baixo PE (64,3%4); > 60% dos
passaram por cinurgias cometivas cardizcas. ciznéticos sofriam com desnutrigio; IMC/Tdade 71,4% das
cnangas com CC clandtica apresentavam desnutrigio.
N=47
Inclusdo: ter 0 a 10 anos de idade; ambos oz sexos; intemado na clinica pedidtrica do Pezo e altura; balanga mecinica ¢ estadibmetro com 100 cm (=2 a.n.os) N Lam .
C‘?Z,a’ POR. 3 CC FHCGV; em pre operatonio de cinurgia cardiaca; diagndstice de CC; Tesponsy el ¢ balanga de mecinica e um P o vertical (=2 Gmgfe' J:f:iﬁ s_?eEMFiﬁO;ﬁioﬁE%Fm? na
02524&) e ot & assmar 0 TCLE; crianga assmar o TA. Exclus&o: ter > 10 anos de 1dade; negagdo do anos); diagnostico nuiricional avaliado mediante curvas da OMS; P N = calente) S
- acianolicas responsvel em participar da pesquisa; nio assinar o TCLE; crianga nio assinar o TA; aplicagio da Avaliagio Nutricional Subjetiva Global (ANSG). PrEv -
participante nio estar apto para ser avaliado
58.3% eram do sexo masculino; proporgoe da CC fol mais
presents no gTUpo etirio escolar (33,3%4); 37,3% ciandtica (18
Silva, i N=48 pessoas, sendo apenas 1 adolescentes); estrato etdrio escolar para
etal FOR. COmICae Ity 0 19 anos de idade; ter dizgmdstico clinico de CC residente no municipio -1 5@ S promuiios clinicos; avaliagi de evolugdo médica, boletim ™0, 1nftica nove (18.8%) e cianotica sete (14.6%), 27.1% dos
(2021) aclanehcas de Rio das Ostras. Exclusdo: prontudrios indisponiveis para acesso. ciriirgico, premal peso, tpo gz pacientes ciandti como principal a
cirurgia; Transposicio das Grandes Artérias 4.2% (2 casos);
Tetralogia de Fallot 2,19 (1 caso).
Fichas de acompanhamento nutricional; coleta de dados de
Santana, CC giandticas N=51 identificagio; avaliagio aﬂtupomemca (pesw altura, EI[‘:!]I]fElEDE]a do Maioria do sexo femmino (56,9%4); em relagio 2 patologia de
eial. POR. acianoticas Inclusdo: ter § meses a § anos e 11 meses de idade; ambos os sexos; diagnosticados brago & abd: nutricional e base, 2 dos 18 pacientes diagnosticados com CC cianética
(2023) com CC; intenados na enfermaria de cardiologia pediztrica do estudo. nutricionais; habitos allmfmales; aplicagio da Escala Brasileira de apresentaram dificuldades alimentares representando 25%.
Alimentagio Infantil (EBAT).
N= 003
. . h S . .- 468 (31,7%) foram do sexo masculine; 213 apresentaram
Alves, ., Inclusdo: pacientes cadasirados no Servigo de Cinugia Cardizca Pediafrica da
efal. POR. Ccicnmc:: ® FHCGV; ter de 0 a 13 anos (neonatos, lactentes e criangas); admitides através do Avaliagdo de prontudrios. car]d.lup:ulas clann_l:;af (321 °%£ﬁom?‘?§i§:$cms EU]I]]
(2022) Servigo de Ambulatério, do Servigo de Emergéncia Cardiologica ou tenham nascido ano (= 100 /5) m.",, S
10 hospital em 109 pacientes (12%%).
58,82% de criangas do sexo feminino; crianga com idade de 0 a 24
meses apresentaram baixo P'T e ET em relacio & média de
N=17 criangas que ndo apresmamapamlp_zi.a; faixa etiria de 0 e 24
Candido, Incluidos: ter de 0 a 10 anos; ambos os sexos; portadores de Tetralogia de Dazdos anfropométricos e clinicos; aplicagdo de formuléros; uso das meses E{d.:dsaw mast;uhnodﬁ:mm :i}assl.ﬁcad.us com P;ig adequado
etal POR. CC Ciandticas Fallot; atendidas na Unidade de Atendimento & Cardiolozia Pedidtrica em Patos-PB curvas da OMS para snalise dos indicadores antropométricos scare-Z p?:!; Ida?eﬁn“ar:l:;?n ;:[_,e‘fEOE m;?ﬂfx o8 sz’:z:;:o
(2024) Exchsdo: prontudrios de cn.:n{;aa;:g]ﬁmm de m:gn cardiopatia; pronfusrios de PT,PEe IMCT faixa etdrio de 0 2 24 meses foram diaguusﬁcaﬂos com eutrofia:
aq melust 2m relacio ao P/T dos avaliados pertencentes a faixa stéria enfre
23 a 39 meses do sexo masculino apresentou baixo peso para
1dade {desnutrigdo), menmas foram diagnosticadas com pese
adequado para idade; criangas 39-120 meses P/T, FE e IMC/T de
ambos os sexos adequados para idade.
N=1125 . M.
1,11% menmes (575) e 48,89% meninas {550); os escores Z
Inclusdo: idade 1 més— 12 anos de idade gestacional corrigida; criangas 3
Zhang, CC ciandticas & ]JospnallzadasnoHospltal) 2 periodo de maio de ‘OlBanmembmde"Oll :\fent,aodeuesne altura(umdf ha.lﬂm;aelalmme médios e IMC nio diferiram entre os sexos; 17,16% criangas com
e!a{, ENG L de CC: om0 O, de Cardiclogia Pedis do hospital: tempo o ; aplicagdo da cianose {193 cases); o risco de desnutrigio foi maior naqueles
(2023) de internacdo hospitalar > 3 dias; triagem para risco de desnutrigio nas 48 horas apés mutricional “Triagem de Risca Mutricional Pedistrica™. com cardiopatia ciano‘ac:mdo que nagueles com cardiopatia
a admissdo. andtica
N= 447 78.4% (228/291) apresentavam CC aciandtica e 21.6% (63/291)
Chinawa, CC cimét Inclusfio: ter entre 1 semana a 22 anos; diagndstico de CC; fraquentar 2 clinica de AfericZo de peso ¢ altura (uso de balanga e infantimetro/estadibmetra) apresenﬁé‘a:m an:m?u:f‘ E:f cl;m;nmi;ﬂgendca aprresent?:s
efal. ENG clanticas @ cardiologia do hospital em estudo; criangas sam cardiopatia congénita ou qualquer do grupo controle (sem CC) e do grupo dos participantes (com CC); Cas0s IBallVAments mals Slevacos de eEu 1930 0 que aque
aclandticas = . = - 5 N com doenga aclandtica; wn total de 42,8% (27/63) dos clandticos
(2021) outra doenga cardiaca. Exclusdo: criangas cujos pails se recusaram a assinar o termo de software WHO Antro da OMS para avaliagio do estado nutricional; - i
asentimento ‘apresentaram emagrecimento sm comparagio t_:om}‘ 13%
(83/228) dagueles com doenga acianética.
46,1% do sexo maseuline e 33,9% do sexo feminimo; 18,5% casos
Ne 1149 ciandticos (n=213) e 81.4% acizndticos (n=034); Teimlugm de
I %), =t érias 1.
Murm, cc Inclusdo: Cnangas com CC atendidas no ambulatono de cardiclegia pediatrica, Dados climicos; baixo peso ao nascer (nfenor a 2.500g); diagnéstico CIFSEE)K Si\anzslzng],ﬁ.n;);rgm%‘;ia; Gmndes;méﬁ 3
efal ENG clandticas e enfermarias pedidtricas, Unidade de Terapia Intensiva Pediatrica (UTIP), enfermaria tardio de cardiopatia congénita; avaliacio do estado nutricional de P 1ados 20 baix 137 i Ktq elacionada
2023) acianéticas de perimatolozia ¢ Unidade de Terapia Intensiva Neonatal (UTIN) de um hospital na acordo com os padrdes da OMS ores ”““CT s 20 CCB pesd 3, /7o estan 1 fj‘;, s %3“1
Tndonésia cianoge, com 77 casos; CC ciandtica apresentam (m=82)e
- 34.6% (n—lES) de associagio com fatores de atraso no
crescimento e desnutrigio aguda, respectivamente.
1863 (\" 3%) do sexo masculino e 1389 (42,7%) do sexo
Ne1252 feminino; criangas com cardiopatia congénita ciandtica 43,3% (n=
Zhang, L. . e . P Awaliagio antropométrica (peso e altura); Parimetros antropomeétrices 1408); Tshaluma de Fallot (11.6%) e Atresia Pulmonar (4,1%4);
etal. ENG €C ciandticas ¢ I-"El“ia"igl'?_“g"sl‘@ enos submetidzs 4 sirugiz “““?:f“ eutre faneiro ¢ dezembro Ly gc OMIS (2006) (P/L, AT e PIA); eritério de desmifricio: escore 7 criangas ciandticas apresentaram maicr risco de baixa estatura
2020) acianoticas e 3; Exclusio: gestagdo idade semanas; alteragao cromossomica ‘<=2 em qualquer parimetro.

reconhecivel ou Sindrome fenotipica associada 4 falha de crescimento.

(associagdo significativa de OR =3 5; IC93% 1,4-8.9; p=0,02);
atraso no crescimento [H.AZ = “) presente em Ea 3% da amostra
geral, com mais fie enire ciandticos.

Fonte: Elaborado pelos autores.

3.1 PERFIL EPIDEMIOLOGICO DE CRIANCAS COM CARDIOPATIA CONGENITA.

A partir da analise dos artigos selecionados, foi possivel identificar uma prevaléncia do sexo

feminino na maiorias das amostras das analises coletadas, assim como maior concentracdo de criancgas

na fase lactente e pré escolar, conforme observado nos estudos Maia et al (2024), Costa et al (2024b),

Amelia et al (2023), Costa et al (2024a), Santana et al (2023), Candido et al (2024) e Murni et al

(2023). Essa faixa etaria ¢ considerada critica e importante para o desenvolvimento e crescimento

desse grupo. Tal achado ¢ importante, uma vez que criangas menores apresentam estado nutricional

mais vulneravel e suscetivel a maiores complicacgdes, principalmente quando associados 4 condi¢des

clinicas cronicas. Ademais, esta afirmacao pode ser confirmada com a diretriz da ASPEN (Mehta et
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al., 2017), onde preconiza a avaliagcdo e intervengdo precoce em criangas enfermas, enfatizando as
quantidades necessarias de energia e proteina para o desenvolvimento pleno € melhora do prognostico
clinico, o que se torna extremamente relevante em criangas com cardiopatia congénita e, em especial,
para criancas com diagnostico de cardiopatia congénita ciandtica, em que o aumento do gasto
energético basal e a dificuldade de ingestdo adequada de alimentos ¢ ainda maior, dificultando a

melhora do estado nutricional.

3.2 CARDIOPATIA CIANOTICA NOS ESTUDOS SELECIONADOS E TIPOS MAIS
PREVALENTES.

Os estudos incluidos nesta revisdo demonstraram que a cardiopatia congénita ciandtica
apresentou variagdes entre as pesquisas, refletindo diferengas relacionadas ao perfil da amostra, faixa
etaria, contexto assistencial e caracteristicas metodoldgicas de cada estudo. Apesar dessa
variabilidade, ¢ possivel observar um padrio quanto ao tipo de cardiopatias cianoticas mais
prevalentes, em que a Tetralogia de Fallot foi identificada como a mais frequente, conforme
constatado por Costa et al (2024a), Costa et al (2024b), Amelia et al (2023), Alves et al (2022), Zhang
et al (2020) e Murni et al (2023). Além disso, outros tipos de cardiopatias cianoticas como a
Transposi¢do das Grandes Artérias e Atresia Pulmonar também foram identificados, embora em
menor frequéncia. A grande recorréncia da identificagdo da Tetralogia de Fallot nas pesquisas
selecionadas pode estar relacionada com manifestagdes clinicas e caracteristicas de diagnostico desse
tipo de cardiopatia congénita, caracterizada pela Sociedade Brasileira de Pediatria (SBP, 2022) como
uma cardiopatia congénita cianotica classica e de manifestagdes clinicas evidentes como a cianose.
Esses aspectos contribuem para maior visibilidade e diagnoéstico clinico, o que influéncia maior

inclusdo desses pacientes em servigos de referéncia e em estudos clinicos.

3.3 METODOS DE AVALIACAO NUTRICIONAL MAIS UTILIZADOS.

Os achados dos estudos selecionados para esta revisao revelaram que criangas com cardiopatia
congénita ciandtica apresentam maior comprometimento do perfil nutricional e antropométrico
quando comparadas a criangas com cardiopatia aciandtica. Tal andlise foi possivel a partir do uso de
indicadores antropométricos, com predominancia da avaliagdo a partir da utilizacdo das curvas de
crescimento da Organizagdo Mundial da Satide. Em destaque, os indicadores mais utilizados
avaliaram a adequagdo de peso para idade, estatura para idade e imc por idade, pardmetros
importantes para avaliagdo na clinica pediatrica, assim como preconizado pela Sociedade Brasileira

de Pediatria. Seguindo essa perspectiva, os estudos demonstraram que criangas com cardiopatia

~
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congénita ciandtica apresentam maior déficits nesses parametros. Resultados semelhantes foram
encontrados por Amelia et al (2023), em que mais de 60% de criangas portadoras de cardiopatia
cianotica apresentaram baixo peso grave para a idade, baixa altura para idade e mais de 70% das
criangas cianéticas apresentaram classificacdo de desnutrigdo no parametro de imc/idade,
evidenciando resultados preocupantes relacionados ao crescimento pondero-estatural desse grupo.
Tais resultados também podem ser encontrados de forma semelhante no estudo feito por Candido et
al (2024) com avaliagdo de trés faixas etarias diferentes de criangas ciandticas, apresentando
diagnostico de baixo peso para idade e baixa estatura para idade em criangas cianéticas em relacao a
criangas que ndo apresentam patologias, muito baixo peso para idade em criangas do sexo feminino
na faixa etaria de 0 a 24 meses e baixo peso para idade em pacientes do sexo masculino pertencentes
a faixa etaria entre 25 a 59 meses. A partir disso, evidencia-se que os indicadores de peso/idade e
estatura/idade foram os parametros mais comprometidos nos estudos.

Embora a analise antropométrica associada as curvas de crescimento da Organizacdo Mundial
da Satde (OMS) tenha sido o método mais utilizado nos estudos selecionados para esta revisao,
alguns autores optaram por complementar a avaliacdo nutricional com a avaliacdo do consumo
alimentar deste grupo. Para isso, foram empregadas ferramentas como como a Triagem Nutricional,
Recordatorio Alimentar 24 horas e a Escala Brasileira de Avaliacao Infantil (EBAI) com o objetivo
de obter uma melhor avaliagdo nutricional de criangas ciandticas, em que, respectivamente, estudos
como Zhang et al (2023), Costa et al (2024a) e Santana et al (2023) realizaram a aplicacdo desses
instrumentos nutricionais. Como resultado obteve-se que a utilizagdo do Recordatorio 24H por Costa
et al (2024a) evidenciou inadequagdes na ingestdo energética em parte da amostra, enquanto que
Santana et al (2023) ao aplicar o EBAI - ferramenta que permite identificar aspectos como recusa
alimentar, seletividade e comportamentos inadequados durante as refei¢des - identificou dificuldades
alimentares em seu grupo de pesquisa, especialmente relacionados a baixa aceitagdo dos alimentos,
mesmo que em valores abaixo dos ja mencionados em outras literaturas. Além disso, Zhang et al
(2023) empregou em sua pesquisa uma ferramenta de triagem de risco nutricional pediatrico,
evidenciando maior risco de nutrigdo entre criangas com cardiopatia congénita cianotica quando
comparado as aciandticas. Esses achados reforcam a importancia do diagnostico e abordagem
nutricional precoce para melhor evolucdo do prognodstico clinico, uma vez que a baixa ingestdao
alimentar associado a condigdes clinicas como ma absor¢ao de nutrientes e maior gasto energético
podem contribuir para o agravamento do estado nutricional e desenvolvimento pdndero-estatural

desses individuos.
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3.4 PREVALENCIA DE DESNUTRICAO EM CASOS DE CARDIOPATIA CONGENITA
CIANOTICA.

A analise feita a partir dos resultados coletados dos artigos selecionados para esta revisao
indicaram que criangas com cardiopatia congénita, especialmente as de carater ciandtico,
apresentaram prevaléncia de maior comprometimento do estado nutricional quando comparado a
criangas com cardiopatia congénita aciandtica e criancas sem diagnostico de doengas cronicas.
Embora a maioria das amostras seja composta na sua grande maioria por criangas com cardiopatia
aciandticas, os resultados revelam que o baixo peso, a desnutri¢do € o atraso no crescimento ocorrem
de forma mais frequente em ciandticos. Um exemplo € o estudo de Amelia et al (2023), em que mais
de 60% das criangas cianoticas apresentaram diagnostico de desnutri¢ao. Tal estudo também pode ser
relacionado com Chinawa, et al (2021), com resultados que evidenciaram maiores casos de
desnutricdo e emagrecimento em cianoticos do que com aqueles com doenga aciandtica. Ademais, o
mesmo estudo realizou um carater comparativo entre criangas com cardiopatia congénita e criangas
aparentemente saudaveis - sem cardiopatia congénita ou outra doenca cardiaca - para avaliagdo do
estado nutricional que, como conclusdo, trouxeram casos mais graves de desnutricdo em criang¢as com
cardiopatia congénita quando comparado a criancas sauddveis. Esses resultados reforcam a
necessidade de diagnostico e avaliagao nutricional precoce e continua, para melhor identificagcdo da

conduta nutricional e prevencao de agravos nutricionais.

4 CONCLUSAO

Os resultados deste estudo evidenciam que as criancas diagnosticadas com cardiopatia
congénita representam um grupo nutricionalmente mais vulneravel, em destaque para aquelas
diagnosticadas com cardiopatia congénita cianotica, em que a desnutri¢do e 0 comprometimento no
crescimento sao mais presentes e evidenciados, o que refor¢a a importancia do diagnéstico e avaliagdo
nutricional precoce para melhora do prognostico clinico.

Observa-se que, em relagdo a avaliacdo nutricional, a literatura encontrada nesta revisao
destaca a antropometria, associada as curvas de crescimento da Organiza¢do Mundial da Satide, como
principal método para andlise de riscos nutricionais e déficits de crescimento. Entretanto, a avaliagao
do consumo alimentar por meio de ferramentas como o Recordatério 24h foram pouco exploradas,
mesmo sendo uma importante ferramenta para a identificacao de baixa ingestao alimentar e alteragdes
nutricionais. Ademais, a partir da pesquisa realizada e analise dos artigos selecionados, destaca-se a
necessidade de fortalecimento em estudos de ambito clinico nutricional relacionados a cardiopatia

cianotica, uma vez que estes apresentam manifestacdes clinicas ainda mais prejudiciais para o

~
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crescimento e estado nutricional.

Diante disso, destaca-se a necessidade da ampliacdo do acompanhamento nutricional
individualizado e integrado a equipe multiprofissional para este grupo e da ampliagao de estudos que
integrem avaliacdo antropométrica, consumo alimentar e caracteristicas clinicas da cardiopatia
congénita cianotica, visando proporcionar novos achados clinicos e estratégias nutricionais mais

eficazes a populacao pediatrica com este diagnodstico.
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