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EDITORIAL 

 
O Centro de Informações Estratégicas de Vigilância em Saúde (CIEVS) tem como objetivo 

ampliar                       a capacidade de detecção e apoio a resposta a toda emergência de saúde pública de importância 

nacional e internacional, visando o desencadeamento de respostas oportunas. 

O CIEVS atua como ponto focal juntamente com as 18 Unidades Regionais de Saúde (URS) e 

coordenações de vigilância epidemiológica dos 217 municípios para a resposta estadual em situações de 

emergências de relevância para a Saúde Pública tendo como instrumento norteador o Regulamento 

Sanitário Internacional (RSI). 

Este boletim tem como objetivo informar sobre a situação epidemiológica da Síndrome Congênita 

da Zika detectadas no período de outubro de 2015 (SE 42/2015) até a SE 43/2022, no Maranhão. 
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DEFINIÇÃO DE CASO  

Suspeito:  Serão considerados 

como casos suspeitos:  

Feto durante o pré-natal:   

Todo feto (a partir da oitava 

semana até o nascimento) que, 

durante a gestação, apresente 

um ou mais dos seguintes 

critérios:  

Critério de imagem 

 • Exame de imagem com 

presença de calcificações 

cerebrais. 

• Exame de imagem com 

presença de alterações 

ventriculares. 

  

• Exame de imagem com pelo 

menos dois dos sinais mais 

frequentes.  

Critério laboratorial  

• Mãe apresentando resultado 

laboratorial positivo ou reagente 

para o vírus Zika durante a 

gestação 

 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
O Zika vírus - ZIKV foi isolado pela primeira vez a partir de um     

macaco Rhesus em 1947 na floresta Zika de Uganda. A 

primeira infecção humana foi relatada na Nigéria em 1954. A 

febre do vírus Zika é considerada doença emergente desde 

2007, mas poucos casos tinham sido relatados desde então. A 

partir de outubro de 2013, ocorreu uma grande epidemia de 

ZIKA na Polinésia Francesa e os primeiros casos autóctones 

na Nova Caledônia, em 2014 (BRASIL, 2016).  

No Brasil, a circulação do vírus foi confirmada 

laboratorialmente em abril de 2015, em amostras de pacientes 

do município de Camaçari, Bahia. Atualmente, há registro de 

circulação do ZIKV em todas as unidades federativas do Brasil. 

Devido as alterações do padrão de ocorrência de microcefalia 

e/ou alterações do sistema nervoso central (SNC) 

possivelmente associadas a infecção congênita no Brasil em 

2015, o Ministério da Saúde (MS) declarou situação de 

Emergência em Saúde Pública de Importância Nacional 

(ESPIN), através da Portaria 1.813 de 11 de novembro de 

2015. 

No Maranhão, os casos de Síndrome Congênita começaram a 

ser notificados em outubro de 2015, SE 42/2015, segundo o 

Boletim Informativo N.º 01/2015 – Microcefalia de 25 de 

novembro de 2015.   
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DEFINIÇÃO DE CASO  

Provável: Serão considerados 

como prováveis casos de SCZ 

todos os RNs, crianças, fetos, 

natimortos e óbitos que 

possuírem dois ou mais dos 

sinais e sintomas (em exame de 

imagem ou exame clínico) 

apresentados nos Quadros 1, 2 e 

3, de mães SEM relato de 

https://drive.google.com/file/d/18

m9zgKci9PZ0N41ldNa4rdUxavC

D0cFU/view?usp=sharingexante

ma ou febre sem causa definida 

durante a gestação E sem 

resultado laboratorial para o vírus 

Zika, por falta ou erro na coleta da 

amostra da mãe ou do RN; OU 

com resultado laboratorial 

negativo ou inconclusivo para o 

vírus Zika realizados em amostra 

da mãe ou do RN, de acordo com 

os protocolos específicos para 

cada doença e com a 

disponibilidade dos testes.  

Confirmado Será considerado 

como confirmado para síndrome 

congênita associada à infecção 

pelo ZIKV o caso que apresentar 

os sinais e sintomas (em exames 

de imagens ou exame clínico) 

sistematizados nos Quadros 1, 2 

e 3, nas seguintes condições 

https://drive.google.com/file/d/18

m9zgKci9PZ0N41ldNa4rdUxavC

D0cFU/view?usp=sharing  

 

 

 

 
 
 
 
 

O Centro de Informações Estratégicas de Vigilância em 

Saúde do Maranhão - CIEVS- MA, iniciou a Vigilância da 

Síndrome Congênita da Zika (SCZ), em outubro de 2015, 

com a  emissão de Boletins Informativos semanais até 

05/11/2016, ficando posteriormente o acompanhamento do 

agravo, somente por meio das notificações feitas no 

Registro de Eventos em Saúde Pública - RESP - Síndrome 

Congênita. 

Os dados analisados são oriundos da notificação 

compulsória dos casos suspeitos de SCZ, digitados no 

Registro de Eventos em Saúde Pública - RESP. Para este 

informe os dados  extraídos foram referentes ao período 

2015 a 2022. 

Um panorama anual dos registros observados no sistema 

RESP. (Registros ativos) – a base de dados para produção 

dos informes é apresentada no Quadro 1, englobando casos 

de Síndrome Congênita causados por zika, storch e etiologia 

desconhecida  notificados no Maranhão, conforme registro 

RESP. (Registros ativos) – Base de dados para produção 

dos informes no período de 2015 a 2022 SE 42/2015 a SE 

43/2022. Do total de notificações válidas (575), Notificações 

ativas 501), confirmados 174 casos, descartados 224 casos, 

inconclusivos (24), prováveis (65), e em investigação (14), 

demonstrado no quadro 1, a seguir.   

https://drive.google.com/file/d/18m9zgKci9PZ0N41ldNa4rdUxavCD0cFU/view?usp=sharing
https://drive.google.com/file/d/18m9zgKci9PZ0N41ldNa4rdUxavCD0cFU/view?usp=sharing
https://drive.google.com/file/d/18m9zgKci9PZ0N41ldNa4rdUxavCD0cFU/view?usp=sharing
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Descartado Todo caso que cumpre a 

definição de suspeito e que, após 

investigação, não se enquadrar nas 

definições de confirmado, provável, 

  

Inconclusivo ou excluído/inativo. 

Excluído/inativo 

 Todo caso notificado que não cumprir 

qualquer definição de caso para 

notificação ou que estiver duplicado 

ou tiver sido notificado apenas para 

teste de digitação. Esse caso não 

deve entrar na contabilidade da série 

temporal de casos.  

 

Inconclusivo Todo caso suspeito em 

que não seja possível realizar a 

investigação etiológica, por motivo de 

recusa ou por não ser possível 

encontrá-lo após três tentativas, 

durante a investigação, E cujos 

resultados laboratoriais e informações 

disponíveis não permitam classificá-lo 

em outra categoria 

 

NOTIFICAÇÃO A SCZ é um agravo 

de notificação compulsória em todo o 

território nacional. Todos os casos que 

atenderem às definições deverão ser 

registrados no formulário eletrônico 

Registro de Eventos de Saúde Pública 

(Resp), disponível no endereço: 

http://www.resp.saude.gov.br/microce

falia#/ painel . 

Quadro 1-Número de casos de Síndrome Congênita causados por Zika, 
Storch e Etiologia Desconhecida, segundo classificação final e ano de 
notificação. Maranhão, SE 42/2015 a SE 43/2022. 

Fonte: RESP/FORMSUS/SESMA      Dados  sujeitos a alterações 
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Figura  1. Distribuição de casos  acumulados confirmados de Síndrome 

Congênita causados por Zika, Storch e Etiologia Desconhecida, segundo ano de 

notificação, SE 42/2015 a SE 43/2022.Maranhão - Brasil. 

Fonte: RESP/FORMSUS/SESMA      Dados  sujeitos a alterações 

Na Figura 1 apresenta-se o número de casos acumulados notificados e 

confirmados, onde o ano de 2016 apresenta o maior número de casos 

confirmados porque foram utilizadas as definições operacionais do Ministério da 

Saúde onde foi adotado a medida de 33 cm  para ambos os sexos, com o objetivo 

de incluir o maior número de bebês na investigação. Após surgirem novas 

evidências do estudo de campo essa medida foi reduzida para 32 cm para 

crianças a termo e de ambos os sexos . 

Em março de 2016, uma definição do padrão internacional para microcefalia em 

crianças a termo foi adotada e alinhada às orientações da OMS; 31,5 cm para 

meninas e 31,9 cm para meninos. Em 30 de agosto de 2016, a OMS recomendou 

aos países que adotassem como referência para as primeiras 24 a 48 horas de 

vida os parâmetros antropométricos definidos pelo estudo INTERGROWTH para 

ambos os sexos, referente a idade gestacional do bebê. 
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Quadro 2 - Número e percentual de casos  confirmados de síndrome congênita 

causados por Zika, Storch e Etiologia Desconhecida, segundo sexo e  ano de 

notificação, SE 42/2015 a SE 26/2022.Maranhão - Brasil. 

Fonte: RESP/FORMSUS/SESMA      Dados  sujeitos a alterações 

O quadro 2 mostra que do total de casos notificados, no período de 2015 a 2022 SE  

42/2015 a SE 26/2022, o sexo feminino foi o mais afetado. 
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Figura 3 - Distribuição dos casos de Síndrome Congênita, segundo critérios de 

confirmação,  SE 42/2015 a SE 43/2022. Maranhão - Brasil. 

Fonte: RESP/FORMSUS/SESMA      Dados  sujeitos a alterações 

Na figura 3 representamos os casos de Síndrome Congênita, por critérios 

de confirmação, onde se  observa  que os não informados e de etiologia 

desconhecida representam o maior número. O  que sugere fragilidade no 

apoio diagnóstico (exames laboratoriais e de imagem) além,  da  falta de 

completitude dos dados epidemiológicos,  gerando dificuldade na  qualidade 

da informação. Entre as etiologias, sobressaiu- se  as Storch, apontando uma 

maior atenção voltada ao pré natal, , a fim de desenvolver ações de 

prevenção às IST/Aids. 
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Figura 4 -  casos confirmados de síndrome congênita causados por zika, storch 

e etiologia desconhecida, segundo evolução e  ano de notificação, SE SE 

42/2015 a SE 43/2022.Maranhão - Brasil. 

N= 501 

Fonte: RESP/FORMSUS/SESMA      Dados  sujeitos a alterações 

Na Figura 4 - demonstra-se o desfecho dos casos em relação ao óbito. Do 

total de casos ativos, 11  foram a óbito, o que representando um percentual 

de 2,2%. 
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Figura 5 -  Distribuição de casos   confirmados  e prováveis da Síndrome Congênita 

causados por zika, storch e etiologia desconhecida, por região de Saúde por ano de 

notificação, SE  42/2015 a SE 43/2022.Maranhão - Brasil. 

Fonte: RESP/FORMSUS/SESMA      Dados  sujeitos a alterações 

Na Figura 5 - demonstra -se o número de casos  confirmados e prováveis por Regional 

de Saúde (RS),  onde a RS que mais se destacou nos anos da série histórica foi a 

Metropolitana. 
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