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Rio Grande do 

Norte:  

Rumores de 

doença 

exantemática de 

causa 

desconhecida 

1ª notificação de 

doença 

exantemática de 

causa 

desconhecida na 

região Nordeste 

Pernambuco: 

observado 

aumento na 

ocorrência de 

microcefalia 

Linha do tempo 

2 

Bahia: Confirmação 

da circulação do 

vírus Zika 

São Paulo: 

identificação do vírus 

Zika em paciente 

transplantado 

Bahia: 1º caso 

de síndrome de 

Guillain-Barré 

RN, PB and MA: Investigação de campo 

pelo EpiSUS 

Bahia: publicação do 1º 

caso confirmado por 

laboratório 



OUT 

15 

NOV 

15 

DEZ 

15 

JAN 

16 

FE

V 

16 

MAR 

16 

NOV 

16 

DEC 

16 

Pernambuco: 

Aumento na 

prevalência de 

microcefalia 

Brasil: declaração da emergência 

de saúde pública de importância 

nacional (11 de novembro) 

 

Ceará e Paraíba: o vírus Zika foi 

isolado em um recém-nascido e no 

líquido amniótico 

Elaboração do Plano de 

Enfrentamento do Aedes e 

suas consequências 

 

Implantação da Sala 

Nacional de Comando e 

Controle (SNCC)  

Rio Grande do Norte: 

isolamento do vírus Zika em 

placenta 

 

Diretriz nacional para  

estimulação precoce de bebês 

com microcefalia (SAS) 

 

01/02: OMS 

declara 

emergência 

internacional 

18/11: OMS 

encerra 

emergência 

09/12 – 

lançamento do 

documento 

integrado 

Linha do tempo 



Diagrama de distribuição dos casos suspeitos de SCZ e STORCH, 

segundo classificação final, 2015-19* 

Fonte: RESP-Microcefalia. *Atualizado em 05/10/2019 (SE 40) 
STORCH: sífilis, toxoplasmose, rubéola, citomegalovírus e herpes simplex. 



Casos confirmados de Síndrome Congênita do vírus Zika e 

STORCH, Brasil, 2015 a 2019* n = 3.474 

Fonte: RESP-Microcefalia. *Atualizado em 05/10/2019 (SE 40) 
STORCH: sífilis, toxoplasmose, rubéola, citomegalovírus e herpes simplex. 

n = 55 n = 178 n = 360 n = 1.927 n = 954 



Casos confirmados de SCZ e STORCH segundo UF e 

município de notificação, Brasil, 2015-2019*  

Fonte: RESP-Microcefalia. *Atualizado em 05/10/2019 (SE 40) 
STORCH: sífilis, toxoplasmose, rubéola, citomegalovírus e herpes simplex. 



Resposta do SUS 

Mobilização e 
combate ao 

Aedes aegypti 

Cuidado Desenvolvimento 
tecnológico, 
educação e 

pesquisa 



Plano Nacional de Enfrentamento à Microcefalia 

Organização da Rede de Atendimento 

Busca-ativa das 
crianças suspeitas  

Acesso aos serviços 
diagnósticos,  

com transporte  
e hospedagem 

quando necessário 

Organização do 
serviço para  

diagnóstico  - 
Centros de 
Referência 

Articulação entre a 
Saúde e a 

Assistência Social, 
para o acesso aos 

serviços 
socioassistenciais 



Publicações 

Diretrizes de Estimulação Precoce: 

crianças de 0 a 3 anos com atraso no 

desenvolvimento neuropsicomotor 

 

→ Atualiza as diretrizes de cuidado para os 

recém-nascidos com alterações 

neurológicas decorrentes do vírus Zika, 

como alterações visuais e auditivas; 
 

→ É voltado para profissionais de saúde. 

 

O cuidado às crianças em desenvolvimento 

 

→ Material destinado às famílias e cuidadores dos bebês, 

com práticas simples, de cuidado e estimulação, que 

podem ser aplicadas em casa, no dia a dia, como 

massagens e estímulos orofaciais para a amamentação 
 

→ As práticas não dispensam os tratamentos por 

profissionais de saúde 

Guia para orientação ao 
desenvolvimento da 
estimulação precoce na 
Atenção Básica: 

 

→ Guia para abordagem do 
desenvolvimento 
neuropsicomotor pelas 
equipes de Atenção 
Básica, Saúde da Família 
e Núcleo de Apoio à 
Saúde da Família (Nasf) 
no contexto da síndrome 
congênita por Zika 

→ É um material de 
orientação para qualificar 
profissionais da Atenção 
Básica para o cuidado às 
crianças com alterações 
no desenvolvimento 
psicomotor, como a 
microcefalia, entre outros 

 



Estratégia para o fortalecimento da atenção integral às crianças 
com infecção congênita associada às STORCH e ao vírus Zika 
e suas famílias 

1) Saúde sexual e saúde reprodutiva;  
2) Atenção as crianças com microcefalia e alterações no 
sistema nervoso central;  
3) Cuidado das famílias;  
4) Educação Permanente.  

Objetivo: Integrar e ampliar as ações e serviços relacionados ao monitoramento 

das alterações no crescimento e desenvolvimento, identificadas da gestação até a 
primeira infância, podendo estar relacionadas às infecções pelos vírus Zika, sífilis, 
toxoplasmose, citomegalovírus, herpes simplex, além de outras etiologias infecciosas. 
De modo que na atual ampliou o escopo do monitoramento ao incluir outros tipos de 
alterações, sinais e sintomas, além da microcefalia.  
 



Investimento em estimulação precoce 

Distribuição de R$ 15 milhões por estado 
para estimulação precoce 

Equipes NASFs com fisioterapeutas 

R$ 5,4 milhões para o 
Nordeste 

36% dos recursos 

R$ 3,6 mil por equipe 



Investimento em investigação e confirmação de casos 

R$ 3,4 milhões para o 
Nordeste 

29% dos recursos 

Incentivos por UF (R$ 11,8 milhões) 
para investigação e confirmação 

R$ 2,2 mil por criança 



Atualmente a Rede Viver Sem Limites (SUS) disponibiliza 
serviços de reabilitação em todo o país 

223 Centros Especializados em Reabilitação 
(CERs) 

 

37 Oficinas Ortopédicas 

 

259 Serviços de reabilitação em modalidade 
única 

 

2.649 serviços de reabilitação credenciados 
pelos gestores locais (municipal/estadual) 

São 3.168 Serviços de reabilitação, sendo: 



Procedimentos de estimulação precoce realizados no SUS  

FONTE: SIA SUS 
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Qualificação e Apoio aos profissionais e aos gestores 

As ofertas educacionais e dispositivos orientadores para a qualificação sobre o 
combate ao Aedes e suas consequências, entre elas o vírus Zika e doenças 
correlatas, atualmente estão disponibilizados: 

Universidade Aberta do SUS – UNASUS 

Ambiente Virtual de Aprendizagem do SUS – AVASUS 

Núcleos de Telessaúde 

Portal Saúde Baseada em Evidências 

Comunidade de Práticas 



Prioridades 

Desenvolvimento 
Tecnológico, 
Educação e 

Pesquisa 

Diagnóstico 

Controle 
vetorial 

Educação 

Vacina 

Tratamento 

Rede de 
especialistas 

142 projetos de 

pesquisa em 

andamento com 

investimento de 

R$433 milhões 



Membros: 210  

 189 membros especialistas 

 21 instituições 

 Brasil; Canadá; EUA e Inglaterra 

RENEZIKA 



Consórcio de coortes em Zika 

Promover discussão conjunta de dados e 
análise de estudos de coorte sobre a síndrome 
congênita do vírus Zika no Brasil 

 acelerar a produção de evidências mais 
robustas sobre questões de pesquisa 
selecionadas 

 

Diversas coortes financiadas em todas as 
regiões do país 

 investimento de R$ 20 milhões 
(Ministério da Saúde) 



• Planejar as ações de saúde considerando o contexto epidemiológico e as diferentes 
consequências no crescimento e desenvolvimento das crianças com a síndrome 
congênita; 

• Simplificar o processo de confirmação etiológica na associação da SCZV com o vírus 
Zika; 

• Caracterizar a síndrome congênita (SCZV) e estabelecer a padronização dos sinais e 
sintomas clínicos; 

• Descrever a história natural da doença para organização das ofertas assistenciais 
necessárias; 

• Manter políticas públicas intersetoriais para garantia dos direitos sociais das crianças 
e suas famílias. 

Desafios 



OBRIGADO! 

www.saude.gov.br/svs 


