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entre octubre 2001 y mayo 2003.
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RESUMEN.

OBJETIVO. Establecer la incidencia de
Cardiopatias Congénitas diagnosticadas en el
periodo Octubre 2001 y Mayo 2003.

MATERIAL Y METODOS. Estudio longitudinal y
descriptivo que incluyé 64 neonatos y lactantes,
nacidos en este centro hospitalario y que se
diagnosticaron con Cardiopatia Congénita por
medio de Ecocardiograma realizado en Consulta
Externa de Cardiologia.

RESULTADOS. Hubo predominio del sexo
masculino (57.8%) y las Cardiopatias Congénitas
Aciandticas se presentaron en un 71.8% de los
pacientes siendo méas frecuente la Comunicacién
Interauricular (26.5%); y de las Ciandéticas
Tetralogia de Fallot representa 12.5% de los casos.
El 21.9% de las madres presentaron alguna
patologia siendo Preeclampsia la que se presentd
con mayor frecuencia (14%). Un 7.8% de los
pacientes presentd algun tipo de anormalidad
cromosomica. De los casos encontrados un 61%
no requiri6 medicamento y se manejaron de
manera expectante. La incidencia de Cardiopatias
Congénitas es de un 2.66 por cada 1000 nacidos
Vvivos en nuestro centro.

CONCLUSIONES. La incidencia de Cardiopatia
Congenita es menor a la reportada en la literatura;
si hay predominio de las Cardiopatias Aciandticas
pero a diferencia de los reportes en nuestro medio
la Comunicacion Interauricular es la mas frecuente.

PALABRAS CLAVE. Cardiopatia Congenita,
incidencia, epidemiologia, anomalias.

ABSTRACT.

OBJETIVE. To establish the incidence of
Congenital heart diseases diagnoses' in the period
from October 2001 to May 2003.

MATERIAL and METHODS. A longitudinal,
descriptive study that includes 64 newborns of this
center and diagnoses with Congenital heart
disease by means of Echocardiography made at
Cardiology External Consult.

RESULTS. There was a predominance of male sex
(57.8%) and the Non Cyanotic Congenital heart
diseases where founded in 71.8% of the patients in
which the Atrial septal defect is the most common
(26.5%) and in the Cyanotic group Tetralogy of Fallot
represent about 12.5% of the cases. 21.9% of the
mothers presents with some kind of pathology in
which the Preeclampsia is the most frecuent. About
7.8% of the cases present some kind of
chromosomic abnormality. Of the cases about 61%
do not need medical treatment and they followed as
outpatients. The incidence of Congenital Heart
diseases is 2.66 per thousand newborn in our center.

CONCLUSION. The incidence of Congenital Heart
Disease is less than those who reports from the
literature, there is a predominance of Non Cyanotic
congenital heart diseases but in contrast to the
reports the Atrial septal defect is the most common.
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INTRODUCCION.

Se entiende por Cardiopatia Congenita toda
alteracion estructural del corazén y grandes vasos
presentes desde el nacimiento <> La incidencia
mundial de Cardiopatias Congénitas es de 5 - 8
por cada 1000 nacidos vivos, segln reportes de
varias literaturas (-°) y contribuyen de forma
importante a la morbimortalidad en el neonato y en
el lactante. La incidencia de defectos congénitos a
lo largo del mundo es conocida y se puede
predecir su ocurrencia en los diferentes lugares,
pero debe existir una estadistica local para poder
compararla con las estadisticas publicadas.

En nuestro medio carecemos de bibliografia
respecto a la incidencia de estos defectos en
poblacion neonatal, asi como algunas de las
caracteristicas epidemioldgicas de la madre (> que
da a luz un producto con esta anomalia; también
se presentan problemas en cuanto al diagnéstico
definitivo ya que éste se realiza por medio de
Ecocardiograma y Angiografia <->> y en nuestro
medio se cuenta con un Ecocardiégrafo que al
encontrarse en mal estado interrumpe el estudio de
los pacientes sospechosos de ser portadores de
estas alteraciones.

En varios reportes las Cardiopatias Acianéticas son
las mas frecuentes y en éstas la Comunicacion
Interventricular es la de mayor porcentaje (-46.s-10).
El tratamiento médico es usado de primera linea en
pacientes diagnosticados en nuestro centro de
estudio, dejando el manejo quirdrgico que es el
correctivo (469 para pacientes que puedan
trasladarse a otros centros fuera del pais y para
algunos que después de varios estudios vy
consideraciones pueden ser sometidos a dichos
tratamientos.

En Honduras no contamos con reportes de
incidencia de Cardiopatias Congénitas en ninguno
de los centros hospitalarios, por lo que el presente
estudio pretende iniciar uno a gran escala que
permita determinar la incidencia en nuestro centro;
(principal centro de referencia), asi como a nivel
nacional.
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MATERIAL Y METODOS.

Esta' investigacion es de caracter longitudinal y
descriptivo. Fué realizada desde el mes de Octubre
2001 hasta Mayo del 2003 en Sala de Recién
Nacidos, Lactantes, Emergencia y Consulta
Externa de Cardiologia del Blogque Materno Infantil
del Hospital Escuela, Tegucigalpa, Honduras.

Se incluyeron 64 neonatos y lactantes nacidos en
este centro y en los que se diagnosticé Cardiopatia
Congenita por medio de Ecocardiograma realizado
en Consulta Externa de Cardiologia; incluyendo
aquellos que habian sido dados de alta de las
diferentes salas y que se presentaron en
oportunidad posterior, sin importar el tiempo
transcurrido desde el nacimiento hasta la fecha de
diagnostico, se excluyeron aquellos en los que no
hubo diagnéstico confirmado y aquellos que fueron
referidos de otro centro.

La recoleccion de informacién se realizd
directamente del expediente clinico en forma
personal por los investigadores y mediante un
instrumento que incluia datos de la madre y el
paciente (edad al diagnéstico, sexo, procedencia
materna, diagnostico, patologia materna asociada,
anormalidad cromosomica detectada y tratamiento
recibido).

Se utilizaron informes del Centro de Estadistica del
Hospital Escuela <> para calcular la proporcién de
esta patologia con respecto al numero de recién
nacidos en nuestro centro durante el periodo de
tiempo que dur6 el mismo.

Para la codificacion, agrupamiento y posterior
analisis se utilizo el programa Epi Info versién
6.04b (Center of Disease Control, Atlanta, USA).

RESULTADOS.
Durante el periodo de estudio se suscitaron 24,042
nacimientos comprobandose Cardiopatia

Congénita en 64 pacientes, representando esta
cifra 2.66 por cada mil nacidos vivos.
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La edad al diagnostico de Cardiopatia Congenita
no mostré diferencia significativa ya que se
diagnostico en menores de 7 dias en un 32.8%
(21/64), entre 7y 21 dias en un 32.8% (21/64) y en
mayores de 21 dias en un 34.4% (22/64), cabe
mencionar que dentro de los primeros 7 dias se
incluyen 2 pacientes a los que se les realizo
diagndstico intrautero.

Hay predominio del sexo masculino 57.8% (37/64)
sobre el femenino 42.2% (27/64).

La procedencia urbana de la madre 51.6% (33/64)
no incide en la presentaciéon de dicha patologia ya
que es muy similar a la rural 48.4% (31/64).

El diagndstico mas frecuente fue el de Cardiopatia
Congénita Acianottica en un 71.8%, el de
Cardiopatia Congénita Cianotica en un 28.2%. De
las Cardiopatias Aciandticas la mas frecuente fué
la Comunicacién Interauricular 26.5% seguida por
la Persistencia del Conducto Arterioso en un 23.4%
y la Comunicacién Interventricular en un 12.5%
(Tabla 1.).

De las Cardiopatias Ciandticas fué Tetralogia de
Fallot en un 12.5% la mas frecuente. (Tabla 2.).

TABLA 1.
FRECUENCIA DE CARDIOPATIAS
ACIANOTICAS

PATOLOGIA CASOS %

CIA * 17 26.5%
_PC_ZA 7+ 7 o 15 23.4%

CIVt ) . 8_ o ?.5%

Forame;w?);/al 3 ;1_7_% _

Tumores Cardiacos 2 3.1%

Coartacion Aortica 1 1.6%

Total - - 46 a :I1 .8%_ _

* Comunicacién Interauricular
+ Persistencia del Conducto Arterioso
t- Comunicacion Interventricular

TABLA 2.
FRECUENCIA DE CARDIOPATIAS
CIANOTICAS

PATOLOGIA CASOS %
Tetralogia de Fallot -8 12.5%
Hipoplasia Ventriculo izg. 2 3.1%
TGV * 2 3.1%
Enfermedad de Ebstein 1 1.6%
Auricula Unica 1 1.6%
DAVP + 1 1.6%
DCS Ventriculo Derecho 1 1.6%
Atresia Tricuspidea 1 1.6%
Atresia pulmonar 1 1.6%
Total 18 28.2%

* Transposicion Grandes Vasos
+ Drenaje Andmalo Vena Pulmonar
t Doble Cadmara de Salida Ventriculo Derecho

No se mostré6 una correlacién entre patologia
materna y Cardiopatia Congénita ya que se
encontr6 asociada a esta Unicamente en un 22%
de los pacientes (Tabla 3.).

TABLA 3.

PATOLOGIA MATERNA ASOCIADA
PATOLOGIA CASOS %
Preeclampsia 9 14%
HTA cronica * 4 6.3%.
Anemia Severa 1 1.6%
Ninguna 50 78.1%
Total 64 100%

*Hipertension Arterial



Las malformaciones congénitas y anormalidades
cromosomicas no muestran prevalencia entre
estos pacientes ya que solo se presentaron en 5
casos, donde 4 de ellos fueron pacientes con
Sindrome de Down, con un promedio de 7.9% de
la muestra total.

En nuestro medio el manejo expectante de estos
pacientes es el tratamiento méas frecuente en un
60.9% sequido por el uso de medicamentos como
el digital (digoxina) en un 20.3% (Tabla 4.).

TABLA 4.
TRATAMIENTO RECIBIDO

TRAT. CASOS %
Expectante 39 61%
Digoxina 13 20.3%
Propanolol 8 12.5%
Furosemida 2 3.1%
Digoxina més Furosemida 2 3.1%
Quirdrgico 0 0%
Total 64 100%

No se realizé correccion quirdrgica a ninguno de
los pacientes incluidos en el estudio.

DISCUSION.

Segln el Centro de Estadistica del Hospital
Escuela durante el periodo de estudio hubo 24,042
nacimientos <> lo que determind la incidencia de
2.66 por cada mil nacidos vivos; lo que esta por
debajo de las referencias mundiales o-4.6-10)
creemos que este es secundario a una serie de
problemas técnicos que se suscitaron durante la
recoleccién de pacientes como: 1) solo se cuenta
con un Ecocardiografo en la Consulta Externa de
Cardiologia, el cual mientras se encuentra en mal
estado limita la cantidad de estudios, asi como por
el volumen de pacientes adultos y pediatricos de
control que no nacen en nuestro centro y son
referidos de diferentes localidades de nuestro pais
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hace que muchos de los pacientes sean dados de
alta de las diferentes salas aun sin diagndstico 2) la
poca cantidad de autopsias que se realizan en los
mortinatos de nuestro centro principalmente ante la
negativa de los padres de realizarsele dicho
procedimiento, y que segln estudio de Tennstedt
<> puede ser considerable el nimero de casos que
aportaria si se realizara de manera rutinaria.

Se observo predominio del sexo masculino sobre
el femenino como se reporta en otras series <">.
Las Cardiopatias Congénitas Acianéticas si
mostraron la prevalencia de los datos mundiales o-
4,6-i0) ., éstos la Comunicacion Interventricular se
reporta como la mas frecuente (46100 p.,, €N este
estudio la Comunicacién Interauricular fue la que
se presentd en un mayor nimero de pacientes,
creemos que la incidencia de Comunicacion
Interventricular puede ser similar a la reportada si
se lograra realizar un estudio a mayor escala
donde se incluyera un mayor nimero de pacientes.
Dentro de las Cardiopatias Cianéticas la Tetralogia
de Fallot y la Transposicion de Grandes Vasos
fueron mas frecuentes, similar a otros reportes
donde alguna de ellas ocupa el primer lugar de
prevalencia o.:ai).

Segun  patologia materna asociada, la
Preeclampsia se presentd como la mas frecuente
con un 14% de los casos, este dato es
controversial ya que como sabemos esta se
presenta en pacientes de mas de 20 semanas de
gestacion (> (por lo que este hallazgo seria algo
casual) ya que para este tiempo las estructuras
cardiacas ya se encuentran formadas.

Es necesario un estudio donde se investigue la
incidencia de Cardiopatias Congénitas en la
poblacién con Sindrome de Down ya que algunos
reportes indican que hasta un 50% de estos
pacientes son portadores de malformacion
cardiaca (>> y en este estudio se encontro
asociado pero no fué el objeto de estudio.

En nuestro medio no se realiza cirugia antenatal
como post natal inmediata lo que si ocurre en otros
centros ¢-46-8 p,,a la correccién de dichos defectos
y el manejo expectante es el mas utilizado, el
tratamiento con medicamentos se utiliza para casos
complicados o pacientes inestables.
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CONCLUSION:

La incidencia de Cardiopatias Congénitas en el
Hospital Escuela de Tegucigalpa es de 2.66 por
cada mil nacidos vivos, dato por debajo de lo
encontrado en la literatura mundial; creemos que
solo cuando se haya establecido una red
cardiolégica-pediatrica, y nuestro centro sea
dotado con mejor y mayor cantidad de equipo
técnico especializado, y se realicen autopsias de
forma rutinaria iniciaremos el conocimiento de la
verdadera incidencia de patologias como la que es
objeto del presente estudio.
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