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BUSCA ATIVA DE CASOS DE CRIANCAS COM AGRAVOS CAUSADOS PELA INFECCAO PELO ZICA
VIRUS NA GESTACAO, EM BARREIRA, CEARA

Livia Karoline Torres Brito !, Arthur Castro de Lima 2, Edmara Chaves Costa 3, Maria Auxiliadora Bezerra Fechine *

RESUMO

O virus Zika é transmitido através da picada do mosquito Aedes aegypti infectado, este precisa de agua
parada para proliferar, portanto, a maior transmissdo ocorre nos meses chuvosos. Em consonancia, a anélise
preliminar de dados nacionais do Sistema de Informacoes sobre Nascidos Vivos relativos aos meses de
setembro e outubro 2015, demonstraram um aumento localizado na Regido Nordeste do Brasil. Dessa forma,
a Organizacao Mundial da Saude (OMS) declarou em fevereiro de 2016 situacdo de emergéncia em saude
publica de interesse internacional em razdo do aumento de casos de infecgao pelo virus Zika identificados em
diversos paises. De acordo com o Ministério da Saiude do Brasil, em abril de 2016, foram confirmados 1.271
casos de microcefalia e outras alteragdes do sistema nervoso, sugestivos de infec¢do congénita em todo o
pais, sendo 1.152 na regido Nordeste. Dos casos confirmados, 203 tiveram confirmacao laboratorial para o
virus Zika (BRASIL, 2016). Portanto, o objetivo desse projeto foi realizar a busca ativa de agravos fisicos e/ou
mentais congénitos em criangas menores de 3 anos que poderiam estar relacionados a infecgdo pelo virus
Zica durante a vida fetal afim de atender a necessidade desta populagdo em especifico. Logo, é preciso estar
ciente de que, apesar da emergéncia de saude publica da epidemia de Zika ter encerrado, as repercussoes da
mesma permanecerdo por toda a vida das criangas acometidas. Sendo assim, é fundamental que as familias
estejam assistidas, do ponto de vista do cuidado ampliado. A coleta de dados, por sua vez, foi realizada com
auxilio instrumental de um formulario padronizado.
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INTRODUCAO

O virus Zika é um arbovirus do género Flavivirus e da familia Flaviviridae, isolado em 1947 na floresta Zika
em Uganda. Seu principal vetor no Brasil é o mosquito Aedes aegypti. Especula-se que o zika virus tenha sido
inserido no Brasil durante eventos esportivos internacionais, como um evento de canoagem ocorrido no Rio
de Janeiro, em 2014, por intermédio de turistas infectados da Ilha do Pacifico que vieram participar do
evento e, também, durante a Copa do Mundo sediada no Pais, em 2014.

A transmissdo do zika virus é vetorial, por meio da picada de mosquito fémea contaminado do género Aedes
aegypti e Aedes albopictus que, uma vez infectado, permanece nessa condicdo durante todos os seus ciclos
de vida, podendo viver de 30 a 45 dias, possuindo potencial de infectar 300 pessoas. Portanto, a regra de
ouro para combater a infecgdo pelo zika virus se baseia em tracar estratégias de prevencao que visem a
eliminagao do vetor.

O Brasil foi o primeiro pais a identificar uma possivel relacdo entre a infeccdo pelo virus Zika na gestacdo e a
ocorréncia de microcefalia em recém-nascidos (RN). A partir do estabelecimento de uma forca tarefa
nacional, dentre os primeiros 35 casos de RN com microcefalia notificados em oito estados do pais (Agosto e
Outubro de 2015), todas as maes residiam ou visitaram areas infectadas pelo virus durante a gestagao. Além
disso, 25 (71%) dos RN tiveram microcefalia severa (perimetro cefalico com mais de trés desvios-padroes
abaixo da média para idade e sexo), 17 (49%) apresentaram uma anormalidade neuroldgica, e todos os 27 RN
que realizaram exames de neuroimagem apresentaram anormalidades.

O zika virus apresenta tropismo pelas células do sistema nervoso central. Diante desse fato, tem-se associado
a incidéncia de microcefalia com a infeccao do zika virus durante a gestagdo. Desde outubro de 2015, o
nimero de casos de microcefalia neonatal, possivelmente relacionados ao virus Zika, cresceu
significativamente no Brasil, incluindo casos detectados em aproximadamente 724 municipios do pais.

Em novembro de 2015, o Ministério da Satude decretou Emergéncia em Satde Publica e, em fevereiro de
2016 , a Organizagao Mundial da Satde identificou a situacdo emergencial de importancia internacional,
facilitando as iniciativas de investigacao e de controle da doenca no pais. Diante da presenca desse cenério
de transmissdo de uma nova doenca e de suas consequéncias na gestacdo, ressalta-se a grande relevancia de
sua prevencdo, além da atencdo qualificada e humanizada ao pré-natal. E de suma importancia que os
profissionais de saude atuem na dimensao da multidisciplinaridade onde se propicia uma assisténcia holistica
a gestante.

Verifica-se, portanto, que a atuacao das enfermeiras no acompanhamento da gestante na consulta de
Enfermagem pré-natal em relagdo ao Zika virus é de primordial importancia, uma vez que assegura uma
assisténcia de qualidade, contribuindo para a reducdo da morbimortalidade materno-fetal e a prevengao e
identificacdo de possiveis malformacoes congénitas, como a microcefalia e varias outras alteracoes fisicas
e/ou mentais.

METODOLOGIA

Esta pesquisa teve como proposta, atender esta necessidade desta populacdo em especifico, ressaltando a
importancia deste tipo de acdo, uma vez que interliga a Universidade nas suas atividades de ensino e de
pesquisa, com as demandas da maioria da populacao, apresentando-se como mediadora entre a comunidade
académica e a comunidade em geral, ou seja, como um elo entre as atividades académicas e a sociedade,
viabilizando a possibilidade de levar solugdes para a comunidade que é assistida pela equipe de enfermagem
na atengao primaéria a satude, como também incluindo a pesquisa na formacgao académica de alunos do Curso
de Graduacao em Enfermagem.

Trata-se de uma pesquisa tipo estudo de caso, que visa detectar agravos causados pela infeccao pelo Zica
virus em criancas menores de 3 anos de idade no Municipio de Barreira.

A pesquisa foi realizada da seguinte forma: a pesquisadora, juntamente com a aluna do curso de graduagao
em enfermagem se dirigiam em carro préprio aos domicilios dos individuos participantes da pesquisa,
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munidos de cracha de identificagdo e todo o material necessario para a coleta de dados. Ao chegar ao
domicilio, ambas se apresentavam, pediam permissao para adentrar no domicilio e elucidavam aos
participantes sobre os termos da pesquisa, que sdao o Termo de Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE) e o
Termo de Assentimento, documentos esses de suma importancia para a analise ética de um projeto de
pesquisa, como também, para garantir ao participante da pesquisa que os seus direitos serao preservados.
Em seguida, apés um didlogo elucidativo sobre a pesquisa, era solicitada a assinatura dos termos aqueles que
aceitaram participar.

Procedeu-se, entdo, a coleta dos dados com o auxilio instrumental de um formulario padronizado. O local de
coleta dos dados era escolhido pelos familiares/cuidadores da crianca, podendo ser em qualquer espago no
domicilio que resguarde o sigilo da pesquisa, e proporcione o conforto familiar.

Foram incluidas, criancas de ambos os sexos, com idade menor ou igual a 3 anos, que apresentaram
sintomas/sinais de agravos fisicos e/ou mentais congénitos (doencas congénitas), e que aceitaram participar
da pesquisa, através da assinatura do TCLE e do Termo de Assentimento, cujas maes apresentaram
sintomas/sinais de infec¢do por virus Zica e/ou doenga exantematica durante a gestacdo. Foram excluidas,
criangas de ambos os sexos, com idade menor ou igual a 3 anos, que ndo apresentaram anomalias fisicas e/ou
mentais congénitos e/ou que se recusaram a participar da pesquisa.

Foi solicitada a autorizacdo da Secretaria de Saude do Municipio de Barreira, bem como agendado com a
mesma e com as Agentes Comunitarias de Saude que ficaram responsaveis de repassar a comunidade em que
atua. Além disso, foi divulgado no Programa de Radio Local sobre a pesquisa, como também sobre a
importancia da participagdo popular.

O projeto foi submetido ao Comité de Etica em Pesquisa da UNILAB - Universidade da Integracéo
Internacional da Lusofonia Afro-Brasileira e recebeu parecer favoravel a sua execugao no més de setembro
de 2018. Portanto, os dados junto a populacdo do estudo sé puderam ser iniciadas apds a aprovacgdo pelo
Comite.

Para obtencao dos nomes das maes das criancas e endereco para estabelecimento do cronograma de visitas
foram obtidas as fichas de nascidos vivos do periodo de janeiro de 2015 a julho de 2017 juntamente com a
Secretaria da Saude do Municipio de Barreira, onde continham os dados necessarios das criangas menores
de 3 anos, residentes no Municipio. Em seguida, foi realizada, uma territorializacdo e o agendamento das
visitas domiciliares, e entdo, iniciaram-se as visitas domiciliares.

Concomitante as visitas domiciliares, ocorreu a construgdo do banco de dados, analise das dos dados
preenchidos nos formularios e orientagao a familia e cuidadores das criancas.

RESULTADOS E DISCUSSAO

Para registro dos dados, foi utilizado o formulério padronizado que visou coletar dados de identificacdo e
histéria clinica da crianca.

O formulario foi aplicado pelo pesquisador, visto que, o que caracteriza esse tipo de instrumento é ter um
roteiro de perguntas preenchidas através de um contato face a face com um entrevistado (MARCONI E
LAKATOQOS, 2003).

Foram entrevistadas, maes e criangas de 18 localidades do municipio de Barreira - Ceard, no total, coletamos
dados de 88 criangas juntamente com suas maes ou responsaveis, entre eles, 18, ou seja, 20% apresentaram
anormalidades. Essas alteragdes estdo relacionadas a atraso na linguagem (6%), disturbio na fala (1%),
atraso no desenvolvimento neuropsicomotor (1%), transtorno do déficit de atengdo com hiperatividade (5%),
pé torto congénito (1%), malformacdes désseas (1%), luxacdo do quadril (1%), hidrocefalia (1%), agitacao
psicomotora (1%), déficit cognitivo (1%) e autismo (1%). Dessas 18 alteracdes encontradas, 5 maes, ou seja,
28% das médes entrevistadas foram acometidas pela Zica e tiveram rash cutaneo durante o periodo
gestacional, 1 (5%) foi acometida com Chikungunya e teve rash cutaneo durante o periodo gestacional, e as
outras 12, ou seja, 67% das maes nao apresentaram alteracoes durante a gravidez.

Além disso, das outras 70 méaes restantes, 12 (17%) das maes foram acometidas pelo Zica e Chikungunya
durante o periodo gestacional, mas néo tiveram nenhuma alteragao no nascimento nem na formacdo dos seus
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filhos. As outras 58 (83%) maes nao apresentaram rash Cutaneo no periodo gestacional, e os filhos também
nao apresentaram alteragoes fisicas ou mentais.

Vale ressaltar que das criancas entrevistadas 5 (5%) tinham 1 ano de idade, 27 (31%) tinham 2 anos, 48
(55%) tinham 3 anos e 8 (9%) tinham 4 anos de idade, predominando, portanto, criancas com 3 anos de
idade, como previsto no nosso objetivo.

Dentre elas, 41 (47%) eram do sexo feminino e 47 (53%) eram do sexo masculino, havendo uma
predominancia de pacientes do sexo masculino. Além disso, 68 (77%) das criangas ja iniciaram a vida
estudantil, enquanto 20 (23%) ainda ndo. Sobre as maes, 40 (46%) tiveram parto normal, enquanto 47 (54%)
tiveram o filho de parto cesareo, em predominancia. 42 (48%) delas apresentaram complicagoes durante o
periodo gravidico-puerperal, enquanto 46 (52%) ndo apresentaram intercorréncias. Dentre essas estdo
trabalho de parto prolongado (1%), pds-datismo (3%), andxia perinatal (11%), oligodramnio (3%), hemorragia
durante o trabalho de parto (1%), amniorrexe prematura (7%), parto distécico (8%), prematuridade (1%),
sindrome de aspiracao de meconio (3 %), pré-eclampsia (2%), meningocele (1%), depressdo pds-parto (1%),
reprodugao transvaginal (1%), toxoplasmose (1%), diabetes mellitus gestacional (1%) e anemia (3%).
Confrontando nossos achados, com a literatura de (RIBEIRO, 2017) pode-se observar que de fato, muitos
fetos e bebés com infecgao congénita pelo VZIK tém apresentado um aspecto tipico, incluindo microcefalia
grave, calcificacOes intracranianas e outras anormalidades cerebrais, algumas vezes acompanhadas de
alteracdes oculares, escalpo redundante, artrogripose e pé torto, levando alguns autores a usar o termo
“sindrome congénita pelo virus Zika”.

CONCLUSOES

Diante do exposto, observa-se que é preciso estar ciente de que, apesar da emergéncia de satude publica da
epidemia de Zica ter encerrado, as repercussdes da mesma permanecerao por toda a vida das criancas
acometidas. Logo, é fundamental que as familias estejam assistidas, do ponto de vista do cuidado ampliado,
evitando o maximo de sequelas possiveis e promovendo a melhoria da qualidade de vida para as mesmas.
Além disso, a subnotificagao das doencas de notificagdo compulsoria exibem nas plataformas dados que nao
condizem com a realidade, dificultando a qualidade da pesquisa, no que diz respeito a abrangéncia de todos
os casos do municipio e a fidedignidade dos dados.

Portanto, é importante enfatizar que o sistema de vigilancia, para detectar a sindrome congenita por Zika,
nao deve focar apenas na presenca de microcefalia e no relato de exantema na gravidez, mas também, nas
outras alteragdes que podem estar presentes como as que foram encontradas na nossa pesquisa para que
possam ser evitadas demais complicagdes associadas a Zika.

AGRADECIMENTOS

Gostariamos de agradecer a Universidade da Integracao Internacional da Lusofonia Afro-Brasileira (
UNILAB), a Pré-reitoria de Pesquisa e Pds-Graduacao, ao Programa de Institucional de Bolsas de Iniciacdo
Cientifica e ao municipio de Barreira - Ceara pela oportunidade de participar de um projeto cuja aplicagéo foi
causa de mudancas no campo tedrico-pratico destas mdes, que agora saberao melhor como prevenir
problemas com vetores nas proximas gestacoes. Cremos termos feito um excelente trabalho junto as maes do
municipio de Barreira - CE, em conjunto com os discentes, docentes, e representantes da Secretaria
Municipal de Satde do municipio. Estamos contentes e realizados com os resultados, bem como com os
objetivos alcancados por meio desta pesquisa.

REFERENCIAS

Resumo expandido - VIII ENCONTRO DE INICIAGCAO CIENTIFICA - 2019



3019

“m Luscfonin

CEARA | BAHIA

BRASIL. Microcefalia: Ministério da Saude confirma 1.271 casos no pais. 2016. Disponivel em: <
http://www.saude.gov.br/noticias/agencia-saude/23534-microcefalia-ministerio-da-saude-confirma-1-271-caso
S-no-pais>.

SALGE, Ana Karina Marques et al. Infeccdo pelo virus Zika na gestacdo e microcefalia em recém-nascidos:
revisao integrativa de literatura. Revista Eletronica de Enfermagem, Goiania, v. 18, n. 1, p.1-14, 31 mar.
2016. Disponivel em: .

SANTOS, Daiane et al. Prevencdo da infecgdo pelo zika virus nas gestantes. Revista de Enfermagem Ufpe On
Line, [s.l.], v. 11, n. 12, p.5339-5353, 17 dez. 2017. Revista de Enfermagem, UFPE Online.
http://dx.doi.org/10.5205/1981-8963-v11i12a22917p5339-5353-2017. Disponivel em .

AFFINI, Aparecida Maria Silva et al. Condutas das enfermeiras sobre o Zika virus na consulta pré-natal.
Revista de Enfermagem Ufpe On Line, [s.l.], v. 11, n. 12, p.5231-5244, 17 dez. 2017. Revista de Enfermagem,
UFPE Online. Disponivel:

RIBEIRO, Bruno Niemeyer de Freitas et al. Sindrome congénita pelo virus Zika e achados de neuroimagem: o
que sabemos até o momento?. Radiologia Brasileira, Sdo Paulo, v. 50, n. 5, p.314-322, 2017. Disponivel em: .
MARCONI, M. A,; LAKATOS, E. M. Fundamentos da metodologia cientifica. 5. Ed, Sdo Paulo: Atlas,
2003.0MS. Gestdo da gravidez no contexto da infecgao pelo virus zika. OrientacGes Provisorias, Genebra, v.
1,n.162, p.01-15, 13maio 2 0 1. Disponivel em: .

ZIKA: Virus Zika no Brasil A resposta do SUS. Brasilia Df: Ms, v. 1, n. 1, 2017. [recurso Eletronico] /
Ministério da Satide, SecretariadeVigilanciaemSaude.-Brasilia:Ministériodas$
aude,2017..Disponivelem:.

Resumo expandido - VIII ENCONTRO DE INICIAGCAO CIENTIFICA - 2019

AR 1\ —zZYUNILAB

Uriviidins fa Inbegracis



