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RESUMO

Objetivo: O presente estudo tem como objetivo descrever as abordagens de cuidados
com as gestantes de criancas portadoras de microcefalia através do Zika virus.
Verificar ainda o que diz a literatura sobre o assunto e ressaltd-los como cuidados
essenciais para esta fase. Metodologia: Na metodologia utilizou-se um levantamento
dos dados bibliogrdficos através de consultas a artigos cientificos, como Portal de
CAPES Periédicos, Scielo, PubMed, BIREME, Portal Regional da BVS, além de revistas
cientificas. As pesquisas foram realizadas a partir das palavras-chave “zika virus”;
“microcefalia” e “gestantes”. Resultados: Verificou-se que as mades ficam fragilizadas
em todos os aspectos emocionais € que ainda ndo hd condutas nutricionais
especificas para contribuicdo no caso do diagndstico nesta fase da gestacdo, além
das recomendacdes bdsicas j& existentes. Conclusdo: Conclui-se que ainda é
necessdrio apoio especifico dos programas de governo € o desenvolvimento de
estudos que possam confribuir para uma melhoria na qualidade de vida das gestantes
e maes de filhos nascidos com microcefalia.

Palavras-chave: Microcefalia, Gestantes, Zika Virus.

ABSTRACT
Objective: The present study intends to depict approaches of caring for pregnant
women with children with microcephaly caused by the zica virus. Also to check what
the literature says on the subject and highlight them as essential care for this phase.
Methodology: The methodology used was survey of bibliographic data by consultation
to scientific articles, such as BIREME, PUBMED, CAPES Periddicos, and Scielo, in addition,
other than Scientific journals, the research was carried out using the keywords “zika
virus”; “Microcephaly” and “pregnant women". Results: It was found that mothers are
broken emotionally. That there are not yet specific nutritional behaviors to confribute in
case of diagnosis at this stage of pregnancy complementarily to the basic
recommendations that already exist. Conclusion: It is concluded that there is still a need
for specific support from government programs and the development of studies that
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can contribute to an improvement in the quality of life of pregnant women and

mothers of children born with microcephaly.
Keywords: Microcephaly, Pregnancy, Zika virus.

INTRODUCAO

A microcefalia caracteriza-se
por uma ma formacdo
congénita, onde o cérebro ndo
se desenvolve normalmente,
deixando o perimetro cefdlico
com medidas menores que dois
desvios padrGo ou menor que
frés, nos cCasos mais graves,
portanto, abaixo da média
normal para o sexo e idade
gestacional, que é de 28,85cm a
30,99cm para o sexo feminino e
de 29,12cm a 31,52cm para o
sexo masculino, para gestantes
com aproximadamente 37 a 41
semanas (CABRAL, et al., 2017;
MARINHO, et al., 2016).

De acordo com CRUZ et al, em
2015 houve um inesperado
crescimento dos casos de
microcefalia originados pelo zika
virus. Levando em consideracdo
seu historico e os conceitos de
perfil clinico e epidemioldgicos,
O numero de vitimas foi
considerado alto. No Estado de
Pernambuco, regido mais
aofetada, as mades foram
diagnosticadas e noftificadas &
Secretaria de Saude do Estado
pelo Instituto de Medicina
Integral Prof. Fernando Figueira -
IMIP.  Levando para estado de
alerta sanitdrio tanto a regido
Nordeste, quanto a regido Norte
do pais.

SOUSA, PS.A. et al relata que o
mosquito Aedes aegypti € o
principal vetor do virus. O Zika
virus é uma doenca

normalmente benigna e 0s

sinfomas desaparecem
naturalmente entre 3 a 7 diaos.
Todavia, oS CQas0s de

microcefalia em recém-nascidos
foram relacionados com a
infeccdo da gestante pelo Zika.
No més de Novembro de 2015, o
Ministério da Salde confirmou e
reconheceu a associacdo entre
a infeccdo pelo virus e a
microcefalia nestes bebés
(SOUSA, et al., 2016)

Segundo SALGE et al, o Brasil foi
O primeiro a descobrir que existia
uma relacdo direta entre o virus
Zika na gestacdo e os casos de
microcefalia em bebés recém-
nascidos. A descoberta se deu
apods os 35 primeiros casos, que
ocorreram entre os meses de
Agosto e Outubro de 2015.
Todas as mades infectadas
haviam visitado ou moravam em
dreas afetadas pelo virus. Desde
entdo, no periodo de Outubro
de 2015 até Janeiro de 2016,
houve noftificacoes de
aproximadamente 4.783 casos
de microcefalia, entre casos de
investigacdo e confirmados.

O cendrio de incidénca de
casos de microcefalia do Brasil
transformou as gestantes em
grupo de rsco. As
conseguencias de um Ccaso
suspeito e do  diagndstico
positivo estdo além das
patologias causadas pela
microcefaliq, consideram-se
fatores psicoemocionais devido



a naturais mudancas que uma
gestacdo tfraz, aliado a
desinformacdo e o}
comprometimento  do  feto.
Portanto, as expectativas de
uma gestacdo sauddvel, sdo
substituidas por emocoes
negativas devido da ansiedade
da espera do agravamento da
doenca no feto (OLIVEIRA, et al.,
2020).

Sendo a gestacdo um periodo
que exige necessidades
nutricionais maiores que o
normal, espera-se que uma
nutricdo adequada ajude na
saude da mde e do feto neste
momento. Portanto, as gestantes
devem consumir uma variedade
e quantidade especifica de
alimentos,  considerando  as
recomendacodes individuais dos
guias alimentares e as praticas
alimentares culturais, para atingir
as necessidades energéticas e
nutricionais, inclusive as
recomendacoes de ganho de
peso (TEIXEIRA, et al., 2016).
Segundo MOREIRA et al, o
acompanhamento do estado
nutricional das gestantes é
importante na prevencdo de
diversas morbidades perinatais,
auxiiondo no controle do
desenvolvimento fetal e
contribuindo para a promocdo
da saude da mulher.

No infuito de chamar a atencdo
para um tema aftual e de
grande repercussdo no  Brasil,
este estudo contribui  para
entender e qjudar a direcionar
mais atencdo e cuidados, ndo
apenas para criancas nascidas
com microcefalia, mas também
para as mades e gestantes que
precisam de apoio tanto quanto
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seus filhos, afinal quem cuida
também precisa de cuidados.

O objetivo deste estudo é
descrever as formas e
abordagens dos cuidados com
as maes e as gestantes de
criancas portadoras de
microcefalia através do Zika
virus.

METODO

Estudo baseado em uma revisdo
literdria, realizada afravés de
busca on-line de artigos de
bases cientificas Portal de CAPES
Periddicos, Scielo, PubMed,
BIREME, Portal Regional da BVS,
além de revistas cientificas, sites
dos o6rgdos publicos ligados &
saude no Brasil, como sites do
Ministério da Saude, OMS -
Organizacdo Mundial de Saude,
sendo todas as publicacdes do
periodo de 2015 até 2020.

Todas as publicacdes foram
analisadas, identificadas suas
origens e veracidade conforme
referéncias bibliograficas.

As citacodes e descobertas foram
incluidas com o cuidado de
relaciond-las de forma que o
entendimento tenha sido de
facil aprendizado, utilizando
também uma linguagem clara e
objetiva.

As evidéncias cientificas
pertinentes ao tema foram
comentadas e selecionadas.

Os critérios de inclusdo adotados
foram para artigos, revistas
cientificas e sites dos orgdos
puUblicos ligados & saude no
Brasil que tratassem dos
cuidados direcionados as maes
e ou para as gestantes de bebés



diagnosticados com
microcefalia devido ao zika virus,
com periodo de publicacdo
entre 2015 e 2020. Para critérios
de exclusdo ficaram
estabelecido publicacdes que
fratassem apenas do pai ou da
crianca com microcefalia ou
apenas da doenca.

As palavras chaves utilizadas
para as  pesquisas  foram:
microcefalia, gestantes e zka

36

virus. Os idiomas utilizados foram
inglés e portugués.

RESULTADOS

A tabela 1, abaixo, descreve os
dados referentes aos numeros
de publicacdes encontradas
para cada plataforma.

Tabela 1 - Dados das Plataformas de Pesquisa

PLATAFORMA TOTAL EXCLUIDOS INCLUSOS
CAPES Periddicos 90 84 6
SCIELO 66 60 5
PubMed 527 525 2
BIREME 1412 1409 3
Portal Regional da BVS 5849 5844 5
Fonte: préprio autor.
Quadro 1 - Resultados da Pesquisa
AUTOR OBIJETIVO RESULTADO CONCLUSAO
BULHOES, Investigar as Entre as maes As investigacoes
CS.G.etal, repercussoes colaboradoras desta evidenciaram que as
2020. psiquicas em mdes | pesquisa, a prevaléncia maes sofrem
de criancas com de sofrimento mental profundas alteracdes
complicacodes identificada pela SRQ-20 em suas rofinas,
decorrentes da foi de 66,7% (n=10), carregadas de
Sindrome Congénita segundo o ponto de sentimentos de dor e
pelo Zika Virus. corte adotado no estudo angustia.
(resultado 27 afirmacdes
positivas).
SA, S.A.A.G. | Analisar a din@dmica | Mudancas da vida didria Uma crianca com
et al. 2020. | familiar de criancas | de familiares de criangcas | diagnédstico de SCZV
com a SCZV, no com SCZV; impactos muda a vida familiar
Municipio de financeiros; mudanca na no que diz respeito
Petrolina. relacdo conjugal. aos fatores financeiro
e social,
principalmente de
suas cuidadoras.
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CASTILHOS,
W.;

ALMEIDA, C.

2020.

Caracterizar e
analisar a cobertura
da grande imprensa

nacional sobre o
aborto em caso de
Zika, e examinar se
o debate na midia

apenas reforcou
discursos j&
associados &
prdtica ou se
ampliou e qualificou
a discuss@o sobre o
tema.

Na cobertura analisada
prevaleceram valores
morais/éticos, presentes
tanto nos argumentos
gue defendem o direito &
vida do feto quanto nas
falas das fontes favordveis
ao aborto em caso de
Zika.

Os resultados
apontam para uma
imprensa que escolhe
vozes pela
credibilidade que elas
tém, deixando muitas
vezes de ouvir as
vozes de fato
afetadas.

JURDI, A.P.S.

et al. 2019.

Conhecer 0s
itinerdrios
terapéuticos de
mades de criancas
com microcefalia
decorrentes da SZV,
moradoras de um
municipio da
Regido
Meftropolitana da
Baixada Sanfista.

Além dos atendimentos
de reabilitacdo e
especialidades médicas,
as maes relatam a
necessidade de um
atendimento psicoldgico,
principalmente no inicio,
quando a noticia sobre a
microcefalia é dada a
familia.

Identificou-se que a
sobrecarga dos
cuidados com o filho
gera ndo apenas um
sofrimento
emocional, mas
também social e
financeiro. Porém o
tratamento estd
condicionado ao
contexto
sociocultural das
familias.

OLIVEIRA,
OS.etal
2019.

Compreender como
0s pais de criancas
com microcefalia
receberam a
comunicacdo do
diagndstico.

As mdes foram as
principais cuidadoras das
criancas. O diagndstico
de microcefalia foi dado
por médicos, enfermeira,
pela sogra (que soube
pelo médico) e por uma
funciondria da Secretaria
de Saude. Os dois outros
ndo receberam
diagndstico.

Os pais receberam a
noticia de diferentes
formas, porém na
maioria dos casos foi
de forma inadequada
e traumdatica,
influenciando o modo
de aceitacdo e
enfrentamento da
doenca.

SANTOS,
D.B.C. et al.
2019.

Relatar as
experiéncias
educativas das
maes ou cuidadoras
de criancas com
microcefalia,
desenvolvidas por
equipe académica
na temdtica da
promoc¢do da
saude dessas
criancas.

Os questionamentos das
maes envolviam
dificuldades relativas a
amamentacdo e
infroducdo dos primeiros
alimentos, conforto,
posicdo para dormir, até
desenvolvimento
psicomotor e cuidados no

ambiente domiciliar.

A experiéncia vivida
exalta aimporténcia
de acodes educativas
para ajudar as maes
em suprir as
necessidades e
cuidados de seus
filhos.
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KUPER, H. et Explorar a No geral, uma alta O estudo revela que
al, 2019. associacdo de ter proporcdo de maes depressdo,
ansiedade e estresse

relatou niveis severos ou
extremamente graves de
depressdo (18%),
ansiedade (27%) e
estresse (36%).

um filho afetado
pela SCZV com a
depressdo,
ansiedade e
estresse, e avaliar se

sAo0 comuns na
condicdo de maes
com filhos
diagnosticados com
SCIV.Porém é

essas relacoes sado
protegidas por necessArio mais
suporte social e apoio social neste
status momento.

socioecondmico.
Existe ainda falta de

informacado das
gestantes sobre o
problema,
fragilizando ainda
mais a sitfuacdo
emocional e
cofidiana dessas
maes e cuidadoras.
Seja pelo medo da
contaminacdo pelo
virus, seja no
momento do
diagndstico.

As gestantes expressaram
conhecimento limitado
guanto & infeccdo por
Zika virus, associando o
virus somente com a
ocorréncia de
microcefalia em recém-
nascidos e ao modo de
fransmissdo pelo vetor
Aedes aegypt.

SOUSA, C.A. Compreender os
etal. 2018. | conhecimentos, as
percepcoes e as
praticas de
cuidados de
mulheres que
contrairam o Zika
virus na gestacado.

Concluiu-se que
entender a vivencia
dessas das mdes em

Relataram que o
diagndstico foi informado
de

COSTA, ES. Compreender as
et al, 2018. vivéncias de mdaes

que tiveram
filhos forma desumanizada, relacdo ao
diagnosticados com que mudancas nas diagndstico da SCZV,
microcefalia. rotinas aconteceram e ajudou a entender
que enxergavam o futuro | melhor suas angustias
com e sentimentos.
incerteza.
CAMPOS, Desafios e Algumas maes relataram O diagnéstico de
M.M.M.S. et perspectivas de ndo pensar no futuro, por | microcefalia carrega
al. 2018. mades de criangcas falta de esperancas, ao | consigo uma variagcdo
de emocoes

PAssO
que aquelas que
acreditavam na

com microcefalia

pelo virus Zika. negativas, afetado

pela inseguranca da

recuperacdo do (a) falta de
filho (a) tinham conhecimento sobre
a doenca.

consciéncia de que seria
uma jornada lenta e
drdua.




SILVA, F.W.
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FREIRE, [.M.

et al. 2018.

O. Descrever os

sentimentos e
prdticas de
cuidado de

risco de contrair
Zika virus.

gestantes diante do

Os sentimentos mais

foram preocupacdo,

medo e inseguranca.

Quanto ao cuidado, a

principal estratégia

adotada esteve
relacionada

a modificacdo da rotina.

(0]

relatados pelas gestantes

Ainda que as
gestantes ndo sejam
infectadas pelo Zika
virus, existe um medo
constante até o final

do ciclo da gravidez.

Fazendo-se

necessdarias acoes
educativas sobre a
prevencdo.

et al. 2018.

diagndstico de
Zika na gestante

SCZV na crianca.

Discutir os impactos
na promoc¢do da
saude mental nas
familias a partir do

infeccdo pelo virus

e/ou a presenca da

Miss@o diving;
Participacdo familiar;
Preconceito; Relacdo
parental; Rotina de vida e
interferéncias
econdmico-financeiras e
Impactos mididticos.

Constatou-se a
necessidade das

mdes de ficar
infegralmente com os
filhos, abrindo mdo do
trabalho, dificuldades

na vida conjugal e
sdificuldade de criar
vinculo afetivo com as
criancas.

ALVES, S.H.S.
et al. 2019.

Identificar as
orientacdes
recebidas no pré-
natal, as medidas
preventivas
utilizadas contra a
infeccdo pelo virus
e o nivel de
ansiedade das
gestantes com
diagndstico positivo
de infeccdo por Zika
Virus.

Observou-se que 47 (89%)
das gestantes conhecem
ou j& ouviram falar sobre
o Zika Virus, 31 (59%)
receberam informacdes
de profissionais sobre o
virus. Quanto ao uso de
medidas preventivas, a
maioria 38 (72%) das
enfrevistadas fez uso de
alguma medida
preventiva contra a
infeccdo por Zika Virus.

O estudo destaca a
importancia de
conhecer 0s
sentimentos das
gestantes, a fim de
implantar acdes que
favorecam a
qualidade de vida
dessas mulheres.

TEIXEIRA,
CSS &
CABRAL
A.C.V.2016.

Verificar diferencas
em alguns aspectos
nutricionais de
gestantes
acompanhadas em
servico de atencdo
pré-natal em uma
cidade do interior e
na regido
meftropolitana.

Ganho de peso
significativo somente no
1° frimestre (BH: 58,0%; PC:
53,33%). Ganho de peso x
hdbito alimentar foi
significativo para as
varidveis "almoca ou
janta fora de casa," no 1°
trimestre BH (p = 0,006);
"quantas vezes consome
leite," no 1° frimestre PC (p
=0,03); "quantas vezes
consome fastfood," no 3°
trimestre BH (p = 0,009).

O estudo concluiu
que as gestantes da
regido
metropolitana e do
interior finham uma

alimentacdo

adequada e
favordvel a vida,
apesar do perfil
sociodemogrdfico
pouco favordvel,
sugerindo estudos
na relacdo de perfil
alimentar da
gestante com o
bebé.
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MOREIRA, Avaliar o perfil
M.A. et al, nutricional de
2015. gestantes

USF Salobrinho II, nos
anos de 2010 a
2012, no municipio
de lIhéus — BA.

Mais de 50% das
gestantes estd fora do

acompanhadas na | nutricional adequado nas
dreas cobertas e
descobertas pelo PACS.
Destas 2,8% (n=1) das
gestantes apresentaram
baixo peso.

Observou-se a
importancia de
acompanhar o perfil
nutricional das
gestantes a fim de
promover hdbitos
alimentares
sauddveis e possiveis
adequacoes
nutricionais.

padrdo

Fonte: proprio autor.
DISCUSSAO

O quadro 2 descreve 0s
resultados  dos niveis  de
aceitacdo, conhecimento,
estado emocional, nutricional,
assim como, a reacdo de como
a noticia do diagndstico de
microcefalia pode influenciar
diretamente na salde e na vida
das gestantes.

Para MOREIRA et al., investigar o
estado nutricional das gestantes
foi um fator de grande
relevancia, visto que, se for o
Caso, as complicacdes na
gestacdo podem ser aqinda
maiores diante de um quadro de
desnutricdo, levando em
consideracdo que as gestantes
precisam repassar  nufrientes
também para o feto. Em suas
pesquisas o} resultado
demonstrou que 50% das
gestantes estavam fora do
padrdo nutricional adequado,
destas, 2,8% ainda apresentaram
baixo peso. Estes resultados se
tornam importantes, visto que
denftre outros fatores, a
desnutricdo constui fator de risco
na gestacado.

TEIXEIRA et al.,, defende que os
hdabitos  alimentares podem
mudar este quadro nutricional.
Descrevendo que pode haver

ganho de peso, se levado em
consideracdo o habitos
alimentares das gestantes.
Observou-se um aumento de
58% de ganho de peso, nas
mdes que almocavam  ou
jantavam fora, incluindo
também as que consumiam leite
regularmente.

No que diz respeito a saude
mental,  BULHOES et al,
encontrou uma prevaléncia de
sofrimento mental em 66,7% das
maes. Existe uma preocupacdo
que envolve equilibrio
emocional e capacidade de
cuidar da crianca e de sua vida
em familia, podendo evoluir
incluive para uma depressdo.
Estes resultados levam a
entender também a
necessidade das mdes na
procura por ajuda, foi o que
mostrou também os estudos de
JURDI et al., e KUPER et al., onde
evidenciom que as maes
necessitaom de atendimento
psicoldgico, visto que existe uma
carga emocional real e
evolutiva para essas maes.

Os estudos de FREIRE et al.,
também corroboram para que
seja reforcado esse apoio
psicoldgico. O autor reconhece
que apds o diagndstico, as
reacoes negativas e adversas




sGo comuns € hormais durante a
gravidez de uma gestacdo
acometida pelo zika  virus.
Principalmente por parte das
maes existe uma preocupacdo
que envolve a participacdo
familiar, a mudanca na rofina e
todos os impactos que a criagcdo
de um bebé com microcefalia
pode causar, entendendo que
seu filho precisard de cuidados
especiais para toda vida. SA et
al.,, observa e evidencia essas
mudancas de cotidiano familiar,
e que as maes sdo
majoritariamente cuidadoras
desses criancas. Esclarecer e
prestar informacdes sobre uma
doenca grave e sUQs
consequencias €& importante
ndo apenas pelo bem da saude
publica, mas também para
reduzir possiveis quadros de
ansiedade das pessoas. Para
entender o) grau de
conhecimento destas maes,
ALVES et al, readlizou uma
pesquisa com 53 gestantes.
Destas, 47 reveleram j& possuir
algum conhecimento sobre o
zika virus, sendo que 3]
souberam através de
profissionais de salude. E para
SOUSA, C.A. et al., em suas
pesquisas foi identificado que as
gestantes possuiam um
conhecimento limitado quanto &
forma de infeccdo pelo zika
virus.

SILVA et al, destaca os
sentimentos gerados por estas
gestantes apds a nofticia do
diagndstico de microcefalia em
seus bebés, frazendo o medo e
a inseguranca como fatores
preocupantes para elas,
levando-as a adotar estratégias
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de cuidados no que diz respeito
a suas rotinas, o que torna ainda
mais dificil a sua qualidade de
vida.

Espera-se geralmente que a
gravidez seja um momento de
satisfacdo na vida da mulher, no
entanto, para estas gestantes
em particular, o diagndstico de
microcefalia em seus bebés,
originados pela infeccdo do zika
virus, torna-se um momento de
inseguranca, aflicdo e
desorganizacdo emocional.
Pensando nisso, CASTILHOS et al.,
aborda um assunto polémico,
pesquisando sobre a presenca
do aborto nesses casos e apesar
de todo franstorno afetivo, essas
maes revelaram que os valores
morais e éticos prevaleceriaom
nestes casos.

Outra vertente deste fator
emocional estd relacionada as
expectativas que as maes e
cuidadoras depositam no que
diz respeito aos cuidados com o
bebé. SANTOS et al., relatou em
suas pesquisas que as atividades
rotineiras como, a
amamentacdo ou a infroducdo
dos primeiros alimentos tfornam-
se angustiantes, assim como
uma preocupacdo mais severa
com o conforto de seus filhos e
principalmente com
desenvolvimento psicomotor.
COSTA et al., ressalta ainda a
falta de esperanca no futuro, os
sentimentos de choque e até
rejeicGo de seus parceiros.

As pesquisas de CAMPOS et al.,,
colaboram com este sentimento,
visto que as mdes também
relataram medo de pensar no
futuro e aquelas que
acreditavam numMa



recuperacdo, tinham  plena
consciéncia da dificil missdo de
cuidar de seus filhos.

CONSIDERAGOES FINAIS

Conclui-se que ainda é
necessdrio apoio especifico dos
programas de governo € 0O
desenvolvimento de estudos que
possam confribuir para  uma
melhoria na qualidade de vida
das gestantes e mdes de filhos
nascidos com microcefalia. Em
todas as  pesquisas  ficou
evidente a necessidade da
importGncia de melhorar a
qualidade de vidas dessas mades
e gestantes.

Para este estudo foi observado
uma escassez de publicacdes
cientificas sobre o assunto. N&o
foram encontrados estudos que
fratem de fatores nutricionais
quando relacionados aos
impactos emocionais causados
pelo diagndstico ou para auxiliar
nos sinftomas. Fator que pode
estar associado G demora na
recuperacdo de  depressdo,
medos e ansiedades, por
exemplo. Portanto, se faz
necessario mais incentfivo de
acodes nutricionais voltadas para
essas mulheres, além de estudos
sobre como a nufricdo pode
contribuir para salde dessas
maes e gestantes.
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