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Boletim Epidemioldgico

Vigilancia e Monitoramento das Sindromes Congénitas relacionadas a
infeccao pelo Virus Zika e outras etiologias infecciosas (Z-STORCH), no
periodo de 22/11/2015 (Semana epidemioldgica 47-SE47) até
29/12/2017(SE52), Minas Gerais

Em concordancia com a dultima versdo do protocolo do Ministério da Saude
“Orientagdes Integradas de Vigilancia e Atengao a Saude no ambito da Emergéncia de
Saude Publica de Importancia Nacional - ESPIN”, disponibilizado em dezembro de 2016, o
estado de Minas Gerais realiza a vigilancia e monitoramento das alteracdes no crescimento
e desenvolvimento a partir da gestacdo até a primeira infancia, relacionadas as infec¢des
pelo virus Zika, sifilis, toxoplasmose, rubéola, citomegalovirus e herpes virus, denominadas
Z-STORCH.

Em 30 de julho de 2017 a ESPIN foi declarada encerrada, porém todas as acdes
desenvolvidas, fluxos de informacdes e assisténcia estabelecidos e estruturas de saude
disponibilizadas foram mantidos de forma a continuar a vigilancia, assisténcia e o
monitoramento dos casos.

O presente informe tem por objetivo divulgar a analise dos dados da vigilancia e
monitoramento das infec¢des congénitas por Z-STORCH notificadas a Secretaria de Estado
da Saude de Minas Gerais no periodo de 22/11/2015 a 29/12/2017.

1.Anédlise geral

Foram notificados 693 casos suspeitos de sindrome congénita por Z-STORCH em
Minas Gerais, no periodo acima citado. As notificacdes incluiram fetos, Obitos fetais,
natimortos, abortamentos, recém-nascidos e criancas. As fontes de dados analisadas
foram o Registro de Eventos em Saude Publica (RESP) cuja notificacdo € online, realizada
de forma continua pelos profissionais de saude do Estado, e o Sistema de Informacao
sobre Mortalidade (SIM), a partir da deteccéo dos 6bitos dos casos confirmados no RESP.



Os dados analisados neste informe foram acessados no dia 29/12/17 as 12:00 horas e
estdo sujeitos a alteracdes.

Na tabela 1, consta o total de notificacBes por tipo: 76,9% foram de recém-nascidos com

microcefalia (< 28 dias) e 13,3 % de criancas (> 28 dias) com microcefalia e ou alteracdes
do Sistema Nervoso Central (SNC).

Tabela 1: Tipos de notificagdo dos casos suspeitos de sindromes congénitas por Z-STORCH, no periodo de
22/11/2015 a 29/12/2017, Minas Gerais.

Tipo de Notificagao Numero de Notificagbes %
Aborto espontaneo (até 22 semanas de gestacao) 12 1,7
Crianca com microcefalia e/ou alteracdes do SNC* (> 28 dias) 92 13,3
Feto suspeito (Z-STORCH)** 37 5,3
Feto em risco (Z-STORCH)*** 10 1,4
Natimorto com microcefalia e/ou altera¢cdes do SNC* 10 1,4
Recém-nascido com microcefalia (< 28 dias) 532 76,9
Total Geral 693 100,0

Fonte: RESP on line 29-12-2017/CIEVS-MINAS/SVEAST/SUBVPS/SES-MG
* Sistema Nervoso Central

**Feto suspeito: todo feto que, durante a gestacdo, apresente uma ou mais alteragdes em exame de imagem (calcificagGes
cerebrais, alteragOes ventriculares, alteragdes descritas no Anexo D do protocolo Orientagdes integradas de vigilancia e atengado
a saude no ambito da Emergéncia de Salde Publica de Importancia Nacional)

***Feto em risco: todo feto cuja gestante apresente resultado laboratorial positivo ou reagente para Z-STORCH, realizado
durante a gestacdo, e que nao se enquadre na defini¢do de caso suspeito

Conforme figura 1 abaixo, as notificacbes estdo distribuidas pelas 28 Unidades
Regionais de Saude (URS). Observa-se o maior niumero de notificacdes na maior URS
Belo Horizonte (35,78%). Outras SRS com numero expressivo de casos sao Uberlandia
(10,82%), Manhumirim (6,78%), Sete Lagoas (5,91%) e Montes Claros (5,62%).



Grafico 1: Numero de notificagées de sindromes congénitas por Z-STORCH, nas Unidades Regionais de Saude, no
periodo de 22/11/2015 a 29/12/2017, Minas Gerais
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Fonte: RESP on line 29-12-2017/CIEVS-MINAS/SVEAST/SUBVPS/SES-MG
Legenda: ALF — Alfenas; BRB — Barbacena; BH - Belo Horizonte; CFA - Coronel Fabriciano; DIA — Diamantina; DIV — Divindpolis; GOV -
Governador Valadares; ITA — Itabira; ITU — ltuiutaba; JAN — Januaria; JFO - Juiz de Fora; LPD — Leopoldina; MAN — Manhumirim; MOC
- Montes Claros; PAS — Passos; PAT - Patos de Minas; PAZ - Pedra Azul; PIR — Pirapora; PNO - Ponte Nova; POU - Pouso Alegre; SIDR -
Sdo Jodo Del Rei; SET - Sete Lagoas; TFO - Tedfilo Otoni; UBA — Uba; URA — Uberaba; UDI — Uberlandia; UNA — Unai; VAR — Varginha

Conforme disposto na tabela 2 a URS de Belo Horizonte possui o maior nimero de
notificagbes, de casos provaveis e confirmados de sindromes congénitas por Z-STORCH.

Trata-se da regional mais populosa do estado, com aproximadamente 27% da populacéo.



Tabela 2: Notificagbes de sindromes congénitas por Z-STORCH, nas Unidades Regionais de Saude, segundo a
Classifica¢do Final de 22/11/2015 a 29/12/2017, Minas Gerais.

Unidades Regionais Confirmado Descartado Inconclusivo Em investigacdo  Provavel Total Geral
de Saude
Alfenas 1 3 0 7 1 12
Barbacena 0 4 0 5 0 9
Belo Horizonte 35 116 0 81 16 248
Coronel Fabriciano 10 6 0 8 1 25
Diamantina 0 0 0 5 0 5
Divinopolis 5 10 0 7 0 22
Governador Valadares 3 0 0 19 1 23
Itabira 1 2 0 2 0 5
ltuiutaba 0 4 0 9 0 13
Januaria 1 2 0 4 0 7
Juiz de Fora 0 3 0 5 0 8
Leopoldina 2 3 0 7 0 12
Manhumirim 1 38 0 8 0 47
Montes Claros 7 16 1 14 1 39
Passos 1 2 0 0 1 4
Patos de Minas 1 0 0 7 0 8
Pedra Azul 2 1 0 6 0 9
Pirapora 0 1 0 0 0 1
Ponte Nova 0 2 0 4 0 6
Pouso Alegre 1 2 0 8 0 11
S&o Jodo Del Rei 0 1 0 1 0 2
Sete Lagoas 16 17 0 4 4 41
Tedfilo Otoni 0 0 0 4 1 5
Uba 2 0 0 8 0 10
Uberaba 4 15 0 12 1 32
Uberlandia 2 40 0 29 4 75
Unai 0 2 0 2 0 4
Varginha 1 3 0 6 0 10
Total Geral 96 293 1 272 31 693

Fonte: RESP on line 29-12-2017/CIEVS-MINAS/SVEAST/SUBVPS/SES-MG

A tabela 3 evidencia o total de casos confirmados de sindromes congénitas por Z-

STORCH em Minas Gerais, destes 67,71% foram em recém-nascidos e 18,75% em

criancas maiores de 28 dias, representando a maioria dos casos. Os casos confirmados

incluem diagnosticos de infeccdo por Virus Zika, sifilis, toxoplasmose, herpes virus,

citomegalovirus e casos confirmados por exames de imagem acompanhados de alteracées

clinicas.



Tabela 3: Numero de casos confirmados por tipo de notificagdo de sindromes congénitas por Z-STORCH, no periodo
de 22/11/2015 a 29/12/2017, Minas Gerais.

Tipo de Notificagdo Confirmado %

Aborto espontaneo (até 22 semanas de gestacdo) 6 6,25
Crianga com microcefalia e/ou altera¢des do SNC* (> 28 dias) 18 18,75
Feto suspeito (Z-STORCH)** 4 4,17
Feto em risco (Z-STORCH)*** 3 3,13
Natimorto com microcefalia e/ou alteragcdes do SNC* 65 67,71
Total Geral 96 100

Fonte: RESP on line 29-12-2017/CIEVS-MINAS/SVEAST/SUBVPS/SES-MG
*Sistema Nervosa Central

**Feto suspeito: todo feto que, durante a gestacao, apresente uma ou mais alteracdes em exame de
imagem (calcificacOes cerebrais, alteragdes ventriculares, alteragdes descritas no Anexo D do protocolo
OrientacgGes integradas de vigilancia e atencdo a saude no ambito da Emergéncia de Saude Publica de
Importancia Nacional)

***Feto em risco: todo feto cuja gestante apresente resultado laboratorial positivo ou reagente para Z-
STORCH, realizado durante a gestacdo, e que ndo se enquadre na definicdo de caso suspeito

Na tabela 4 observa-se o numero de 6bitos em casos confirmados de criancas e
recém-nascidos com sindromes congénitas por Z-STOCH, distribuidos por Unidades
Regionais de Saude. A letalidade no estado € de 16,67%.

Tabela 4: Letalidade em casos confirmados de criangas e recém-nascidos com sindromes congénitas por Z-STORCH,
nas Unidades Regionais de Saude, de 22/11/2015 a 29/12/2017, Minas Gerais.

Unidade Regional de Saiide = CONFIRMADO Obito Letalidade

Belo Horizonte 32 2 6,3
Coronel Fabriciano 10 3 30,0
Divinépolis 5 1 20,0
Pedra Azul 2 1 50,0
Sete Lagoas 11 3 27,3
Total Geral 60 10 16,67

Fonte: RESP on line 29-12-2017/CIEVS-MINAS/SVEAST/SUBVPS/SES-MG

A tabela 5 apresenta o perfil do monitoramento das criancas e recém-nascidos
confirmados para sindromes congénitas por Z-STORCH. Do total geral de 96 casos
confirmados, 83 sao criancas e recém-nascidos, sendo que destes, 10 evoluiram para
Obito e 73 estdo em acompanhamento em pelo menos um dos servicos de saude listados

abaixo.



Tabela 5: Distribuicdo dos casos confirmados de recém-nascidos e criangas vivas com sindromes congénitas por Z-
STORCH, segundo atendimento em puericultura, estimula¢do precoce e atendimento especializado por Unidade
Regional de Satde, de 22/11/2015 a 29/12/2017, Minas Gerais.

3 Puericultura Estimulagdo precoce Atendimento Especializado
Unidade Regional de Saude §2000 E

n % n % n %
Belo Horizonte 19 31,67 4 13,33 23 40,35
Coronel Fabriciano 8 13,33 2 6,67 8 14,04
Divinépolis 4 6,67 2 6,67 4 7,02
Governador Valadares 1 1,67 1 3,33 1 1,75
Itabira 1 1,67 1 3,33 0 0,00
Janudria 1 1,67 1 3,33 1 1,75
Leopoldina 1 1,67 0 0,00 1 1,75
Manhumirim 1 1,67 0 0,00 1 1,75
Montes Claros 6 10,00 7 23,33 1 1,75
Passos 0 0,00 0 0,00 1 1,75
Patos De Minas 1 1,67 0 0,00 1 1,75
Pedra Azul 1 1,67 1 3,33 0 0,00
Sete Lagoas 9 15,00 7 23,33 9 15,79
Uba 1 1,67 1 3,33 1 1,75
Uberaba 3 5,00 2 6,67 3 5,26
Uberlandia 2 3,33 0 0,00 1 1,75
Varginha 1 1,67 1 3,33 1 1,75
Total Geral 60 100 30 100 57 100

Fonte: RESP on line 29-12-2017/CIEVS-MINAS/SVEAST/SUBVPS/SES-MG

Diante do cenario apresentado, as acdes desencadeadas pela SES/MG referente ao
encaminhamento de recém-nascidos e criancas com Z-STROCH foram, o monitoramento
do acompanhamento em puericultura na Atencdo Primaria, do atendimento em

estimulacdo precoce no Nucleo de apoio a saude da familia (NASF) e em servico

especializado em reabilitacdo, garantindo assim que todas estejam assistidas.



