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FLUXO PELO ISTMO AORTICO: ANALISE DE 61 FETOS DE MAES DIABETICAS
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Introducéo:O istmo adrtico & responsavel pelo direcionamento do fluxo para a artéria cefalica e artérias que irrigam as partes
superiores do organismo e para a aorta descendente e circulagdo umbilical durante a vida fetal, constituindo-se no unico “shunt”
verdadeiro da circulagéo fetal. Sob condi¢gdes normais, observa-se fluxo anterégrado sistélico e diastélico através do istmo adrtico.
Em situagdes de insuficiéncia placentaria, entretanto, pode haver um fluxo diastélico reverso, com consequiente redugéo do fluxo
pelo istmo e com débito ventricular direito aumentado. Estudos prévios de nosso grupo com fetos de maes diabéticas observaram
alteragdes em parametros de fungao diastdlica relacionadas a uma diminuigdo da complacéncia ventricular esquerda decorrente de
hipertrofia miocardica septal, o que permite inferir que o fluxo pelo istmo adrtico pode apresentar-se alterado. Objetivo:Avaliar o
indice de fluxo istmico (IFI) em um grupo de fetos de maes diabéticas, comparando-o com um grupo controle.Materiais e
Métodos:Foram avaliados 61 fetos de maes diabéticas (grupo 1) e 40 fetos controles (grupo IlI) submetidos a exame
ecocardiografico em um centro terciario de cardiologia fetal. O indice de fluxo istmico foi obtido por Doppler pulsado e calculado
dividindo-se a soma dos fluxos sistélico e diastdlico pelo fluxo sistélico (S+D/S). Para a analise estatistica foram comparadas as
médias dos grupos pelo teste de Mann-Whitney com um alfa critico de 0,05.Resultados:A idade gestacional média foi de
30,50+7,28 semanas no grupo | e de 28,41+0,53 semanas no grupo Il. A média do IFI no grupo | foi 1,21+0,13 e no grupo Il foi
1,3240,12 (p=0). Conclusdo:O IFl é significativamente menor em fetos de maes diabéticas. A diminuicdo da complacéncia
ventricular esquerda devido a hipertrofia miocardica poderia ser responsavel pelo aumento da impedancia ao fluxo que se dirige ao
istmo adrtico, com conseqliente diminuigdo do seu indice.





