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Resumo: A Sindrome Alcodlica Fetal (SAF) € uma condigdo complexa causada pela exposicdo pré-natal
ao alcool.Este relato aborda os efeitos da SAF em recém-nascido(RN),destacando manifestacfes
clinicas, diagndstico e tratamento.A compreensdo desses aspectos € crucia para orientar
intervencbes precoces e promover melhores resultados para criangas afetadas. RN
masculino,idade gestacional de 38 semanas,peso de nascimento de 2.410g,pequeno para idade
gestacional, parto vagina. M& com pré-natal incompleto,refere ter transtorno depressivo
maior,sem acompanhamento médico,tabagista ativa (5-10 cigarrog/dia) e fazer uso de acool
semanalmente (cerveja e destilado).RN na sala de parto apresentou Apgar no 1° minuto:5 e no 5°
minuto:8, sendo necessario clampeamento imediato do corddo por hipotonia e choro fraco e
manobras de reanimacgdo,com melhora apds medidas iniciais. Realizado exame fisico inicial
notaram-se algumas anormalidades faciais (I&bio superior fino, fendas palpebrais pequenas e
queixo pegueno) e cabeca aparentemente pequena.Apds avaliacdo inicid e estabilidade
clinicaRN foi mantido em contato pele a pele com a mae e encaminhado ao aojamento
conjunto.Na avaiacdo meédica do 1° dia de vida corroboraram os dismorfismos faciais vistos
anteriormente e também apresentou microcefalia (perimetro cefdlico de 31cm).Pediatra solicitou
avaliacdo multidisciplinar suspeitando-se de sindrome alcodlica fetal. SAF é uma condicéo
resultante da exposicdo pré-natal ao alcool e apresenta ampla gama de manifestagdes clinicas:
atraso no crescimento intrauterino,malformagdes faciais caracteristicas (nariz curto,auséncia de
filtro nasal,micrognatigborda vermelha superior do labio finaorelhas com baixo
alinhamento,microcefalia,pal pebras peguenas),deficiéncia  intelectual e problemas
comportamentais.Seu diagnostico € desafiador e muitas vezes exige uma avaliagdo abrangente
gue leve em consideracdo o histérico de exposicéo ao dcool da méae (pré concepcao e durante
gestacdo),exame fisico detalhado do RN em busca das caracteristicas fisicas associadas a
sindrome,posterior avaliagdo do desenvolvimento neuropsicomotor da crianga e exames
diagnosticos adicionais (ressonancia magnética do craniotestes genéticos e testes
neuropsicol 6gicos).Uma vez feito o diagndstico,é essencial fornecer educacdo aos pais sobre a
SAF e implementar intervencOes precoces para gudar no desenvolvimento do bebé,incluindo
terapias de intervencdo precoce,apoio educacional especializado e encaminhamento para servigos
de apoio a familia Embora ndo hgja cura,o tratamento € multidisciplinar e visa 0 mangjo dos
sintomas e a promocao do desenvolvimento saudavel da crianga. Em resumo, o diagnostico da
SAF requer abordagem abrangente,considerando aspectos médicos,sociais e familiares.A
deteccdo precoce e a intervencdo adequada sdo fundamentais para melhorar os resultados a longo
prazo,sendo importante a sua prevencao para evitar seus efeitos devastadores.
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