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NOTA TECNICA SAUDE-N. 25- 2015

Brasilia, 30 de novembro de 2015.

Area: Area Técnica em Saude
Titulo: Surto de Microcefalia- o que vocé precisa saber.

Fonte: Dab/MS/SAS

1- Cenario atual

O Ministério da Saude divulgou no ultimo dia 30, o Boletim Epidemiol6gico, no
qual ja foram notificados mais de 1.240 casos suspeitos de microcefalia, identificados
em 311 municipios de quatorze estados brasileiros.

O estado que possui 0 maior numero de casos é Pernambuco, com 646 (52%)
notificacdes. Seguido dos Estados da Paraiba (248), Rio Grande do Norte (79), Sergipe
(77), Alagoas (59), Bahia (37), Piaui (36), Ceara (25), Rio de Janeiro (13), Tocantins (12)
Maranhéao (12), Goias (2), Mato Grosso do Sul (1) e Distrito Federal (1). Notadamente,
concentrado em grande parte da regido Nordeste do pais.

Grafico 1: Numero de casos notificados com Microcefalia
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Fonte: Ministério da Saude
Tabela 1:Evolugao dos casos notificados de microcefalia por ano em quatorze Estados
brasileiros.

CASOS DE MICROCEFALIA NOTIFICADOS POR ANO NOS
QUATORZE ESTADOS

2010 2011 2012 2013 2014

Pernambuco 7 5 9 10 12
Paraiba 6 2 3 5 5
ﬁ:;())r tEjrande do 5 5 4 0 1
Sergipe 3 1 2 0 2
Alagoas 3 7 2 3 2
Bahia 12 13 7 14 7
Piaui 0 4 4 6
Ceara 9 7
Maranhéo 3 2 6 2
Tocantins 1 0 1 4 0
Rio de Janeiro 10 15 8 19 10
Goiéas 3 4 3 2 3
Distrito Federal 3 3 1 2 2
Mato Grosso do Sul 0 0 1 3 0

Fonte: Ministério da Saude

Em analise comparativa do quantitativo de casos notificados de microcefalia nos
anos anteriores dos quatorze Estados em evidéncia, percebe-se que o nimero disparou
em 2015, sendo que, para Pernambuco o nimero de ocorréncias é mais de cinquenta
vezes maior que os 12 registrados em 2014.

Como as causas para o0 aumento da microcefalia ainda néo foi definido, vérias
hipéteses tem sido levantadas e analisadas pelo MS, tratados com extrema cautela e
com apoio de varias entidades nacionais e internacionais. Neste sentido o Governo
decretou estado de emergéncia em todo pais devido ao surto de microcefalia e
estabeleceu emprego urgente de medidas de prevencéo, controle e contencéo de riscos,

danos e agravos a saude publica.
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Mesmo com andlises laboratoriais e epidemiolégicas em andamento, o Instituto
Oswaldo Cruz da Fiocruz/RJ identificou a presenca do genoma do virus zika em
amostras de duas gestantes da Paraiba, cujos fetos foram confirmados com microcefalia
através de exames de imagem. O estudo se baseia na deteccdo do material genético
(RNA) do virus zika em amostras do liquido amniotico.

No entanto, ndo se pode ainda afirmar a causa do surto, e responsabilizar doencgas
como o zika, no qual o virus é transmitido pelo Aedes aegypti, mesmo mosquito
transmissor da dengue e chikungunya. Estudos ainda estdo sendo realizados e 0s casos
identificados estdo sendo acompanhados pelos profissionais de saude e pelos 6rgaos
competentes.

2- O que é Microcefalia?

A microcefalia é caracterizada por uma malformacao congénita, em que o cérebro
nao se desenvolve de maneira adequada. Neste caso, 0s bebés nascem com perimetro
cefélico (PC) menor que o normal, que normalmente é superior a 33 cm. Esse defeito
congénito pode ser efeito de uma série de fatores de diferentes origens, como as
substancias quimicas, agentes bioldgicos (infecciosos), como bactérias, virus e radiacao.

O cérebro desenvolve-se desde a gestacao até sensivelmente aos 12 anos de
idade, destacando a importancia sobre os cuidados acerca do mesmo desde o seu
crescimento no Utero, uma vez que todo o futuro da crianca pode estar comprometido.
ApOs o0 nascimento o cérebro continua a crescer e neste caso € fundamental ter
conhecimento sobre o tamanho que o mesmo deve ter ao nascer, no sentido de perceber
se existiu um bom crescimento e dimensao do cranio normal. E mesmo, enquanto feto,
dentro da barriga da mée € possivel, através de exames de ultrassom, avaliar tamanho,
peso e volume do cérebro. Logo ap6s o nascimento o crescimento do cérebro é
acompanhado através da medicdo do perimetro cefalico (PC).

As possiveis causas relacionam-se a infec¢cbes adquiridas pela mae,
especialmente no primeiro trimestre da gravidez, que € quando o cérebro do bebé esta
sendo formado. Como: Toxoplasmose, rubéola e citomegalovirus. Outros indicativos
correspondem ao uso e abuso de alcool, drogas ilicitas na gestacéo e ainda sindromes

genéticas como a Sindrome de Down.
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As sequelas que as criangas com Microcefalia podem apresentar corresponde a
um atraso no desenvolvimento neurolégico, psiquico e/ou motor. No entanto, o tipo e o
nivel de gravidade da sequela variam caso a caso, e em casos bem especificos a
inteligéncia da crianca nao é afetada. Além disso, déficit cognitivo, visual ou auditivo e

epilepsia séo alguns problemas que podem aparecer nas criangas com microcefalia.

Crianga com tamanho

—_ normal da cabega

Crianca com microcefalia

Fonte: Reproducao/Internet)

3- Microcefalia x dengue, zika ou chicungunya.

Como ja referido por especialistas da Saude, a Microcefalia pode sim ser causada
por virus, no entanto € muito precoce afirmar que o surto no nordeste do Brasil, tem
relacéo direta com doencas virais transmitidas pela picada do mosquito Aedes Aegypti.

Porém, é necessério avaliar as condi¢des climéticas, especificidades regionais e
incidéncia dessas doencas localmente. Neste sentido considerando que essas mulheres

engravidaram no inicio do ano, periodo no qual estavamos enfrentando uma epidemia
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de dengue e acompanhando o surgimento de novas doencgas e virus com 0s quais nao
tinhamos conhecimento e sequer defesa, como o virus Chicungunya e Zika, é possivel
imaginar que possa existir de fato, uma associacao entre estas situacdes: microcefalia e
dengue, zika ou chicungunya.

A tabela abaixo mostra o resultado do Levantamento Réapido de indices para
Aedes aegypti (LIRAa), e revela que a regidao nordeste, tem como principal tipo de
criadouro do mosquito o armazenamento de agua, como tonel e caixa d’agua. Este
indicador mostra a necessidade de implementacdo de estratégias preventivas e de
eliminacdo do vetor, uma vez, que o nordeste é considerada uma regido endémica e,

principalmente por sofrer todos os anos surtos de dengue.

Tabela 2: Tipos de criadouros por regido.

Criadouros por regiao

Armazenamento Depositos

REGI=0 de agua domiciliares 7T
Norte 24,5 27,3 48,2
Nordeste 76,5 17,8 5,7
Sudeste 21,7 52,6 25,7
Centro
Oeste 24,2 24,2 51,6
Sul 14,8 32,5 52,7

Dados: Ministério da Salde

Uma informacdo importante repassada pelo MS, refere-se aos sintomas que
varias das maes destas criancas referiram durante a gestacdo, como a presenca de
manchas vermelhas pelo corpo. No entanto, ja é sabido que os sintomas destas doencas
podem variar bastante, sendo confundido muitas vezes, com sintomas gripais.

Vale lembrar que estes 3 virus sdo transmitidos pelo mesmo mosquito: o Aedes
aegypti. Neste sentido, é fundamental que, com a chegada do verdo e das chuvas, as
pessoas se conscientizem para evitar a proliferacdo deste mosquito, a agéo principal:
evitar acumulo de agua parada em casa.

Conforme resultado do Levantamento Réapido de indices para Aedes aegypti
(LIRAa), foram registrados em 2015, até 14 de novembro, 17.146 casos suspeitos de
febre chikungunya, sendo 6.726 confirmados. Outros 8.929 estdo em investigacdo. Em

2014, foram notificados 3.657 casos suspeitos da doenca. Em relagdo ao zika, até o
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momento 18 estados tiveram confirmacao laboratorial do virus: RR, PA, AM, RO, TO,
MA, PI, CE, RN, PB, PE, AL, BA, RJ, SP, ES, MT e PR.

Tabela 3: Principais sintomas da dengue, chikungunya e zika.

Principais Sintomas

Sintomas Dengue Chikungunya Zika
Febre Alta e de inicio Alta e de inicio E baixa e pode
imediato, sempre imediato. Quase estar presente
presente. sempre presente.
Dores nas Dores moderadas, e Dores intensas e Dores leves
articulacdes quase sempre presentes em 90%
presente. dos casos.
Manchas vermelhas Pode estar presente  Manifesta-se nas Quase sempre
na pele primeiras 48 presente,
horas. manifesta-se nas
primeiras 24 horas
Coceira Pode estar presente, Presente em 50% De leve a intensa
de forma leve. a 80% dos casos,
de forma leve.
Vermelhiddo nos  N&o esta presente. Eventualmente. Eventualmente
olhos

Fonte: Ministério da Saude

4- Orientacdes aos gestores Municipais

A Confederacao Nacional de Municipios orienta 0s gestores municipais que todos
os casos de microcefalia sejam comunicados imediatamente por meio de um formulério
eletrbnico para notificacdo ao Ministério da Saude.

Para os profissionais de saude, a orientacdo corresponde as manifestacoes
clinicas da paciente, é importante realizar o levantamento do histérico familiar detalhado,
no sentido de descobrir distlirbios que podem afetar o sistema nervoso, avaliar sinais e
sintomas manifestados durante a gestacdo, assim como a ampliar e melhorar a
assisténcia ao pré-natal.

Mesmo sem confirmacgé&o da relagao causal do aumento de casos de microcefalia

por virus — zika — € necessario intensificar acdes de prevencédo e controle vetorial em
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areas urbanas e periféricas das cidades, de acordo com as Diretrizes Nacionais de
Programa Nacional de Controle da Dengue.

Na prética os prefeitos devem agir de forma mais eficaz no Municipio e:

v Criar e coordenar grupo intersetorial — salde, educacéo, infraestrutura e defesa
civil;

v" Promover uma limpeza na cidade, tapando buracos nas ruas e retirando entulhos

das ruas;

Eliminar os criadouros do mosquito nas casas, no trabalho e nas areas publicas;

Definir estratégias de assisténcia a saude;

Mobilizar e apoiar atividades das diversas liderancas sociais e comunitarias;

Desenvolver acdes de comunicacgao;

AN N NN

Assegurar o funcionamento permanente de servicos de coleta e tratamento de
lixo;

v" Regulamentar a proibicdo do uso de caixa d’agua nas regides onde nao ha
desabastecimento de agua.

v Intensificar ac6es que conscientizem a populacédo a nao deixar agua parada.

A CNM lembra que o combate ao Aedes aegypti € uma responsabilidade dos
orgaos publicos e de toda populacdo, durante todo o ano. O mosquito reproduz em
qualquer lugar que tenha condicfes propicias (agua parada limpa ou pouco poluida). A
conscientizacéo da populacédo e a tomada de medidas sédo de fundamental importancia
para a reducdo e, quem sabe, a erradicacdo das doencas causadas por este vetor no

Brasil.



