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Resumo

Introdução: O vírus zika (ZIKV), é um, flavivírus transmitido pela picada do mosquito infectado, que 
também pode ser transmitido por pessoas infectadas por meio de relações sexuais, transfusão de 
sangue contaminado e transmissão vertical, tornando-se uma preocupação em virtude da infecção 
congênita. Objetivo: descrever a assistência de enfermagem em neonatos com microcefalia decorrente 
do Zika vírus. Métodos: trata-se de uma revisão de literatura, conduzida conforme o método Prisma, 
visando auxiliar os autores a melhorar a qualidade dos relatos de dados a partir de um checklist. Para a 
realização desta pesquisa, efetuamos buscas de artigos, teses, dissertações e cadernos do ministério 
da saúde, utilizando como base de dados consultas através do portal periódico CAPES, Pubmed, 
Science Direct. Resultados: as consequências da infecção do ZIKV ainda é um desafio, visto que além 
da microcefalia, essa infecção também resulta em outras complicações neurológicas denominadas de 
SCZ ocasionando uma condição crônica na criança. Portanto, a equipe de saúde deve estar preparada 
para acolher a gestante com suspeita de microcefalia e após o nascimento do RN, a equipe de saúde 
precisa desenvolver ações para o acompanhamento dessa criança visando o seu bem-estar. Conclusão: 
durante o desenvolvimento desse projeto, ficou evidente um déficit no meio profissional na prestação 
de uma assistência adequada, por isso, é primordial que durante o crescimento e desenvolvimento da 
criança, os profissionais da saúde busque estratégias que visem atender as necessidades e principais 
intercorrências que a criança possa desenvolver ao longo dos anos.
Palavras-chave: assistência; enfermagem; microcefalia; neonatal; síndrome congênita; zika vírus.
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Abstract

Nursing care for neonates with microcephaly due to zika virus: a literature review
Introduction: The Zika virus (ZIKV) is a flavivirus transmitted by the bite of an infected mosquito, which 
can also be transmitted by infected people through sexual intercourse, transfusion of contaminated 
blood and vertical transmission, becoming a concern due to the congenital infection. Objective: to 
describe nursing care for newborns with microcephaly resulting from the Zika virus. Methods: this is 
a literature review, conducted according to the Prisma method, aiming to help authors improve the 
quality of data reports based on a checklist. To carry out this research, we searched for articles, theses, 
dissertations and notebooks from the Ministry of Health, using consultations through the periodical 
portal CAPES, Pubmed, Science Direct as a database. Results: the consequences of ZIKV infection 
are still a challenge, since in addition to microcephaly, this infection also results in other neurological 
complications called SCZ, causing a chronic condition in children. Therefore, the health team must be 
prepared to welcome pregnant women with suspected microcephaly and after the birth of the newborn, 
the health team needs to develop actions to monitor this child with a view to their well-being. Conclusion: 
during the development of this project, a deficit in the professional environment in providing adequate 
assistance became evident, therefore, it is essential that during the growth and development of the 
child, health professionals seek strategies that aim to meet the needs and main complications that 
the child may develop over the years.
Keywords: assistance; nursing; microcephaly; neonatal; congenital syndrome; zika virus.

Resumen

Cuidados de enfermería para neonatos com microcefalia debida al virus zika: una revisión de la 
literatura
Introducción: El virus Zika (ZIKV) es un flavivirus transmitido por la picadura de un mosquito infectado, 
que también puede ser transmitido por personas infectadas a través de relaciones sexuales, transfusión 
de sangre contaminada y transmisión vertical, convirtiéndose en una preocupación debido a la infección 
congénita. Objetivo: describir la atención de enfermería a recién nacidos con microcefalia por virus Zika. 
Métodos: se trata de una revisión de la literatura, realizada según el método Prisma, con el objetivo de 
ayudar a los autores a mejorar la calidad de los informes de datos basados en una lista de verificación. 
Para realizar esta investigación, se buscaron artículos, tesis, disertaciones y cuadernos del Ministerio 
de Salud, utilizando como base de datos consultas a través del portal periódico CAPES, Pubmed, 
Science Direct. Resultados: las consecuencias de la infección por ZIKV siguen siendo un desafío, 
ya que además de la microcefalia, esta infección también genera otras complicaciones neurológicas 
denominadas SCZ, provocando una condición crónica en los niños. Por lo tanto, el equipo de salud 
debe estar preparado para recibir a mujeres embarazadas con sospecha de microcefalia y después 
del nacimiento del recién nacido, el equipo de salud debe desarrollar acciones para acompañar a 
este niño con vistas a su bienestar. Conclusión: durante el desarrollo de este proyecto se evidenció 
un déficit en el entorno profesional para brindar una asistencia adecuada, por lo que es fundamental 
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que durante el crecimiento y desarrollo del niño los profesionales de la salud busquen estrategias 
que apunten a satisfacer las necesidades y principales Complicaciones que el niño puede desarrollar 
con el paso de los años.
Palabras clave: asistencia; enfermería; microcefalia; neonatal; síndrome congénito; virus zika.

Introdução

O Vírus Zika (ZIKV), membro do gênero 
Flavivírus, teve seu isolamento original em 1947 
obtido do sangue de um macaco rhesus febril na 
floresta Zika nas cercanias de Entebbe, a capital 
de Uganda [1]. O primeiro caso humano detec-
tado, ocorreu na Nigéria em 1954, o número de 
pessoas acometidas por esse vírus não ultra-
passou 50 até o ano de 2007. Porém, a primeira 
epidemia desse vírus foi observada na Ilha Yap 
no Oceano Pacifico em 2007, e em 2013, picos 
epidêmicos ocorreram na Polinésia Francesa e 
na Ilha de Páscoa, finalmente chegando ao Brasil 
entre 2013 e 2014 [2].

A forma mais importante de transmissão 
do ZIKV é pela picada do mosquito do gênero 
Aedes aegypti (vetor do ZIKV, vírus da Dengue e 
Chikungunya), mas também ocorre entre pessoas 
infectadas por meio de relações sexuais, transfu-
são de sangue contaminado e transmissão vertical 
durante a gravidez. Neste último caso é quando a 
mulher grávida está infectada e o vírus atravessa a 
placenta, podendo ocasionar danos ao embrião em 
desenvolvimento [3]. Essa transmissão é impulsio-
nada através da inflamação na placenta que facilita 
a transferência do vírus para o feto infectando as 
células primárias, podendo causar defeitos fetais 
graves, principalmente no cérebro e olhos [4].

A microcefalia é uma malformação congênita 
no qual o cérebro não se desenvolve de maneira 

adequada. São considerados microcefálicos os 
bebês não prematuros com perímetro cefálico me-
nor que 32 centímetros. Além disso, a microcefalia 
pode ser classificada em dois tipos: microcefalia 
primária, onde sua malformação ocorre durante 
o desenvolvimento intra-uterino, e, a microcefalia 
secundária, desencadeada após o nascimento do 
neonato [5]. 

Entre os anos de 2015 e 2022, foram noti-
ficados 20.874 casos suspeitos de SCZ, dentre 
esses casos 3.707 houve a confirmação da infec-
ção congênita, sendo 1.852 casos classificados 
como SCZ, onde a maioria dos casos confirmados 
nasceu durante o período de Espin entre 2015 e 
2017. Dentre os dados levantados pelo Ministério 
da Saúde nos anos de 2015 a 2022, foram con-
firmados 255 óbitos, sendo 123 óbitos fetais em 
decorrência da infecção congênita pelo Zika. [6]. 
Embora o período de emergência tenha se encer-
rado no ano de 2017, novos casos suspeitos de 
SCZ e óbitos são registrados até hoje, mas em 
números reduzidos [7].

Descreveu-se sobre a assistência de enfer-
magem em neonatos com microcefalia decorren-
tes do Zika Vírus, tendo como pergunta norteado-
ra: Como deve ser a assistência de enfermagem 
em neonatos com microcefalia decorrente do 
ZIKV?
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Métodos

Realizou-se uma revisão integrativa de lite-
ratura conduzida conforme o método PRISMA - 
Preferred Reporting Items for Systematic Reviews 
and Meta-Analysis, uma diretriz que visa auxiliar 
autores a melhorar a qualidade dos relatos de da-
dos da revisão sistemática a partir de um checklist 
com 27 itens que auxiliou o projeto, objetivando re-
latórios mais transparentes, completos e precisos, 
que auxiliem na tomada de decisões baseadas em 
evidências [8].

Para a realização desta pesquisa, seguindo 
o método PRISMA, efetuamos buscas de artigos, 
teses, dissertações e cadernos do ministério da 
saúde, utilizando como base de dados consul-
tas através do portal periódico CAPES, Pubmed, 
Science Direct. O objetivo geral da busca foi iden-
tificar estudos sobre a assistência de enferma-
gem em neonatos com microcefalia decorrente 
do zika vírus. Como descritores foram utilizados 
palavras-chave na língua portuguesa: diagnóstico 
e microcefalia; microcefalia e intervenção; micro-
cefalia e zika vírus; microcefalia e enfermagem; 
microcefalia e neonatos; zika vírus e neonatos; 
e em inglês: diagnosis and microcephaly, micro-
cephaly and intervention, microcephaly and zika 

vírus, microcephaly and nursing, microcephaly and 
neonates, zika vírus and neonates.

Para os critérios de inclusão, foram selecio-
nados artigos, teses, dissertações e cadernos do 
ministério da saúde que tratam sobre a assistência 
de enfermagem em neonatos com microcefalia, 
nos idiomas inglês e português; publicados nos 
últimos 8 anos (2015 - 2023), por 2015 ter sido o 
ano que ocorreu a epidemia do vírus e microcefalia. 
E como critério de exclusão: artigos em outros idio-
mas publicados nos últimos 9 anos; teses, artigos 
e dissertações que não relatam a assistência da 
enfermagem.

Busca por artigos e etapas

A realização da pesquisa foi resumida em 5 
filtros, iniciando com a busca geral nas bases de 
dados utilizando palavras-chave, filtros antes da 
triagem (critérios de exclusão e inclusão), registro 
de triagem (filtro por título), filtro por resumo e 
filtro por conteúdo (leitura dos trabalhos sele-
cionados). Diante disso, na primeira e segunda 
etapa foram realizadas a busca por artigos nos 
portais selecionados e filtrado, conforme o flu-
xograma abaixo.
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Fluxograma 1 - Primeira e segunda etapa da filtragem de artigos

Fonte: Elaborado pelas autoras (2023)

Para a realização da terceira etapa, foram 
analisados inicialmente por título, os 50 primei-
ros artigos de cada um das 6 combinações das 
palavras-chave nos 3 mecanismos de pesquisa 
que reúne dados nos idiomas português e inglês. 
Após a exclusão de artigos repetidos e que não 
estavam relacionados com microcefalia ocasionado 
por zika vírus em neonatos, obteve-se um total de 
319 artigos. Na realização da quarta etapa, foram 
analisados por resumo os 319 artigos, e após a ex-
clusão de artigos que não respondiam o problema 

de pesquisa ou os objetivos gerais e específicos do 
estudo, obteve-se um total de 28 artigos.

Na realização da quinta etapa foram adiciona-
dos 12 artigos encontrados nas referências biblio-
gráficas durante a leitura de artigos e protocolos 
do ministério da saúde, sendo os mesmos consi-
derados relevantes por responder à problemática 
abordada no projeto, incluído ao total 40 artigos e 
sendo utilizados 28 para realização da introdução 
e discussão.
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Resultados

Após buscas e análise dos artigos nas bases 
de dados, foram encontrados um total de 58.937 
artigos, utilizando 6 descritores em publicações de 
2015 a 2023, e após a triagem e leitura detalhada, 
foram selecionados 28 artigos e adicionados mais 

12 que se encaixavam na finalidade deste estudo, 
totalizando 40 artigos. No fluxograma abaixo retrata 
como foi realizado as buscas nas bases de dados 
e a estratégia utilizada para seleção dos artigos.

Fluxograma 2 - Resultados dos trabalhos encontrados nas bases de dados

Fonte: Elaborado pelas autoras (2023)

Foram selecionados 4 protocolos, 3 livros e 33 
artigos (n.º total = 40) que atendiam aos padrões de 
elegibilidade e respondiam à pergunta norteadora, 
objetivos gerais e os específicos do estudo, para a 
escrita da introdução e discussão foram utilizados 
ao total 28 artigos. 

Para melhor entendimento dos trabalhos cita-
dos e assuntos abordados, o quadro 1 apresenta 
as principais informações dos artigos utilizados 
para o desenvolvimento da pesquisa.
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 d
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tra
ta

 s
ob

re
 a

s 
in

fo
rm

aç
õe

s 
pe

rti
ne

nt
es

 
do

 Z
IK

V,
 d
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, c
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 d
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 d
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os
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 d
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 d
e 

es
tu

do
 c

om
 

27
4 

cr
ia

nç
as

 c
om

 id
ad

es
 

en
tre

 1
0 

e 
45

 m
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 d
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 d
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 d
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at
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 d
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 re
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 d
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R
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 d
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 c
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 d
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ra
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 d
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r d
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 d
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 d
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 d
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 c
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 c
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 d
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 c
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 d
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 d
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 d
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 d
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 c
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 d
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 d
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 m
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 c
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 c
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 m
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 c
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 c
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os
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A partir do quadro 2 observa-se que foram 
encontrados 5 artigos que tinham como objetivo 
explicar a etiologia e a transmissão vertical do 
zika vírus, 8 relatando a microcefalia neonatal 
decorrente do zika, 5 projetos relacionados aos 
principais problemas neonatais decorrentes da 
microcefalia, 5 projetos sobre a importância da 

equipe multiprofissional que incluía 1 protocolo do 
ministério da saúde e 5 sobre a assistência de en-
fermagem, onde 3 são as taxonomias Diagnóstico 
de enfermagem da NANDA - I: Definições e 
Classificação - 2021 a 2023, NIC -  Classificação 
das Intervenções de Enfermagem, NOC: 
Classificação dos resultados de enfermagem.

Discussão

Embora a transmissão do ZIKV no Brasil tenha 
reduzido, os impactos causados por essa infecção 
tem limitado e incapacitado as crianças acometidas 
por esse vírus e as consequências desta epidemia 
torna-se um grande desafio para a saúde pública, 
uma vez que a microcefalia é apenas uma das 
variedades de anomalias neurológicas causadas 
pelo ZIKV [9].

O autor complementa informando que mesmo 
depois da epidemia, as consequências da infecção 
pelo zika ainda eram um desafio, pois além da 
microcefalia, a infecção também resulta em outras 
complicações neurológicas que, juntas, compõem 
o que chamamos de Síndrome Congênita do Zika 
(SCZ). Essas infecções congênitas agravadas po-
dem levar a uma série de manifestações e que o 
reconhecimento da SCZ pelos profissionais da 
saúde pode garantir uma avaliação adequada e 
determinar os cuidados necessários para cada 
caso [9].

A associação entre o vírus e a má formação 
genética estão correlacionadas em anomalias do 
sistema nervoso central (SNC) e que os bebês 
expostos com microcefalia possuem maior proba-
bilidade de apresentar um déficit no desenvolvi-
mento cognitivo [10]. Durante o desenvolvimento 
da sua pesquisa verificou que a infecção do ZIKV 
na gestante apresenta-se uma probabilidade de 
80% dos casos serem assintomáticas, contudo, 

apresenta alto nível de carga viral na placenta e 
no cérebro fetal, desenvolvendo maiores chances 
de apresentar malformações no cérebro, como, 
por exemplo, a microcefalia [11].

Os casos suspeitos de síndrome congênita do 
Zika vírus estão correlacionados pela presença de 
microcefalia ao nascer ou microcefalia pós-natal [9]. 
Os problemas enfrentados pelos neonatos podem 
resultar no déficit intelectual, epilepsia, paralisia ce-
rebral, atraso no desenvolvimento de linguagem e 
motor, dificuldades auditivas e visual, e imaturidade 
da motricidade orofacial. Além disso, expõe que 
crianças expostas à infecção intrauterina, podem 
manifestar alterações mais complexas, desde sín-
dromes com deficiência múltiplas a dificuldades na 
aprendizagem escolar ou problemas de adaptação 
social [12,13].

Em um estudo (ainda em andamento) com 
129 crianças com a Síndrome congênita do ZIKV 
confirmadas ou suspeitas, nascidas entre 2015 
a 2018, relatou que dois terços dessas crianças 
apresentam microcefalia grave, e nas avaliações de 
neuroimagem todas apresentaram anormalidades, 
sendo que 76% apresentavam hipertonia, 62%, 
anomalias oftalmológicas e 27% deficiência auditi-
va. O estudo também relata que 42% das crianças 
foram hospitalizadas por infecções, convulsões, 
procedimentos invasivos e cirurgias, onde a sua 
maioria foram devidos a artrogripose e disfasia [14].
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As manifestações causadas pela SCZ ocasio-
nam uma condição crônica na criança, envolvendo 
déficit do autocuidado e a dependência de cuidados 
contínuos e de serviços de saúde e principalmente 
familiar. A partir desse ponto, é necessária a as-
sistência de enfermagem, visando a melhora dos 
problemas e necessidades de cuidado do paciente, 
sendo primordial a Sistematização da Assistência 
de Enfermagem (SAE) [15].

Baseado na análise dos principais problemas 
abordados, foram elencados os parâmetros con-
forme as prioridades/necessidades do paciente. 
A partir disso, possibilitou estipular os principais 
diagnósticos de enfermagem e seus principais 
cuidados, fundamentado entre as taxonomias 
NANDA-NIC-NOC [16,10,17].

No diagnóstico referente a manutenção do lar 
prejudicada e tensão do papel do cuidador, a desco-
berta da microcefalia gera inúmeras incertezas para 
as mães e os familiares, relacionado principalmente 
sobre suas capacidades de intervirem durante todo o 
crescimento e desenvolvimento do neonato, ocasio-
nando, em alguns casos, dificuldade de aceitação, 
quebra de vínculo entre os cônjuges, mudanças na 
rotina familiar e entre outros [18].

É possível perceber um déficit relacionado às 
informações precisas e de humanização por parte 
dos profissionais de saúde, por conta disso, as fa-
mílias, especialmente as mães, se sentem desam-
paradas, por não terem conhecimento adequado, 
provocando inúmeras incertezas, principalmente na 
sua capacidade como cuidadora. Portanto, é im-
portante haver um conhecimento técnico/científico 
e humanizado por parte da equipe multiprofissional 
para prestar uma assistência adequada aos pais 
e familiares [19].

O enfermeiro desenvolve um papel importante 
durante as consultas de pré-natal e principalmen-
te nas consultas de puerpério, sendo necessário 

avaliar o bem-estar do neonato, como também dos 
pais, prestando uma assistência para as dificulda-
des que os mesmos podem apresentar, visando 
uma boa relação entre profissional e paciente, para 
que os mesmos não se sintam desamparados nes-
sa nova etapa de suas vidas [18].

No que se refere a deglutição prejudicada, 
crianças que apresentam malformações cerebrais 
e/ou lesões, como a microcefalia, podem desenvol-
ver um comprometimento da sucção e deglutição, 
e com isso, um maior risco de desenvolver uma 
pneumonia aspirativa. Portanto, torna-se imprescin-
dível que os profissionais de saúde avalie o padrão 
de sucção da criança, ensine as mães sobre o 
posicionamento e a pega adequada,  estimulem a 
amamentação em livre demanda, além de orientar 
que a criança faça  acompanhamento nutricional e 
fonoaudiológico [20].

Por conta disso, é primordial orientar os pais 
em relação à alimentação, para promoverem um 
ambiente calmo e sem distrações durante as refei-
ções, visando diminuir riscos de broncoaspiração. 
Além disso, durante as refeições é importante que 
os pais promovam ações que estimulem o fortale-
cimento da musculatura utilizada para a ingestão 
dos alimentos adequadamente [21,22].

O padrão respiratório ineficaz está relacionado 
à disfunção neuromuscular, gerando o enfraqueci-
mento dos músculos ventilatórios, e promovendo 
a diminuição nas trocas gasosas. Deste modo, é 
essencial o monitoramento dos sinais vitais e me-
didas que aliviam o desconforto respiratório, além 
de ausculta pulmonar para verificar sons adventí-
cios, e realizar as intervenções adequadas para a 
melhora do seu conforto respiratório [15].

Quanto ao risco do desenvolvimento atrasado, 
Santana (2018), relata que, crianças com microce-
falia decorrente do ZIKV apresentam uma avaliação 
negativa no desenvolvimento neuropsicomotor em 
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todas as habilidades que incluem sentar, engati-
nhar, andar e ajoelhar. Isso acontece porque essas 
crianças apresentam um comprometimento signifi-
cativo do tônus muscular que levam a contraturas 
e deformidades musculoesqueléticas, comprome-
tendo a motricidade fina e grossa que impossibilita 
a realização de movimentos eficientes de cabeça, 
tronco e membros inferiores [23].

Por conta disso, a amamentação é primordial 
para o desenvolvimento e crescimento da criança 
e deve ser encorajada até aos 6º mês de vida, 
conforme apropriado, visto que possui benefícios 
para o estado nutricional, cognitivo e emocional. 
Além de melhorar o desenvolvimento da muscula-
tura orofacial, proporcionar o desenvolvimento do 
sistema motor oral e da cavidade bucal, e diminuir 
os riscos de infecções respiratórias e alérgicas [24]. 

Contudo, durante o desenvolvimento de suas 
pesquisas, alguns autores evidenciaram a presen-
ça do vírus no leite materno, apresentando alta 
carga viral para a infecção com o neonato, apesar 
disso, não foi possível  encontrar sequelas desta 
infecção por conta da amamentação, complemen-
tando que os benefícios da amamentação superam 
os riscos de transmissão [20,21].

No que corresponde ao risco de quedas, a que-
da é um dos principais fatores de risco da infância, 
que podem ser agravadas por conta do déficit do 
desenvolvimento neuropsicomotor e crises con-
vulsivas que as crianças com microcefalia podem 
desenvolver, sendo importante a realização de 
medidas de prevenção relacionado à idade, am-
biente, fator cognitivo e fisiológico. O enfermeiro 
possui papel importante em conjunto com os pais 
para traçar estratégias para garantir a segurança 
e o bem-estar da criança para um melhor desen-
volvimento [10].

As crises convulsivas apresentam uma das prin-
cipais características de crianças com microcefalia 

decorrente do SCZ, podendo ser manifestas no 
período neonatal, e se tornando mais frequentes 
após os três meses de vida [23]. Ademais, episó-
dios de crises convulsivas, se não tratadas, podem 
ocasionar o óbito, paralisia cerebral e outros danos 
neurológicos, por isso, é essencial que a equipe de 
enfermagem possuam conhecimento técnico/cien-
tífico relacionado a forma de tratamento, e informe 
aos pais sobre do que se trata e como deve agir 
no momento que aconteça as crises [28].

O desconhecimento da SCZ e a malformações 
congênitas, em especial a microcefalia, gera inúme-
ras dúvidas e medos para os pais e familiares, além 
de ser uma situação complexa que gera inúmeras 
mudanças na vida da família. Através disso, é pri-
mordial que os profissionais de saúde, em especial 
a enfermagem, compreendam as peculiaridades 
referente ao crescimento e desenvolvimento do 
público-alvo [27].

É importante que a equipe de saúde estar pre-
parada para o acolhimento da gestante com caso 
suspeito de microcefalia, realizando uma auscul-
ta qualificada, livre de julgamentos, para que a 
mesma sinta-se segura para se expressar. Além 
disso, após o nascimento do RN, a equipe precisa 
desenvolver um acompanhamento para garantir o 
acolhimento da puérpera e do neonato, visando re-
duzir os possíveis atrasos de desenvolvimento [29].

A enfermagem pode desenvolver estratégias 
de ensino que visem o aprimoramento do apren-
dizado dos pais e familiares, habilitando-os para 
cuidados específicos [19]. Além do acompanha-
mento de crescimento e desenvolvimento da crian-
ça durante as visitas domiciliares, momentos de 
vacinação e consultas de rotina da unidade básica 
de saúde. Através desta assistência será possível 
que os cuidados com a criança se aproxime da 
universalidade, integralidade e equidade proposta 
pelo SUS [30].
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Conclusão

Há um déficit no meio profissional na prestação 
de uma assistência adequada, especialmente da 
enfermagem, em identificar as necessidades que 
essas famílias enfrentam durante o diagnóstico da 
infecção e após o nascimento da criança.

Apesar de a microcefalia não ter tratamento es-
pecífico e ser apenas uma das anomalias causadas 
pelo ZIKV, a enfermagem com uma equipe multidis-
ciplinar terão como principal objetivo desenvolver 
estratégias que visam reduzir possíveis atrasos no 
desenvolvimento dessas crianças acometidas e 
que possam prestar uma devida assistência diante 
das necessidades enfrentadas por eles. 

A assistência de enfermagem a neonatos em 
microcefalia e portadores da SCZ, está voltada 
para o manejo dos sinais e sintomas e redução de 
possíveis prejuízos que a criança possa apresen-
tar durante o seu crescimento e desenvolvimento 
através da estimulação precoce. Logo, é essen-
cial que a enfermagem realize uma assistência 
adequada visando o bem-estar do neonato e da 
família, a partir da sistematização da assistência 
de enfermagem (SAE), que também é voltada para 

medidas de prevenção e ensino, visando diminuir 
possíveis riscos durante o crescimento e desen-
volvimento da criança. 

Apesar de a epidemia ter acabado, é possível 
observar um aumento significativo nos casos de SCZ. 
É necessário destacar a importância do desenvolvi-
mento de melhores estratégias que facilitem princi-
palmente o aprendizado dos profissionais de saúde, 
para que os mesmos possam transmitir de maneira 
adequada o ensino sobre a síndrome congênita do 
zika vírus é a microcefalia, visando a capacitação 
dos pais para cuidados específicos com a criança.
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