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Resumo: Introducdo: A microcefalia € uma malformagdo congénita caracterizada por perimetro cefalico
reduzido em relagdo ao esperado para a idade e sexo, podendo estar associada a importantes
déficits neuroldgicos. Em 2015 e 2016, o Brasil enfrentou um surto de infecgdo pelo virus Zika,
reconhecido como causa da sindrome congénita do Zika, cujo principal achado clinico é a
microcefalia. O monitoramento das internagdes hospitalares por microcefalia permite avaliar o
impacto dessa epidemia sobre o0s recém-nascidos e a resposta do sistema de saude.
<br>Objetivos. Descrever o perfil epidemioldgico das internagdes hospitalares por microcefalia
em menores de 1 ano no Brasil no periodo de 2015 a 2024, correlacionando-o ao surto de Zika
virus.<br>Metodologia: Trata-se de um estudo descritivo baseado em dados secundérios obtidos
do Sistema de Informagdes Hospitalares do SUS (SIH-SUS). Foram analisadas as Autorizagtes
de Internacdo Hospitalar (AIHS) pagas para o CID-10 Q02 (microcefalia) na faixa etaria menor
de 1 ano, entre os anos de 2015 e 2024. As varidveis incluiram ano de internagdo, sexo e cor/raga.
<br>Resultados. No periodo analisado foram registradas 341 internagdes por microcefalia em
menores de 1 ano. Destas, 126 (37%) ocorreram em meninos e 215 (63%) em meninas,
mostrando predominio do sexo feminino em todos os anos. A distribuicdo por cor/raca revelou
171 casos em criangas brancas (50%), 111 em pardas (33%), 5 em pretas (1%), 1 em amarela
(<1%) e 53 sem informagado (16%). A série temporal mostrou crescimento acentuado no nimero
de internagcdes em 2016 (85 casos) em relacdo a 2015 (22 casos). Em 2017 foram registrados 40
casos, com queda gradual nos anos seguintes, estabilizando entre 22 e 36 casos anuais entre 2018
e 2024. O aumento abrupto de internacbes em 2016 coincide com o pico do surto de Zika virus
no Brasil, quando foi declarada emergéncia nacional de salide publica. A infeccdo pelo Zika
durante a gestagcdo é reconhecida como fator etiolégico para microcefalia e outras anomalias do
sistema nervoso central. A predominancia do sexo feminino e das criangas brancas e pardas pode
refletir fatores demogréficos e socioecondémicos regionais, aém da distribuicdo dos casos do
surto nas diferentes &reas do pais. A queda dos nimeros a partir de 2017 acompanha a reducéo da
circulagéo do virus Zika e o fortalecimento das acdes de controle vetorial, mostrando o impacto
direto das medidas de salde publica na prevencdo de novos casos. <br>Conclusdo: Os dados do
SIH-SUS evidenciam um pico de internagdes por microcefalia em menores de 1 ano em 2016,
fortemente associado ao surto de Zika virus, seguido de declinio gradual nos anos subsequentes.
Esse padréo reforca a importancia da vigilancia epidemiolégica, do controle vetorial e da
assisténcia pré-natal como estratégias fundamentais para prevenir e mitigar os impactos de
epidemias emergentes sobre a sallde materno-infantil.
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