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Resumo: A Organizagéo Mundial da Saide (OMS) decretou que se o perimetro cefélico do sexa feminino fosse
igual ou inferior a 319 cm e do sexo masculino fosse igual ou inferior a 31,5 cm, nascidos entre 37 e 41 semanas
completas, seria considerado como microcefalia. 0 presente estudo trata-se de uma revisédo integrativa de
literatura. Temos como objetivo geral investigar os problemas a serem enfrentados pelos pais e a crianga
portadora da microcefalia. Na metodologia foram utilizadas revisdes sistematicas da literatura e estudos
cientificos sistematicos. A busca das publicagiies ocorreu nas sequintes bases de dados: BVS, MEDLINE, LILACS,
SCIELD, MINISTERID DA SAUDE e SECRETARIA DE ESTADD DE SAUDE DE GOIAS com selegéo entre 2015 a 2020 nos
idiomas de portugués, inglés e espanhol. Foram avaliados 16 artigos que atendem os critérios de incluséo. Como
resultado a literatura enfatiza que o portador da microcefalia passa por muitas negagies principalmente dos
pais, e mostra que houve uma queda no ndmero de casos notificados de Zika virus. Conclui-se que os
profissionais da satde devem agir mais no psicoemocional dos familiares, aumentando o vinculo, afeto entre os
pais e a crianga, e reconhecendo as necessidades dessas criangas portadoras da . Agindo também na profilaxia
do Zika virus.
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PEOPLE WITH CONGENITAL INFECTION SYNDROME AND THEIR SOCIAL REPERCUSSION

Abstract: The World Health Organization (WHO) decreed that if the female cephalic perimeter was equal to or
less than 31.9 cm and the male was equal to or less than 31.3 cm, in newborns between 37 and 41 complete
weeks, would be considered as microcephaly. This study is an integrative literature review. Our overall goal is
to investigate the problems to be faced by parents and the child with microcephaly. In the methodology we use
systematic literature reviews and systematic scientific studies. The search for publications took place in the
following databases: Virtual Health Library (VHL or BVS - in Portuguese), MEDLINE, LILACS. SCIELO, HEALTH'S
MINISTRY and GOIAS HEALTH STATE SECRETARIAT with a selection between 2015 and 2020, in Portuguese, English
and Spanish. Sixteen articles that meet the inclusion criteria were evaluated. As a result, the literature
demonstrates that the person with microcephaly experiences a Iot of neglect, mainly from the parents, and
shows that there was a drop in the number of reported cases of Zika virus. It is concluded that health
professionals should act more in the psycho emotional of the family, increasing the bond, affection between the
parents and the child, and recognizing the needs of these children with microcephaly. Also acting in the
prophylaxis of the Zika virus.
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INTRODUGAD

Em 1.500, quando o Brasil e as Américas foram descobertas pelo Cristavao Colombo e Pedro Alvares
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Cabral, foi vivenciado um periodo de escraviddo como méo de obra ativa e a descoberta de algumas doengas
transmissiveis tais como a febre amarela.a qual é disseminada pelo mosquito Aedes aegypti. Esse vetor também
& o responsavel por transmitir o Zika virus (VASCONCELOS, 2015).

0 Zika virus & do género Flavivirus, pertencente da familia Flaviviridae. Esse virus foi descoberto em
[947, através da analise do sangue de um macaco |ocalizado na floresta Zika, a qual fica na capital de Uganda.

Apds o acontecimento do macaco, comegou a isolar o virus de mosquitos silvestres na mesma regido. 0 virus

comecou a se espalhar para outras regides se disseminanda (LUZ DOS SANTOS; VIEIRA, 2015).

No ano de 2015, no Nordeste brasileiro comegavam a aparecer pessoas febris e apas analise a hipotese
diagnastica se inclinava para o virus Zika. Apds esses indicios, comegaram a aparecer recém-nascidos com a
sindrome da infecgdo congénita pelo Zika virus, conhecida como microcefalia. 0 nimero de notificagdes de
microcefalia no Sistema de Informagdo de Nascidos Vivos (Sinasc) teve um grande aumento em pouco tempo,
isso fez o Ministério da Sadde do Brasil anunciar que esses casos se tornaram uma emergéncia na saide pablica
(OLIVEIRA; VASCONCELOS, 2018).

A microcefalia atinge a base estrutural da familia como também sociocultural. Apas o resultado
positivo para microcefalia muitos pais consideram que seus sonhos foram acabados, pois eles idealizam um
filho “perfeito”, comegando assim as complicagies da aceitagéo do filho ter uma deficigncia. 0 pai muitas vezes
¢ deixado de |ado pelos profissionais da saide, mas eles devem oferecer para o pai um acompanhamento com
o psicalogo. Deve-se reconhecer a importancia de conceber informagdes para o pai e a mée da crianga (FELIX;
FARIAS, 2018).

Diante do exposto, este presente trabalho tem como objetivo investigar quais sio os problemas a

serem enfrentados pelos pais e a crianga portadora da sindrome da infeccdo congénita pelo Zika virus.
MATERIAIS E METODOS

( trabalho se tratou de um estudo de reviséo integrativa de literatura sobre a microcefalia adquirida
pelo virus Zika e os enfrentamentos sociais. A revisdo integrativa contém cinco etapas: a 1% formulagéo da
pergunta norteadora; 2% Estabelecimento de critérios de inclusdo e exclusdo de artigos; 3% Selegéo primaria
para a leitura dos artigos; 4% Avaliagio dos artigos para a elaboragéo do projeto; a% Interpretagdo dos

resultados obtidos (MENDES et al., 2008).

De acordo com a primeira etapa da revisdo integrativa, foi elaborada a seguinte pergunta

norteadora: “lluais sdo os problemas a serem enfrentados pelos pais e a crianga portadora da sindrome da
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infecgdn congénita pelo Zika virus? ",

Os critérios para a inclusio foram artigos realizados entre os anos de 2015 a 2020, publicados em
portugués. inglés e espanhol gratuito, artigos que foram disponibilizados com o texto completo e nas bases de
dados nacionais. s critérios para a excluséo foram artigos com o texto incompleto, monografias e temas que
ndo correspondiam & pesquisa.

Foram coletados artigos nas bases de dados como a Scientific Eletronic Libray Online (SCIELD),
Literatura Latino-Americana e do Caribe em Cigncia da Sadde (LILACS), Medical Literature Analysis and Retrieval

System Online (MEDLINE), dados da Biblioteca Virtual em Sadde (BVS) e websites do Ministério da Saidde. Para

busca de dados foram utilizados como descritores: Zika virus; microcefalia; febre Zika estes indexados nos

descritores em Cigncia da Sadde (DeCs). A coleta de dados foi realizada de forma virtual, para o agrupamento
dos descritores e suas combinagies, foi adotado o booleano AND.

A andlise dos artigos foi feita com interpretagdo dos trabalhos selecionados que mais
correlacionaram com o tema e a pergunta norteadora. Os resultados dos dados epidemioldgicos foram
realizados por um gréafico. Apds, foi feito a discussao do grafico e os demais achados.

A discusséo foi dividida em 4 classes, sendo elas: Classe I: Descrever as dificuldades dos pais e da
crianga com microcefalia para interagir socialmente; classe 2: Exemplificar os cuidados de Enfermagem com
portadores da microcefalia; classe 3: Abordar os dados epidemioldgicos do Zika virus no estado de Goids; classe

4 \lerificar estratégias para a prevengéo da microcefalia.

1 AS DIFICULDADES DOS PAIS E DA CRIANCGA COM MICROCEFALIA PARA INTERAGIR SOCIALMENTE

De acordo com Campos et al. (2018), alguns pais podem ser leigos no assunto sobre a microcefalia.
Ha relatos que a parturiente ndo tinha o conhecimento sobre a microcefalia, soube apenas o que era na hora do
parto e pelo médico, causando assim um grande impacto na mée. Sendo que apds a grande noticia, os pais
passam por duas fases: a de negagéo e a de adaptagdo. A fase de negagdo é quando os pais ndo aceitam a
deficiéncia do filho, 0 que pode acarretar um distanciamento no vinculo entre pais e filho. Apds essa fase, temos
a fase de adaptagéo, quando os pais comegam a aceitar a microcefalia, aumentando o afeto que sente pelo bebe.

Ter um filho que néo esteja dentro dos parémetros normais considerados pelo a sociedade, causa um
grande impacto na base familiar. Alguns médicos podem serarduos com as gestantes que acabaram de saber

que o filho nascera com uma deficiéncia. podendo até indicar a essas mulheres, um aborto, pois afirmam que

serd cansativo criar o filho, j4 que terd que passar por novas adaptacéies necessérias e o enfrentamento dos
preconceitos da sociedade, que acaba abalando o emocional dos pais (CARNEIRD; FLEISCHER, 2018).

Para Ebuenyi; Bhuyan; Bain (2018), os médicos associam o virus Zika com aborto. Indicam que a mulher
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apas o diagndstico ird sentir muita incerteza e tristeza quanto ao bebé, precisando assim de consultas com o
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psicologo. Apds a epidemia do Zika virus, foi decretado como uma grande ameaga para as gestantes, o que
provocou estresse e medo para essas mulheres.

Sequndo De Sa et al. (2017), a mulher precisa ter um apoio do parceiro apds a descoberta da
microcefalia, pois terd que ter adaptagies no estilo de vida, serd um pouco mais dificil de cuidar do filho e de
lidar com as obrigagies da casa. A mulher precisara de informagies da equipe de saiide sobre a microcefalia e
de apoio psicossocial tanto para a mde quanto para o pai. De inicio, os pais tém divida se estd cuidando

corretamente do filho ou néo, iniciando assim a incerteza sobre o sentimento pelo filho.

Ja para Dias et al. (2019), néo & apenas a mulher que fica com os deveres de cuidar da casa e dos filhos.
Atualmente, este padréo familiar estd mudando, muitos homens estéio passando a cuidar da casa e dos filhos,
enquanto suas esposas trabalham para sustentd- los. Com isso, vemos a importancia de oferecer o apoio
psicoldgico e emocional para o pai e ndo apenas para a mde. apds receber a noticia que seu filho ters
microcefalia.

Segundo Félix; Farias (2018), os pais sentem uma perda por néo ter tido um filho sem algum problema
de saide, eles sentem medo, tristeza e angistia de imediato. Alguns acreditam que o filho portador da

microcefalia, ndo tem nenhum tipo de deficiéncia, ndo aceitando a realidade do filho.

1.1 OSCUIDADOS DE ENFERMAGEM COM PORTADORES DA MICROCEFALIA

0 cuidado com a gestante é essencial desde a descoberta da gravidez. De acordo com S4 et al. (2017),
h& uma deficiéncia de informagdes passadas pelos pais por parteda equipe de saide, pois eles devem esclarecer
todas as davidas do pai quanto ao problema de saide do filho. Assim o enfermeiro deve fazer um atendimento
humanizado a esses pais, escutando-os atentamente.

Para Gongalves; Tenario; Ferraz (2018), é de extrema importancia que a gestante tenha um pré-natal
qualificado desde o inicio da gravidez, pois teremos realizado nopré- natal, os exames de imagem como o
ultrassom, identificando a microcefalia. Assim, quanto mais cedo os pais souberem que o bebé terd microcefalia,
melhor serd a aceitagin da deficiéncia, tendo um apoio emocional melhor.

Do mesmo modo Cruz et al. (2019). afirmam também que um diagndstico precoce & fundamental. Com
esse diagndstico, os enfermeiros comegam a elaborar o plano de cuidados para essa crianga portadora da
microcefalia, tendo um resultado melhor quanto ao seu desenvalvimento.

(s cuidados de Enfermagem com os portadores da microcefalia tendem a ser informagies passadas

para as maes das criangas sobre coma fazer a higiene, como dar o alimento de forma correta para evitar

engasgos e orientagies sobre consultas com fisioterapeutas, fonoaudidlogos e psicdlogos (CAMPOS et al., 2018).
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De acordo com Brasil (2016). o enfermeiro age também nas agies de educagio sexual, oferecendo

informagides sobre o risco de ser infectado pelo virus Zika e aconselhando a utilizagio de métodos
contraceptivos e fazendo a distribuigio de camisinhas, participando também de planejamento familiar. 0
enfermeiro pode realizar visitas domiciliares, ficar atento ao cartdio de vacinas da crianga, oferecer apoio
emocional para os pais, fazer a notificagéo da microcefalia no Sistema Nacional de Agravos e Notificagao (Sinan)
e orientar os pais sobre colocar o recém-nascido no Programa de Estimulagéo Precoce.

Com Alves; De Siqueira; Pereira (2019), vemos que enfermeiro também orienta as gestantes que néo

foram infectadas pelo Zika virus, sobre a utilizagéo de repelentes apropriados para gestantes e outras formas

de prevengéo contra o mosquito Aedes aegypti. E para as mulheres que néo estdo gravidas, a orientagéo sobre
a utilizagéo de camisinhas nas relagiies sexuais também & um cuidado do enfermeiro. Ja que microcefalia também

pode ser adquirida pelo sémen.

1.1.1 0s dados epidemioldgicos do Zika virus no estado de Goias

Desde 2015, quando apareceram os primeiros casos de recém-nascidos portadores da microcefalia
associada ao ika virus, afetou principalmente o Nordeste. Em Pernambuco onde houve os maiores indices de
casos relatados em dezembro de 2015, com B46 casos. Foram relatadas gestantes que consumiram bebidas
alcodlicas, fizeram uso do tabaco e outras drogas. Outras gestantes disseram que ficaram perto de produtos
quimicos, esses fatores acarretam durante a gestagdo o aparecimento da microcefalia nos recém-nascidos
(VARGAS et al., 201B).

0 Sistema de Informagdes sobre Nascidos Vivos (Sinasc) colhe as informagies da Declaragio de
Nascido Vivo. Essas informagies devem conter os recém-nascidosque nasceram com malformagies congénitas
ja confirmadas. Assim, dados obtidos sobre a microcefalia adquirida pelo virus Zika, séo coletados das
notificagies registradas (MARINHD et al., 2015).

De acordo com a Portaria n® 204, de 17 de fevereiro de 2016, a notificagéo pelo virus Zika se tornou
obrigatdria. Esta portaria & responsével pela lista nacional de notificagio compulsdria de doengas, entre outros.
(s casos notificados que envalvem o virus Zika sao: Doenga aguda pelo virus Zika que se deve fazer a notificagéo
semanal; Doenga aguda pelo virus Zika em gestante que se deve fazer imediatamente para a Secretaria Estadual
de Saude e Secretaria Municipal de Satde; Obito com suspeita de doenga pelo virus Zika que se deve notificar
de imediato para o Ministério da Sadde, Secretaria Municipal de Saude e Secretaria Estadual de Saade (GARCIA;
DUARTE, 2018).

Segundo Brasil (2019), apds langar boletim epidemioldgico, vemos a quantidade de nimero de casos

notificados de Zika virus no Brasil o qual foi de 10.686. Ja a regiao Nordeste liderou tendo o maior indice
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comparado as outras regides, sendo de 9.105 casos. 0 Centro-Oeste teve 940 casos, ficando em 42 lugar entre
ademais regites. | o estado de Goigs teve 269 casos notificados de Zika virus.
Apas a epidemia do Zika virus no Nordeste, o virus se disseminou para o estado de Goias. Veremos

abaixo na figura | 0 nimero de casos confirmados e notificados do Zika virus em gestantes no estado de Goigs.

E na figura 2 mostrara dados da populagéo em geral (SECRETARIA DE ESTADD DA SAUDE DE GOIAS, 2020).
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Figura |. Casos notificados e confirmados em gestantes com Zika virus nos dltimos 9 anos no estado de Goias.
Fonte: Elaboragao do autor (2020).
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Figura 2. Casos confirmados e notificados da populagéo do estado de Goias com o Zika virus nos dltimos a
anos. Fonte: Elaboragéo do autor (2020).

1.1.1.1 Fstratégias para a prevengdn da microcefalia

Segundo Brasil (206), para o combate do mosquito Aedes aegypti & necessario a eliminagéo dos

criadouros dos mosquitos, fazendo a limpeza do local. Para se prevenir da picada desses mosquitos & importante
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a utilizagéo de calgas e camisas de mangas longas, uso de repelentes e caso esteja gestante, o uso de repelentes

apropriados para gestantes, e a colocagéo de telas em janelas. Outra prevengéo para a microcefalia & evitar o

etilismo, tabagismo e a exposigéo de produtos quimicos.

Para Baguedano et al. (2018), a principal medida de prevengdo da microcefalia adquirida pelo Zika virus
¢ a eliminagéo dos criadouros dos mosquitos. As pessoas que moram em areas mais afetadas e que planejam
engravidar e j4 apresentaram alguns dos sintomas do Zika virus, & recomendado esperar pelo menos seis meses
apds o aparecimento dos sintomas. Assim, & importante o aconselhamento do uso do preservativo nas relagies

SEXLAIS.
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