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INTRODUÇÃO
As doenças cardíacas congênitas (DCC) 
são os defeitos congênitos mais comuns 
em recém-nascidos, afetando cerca 
de 10 em cada 1.000 nascimentos. 
Recentemente, a impressão 3D tem sido 
uma ferramenta inovadora no planejamento 
de cirurgias para tratar DCC, permitindo 
uma visualização precisa da anatomia 
complexa do coração. 

OBJETIVOS
Avaliar as contribuições dos modelos 
de impressão 3D tanto no planejamento 
cirúrgico dos pacientes portadores de DCC 
como ferramenta de educação médica. 

MATERIAIS E MÉTODOS
Trata-se de uma revisão integrativa 
realizada na base de dados PubMed, em 
agosto de 2024. O uso dos descritores 
DeCS/MeSH “infant, newborn”, “heart 
defects, congenital” e “3D printing”, 
combinados por meio do operador “AND”, 
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com filtro dos últimos 10 anos e sendo selecionados somente artigos em inglês. A pesquisa 
resultou em 15 artigos, dos quais 13 atenderam aos critérios de seleção, sendo eles o 
acesso livre e a relevância temática. 

RESULTADOS
Nos últimos 10 anos, a impressão 3D mostrou ampla aplicação na cirurgia cardíaca. Dos 
13 estudos incluídos, 61% eram relatos de casos, 23% estudos de coorte prospectiva, e 
16% editoriais ou estudos experimentais. As DCCs mais abordadas foram defeito do septo 
ventricular (6), dupla via de saída do ventrículo direito (5), interrupção do arco aórtico (5) 
e tetralogia de Fallot (4). Em 25% dos casos, a impressão 3D foi associada à redução da 
mortalidade, e 30% dos estudos destacaram impacto positivo no tempo intraoperatório. 
Além disso, 20% dos artigos destacaram melhora na comunicação entre equipe médica e 
paciente. 

DISCUSSÃO
A impressão 3D é eficaz no planejamento cirúrgico de DCC complexas. A ressonância 
magnética, tomografia computadorizada e a ecocardiografia, são exames de imagens que 
apresentam visão plana, enquanto o uso da impressão 3D é anatomicamente preciso, 
favorecendo a comunicação com os familiares e servindo como ferramenta educacional. 
Um estudo com 40 pacientes de 10 centros internacionais mostrou que a maioria dos 
cirurgiões (82%) relatou melhor compreensão das DCC e 88% acreditou que a tecnologia 
pode ser incorporada rotineiramente ao planejamento cirúrgico. Os modelos de impressão 
3D favorecem a redução do tempo do procedimento e os riscos aos pacientes, permitindo 
prever complicações e ajustar abordagens cirúrgicas, conforme 30% dos artigos. Essa 
precisão permite redução da mortalidade em 25%. A aplicação da impressão 3D abrange 
desde os defeitos de baixa complexidade até os de alta complexidade. São inúmeras as 
vantagens da impressão 3D, que vão desde: facilidade de fabricação, suporte na execução 
de cirurgias complexas, modelos anatômicos complexos para educação médica. As 
limitações da impressão 3D incluem alto custo dependendo do material, imobilidade do 
modelo impresso e dificuldade em reproduzir a elasticidade da estrutura cardíaca. Apesar 
dessas restrições, a tecnologia representou um avanço importante no diagnóstico e 
tratamento de cardiopatias. 

CONCLUSÃO
A impressão 3D é valiosa no planejamento cirúrgico para DCC, oferecendo uma visão 
detalhada da anatomia cardíaca e ajudando a reduzir o tempo de cirurgia e a mortalidade, 
além de facilitar a compreensão para médicos e pacientes. No entanto, uma de suas  
limitações é sua natureza estática.
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