Titulo:

Autores:

21 A 23 DE MARGO oy,

I COMORESSO OF

1 - i :
"4 PeDIATRA DA DE 2024 -
REGIAD NORDESTE TEATRO FACISA i E‘E‘_-lfl'l'i'frg'-'
\ CAMPINA GRANDE - P8 M CAMPINA GRANDE -PB de padiatra

I A 31 DE MARCD DE 2034

Trabalhos Cientificos

Perfil Epidemiologico Da Microcefalia Congénita No Nordeste: Etiologia E Apresentacéo
Clinica

LUANA NICOLE SOUSA MAGALHAES (ESCOLA MULTICAMPI DE CIENCIAS
MEDICAS - UNIVERSIDADE FEDERAL DO RIO GRANDE DO NORTE), ALVARO DE
FARIAS OLIVEIRA (ESCOLA MULTICAMPI DE CIENCIAS MEDICAS - UNIVERSIDADE
FEDERAL DO RIO GRANDE DO NORTE), DAYANE DAY SE LOPES AVELINO DE
ALMEIDA (ESCOLA MULTICAMPI DE CIENCIAS MEDICAS - UNIVERSIDADE
FEDERAL DO RIO GRANDE DO NORTE), DEBORAH KAMILLY DUTRA DE OLIVEIRA
(ESCOLA MULTICAMPI DE CIENCIAS MEDICAS - UNIVERSIDADE FEDERAL DO RIO
GRANDE DO NORTE), FABRICIA DOS SANTOS ALMEIDA (ESCOLA MULTICAMPI DE
CIENCIAS MEDICAS - UNIVERSIDADE FEDERAL DO RIO GRANDE DO NORTE),
HELMUT KENNEDY AZEVEDO DO PATROCINIO (ESCOLA MULTICAMPI DE
CIENCIAS MEDICAS - UNIVERSIDADE FEDERAL DO RIO GRANDE DO NORTE),
JANDUI ARAUJO DOS SANTOS JUNIOR (ESCOLA MULTICAMPI DE CIENCIAS
MEDICAS - UNIVERSIDADE FEDERAL DO RIO GRANDE DO NORTE), KARLEANE
ARAUJO SANTANA DA SILVA (ESCOLA MULTICAMPI DE CIENCIAS MEDICAS -
UNIVERSIDADE FEDERAL DO RIO GRANDE DO NORTE), MARIA LAYANE DA SILVA
LIMA (ESCOLA MULTICAMPI DE CIENCIAS MEDICAS - UNIVERSIDADE FEDERAL
DO RIO GRANDE DO NORTE), SABRINA MARQUES GUEDES (ESCOLA MULTICAMPI
DE CIENCIAS MEDICAS - UNIVERSIDADE FEDERAL DO RIO GRANDE DO NORTE)



Resumo: Considera-se microcefalia quando o perimetro craniano esta abaixo de dois desvios-padréo em
relacdo a média para a idade e sexo. A gravidade da condicdo varia de leve a grave, podendo ser
congénita ou adquirida. Causas ambientais, como o0 conjunto de patdégenos STORCH (Sifilis
congénita, Toxoplasmose congénita, Rubéola, Citomegalovirus e Herpes), infeccdo por Zika e
outros fatores agressores, podem causar o disturbio, com a gravidade de acordo com o estégio de
desenvolvimento cerebra no momento em que ocorrem."Descrever o perfil clinico e
epidemiol6gico da microcefalia congénita nas formas de apresentacdo: microcefalia apenas sem
outras comorbidades (MA), microcefalia com alteragdo do SNC (MASNC) e microcefalia com
outras alteragdes congénitas (MCAC) registrados no Nordeste, bem como observar seus dados
associados aos exames sorol6gicos, para o virus Zika e STORCH, realizados na gestacéo." Estudo
epidemioldgico retrospectivo, que apresenta os casos de microcefalia congénita detectadas na
regido Nordeste, do Brasil, entre 2019 e 2023, considerando nascidos vivos e natimortos,
classificadas de acordo com a etiologia: Virus Zika, STORCH, Coinfeccdo (STORCH + Zika),
Etiologia desconhecida (ED). As ateractes congénitas consideradas séo MA, MASNC e MCAC.
Além disso, houve a investigacdo de diagnosticos laboratoriais do virus Zika e STORCH em
gestantes. A base de dados foi disponibilizada pelo Departamento de Informacéo e Informatica
do SUS (DATASUS)."Das microcefalias atribuidas ao Virus Zika (12), 5 foram classificadas
como MA, 3 como MASNC e 4 MCAC. No estudo da frequéncia de diagndstico laboratorial para
0 virus Zika, das 12 gestantes que conceberam criangcas acometidas, 7 testaram positivo e 5
negativo. Nos casos de microcefalia causada pelo conjunto de patégenos STORCH (38), 19 sdo
MA, 7 sdo MASNC e 12 sdo MCAC. Nos estudos sorolégicos das 38 gestantes, 37 testaram
positivo, enquanto 1 testou negativo. No contexto das microcefalias causadas por coinfeccéo
(STORCH + Zika) (8), foram identificados 3 casos de MA, 2 de MASNC e 3 de MCAC. Quanto
a analise dos exames para Zika e STORCH das gestantes, 2 foram positivos para o teste de Zika e
6 foram negativos. No teste para STORCH, 6 gestantes apresentaram resultados positivos e 2
negativos. Assim, 2 das gestantes obtiveram concomitantemente testes positivos para os dois
pardmetros. Das microcefalias de ED (98), séo 52 casos de MA, 16 de MASNC e 30 de MCAC.
A frequéncia por diagnostico laboratorial para Zika foi de 5 positivos e 94 negativos e para
STORCH, 81 foram positivos, 8 negativos e 9 ndo informados."Os resultados deste estudo
destacam que a maioria dos casos de microcefaia sdo de ED (62,8%). 1sso aponta para a
importancia de fortalecer a investigacdo e a vigilancia epidemiolégica da doenca, objetivando
medidas de prevencdo mais eficazes. Ao analisar 0s casos com etiologia conhecida, o grupo
STORCH representa 0 maior percentual (24,3%), enfatizando a necessidade de buscar melhores
medidas de controle.
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