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Resumo

Introdug&o: A microcefalia na infancia constitui uma condigéo de etiologia multifatorial, associada
a importantes repercussdes neuroldgicas, motoras e funcionais, tendo adquirido maior relevancia
epidemiolégica no Brasil apds sua associacdo com a infecgdo congénita pelo virus Zika. Objetivo:
Analisar, por meio de uma revisao integrativa da literatura, as evidéncias disponiveis acerca dos
aspectos clinicos e epidemioldgicos da microcefalia infantil associada ao virus Zika, identificando
as principais caracteristicas dos casos, manifestagdes clinicas e padrées epidemioldgicos descritos
na literatura. Métodos: Trata-se de uma reviséo integrativa, qualitativa e descritiva, realizada nas
bases PubMed/MEDLINE, SciELO e BVS. Foram identificados 86 registros, dos quais 11 foram
excluidos por duplicidade. Apés triagem de 75 publicagdes e avaliagao de 17 textos completos, quatro
estudos compuseram a amostra final. Resultados: Os estudos demonstraram variagdes clinicas,
epidemiolégicas e temporais na ocorréncia da microcefalia, havendo associagao entre a condigao e
a infeccao congénita pelo virus Zika. Foram identificadas formas graves da doenca e repercussdes
que ultrapassam o comprometimento neuroldgico, incluindo alteragdes do sono e potenciais impactos
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sobre o desenvolvimento e a qualidade de vida. Os achados reforcam a necessidade de vigilancia
epidemioldgica, diagnoéstico precoce, acompanhamento longitudinal e assisténcia multiprofissional.
Concluséo: Conclui-se que a microcefalia infantil associada ao virus Zika apresenta caracteristicas
clinicas e epidemioldgicas heterogéneas, reforgando a importancia da vigilancia e do acompanhamento
clinico continuo. A limitada amostra e a auséncia de estudos sobre intervencdes fisioterapéuticas
impedem conclusdes sobre sua efetividade, evidenciando a necessidade de novas pesquisas com
maior rigor metodoldgico.

Palavras-chave: Microcefalia; Zika Virus; Desenvolvimento Infantil; Reabilitacao.

Abstract

Introduction: Childhood microcephaly is a condition with a multifactorial etiology associated with
significant neurological, motor, and functional consequences; it gained greater epidemiological relevance
in Brazil following its association with congenital Zika virus infection. Objective: To analyze, through an
integrative literature review, the available evidence regarding the clinical and epidemiological aspects
of infant microcephaly associated with the Zika virus, identifying the main case characteristics, clinical
manifestations, and epidemiological patterns described in the literature. Methods: This is an integrative,
qualitative, and descriptive review conducted using the PubMed/MEDLINE, SciELO, and BVS databases.
A total of 86 records were identified, 11 of which were excluded due to duplication. After screening
75 publications and evaluating 17 full-text articles, four studies comprised the final sample. Results:
Studies have demonstrated clinical, epidemiological, and temporal variations in the occurrence of
microcephaly, revealing an association between the condition and congenital Zika virus infection. Severe
forms of the disease and repercussions extending beyond neurological impairment—including sleep
disturbances and potential impacts on development and quality of life—have been identified. These
findings underscore the need for epidemiological surveillance, early diagnosis, longitudinal follow-up,
and multidisciplinary care. Conclusion: It is concluded that Zika virus-associated infant microcephaly
presents heterogeneous clinical and epidemiological characteristics, underscoring the importance of
surveillance and continuous clinical monitoring. The limited sample size and the absence of studies
on physiotherapy interventions preclude conclusions regarding their effectiveness, highlighting the
need for further research with greater methodological rigor.
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Introducgao

A microcefalia é uma alteragdo do crescimento  ou adquirida (pds-natal). A microcefalia congénita
cerebral caracterizada por perimetro cefalico infe- esta presente ao nascimento e pode decorrer de
rior ao esperado para a idade gestacional, idade e  fatores genéticos, malformagdes do sistema ner-
sexo da crianga, podendo ser classificada, confor-  voso central, exposigdes teratogénicas e infecgdes
me o momento de sua manifestacdo, em congénita ocorridas durante a gestacao, entre as quais se
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destaca a infeccao pelo virus Zika, associada a
Sindrome Congénita do Zika Virus. Por sua vez, a
microcefalia adquirida ou pds-natal caracteriza-se
pelo crescimento inadequado do perimetro cefalico
apo6s o nascimento, podendo estar relacionada a
diferentes condicbes que comprometem o desen-
volvimento cerebral [1].

Sua etiologia é multifatorial e envolve fatores
genéticos, alteragcdes cromossdmicas, exposi¢cao
a substancias teratogénicas, desnutricdo materna
grave e infecgdes congénitas, entre outras condi-
¢Oes capazes de interferir no desenvolvimento do
sistema nervoso central. A gravidade e as reper-
cussdes clinicas apresentam ampla variabilidade,
sendo determinadas principalmente pela etiologia,
pelo periodo em que ocorreu a agressao ao siste-
ma nervoso e pela extensao do comprometimento
cerebral [1].

No Brasil, a microcefalia adquiriu maior re-
levancia epidemiolégica a partir de 2015, dian-
te do aumento expressivo de casos observado
concomitantemente a circulacédo do virus Zika. A
identificacao da relacao entre a infeccdo materna
durante a gestacéao e as alteragbes do desenvol-
vimento fetal contribuiu para o reconhecimento
da Sindrome Congénita do Zika Virus (SCZV),
condicdo que compreende um espectro de mani-
festacdes neuroldgicas e funcionais, das quais a
microcefalia constitui uma das apresentagées mais
conhecidas. Esse cenario representa importante
desafio para a saude publica brasileira, exigindo
fortalecimento da vigilancia epidemiolégica, amplia-
¢ao da assisténcia materno-infantil e organizacao
dos servigos destinados ao acompanhamento das
criangas afetadas [2].

A ocorréncia da microcefalia pode apresentar
variagbes conforme o periodo e o contexto geo-
grafico analisados, o que reforga a importancia
de considerar as particularidades epidemiologicas
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das diferentes populagdes em sua investigacao.
Além da magnitude epidemioldgica, a microce-
falia apresenta importantes implicagdes clinicas.
A microcefalia, portanto, ndo deve ser compre-
endida exclusivamente como uma alteracdo das
medidas antropométricas, uma vez que pode estar
acompanhada de comprometimentos neuroldgicos,
sensoriais e funcionais capazes de interferir signi-
ficativamente no desenvolvimento e na qualidade
de vida [3].

Entre as principais repercussdes encontram-
-se as alteracbes do desenvolvimento neuropsi-
comotor. As manifestagdes clinicas e funcionais
observadas em criangas com microcefalia podem
variar de acordo com sua etiologia, extensao do
comprometimento neurolégico e condigbes asso-
ciadas, podendo incluir altera¢cdes no desenvolvi-
mento motor e limitagdes funcionais de diferentes
graus. Especificamente nos casos associados a
Sindrome Congénita do Zika Virus (SCZV), o com-
prometimento do sistema nervoso central pode
estar relacionado a manifestagbes neuroldgicas
e motoras mais complexas, incluindo alteracdes
do tdnus muscular, prejuizos no controle postural,
dificuldades de mobilidade e comprometimento da
coordenacédo. Dessa forma, é fundamental consi-
derar a etiologia da microcefalia na avaliacao das
repercussoes clinicas e funcionais, especialmente
nos casos relacionados a exposi¢cao congénita ao
virus Zika [4].

As repercussdes da microcefalia podem ultra-
passar os comprometimentos motores. Alteragdes
visuais, auditivas, cognitivas, comportamentais e do
sono podem estar presentes, demonstrando o cara-
ter multidimensional da condig&o. Ao investigarem
0 sono de criangas com microcefalia decorrente da
infeccao pelo virus Zika, identificaram alteragdes
capazes de interferir ndo apenas no bem-estar
infantil, mas também na rotina e na qualidade de



vida dos cuidadores. Esses achados reforcam a
necessidade de uma abordagem integral, que con-
sidere as diferentes dimensdes do desenvolvimento
e as demandas da familia [5].

O impacto da condigdao também se estende ao
contexto familiar e social. Criangas com maior com-
prometimento neuroldgico frequentemente neces-
sitam de acompanhamento prolongado, consultas
especializadas e diferentes modalidades de rea-
bilitacdo. Essa demanda pode produzir mudancgas
significativas na organizagdo familiar e aumentar
a necessidade de suporte dos servigcos de saude.
Dessa maneira, a assisténcia deve ser organizada
de forma interdisciplinar e longitudinal, envolvendo
profissionais capazes de atuar sobre as diferentes
necessidades clinicas, funcionais e psicossociais
apresentadas pela crianga e seus cuidadores [1,4].

Nesse contexto, a estimulagédo precoce as-
sume papel relevante, especialmente durante os
primeiros anos de vida, periodo marcado por in-
tensa maturacao e plasticidade do sistema ner-
voso. A identificagao precoce das alteragdes do
desenvolvimento possibilita estabelecer interven-
¢oes direcionadas as necessidades individuais
da crianca, favorecendo experiéncias motoras e
sensoriais e buscando ampliar suas possibilidades
de interacdo com o ambiente. A estimulagéo deve
ocorrer de maneira integrada ao acompanhamento
do desenvolvimento e contar com a participacao
da familia e dos diferentes profissionais envolvidos
no cuidado [5].

A fisioterapia constitui um dos componentes
desse processo de reabilitacdo, sobretudo diante
das alteracbes motoras e funcionais frequente-
mente observadas. Sua atuacdo pode envolver
avaliagao do desenvolvimento motor, estimulo ao
controle cefalico e postural, facilitagdo de movimen-
tos funcionais, manutencao da mobilidade articu-
lar, posicionamento e prevencgao de complicagdes

musculoesqueléticas secundarias. Os objetivos
terapéuticos devem ser individualizados de acordo
com aidade, o grau de comprometimento neurolé-
gico, as habilidades existentes e as necessidades
funcionais de cada criancga [6].

A literatura também destaca a relevancia do
inicio precoce do acompanhamento fisioterapéu-
tico. Entretanto, a diversidade das manifestacoes
clinicas e a heterogeneidade dos protocolos descri-
tos na literatura indicam que a fisioterapia deve ser
planejada individualmente, com objetivos funcio-
nais realistas e reavaliacéo perioddica da evolugao
da crianga [1,6].

Embora os avancos cientificos ocorridos apds
a epidemia do virus Zika tenham ampliado o conhe-
cimento sobre a microcefalia e suas repercussoes,
ainda existem desafios relacionados ao acom-
panhamento em longo prazo e a determinacao
das intervengdes terapéuticas mais adequadas.
A diversidade das manifestacdes clinicas e das
caracteristicas epidemiolédgicas observadas na mi-
crocefalia infantil associada ao virus Zika reforca
a importancia de reunir e analisar as evidéncias
disponiveis sobre essa condicdo. A sistematizacao
desses achados permite ampliar a compreensao
acerca do perfil das criangcas acometidas, das prin-
cipais manifestacdes clinicas e do comportamen-
to epidemioldgico dos casos, contribuindo para o
reconhecimento das caracteristicas da doenca e
para o fortalecimento das estratégias de vigilancia
e acompanhamento dessa populagao [2,6].

Diante disso, justifica-se a realizagdo desta
revisao integrativa pela necessidade de ampliar e
sistematizar o conhecimento acerca da microcefalia
infantil associada ao virus Zika, considerando suas
caracteristicas clinicas e epidemiologicas. Assim,
o presente estudo tem como objetivo analisar,
por meio de uma revisao integrativa da literatura,
as evidéncias disponiveis acerca dos aspectos
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clinicos e epidemioldgicos da microcefalia infantil
associada ao virus Zika, identificando as principais

Métodos

O presente estudo caracteriza-se como uma
revisao integrativa da literatura, de natureza quali-
tativa e descritiva, com o objetivo de reunir, analisar
e sintetizar as evidéncias cientificas disponiveis
acerca dos aspectos clinicos e epidemiolégicos da
microcefalia na infancia, suas repercussoes sobre
o desenvolvimento neuropsicomotor e a atuacao
fisioterapéutica no acompanhamento das criancas
acometidas. Para a conducgao desta revisao, foram
seguidas as etapas metodoldgicas propostas por
Whittemore e Knafl, compreendendo a identifica-
¢ao do problema, busca na literatura, avaliagao
dos dados, analise dos dados e apresentagao dos
resultados [7]. Complementarmente, foram obser-
vadas as recomendacdes de Mendes, Silveira e
Galvao, incluindo a definicdo da questao nortea-
dora, o estabelecimento dos critérios de elegibili-
dade, a selegdo dos estudos, a organizagcédo dos
dados extraidos e a sintese dos achados [8]. Como
limitagcdo metodolégica, destaca-se a auséncia de
aplicagdo de um instrumento especifico para ava-
liacdo da qualidade metodoldgica e do risco de
viés dos estudos incluidos, aspecto que deve ser
considerado na interpretacdo dos achados desta
revisao.

A questao norteadora estabelecida para esta
investigacao foi: “Quais sado os principais aspectos
clinicos e epidemioldgicos da microcefalia na infan-
cia, suas repercussoes sobre o desenvolvimento
neuropsicomotor e as evidéncias disponiveis acer-
ca da atuacao fisioterapéutica no acompanhamento
das criancas acometidas?”

A busca dos estudos foi realizada por meio de
consulta eletronica nas bases de dados PubMed/
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caracteristicas dos casos, manifestacoes clinicas
e padrdes epidemioldgicos descritos na literatura.

MEDLINE, Scientific Electronic Library Online
(SciELO) e Biblioteca Virtual em Saude (BVS). Para
a identificacdo das publicagdes, foram utilizados
descritores controlados e palavras-chave relacio-
nados a microcefalia, sindrome congénita do Zika
virus, desenvolvimento infantil, desenvolvimento
neuropsicomotor, estimulagdo precoce, reabilita-
cao e fisioterapia, combinados pelos operadores
booleanos AND e OR, conforme as caracteristicas
de cada base consultada.

A busca dos estudos foi realizada por meio
de consulta eletrbnica nas bases de dados
PubMed/MEDLINE, Scientific Electronic Library
Online (SciELO) e Biblioteca Virtual em Saude
(BVS). Foram utilizados descritores controlados
e palavras-chave relacionados ao tema, selecio-
nados a partir dos vocabularios Medical Subject
Headings (MeSH) e Descritores em Ciéncias da
Saude (DeCS), incluindo “Microcephaly”, “Zika
Virus Infection”, “Congenital Zika Syndrome”,
“Epidemiology” e “Clinical Features”, bem como
seus correspondentes em portugués: “Microcefalia”,
“Infecgao pelo Zika Virus”, “Sindrome Congénita do
Zika”, “Epidemiologia” e “Caracteristicas Clinicas”.
Os termos foram combinados por meio dos opera-
dores booleanos AND e OR, respeitando as particu-
laridades de cada base. No PubMed/MEDLINE, foi
utilizada a estratégia (“Microcephaly’[MeSH Terms]
OR “Microcephaly’[Title/Abstract]) AND (“Zika Virus
Infection”’[MeSH Terms] OR “Zika Virus”[Title/
Abstract] OR “Congenital Zika Syndrome”[Title/
Abstract]) AND (“Epidemiology’[MeSH Terms]
OR “Clinical Features”[Title/Abstract]); na BVS,
empregou-se (“Microcefalia” OR “Microcephaly”)



AND (“Zika Virus” OR ‘“Infeccao pelo Zika
Virus” OR “Sindrome Congénita do Zika”) AND
(“Epidemiologia” OR “Caracteristicas Clinicas”); e,
na SciELO, (“Microcefalia” OR “Microcephaly”) AND
(“Zika” OR “Sindrome Congénita do Zika”) AND
(“Epidemiologia” OR “Caracteristicas Clinicas”).
Foram aplicados filtros referentes ao periodo de
publicacao estabelecido nos critérios de elegibi-
lidade e aos idiomas portugués e inglés. A ultima
busca foi realizada em 05 de setembro de 2026.

Foram incluidos estudos disponiveis na inte-
gra, publicados em portugués ou inglés, entre 2016
e 2026, que investigassem criancas e adolescentes
com idade entre 0 e 18 anos diagnosticados com
microcefalia associada a infecgdo congénita pelo
virus Zika ou a Sindrome Congénita do Zika Virus
(SCZV) e que apresentassem dados relacionados
aos aspectos clinicos e/ou epidemiologicos dessa
populacdo. Para fins desta revisdo, considerou-
-se microcefalia a reducao do perimetro cefalico
conforme os critérios diagnosticos adotados pelos
proprios estudos incluidos, desde que relacionada
a exposicao ou infecgdo congénita pelo virus Zika.
Foram elegiveis estudos que abordassem carac-
teristicas sociodemograficas, distribuicao temporal
ou geografica dos casos, condigdes gestacionais
e perinatais, caracteristicas ao nascimento e ma-
nifestacdes clinicas associadas. Estudos sobre
microcefalia isolada ou decorrente de outras etio-
logias foram excluidos, de modo a garantir maior
homogeneidade clinica e etiolégica da populacéo
analisada.

Os desfechos de interesse foram previamente
organizados em dois eixos principais. O primeiro,
de natureza epidemioldgica, contemplou a frequ-
éncia e a distribuicdo dos casos, caracteristicas
sociodemograficas, distribuicdo temporal e geo-
grafica e aspectos relacionados a ocorréncia da
microcefalia associada a infecgdo congénita pelo

virus Zika. O segundo eixo, de natureza clinica,
compreendeu caracteristicas ao nascimento, gra-
vidade da microcefalia e manifestagdes clinicas
associadas, incluindo alteragdes neuroldgicas,
funcionais e disturbios do sono, quando avaliados
pelos estudos incluidos. Essa organizag&o permitiu
sistematizar os achados de acordo com a natureza
dos desfechos e favorecer uma sintese mais obje-
tiva das evidéncias disponiveis.

Considerando a proposta da revisao integra-
tiva de reunir diferentes perspectivas acerca da
microcefalia infantil, foram considerados elegiveis
estudos epidemiolégicos descritivos, retrospecti-
vos, transversais e quantitativos, estudos observa-
cionais e revisdes sistematicas, desde que apre-
sentassem informacgdes relevantes para responder
a questao norteadora. A inclusdo de diferentes
delineamentos mostrou-se compativel com a na-
tureza da revisao integrativa, possibilitando uma
analise abrangente dos aspectos epidemiolégicos,
clinicos, neuromotores e terapéuticos relacionados
a condicao.

Foram excluidas publicagbes duplicadas,
estudos que n&o apresentassem relagao direta
com a microcefalia na infancia, artigos disponiveis
apenas na forma de resumo, editoriais, cartas ao
editor, capitulos de livros, dissertacdes e teses.
Também foram excluidos trabalhos direcionados
exclusivamente a populagdo adulta, estudos que
abordassem o virus Zika sem avaliagao de suas
repercussdes congénitas ou infantis, pesquisas
exclusivamente laboratoriais ou experimentais sem
aplicagao aos objetivos desta revisao e publicagbes
cujos dados n&o permitissem responder a questao
norteadora. Estudos relacionados exclusivamente
a prevencao da infeccao pelo Zika virus ou ao
tratamento farmacologico, sem abordagem dos
aspectos clinico-epidemioldgicos, do desenvolvi-
mento neuropsicomotor ou da reabilitagdo, também
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foram excluidos.

A selecdo dos estudos foi realizada por dois
revisores de forma independente, em etapas se-
quenciais. Inicialmente, procedeu-se a leitura dos
titulos e resumos dos estudos identificados, com
o objetivo de verificar sua adequacao ao tema e
aos critérios de elegibilidade previamente estabe-
lecidos. Posteriormente, os artigos considerados
potencialmente relevantes foram submetidos a lei-
tura na integra para confirmagao da elegibilidade e
definicdo da inclusdo na amostra final. As eventuais
discordancias entre os revisores quanto a selecao
dos estudos foram discutidas até a obtencao de
consenso e, quando necessario, um terceiro revisor
foi consultado para a decisao final. O processo de
identificagao, triagem, avaliagéao de elegibilidade e
inclusdo foi conduzido de maneira sistematizada,
permitindo a selegéo das evidéncias mais pertinen-
tes aos objetivos desta revisao.

Para a extracdo dos dados, foram considera-
das informacgdes referentes a autor e ano de publi-
cagao, titulo, delineamento metodoldgico, objetivo
e principais desfechos ou resultados apresentados.
Especial atencéo foi direcionada aos dados relacio-
nados ao perfil clinico e epidemioldgico da microce-
falia, associagcao com o virus Zika, caracteristicas
das criangas acometidas, gravidade da condigéo,
desenvolvimento neuropsicomotor, manifestacdes
associadas e intervencdes relacionadas a fisiote-
rapia e a estimulagao precoce.

Os dados foram extraidos no més de setembro
de 2026 e organizados em quadro sindptico, permi-
tindo a caracterizagcado e comparacao dos estudos
selecionados quanto aos seus objetivos, delinea-
mentos e principais achados. A analise foi realizada
de forma descritiva e qualitativa, buscando identi-
ficar convergéncias, divergéncias e lacunas exis-
tentes na literatura. Para facilitar a interpretacao e
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a sintese das evidéncias, os achados foram orga-
nizados em eixos tematicos relacionados ao perfil
clinico e epidemioldgico da microcefalia, relacao
com a infecgé@o congénita pelo virus Zika, repercus-
sdes sobre o desenvolvimento neuropsicomotor e
atuacao da fisioterapia e da estimulacao precoce.

A sintese dos resultados foi direcionada a com-
preensado da microcefalia como uma condi¢cao de
repercussdes multidimensionais, considerando nao
apenas sua distribuicdo epidemioldgica, mas tam-
bém os comprometimentos neuroldgicos, motores
e funcionais apresentados pelas criangas. Além
disso, buscou-se compreender a contribuicdo da
fisioterapia no processo de reabilitacao, especial-
mente por meio da estimulagao precoce, promo-
¢ao das habilidades motoras e funcionais, controle
postural e prevencao de complicagbes secundarias,
considerando a necessidade de intervencgdes in-
dividualizadas e integradas ao acompanhamento
multiprofissional.

Conforme apresentado na Figura 1, o processo
de busca e selecao dos estudos resultou na identi-
ficagao inicial de 86 registros nas bases de dados
PubMed/MEDLINE, SciELO e BVS. Apds a remo-
¢ao de 11 registros duplicados, permaneceram 75
estudos para a etapa de triagem. A partir da leitura
dos titulos e resumos e da aplicacado dos critérios
de elegibilidade, foram selecionados 17 artigos
para avaliacdo em texto completo. Nessa etapa,
foram excluidos 13 estudos por ndo atenderem
integralmente aos critérios estabelecidos ou nao
apresentarem informacgodes suficientes para res-
ponder a questao norteadora. Ao final do processo,
4 estudos atenderam aos critérios de incluséo e
compuseram a amostra final desta revisao inte-
grativa. O detalhamento das etapas de identifica-
¢ao, triagem, elegibilidade e inclusédo encontra-se
representado na Figura 1.



Figura 1 — Fluxograma das etapas do processo metodoldgico da revisao integrativa sobre os as-
pectos clinico-epidemiol6égicos da microcefalia na infancia, suas repercussées no desenvolvimento
neuropsicomotor e a atuagéo fisioterapéutica.

Fonte: Elaborado pelos autores (2026).

Resultados

O Quadro 1 sintetiza as principais caracteristi- metodolégicos e aos desfechos investigados.
cas dos quatro estudos incluidos nesta revisao, evi- Foram identificados dois estudos transversais, um

denciando diversidade quanto aos delineamentos estudo epidemioldgico descritivo e retrospectivo
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e uma revisao sistematica. Predominaram inves-
tigacdes direcionadas a caracterizagéo clinica e
epidemioldgica da microcefalia, com énfase na
distribuicdo dos casos, caracteristicas ao nas-
cimento, gravidade da condigdo e associagao
com a infecgao congénita pelo virus Zika. Em
conjunto, os estudos incluidos contemplam dois
eixos principais de anadlise: os aspectos epide-
mioldgicos, representados pela distribuicado e ca-
racterizacao dos casos em diferentes periodos e
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contextos geograficos; e os aspectos clinicos, que
incluem gravidade da microcefalia, caracteristicas
ao nascimento, associagdo com a infec¢ao pelo
virus Zika e alteracées do sono. Entretanto, a
heterogeneidade dos delineamentos, populagdes
e desfechos investigados deve ser considerada
na interpretacéo conjunta dos resultados, uma
vez que os estudos nao avaliaram de maneira
uniforme 0os mesmos componentes clinicos e
epidemioldgicos.
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Discussao

Os estudos incluidos na presente revisao evi-
denciaram que a microcefalia infantil apresenta
caracteristicas clinicas e epidemiolégicas heterogé-
neas, especialmente quando analisada no contexto
dainfecgédo congénita pelo virus Zika. A sintese dos
quatro estudos selecionados permitiu identificar
dois eixos principais: os aspectos epidemiolégicos
relacionados a ocorréncia e caracterizagao dos
casos e 0s aspectos clinicos associados a microce-
falia e a Sindrome Congénita do Zika Virus (SCZV).
Embora os estudos apresentem diferencas quanto
ao delineamento, populacao e desfechos avaliados,
seus achados contribuem para a compreensao do
comportamento da condigao em diferentes contex-
tos brasileiros [9,10].

No primeiro eixo, referente aos aspectos epi-
demioldgicos, Froz et al. (2024), estudo integrante
da amostra desta revisao, analisaram 81 casos de
microcefalia registrados no Maranhao entre 2018 e
2021 e identificaram que 58,02% foram detectados
no periodo pos-parto, além de observarem predo-
minancia do sexo masculino. A identificagao de
parcela expressiva dos casos apds o nascimento
chama atengao para a importancia da continuidade
da vigilancia para além do periodo gestacional e do
momento do parto. Os préprios autores ressaltaram
a necessidade de fortalecimento da vigilancia, da
capacitagao profissional e do acesso ao acompa-
nhamento multiprofissional [9].

Os resultados de Quirino et al. (2020), tam-
bém incluidos na presente revisdo, complemen-
tam essa caracterizacdo. Ao avaliarem 180 casos
confirmados de microcefalia em Recife, os autores
verificaram sorologia reagente para o virus Zika
em 43,9% das criancas, nascimento a termo em
83,3% e microcefalia grave em 60% dos casos [10].
Esses dados demonstram a presenca de diferentes
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caracteristicas clinicas e epidemioldgicas entre as
criangas investigadas e evidenciam que, embora
a associagao com o virus Zika esteja presente em
parcela importante dos casos, a populagao estuda-
da n&o deve ser interpretada como etiologicamente
homogénea [10].

Essa diferenciagao é particularmente relevante
porque microcefalia e Sindrome Congénita do Zika
Virus nao constituem conceitos equivalentes. Como
contextualizacdo dos achados da presente reviséo,
Assis et al. (2025), referéncia externa a amostra
final, descrevem diferentes fatores etioldgicos re-
lacionados a microcefalia, incluindo condig¢des ge-
néticas, hipdxia, infecgées congénitas e exposicéo
a agentes potencialmente teratogénicos [3]. Dessa
forma, os resultados epidemiolégicos dos estudos
incluidos devem ser interpretados considerando
a etiologia investigada e os critérios diagndsticos
empregados em cada pesquisa.

Em ambito nacional, Brizzi et al. (2022), ter-
ceiro estudo que compde a amostra desta revisao,
analisaram o perfil epidemiolégico dos casos de
microcefalia associados ao virus Zika no Brasil
entre 2015 e 2021 e identificaram modificagdes
temporais na ocorréncia da condigdo apos o pe-
riodo epidémico [11]. Esse achado demonstra a
importancia da dimensao temporal para a com-
preensdo do comportamento epidemiologico dos
casos associados ao Zika e reforgca a necessidade
de manutencgao da vigilancia mesmo apds a redu-
¢ao observada em relagdo ao periodo de maior
ocorréncia.

Como literatura de apoio a esse resultado,
Nunes et al. (2016), embora n&o integrem a amos-
tra final desta revisdo, descreveram a associa-
¢ao temporal e epidemioldgica entre o aumento
de casos de microcefalia observado no Brasil e a



circulagao do virus Zika [12]. Essa evidéncia con-
tribuiu para a caracterizagéo da infecgdo congénita
pelo virus como importante problema de saude
materno-infantil. Portanto, enquanto Brizzi et al.
(2022) constituem evidéncia diretamente sintetiza-
da nesta revisao, Nunes et al. (2016) sao utilizados
neste trabalho para contextualizar historicamente
os achados epidemiolégicos identificados [11,12].

No eixo clinico, os estudos incluidos demons-
traram que as manifestagdes relacionadas a infec-
¢ao congénita pelo virus Zika nao se restringem
necessariamente a medida do perimetro cefa-
lico. Quirino et al. (2020) identificaram elevada
proporcao de microcefalia grave entre os casos
analisados [10], enquanto Santos et al. (2021), por
meio de revisao sistematica incluida na presente
amostra, identificaram alteracdes e disturbios do
sono em criangcas com microcefalia decorrente
da infeccdo congénita pelo virus Zika [13]. Esse
ultimo achado amplia a caracterizacao clinica da
populacédo estudada ao demonstrar a presencga
de manifestacdes que extrapolam os parametros
antropométricos utilizados para definicdo da mi-
crocefalia [10,13].

A literatura externa & amostra desta revisao
auxilia na compreensao desse espectro clinico.
Sousa et al. (2018) descrevem que a infecgao
congénita pelo virus Zika pode estar associada a
diferentes alteragdes estruturais e funcionais do
sistema nervoso central [14]. Da mesma forma,
outros trabalhos utilizados para contextualizagao
apontam que criangas expostas ao virus duran-
te a gestacado podem apresentar manifestagdes
neurolégicas, motoras, visuais, auditivas e outras
alteragdes do desenvolvimento. Esses dados nédo
constituem resultados produzidos pela sintese dos
quatro estudos desta revisdo, mas contribuem para
interpretar a relevancia clinica dos achados identi-
ficados na amostra [14].

Entre os resultados diretamente encontrados
nesta revisao, as alteragdes do sono merecem
destaque por constituirem o principal desfecho
clinico especifico abordado por Santos et al. (2021).
A revisao sistematica identificou ocorréncia de al-
teracdes e disturbios do sono em criangas com
microcefalia decorrente da infeccao pelo virus Zika
[13]. Considerando que esse desfecho foi investi-
gado especificamente por apenas um dos quatro
estudos incluidos, seus resultados nao devem ser
generalizados para todas as criangas com microce-
falia ou mesmo para todos os individuos com SCZV.
Ainda assim, o achado evidencia a existéncia de
manifestacdes clinicas adicionais que podem estar
presentes nessa populagdo e que merecem aten-
¢ao durante o acompanhamento [13].

Os quatro estudos incluidos também apresen-
tam diferengcas importantes quanto a populacao
e ao objeto de investigacao. Froz et al. (2024) e
Quirino et al. (2020) analisaram casos de microce-
falia em contextos regionais especificos, enquanto
Brizzi et al. (2022) direcionaram sua investigagéo
para o cenario epidemiolégico brasileiro relaciona-
do ao virus Zika. Santos et al. (2021), por sua vez,
concentraram-se especificamente nas alteracbes
do sono em criangas com microcefalia decorrente
da infeccéo congénita. Essa heterogeneidade im-
possibilita interpretar os resultados como prove-
nientes de uma populacao clinica uniforme, mas
permite identificar diferentes dimensdes relaciona-
das a condigao [9-11,13,14].

A literatura complementar também descreve
repercussoes familiares e assistenciais relaciona-
das as condi¢des congénitas associadas ao virus
Zika. Eickmann et al. (2016), referéncia utilizada
para contextualizagao e ndo integrante da amostra
final, discutem a necessidade de acompanhamento
prolongado e os desafios impostos as familias e
aos servigos de saude [15]. Essas consideracbes
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ajudam a compreender a relevancia assistencial
dos resultados encontrados, mas devem ser dife-
renciadas dos achados diretamente provenientes
dos quatro estudos selecionados [15].

Embora trabalhos externos abordem desen-
volvimento neuropsicomotor, estimulagéo precoce
e intervencgoes fisioterapéuticas em criangas com
microcefalia e SCZV, esses estudos nao integraram
a amostra final da presente revisdo. Por essa razao,
tais aspectos ndo podem ser apresentados como
resultados desta sintese. A literatura complementar
indica que essas dimensdes sao relevantes para
o acompanhamento das criancas afetadas, porém
a amostra selecionada neste estudo nao permite
avaliar a efetividade de intervencgdes fisioterapéu-
ticas, estabelecer protocolos de reabilitacdo ou
determinar seus efeitos sobre desfechos motores e
funcionais. Essas questdes constituem possibilida-
des para investigagdes futuras com estratégias de
busca especificamente direcionadas a reabilitacao
[4-6,14,16,17].

Dessa forma, os resultados efetivamente obti-
dos nesta revisdo concentram-se na caracterizacao
clinica e epidemiolégica da microcefalia infantil,
particularmente em sua relacdo com a infeccao
congénita pelo virus Zika. Os estudos incluidos
evidenciaram caracteristicas relacionadas a identi-
ficacdo dos casos, sexo, condicdes ao nascimento,
gravidade da microcefalia, associagao com o virus
Zika, comportamento temporal da ocorréncia e
alteracdes do sono. A literatura externa utilizada

Conclusao

Conclui-se que os estudos incluidos nesta
revisdo permitiram identificar aspectos clinicos
e epidemioldgicos relevantes da microcefalia in-
fantil, particularmente em sua associagao com a
infeccdo congénita pelo virus Zika. Os achados
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ao longo da discusséo permitiu contextualizar es-
ses achados e ampliar sua interpretagao, sem,
contudo, constituir parte da sintese dos estudos
selecionados [16].

Algumas limitagdes devem ser consideradas
na interpretacdo dos resultados. A amostra final
foi composta por apenas quatro estudos, com di-
ferencas quanto aos delineamentos, populacoes,
periodos analisados e desfechos investigados.
Além disso, a presencga de uma revisao sistematica
juntamente com estudos observacionais introduz
heterogeneidade quanto a natureza das evidén-
cias sintetizadas. Soma-se a isso a auséncia de
aplicacao de instrumento especifico para avaliagdo
da qualidade metodoldgica ou do risco de viés
dos estudos incluidos, o que limita a avaliagao da
robustez das evidéncias apresentadas [17].

Assim, a presente revisao permite caracterizar
aspectos clinicos e epidemioldgicos da microcefalia
infantil, com especial atengdo aos casos relacio-
nados a infecgdo congénita pelo virus Zika. Os
achados ressaltam a importéancia da vigilancia epi-
demioldgica e do acompanhamento clinico dessa
populacédo, ao mesmo tempo em que evidenciam
lacunas na literatura disponivel. Estudos futuros
com populagdes claramente delimitadas, critérios
diagnosticos padronizados e desfechos clinicos e
epidemioldgicos comparaveis poderao contribuir
para uma compreensao mais consistente da con-
dicdo e de suas repercussodes ao longo da infancia
[18].

evidenciaram diferencas quanto a identificagcao
e distribuicdo dos casos, caracteristicas ao nas-
cimento, gravidade da microcefalia, associacao
com o virus Zika e ocorréncia de alteracdes do
sono, demonstrando a heterogeneidade das



manifestacdes e dos contextos epidemioldgicos
investigados. Entretanto, a reduzida amostra de
estudos, associada as diferencas entre delinea-
mentos, populagdes e desfechos avaliados, limita
a generalizacao dos resultados. Embora a literatura
complementar atribua importancia a estimulacao
precoce, ao acompanhamento multiprofissional e a
fisioterapia na assisténcia as criangas com compro-
metimentos neuroldgicos e funcionais, os estudos
que compuseram a amostra final desta revisdo nao
avaliaram intervencdes fisioterapéuticas. Dessa
forma, os achados ndo permitem estabelecer a
efetividade da fisioterapia, comparar modalidades
terapéuticas ou determinar seus efeitos sobre o
desenvolvimento motor, a funcionalidade e a qua-
lidade de vida dessa populagédo. Ressalta-se, por-
tanto, a importancia da continuidade da vigilancia
epidemioldgica e do acompanhamento clinico das
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