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Por varias décadas os virus causadores da dengue, acometeram severamente a populacdo
brasileira, mas ndo houve resposta social, politica ou sanitaria equivalente para fazer frente
aos agravos derivados destas infecgbes. Consequentemente, foi descoberto que o mosquito
aedes aegypti, transmissor do virus da dengue, é também responsavel pela disseminagdo do
Zika virus e da Febre Chincungunya, ja que ele passou por muta¢des que sdo as responsaveis
pela aquisicdo do perfil patogénico e ocorréncia de danos ao sistema nervoso central de fetos
humanos. O presente estudo tem como objetivo descrever as manifestagdes clinicas da
infeccdo pelo Zika virus e suas associacdes com a microcefalia. Esta pesquisa trata-se de uma
revisdo integrativa da literatura, os materiais utilizados foram extraidos de manuais do
ministério da salde e de base de dados online (Biblioteca Virtual de Salde), os artigos
utilizados foram publicados entre os anos de 2015 e 2018. A microcefalia apresenta-se por
uma disrupcdo do desenvolvimento neurolégico, faz com que a medida do perimetro craniano
do feto ou recém-nascido seja abaixo do limite de normalidade para a idade gestacional e o
sexo. Para o diagndstico da infeccdo pelo Zika utiliza-se recursos da anamnese, do exame
fisico e de informagdes epidemioldgicas, no diagndstico clinico sobressai o sintomas como
febre baixa, conjuntivite ndo purulenta, artralgia e mal-estar e dentre os sinais inespecificos,
mas que podem ocorrer na vigéncia da infeccdo Zika em gestantes destacam-se: restricdo do
crescimento fetal (principalmente apds 32 semanas), oligohidrdmnio, calcificacGes
placentarias e até obito fetal. Para que seja confirmando o diagndstico, o atendimento devera
ser em ambiente de alta complexidade, visto que a microcefalia acompanha-se de
progndsticos perinatais que a qualificam como gestacdo de alto risco perinatal. A profilaxia da
infeccdo pelo Zika inicia-se pelo controle do vetor, impedindo a reproducdo do mosquito
Aedes aegypti seria a medida mais légica a ser adotada, mas sabemos que esta estratégia, na
pratica, € bem diferente do que na teoria. Diante do exposto, € importante destacar medidas de
controle da infeccdo pelo Zika Virus, que vao desde medidas comportamentais populacionais
a iniciativas governamentais cuidando dos espacos publicos, evitando assim a exposi¢cdo ao
mosquito. Indubitavelmente, a probabilidade da associacdo entre a infeccdo pelo Zika e
microcefalia € a mola propulsora para dispensar uma atencdo diferenciada as gestantes
portadoras desta infeccéo.
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