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Introducao e Objectivos

A parésia diafragmatica (PD) é rara em pediatria, na maioria dos casos por lesdo do nervo frénico em cirurgia
cardiotoracica ou trauma obstétrico. A PD pode comprometer a fungéo respiratéria (FR), sobretudo em lactentes, pelo
que o diagndstico precoce é essencial. Este trabalho tem como objetivo descrever a evolugdo respiratéria em criancas
com PD, seguidas em Consulta de Pneumologia Pediatrica num hospital terciario, de 2011 a 2020.

Metodologia

Anélise descritiva de 6 casos — demografia, etiologia e outcomes respiratérios: clinica respiratéria atual, alteragcdes
imagioldgicas, estudo de FR (EFR), indicagdo para ventilagdo nao invasiva (VNI) neonatal e no domicilio e para plicatura
diafragmatica.

Resultados

6 casos, 3 do sexo masculino, idade mediana no diagndstico de 34 dias. Verificaram-se 4 casos pds-cirurgia (3 correcdo de
cardiopatia congénita e 1 recessdo de linfangioma cérvico-toracico), 1 por trauma obstétrico e 1 por provavel trauma por
dreno toracico. O tempo mediano de seguimento foi 8,8 meses (1-108).

Clinicamente, 1 tem sibilancia recorrente e dispneia com esforco, 1 insuficiéncia respiratéria global e os restantes estdo
assintomaticos. Todos fizeram ecografia e radiografia toracica (RxT). Evolucdo radioldgica favoravel em 2: 1 com resolugdo
da PD na ecografia e 1 com normalizacdo da cupula diafragmatica no RxT. Um realizou EFR - padrdo restritivo. Em 4 casos
realizou-se VNI no periodo neonatal e em 2 VNI domicilidria. Numa crianca fez-se plicatura diafragmatica.

Atualmente, 5 estdo vivos, 1 morte por causas nao relacionadas, 1 perda para seguimento.

Conclusées

A maioria destes casos apresentou boa evolucao clinica com tratamento conservador. E necessario mais tempo de
seguimento para aferir evolucdo da FR.
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