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En México por cada 1000 recién nacidos vivos se calcula que hay 8 nifios cardidpatas, por lo que es la malformacion
de nacimiento mas frecuente. Es muy importante identificar estos pacientes para poder ofrecer un tratamiento
oportuno que en algunas ocasiones es urgente, por lo qué, es de vida o muerte como en la transposicion de grandes
arterias.

En el Instituto Nacional de Cardiologia Ignacio Chavez antes de la pandemia se daban 10 mil consultas al afo en nifios
cardiopatas en el area de consulta externa. Se resolvian por cateterismo terapéutico 600 nifos con defectos del cora-
z6n y 450 por cirugia. Sabemos también que el 50% de los nifios cardidpatas requieren de algln tipo de intervencion
en el primer afo y con el avance de las cardiopatias el 85% de los nifos cardiopatas llegaran a la edad adulta.

Las enfermeras en esta area en palabras de ellas mismas tienen que ser receptivas ya que, la atencion del nifio es
diferente al adulto y con ello saber que necesita el paciente pediatrico, que esta en un periodo de crecimiento y
desarrollo continuo, con muchas necesidades de acuerdo a la edad que esta cursando y cubrir dichas necesidades
es prioritario para el servicio de enfermeria. Esta cobertura debe ser de manera holistica, asi como entender los
cambios fisicos, psiquicos y emocionales, por lo que tiene que tener una gran sensibilidad y cuidados de enfermeria;
y también manejar a los papas de estos niflos que sufren la enfermedad de su hijo con cardiopatia congénita.

La enfermera al ingreso a hospitalizacion recibira un nifo cardidpata que bien puede estar bajo de peso por una
cardiopatia con flujo pulmonar aumentado, tipo persistencia de conducto arterioso o comunicacion interventricular
o un nino con buen peso pero, con cianosis que puede ser grave como la transposicion de las grandes arterias; para
lo cual preparara una unidad ya sea cuna o cama, con la monitorizacion requerida de acuerdo al caso. Sera la figura
paternal o maternal, ya que por el tipo de pacientes, en algunos momentos el paciente estara sin sus padres, por el
tipo de padecimientos qué se manejan. La enfermera estara pendiente de cualquier signo de alarma para avisar a los
médicos. Cubren los aspectos bio-sico-sociales de manera ludica integrando algunas actividades de tipo escolar con
la toma de signos vitales generalmente por turno cuando el paciente esta estable o el bafio diario ya sea en de tina,
regadera, esponja o en palangana, de acuerdo a la condicidn de gravedad y movilidad del paciente.

Deben recibir el turno como en todos los hospitales, ministrar medicamentos, limpiar diariamente la cama, pre-
parar al paciente para enviar a los distintos procedimientos que requieren este tipo de pacientes, ya sea, estudios
como ecocardiograma, tomografia, resonancia magnética, cateterismo diagndstico o terapéutico o bien cirugia. Al
regresar de los mismos, las condiciones del paciente pueden cambiar, asi como, su estado de salud a grave y re-
querir de cuidados intensivos de enfermeria con monitorizacion invasiva, incluyendo manejo de catéter central y
linea arterial. Después de cirugia el paciente ademas trae drenajes retroesternal, pleural a veces bilateral y algunas
veces peritoneal, de tamano acorde con el tamaho del nino. Lo que hace que la enfermera lleve el control de todos
esos egresos e ingresos incluyendo soluciones, a veces nutricion parenteral y transfusion de hemoderivados, mas
los habituales de uresis, evacuacion y caracteristicas de las mismas. En algunos casos el paciente regresa con apoyo
mecanico ventilatorio, por lo que, se deben de dar los cuidados propios de enfermeria de acuerdo al escenario clini-
co de cada paciente pediatrico con cardiopatia congénita. Recalcamos que este tipo de pacientes requieren de una
alta preparacion en habilidades de enfermeria y percepcion para detectar los problemas, para hacer la intervencion
apropiada a cada momento, segln las condiciones clinicas del paciente con destreza, sensibilidad y conocimiento de
los procedimientos de enfermeria.

Ensefianza y transmision del conocimiento.

Las enfermeras en cardiologia pediatrica tienen una gran motivacion para aprender y absorber todos los conoci-
mientos posibles, como esponjas, para atender a sus pacientes y a su vez, transmitir los conocimiento por medio de
supervision a la nuevas companeras generalmente mas jovenes, para continuar la transmision de las ensefanzas.

Durante la pandemia que esta transcurriendo los retos son aiin mayores, ya que se ha tratado de mantener la aten-
cion del cardidpata que muchas veces es el grave, que es llevado a cateterismo o cirugia de urgencia, y la atencion
inmediata post-procedimiento es nuevamente en el area de Cardiologia-Pediatrica, ya que el area de cuidados
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postquirlrgicos fue acondicionada para la atencion del adulto con infeccion grave del virus causante de la enferme-
dad COVID 19. Con lo que tuvieron que actualizar los cuidados y habilidades inmediatos postquirdrgicos, que deman-
dan un mayor apego y una capacidad de reaccion mas rapida, incluso anticipar los medicamentos y procedimiento que
requieren este tipo de pacientes con cardiopatia congénita, ya que de ello depende su vida.

Asi, las cosas continuaran por un tiempo indefinido. La comunidad médica y la sociedad nos congratulamos por que
existan estas enfermeras con estas capacidades, ya que sin ellas no seria posible la atencion del paciente pediatrico
en Cardiologia-Pediatrica, un abrazo fraterno para todas ellas.



