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RESUMO

Introducéo: O canal arterial (CA) € um vaso que faz a comunicacdo da artéria
pulmonar com a aorta fetal. Dessa forma, possui uma grande importancia durante
essa fase da vida, pois parte do débito ventricular passa por esse canalaté a
aorta descendente e a placenta. A permeabilidade do canal arterial € uma
relevante condicdo clinica congénita, sendo responsavel por diversas
complicagbes em neonatos e criangas, de modo que impacta a sociedade e os
sistemas de saude no Brasil. Objetivo: Analisar o perfil epidemiolégico da
permeabilidade do canal arterial no Brasil. Método: Estudo exploratorio,
descritivo, epidemioldgico, de série temporal, do periodo de 2011 a 2020, com
dados secundéarios do DATASUS - Ministério da Saude, Brasil, que serédo
tabulados em planilha Excel e analisados estatisticamente no Programa Bioestat
5.3. Estes dados serdo apresentados em graficos e tabelas e expostos em
nameros absolutos, frequéncia absoluta e estatistica descritiva(média, desvio
padrdo e coeficiente de variacdo). Resultados: os resultados obtidos
evidenciaram que em 2011 houve o menor niumero de diagnosticos mencionados
para essa anomalia, demonstrando crescimento até o ano de 2013 e declinio até
2017, com discretas oscilacdes até 2020. Além disso, o Estado de Sao Paulo é
0 que apresenta maior numero de casos e, em relacdo a mae dos nascidos vivos
com a cardiopatia, a faixa etaria da grande maioria era ignorada (74%), bem
como o local de ocorréncia desses nascidos vivos (73%), sendo seguido por
hospital (27%). No que diz respeito a duracdo da gestacdo, a maior frequéncia
de diagndsticos de PCA ocorreu em gestacfes de 37 a 41 semanas (65%) e o
tipo de parto foi, em sua maioria, ceséario (54%). Em relacdo as variaveis do
neonato, 0 sexo teve como sua maior frequéncia ignorado (73,42%) e
semelhanca entre masculino e feminino, por volta dos 13%. Quanto a racga/cor,
cerca de 45,60% eram da raca parda e 41,90% da raca branca. As variaveis
apgar 1° e 5° minuto, bem como peso ao nascer, embora presentes no Datasus,
ndo estavam disponiveis para selecdo dos dados. Consideracdes finais: A
permeabilidade do canal arterial constitui um cenario preocupante no ambito das
comorbidades congénitas e, por isso, deve ser diagnosticada mais precocemente
e, assim, permitir a realizagdo de um tratamento adequado e diminuir as
complicagbes por ela trazidas.

Palavras-chave: Permeabilidade canal arterial; Epidemiologia; Prematuridade.



ABSTRACT

Introduction: The ductus arteriosus (CA) is a vessel that communicates the
pulmonary artery with the fetal aorta. Thus, it is of great importance during this
phase of life, as part of the ventricular output passes through this channel to the
descending aorta and placenta. Patent ductus arteriosus is a relevant congenital
clinical condition, being responsible for several complications in neonates and
children, so that it impacts society and health systems in Brazil. Objective: To
analyze the epidemiological profile of patent ductus arteriosus in Brazil. Method:
Exploratory, descriptive, epidemiological, time series study, from 2011 to 2020,
with secondary data from DATASUS - Ministry of Health, Brazil, which will be
tabulated in an Excel spreadsheet and statistically analyzed in the Bioestat 5.3
Program. These data will be presented in graphs and tables and exposed in
absolute numbers, absolute frequency and descriptive statistics (mean, standard
deviation and coefficient of variation). Results: the results obtained showed that
in 2011 there was the lowest number of diagnoses mentioned for this anomaly,
showing growth until 2013 and decline until 2017, with slight fluctuations until
2020. In addition, the State of S&o Paulo is the one that presents number of cases
and, in relation to the mother of live births with heart disease, the age group of
the vast majority was ignored (74%), as well as the place of occurrence of these
live births (73%), followed by hospital (27 %). Regarding the duration of
pregnancy, the highest frequency of PDA diagnoses occurred in pregnancies
from 37 to 41 weeks (65%) and the type of delivery was mostly cesarean (54%).
Regarding the variables of the neonate, gender was ignored as its highest
frequency (73.42%) and similarity between males and females, around 13%. As
for race/color, about 45.60% were brown and 41.90% were white. The 1st and
5th minute Apgar variables, as well as birth weight, although present in the
Datasus, were not available for data selection. Final considerations: The
patency of the ductus arteriosus is a worrying scenario in the context of congenital
comorbidities and, therefore, it should be diagnosed earlier and, thus, allow for
an adequate treatment and reduce the complications it brings.

Keywords: Patent ductus arteriosus; Epidemiology;Prematurity.
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