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RECOMENDACIONES DE LA SOCIEDAD ESPANOLA DE CARDIOLOGIA
PEDIATRICA Y CARDIOPATIAS CONGENITAS ACERCA DE LA
REINCORPORACION A LA ESCUELA DE LOS NINOS CON CARDIOPATIAS
CONGENITAS

Las recomendaciones que emitimos a continuaciéon podran ser modificadas en
funcion de la evolucién de la situacién epidemioldgica, las recomendaciones
generales del Ministerio de Sanidad y de la publicaciéon de nuevos documentos
cientificos que modifiquen la evidencia de la que disponemos hasta este momento.

En estas ultimas semanas, antes del inicio del curso escolar nos encontramos
nuevamente en un momento delicado de la pandemia con tasas de transmisién en
aumento en la gran mayoria de las comunidades auténomas. Aunque la evolucion
del nimero de casos no es favorable, podemos ser tranquilizadores con nuestros
pacientes, ya que hasta el momento en ningin estudio se han identificado las
cardiopatias congénitas como factor de riesgo para padecer una infeccién severa
por el coronavirus SARS-CoV-2. Sin embargo, hemos de ser prudentes e insistir en
el cumplimiento de las medidas de seguridad basadas fundamentalmente en la
distancia fisica, el lavado de manos y el uso de mascarilla.

En la mayoria de los casos, los nifios con cardiopatias congénitas pueden volver al
colegio de la misma manera que el resto de los nifios, conociendo y respetando las
recomendaciones del Ministerio de Sanidad y de cada centro educativo.

A pesar de la falta de datos cientificos especificos en nuestros pacientes sobre la
infeccion por el coronavirus SARS-CoV-2, las siguientes situaciones pueden
considerarse potencialmente de riesgo para sufrir una descompensacion cardiaca
en contexto de una infeccion respiratoria grave. Por tanto, no deberan
reincorporarse a la escuela sin ser valorados previamente por su cardidlogo
pediatrico aquellos pacientes con:
- Hipertension pulmonar.
- Cardiopatias cianoticas con saturacién de oxigeno inferior al 90%.
- Pacientes recién intervenidos o pendientes de intervencién quirurgica o
cateterismo cardiaco (2-4 semanas previas y posteriores al procedimiento).
- Pacientes trasplantados o en espera de trasplante cardiaco.
- Cardiopatias congénitas intervenidas con lesiones residuales y repercusion
hemodinamica significativa.
- Enfermedad de Kawasaki con aneurismas gigantes o estenosis coronaria.
- Arritmias mal controladas que requieren tratamiento con varios farmacos.
- Insuficiencia cardiaca con tratamiento médico.



Queremos insistir en la importancia del cumplimiento sistematico del calendario
vacunal en todos los nifios, asi como la vacunacién antigripal en pacientes mayores
de seis meses con cardiopatias congénitas y en sus convivientes, y la realizacion de
profilaxis ante el virus respiratorio sincitial en los pacientes menores de dos afnos
en los que sea indicado por su cardidlogo pediatrico.

Por ultimo destacar, que tanto el Ministerio de Sanidad como las comunidades
autonomas han trabajado y estdn trabajando en implementar las medidas
adecuadas para la vuelta al colegio con seguridad. Todos los miembros de la
comunidad educativa deben conocerlas, respetarlas y garantizar su cumplimiento.
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