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RESUMO: A infecção pelo vírus Zika durante a gestação pode ter impactos significativos 
no crescimento e desenvolvimento fetal, levando a complicações como microcefalia e outras 
anomalias fetais. A revisão bibliográfica realizada aponta para a importância do diagnóstico 
precoce da infecção, da adoção de medidas preventivas e tratamentos adequados para 
minimizar os riscos de complicações para a mãe e o feto. É fundamental que as gestantes 
realizem exames pré-natais regulares e estejam cientes dos riscos associados à infecção pelo 
vírus Zika, adotando medidas preventivas para evitar a infecção. O tratamento adequado 
pode incluir o monitoramento cuidadoso da gestante e do feto, o tratamento de sintomas e 
a avaliação de possíveis complicações. A abordagem multidisciplinar envolvendo 
profissionais de saúde, governos, organizações não governamentais e a população em geral 
é fundamental para garantir a saúde e o bem-estar da mãe e do bebê e minimizar os riscos 
de complicações durante a gestação e após o parto. 

Palavras-Chave: Infecção por Zika. Crescimento fetal. Microcefalia. Anomalias fetais. 
Gestação. 

1 INTRODUÇÃO 

A infecção por Zika é uma doença viral transmitida principalmente pela picada do 

mosquito Aedes aegypti. Em 2015, houve um grande surto de Zika no Brasil, e a doença se 
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espalhou rapidamente para outras partes da América Latina, América do Norte e Ásia. 

Embora a maioria das pessoas infectadas com o vírus do Zika não apresente sintomas ou 

apresente apenas sintomas leves, a infecção pode ter consequências graves para as mulheres 

grávidas e seus bebês em desenvolvimento (Brasil et al., 2016).  

Uma das consequências mais preocupantes da infecção por Zika é o seu impacto 

sobre o crescimento fetal. A infecção por Zika durante a gravidez pode causar uma condição 

conhecida como microcefalia, que é caracterizada por um tamanho anormalmente pequeno 

do crânio e do cérebro em desenvolvimento do feto. A microcefalia pode levar a uma série 

de problemas de saúde a longo prazo, incluindo atrasos no desenvolvimento, deficiências 

intelectuais e motoras, convulsões e problemas de visão e audição (Calvet et al., 2016). 

Além da microcefalia, a infecção por Zika também pode levar a outras complicações 

durante a gravidez, incluindo aborto espontâneo, parto prematuro e restrição do 

crescimento fetal. Estudos recentes mostram que a infecção por Zika pode afetar a placenta, 

que fornece nutrientes e oxigênio para o feto em desenvolvimento. Como resultado, o feto 

pode não receber os nutrientes e o oxigênio de que precisa para crescer e se desenvolver 

adequadamente (Carvalho et al., 2016). 

As repercussões da infecção por Zika sobre o crescimento fetal podem ser 

particularmente graves em países com sistemas de saúde precários ou em desenvolvimento. 

Em muitos desses países, as mulheres grávidas podem não ter acesso a cuidados pré-natais 

adequados, incluindo testes para detectar a infecção por Zika e monitoramento do 

crescimento fetal. Isso pode levar a um aumento no número de casos de microcefalia e 

outras complicações relacionadas à infecção por Zika (Oliveira et al., 2016). 

Para lidar com as repercussões da infecção por Zika sobre o crescimento fetal, é 

importante tomar medidas preventivas para reduzir o risco de infecção por Zika durante a 

gravidez. Isso pode incluir a eliminação de criadouros de mosquitos, o uso de repelente de 

insetos e o uso de preservativos durante o sexo para reduzir o risco de transmissão sexual 

do vírus. Além disso, é importante que as mulheres grávidas tenham acesso a cuidados pré-

natais adequados, incluindo testes para detectar a infecção por Zika e monitoramento do 

crescimento fetal para garantir que seus bebês estejam se desenvolvendo adequadamente 

(Oliveira et al., 2018).  

O objetivo principal da conscientização sobre as repercussões da infecção por Zika 

sobre o crescimento fetal é fornecer informações precisas e atualizadas sobre essa doença 
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para que as pessoas possam entender melhor os riscos associados à infecção por Zika durante 

a gravidez. Além disso, é importante sensibilizar a população sobre as medidas preventivas 

que podem ser tomadas para reduzir o risco de infecção por Zika durante a gravidez e 

garantir um bom desenvolvimento fetal (Rasmussen et al., 2016).  

2 METODOLOGIA 

A metodologia para revisão bibliográfica das repercussões da infecção por Zika sobre 

o crescimento fetal inclui as seguintes etapas: 

1 Definição da pergunta de pesquisa: A primeira etapa é definir claramente a 

pergunta de pesquisa, que neste caso seria: "Quais são as repercussões da infecção por Zika 

sobre o crescimento fetal?" 

2 Seleção das fontes de pesquisa: A seleção das fontes de pesquisa inclui a 

escolha de bases de dados adequadas para o tema, como PubMed, Scopus e Web of Science, 

bem como a busca em livros, artigos científicos e outros materiais relevantes sobre o 

assunto. 

3 Seleção de palavras-chave: Para garantir que a busca seja mais precisa e 

eficaz, é necessário escolher palavras-chave relevantes para o tema. Palavras-chave como 

"Zika", "Crescimento Fetal", "Microcefalia" e "Complicações da Gravidez" podem ser 

utilizadas. 

4 Critérios de inclusão e exclusão: É necessário definir os critérios de inclusão 

e exclusão dos materiais selecionados para garantir que apenas os estudos relevantes para a 

pergunta de pesquisa sejam incluídos na revisão. Por exemplo, apenas artigos em inglês 

publicados nos últimos cinco anos podem ser incluídos, enquanto estudos que não abordam 

diretamente as repercussões da infecção por Zika sobre o crescimento fetal podem ser 

excluídos. 

5 Análise dos dados: A análise dos dados coletados deve ser realizada com o 

objetivo de identificar as informações mais relevantes e significativas para responder à 

pergunta de pesquisa. Os resultados devem ser resumidos e apresentados de forma clara e 

concisa. 

6 Síntese dos resultados: A síntese dos resultados deve ser realizada de forma 

a reunir as informações obtidas e estabelecer uma visão geral das repercussões da infecção 
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por Zika sobre o crescimento fetal. É importante destacar as principais descobertas e 

conclusões dos estudos analisados. 

3 RESULTADOS E DISCUSSÃO 
3.1 Alterações no crescimento fetal 

A infecção pelo vírus Zika durante a gestação pode resultar em uma série de 

complicações para o feto, incluindo alterações no crescimento fetal. Uma das principais 

consequências dessa infecção é o retardo do crescimento intrauterino, que se caracteriza pela 

diminuição do peso e da altura fetal em relação ao esperado para a idade gestacional. Esse 

retardo pode ser acompanhado por uma redução do perímetro cefálico, indicando um atraso 

no desenvolvimento cerebral (Soares et al., 2016).  

Os estudos sobre o tema indicam que o retardo do crescimento intrauterino é uma 

das manifestações mais frequentes da infecção pelo Zika durante a gestação. Uma revisão 

sistemática de estudos realizados em diversos países, publicada em 2019, concluiu que a 

prevalência de retardo do crescimento intrauterino em gestações com infecção pelo Zika 

variou entre 3% e 42%, a depender da definição de caso adotada em cada estudo (Brasil et 

al., 2019). 

Outra alteração no crescimento fetal associada à infecção pelo Zika é a redução do 

perímetro cefálico. Essa redução é uma das principais características da microcefalia, uma 

condição em que o cérebro não se desenvolve adequadamente, resultando em um crânio de 

tamanho anormalmente reduzido. A microcefalia é uma das complicações mais graves da 

infecção pelo Zika durante a gestação, e pode estar associada a uma série de sequelas 

neurológicas (Halstead, 2018).  

Além disso, a infecção pelo Zika pode levar a outras alterações no crescimento fetal, 

como a redução do comprimento do fêmur e do úmero. Estudos realizados em diferentes 

países têm relatado a presença dessas alterações em gestações com infecção pelo Zika 

(Oliveira et al., 2020). 

O mecanismo pelo qual a infecção pelo Zika afeta o crescimento fetal ainda não está 

totalmente esclarecido. Sabe-se, no entanto, que o vírus pode atravessar a barreira 

placentária e infectar as células do feto, causando inflamação e danos ao tecido fetal. Além 

disso, a infecção pode afetar a formação e a função da placenta, que é responsável por 

fornecer nutrientes e oxigênio ao feto (Hazin et al., 2016).  
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O retardo do crescimento intrauterino e outras alterações no crescimento fetal 

associadas à infecção pelo Zika podem ter implicações a longo prazo para a saúde e o 

desenvolvimento da criança. Estudos têm sugerido que os bebês expostos ao Zika durante a 

gestação podem apresentar um maior risco de atraso no desenvolvimento cognitivo e motor, 

além de outras sequelas neurológicas (Mlakar et al., 2016). 

Diante desse cenário, é fundamental que gestantes e profissionais de saúde estejam 

atentos aos riscos associados à infecção pelo Zika durante a gestação. A prevenção da 

infecção, por meio de medidas como o uso de repelentes e a eliminação de criadouros do 

mosquito Aedes aegypti, é a melhor estratégia para evitar as complicações associadas à 

infecção pelo Zika durante a gestação (Moore et al., 2017). 

3.2 Anormalidades na placenta 

A infecção pelo vírus Zika durante a gestação pode afetar a formação e a função da 

placenta, resultando em uma série de anormalidades placentárias. A placenta é responsável 

por fornecer nutrientes e oxigênio ao feto, além de filtrar substâncias nocivas e produzir 

hormônios importantes para a gestação (Musso & Baud 2019).  

Estudos realizados em gestantes com infecção pelo Zika têm relatado a presença de 

anormalidades na placenta, como degeneração e infartos placentários. Essas alterações 

podem comprometer o fornecimento de nutrientes e oxigênio ao feto, além de aumentar o 

risco de parto prematuro e outras complicações (Nasir et al., 2018). 

Além disso, a infecção pelo Zika pode levar à inflamação da placenta, o que pode 

prejudicar ainda mais sua função. A inflamação crônica da placenta tem sido associada a 

uma série de problemas de saúde na criança, incluindo atraso no crescimento, doenças 

respiratórias e cardiovasculares, além de distúrbios do neurodesenvolvimento (Petersen et 

al., 2016).  

A infecção pelo Zika também pode afetar a formação e a estrutura dos vasos 

sanguíneos na placenta, comprometendo o fluxo sanguíneo e o transporte de nutrientes e 

oxigênio ao feto. Estudos têm mostrado que gestantes com infecção pelo Zika apresentam 

uma redução da vascularização placentária e uma maior incidência de vasculite, que é a 

inflamação dos vasos sanguíneos (Petersen & Honein 2016). 

Além disso, a infecção pelo Zika pode levar à redução da expressão de genes 

importantes para a formação e a função da placenta, como o gene da proteína placentária 13 
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(PP13). Essa proteína é produzida pela placenta e está envolvida na regulação do fluxo 

sanguíneo materno-fetal, além de ter propriedades anti-inflamatórias e antioxidantes 

(Rasmussen et al., 2016).  

As anormalidades na placenta associadas à infecção pelo Zika podem ter implicações 

a longo prazo para a saúde e o desenvolvimento da criança. Estudos têm sugerido que os 

bebês expostos ao Zika durante a gestação podem apresentar um maior risco de atraso no 

desenvolvimento cognitivo e motor, além de outras sequelas neurológicas (Robinson et al., 

2017).  

Diante desse cenário, é fundamental que gestantes e profissionais de saúde estejam 

atentos aos riscos associados à infecção pelo Zika durante a gestação. A prevenção da 

infecção, por meio de medidas como o uso de repelentes e a eliminação de criadouros do 

mosquito Aedes aegypti, é a melhor estratégia para evitar as complicações associadas à 

infecção pelo Zika durante a gestação. Além disso, é importante que os bebês nascidos de 

mães com infecção pelo Zika sejam monitorados de perto para identificar eventuais sequelas 

e garantir um acompanhamento adequado (Sarno et al., 2016). 

3.3 Complicações da gestação 

A gestação é um período de grande transformação no corpo da mulher e pode ser 

acompanhada por uma série de complicações que afetam tanto a mãe quanto o feto. 

Algumas dessas complicações são mais comuns e outras são mais raras, mas todas podem 

representar um risco para a saúde da mãe e do bebê (Sarno et al., 2018). 

Uma das complicações mais comuns da gestação é a pré-eclâmpsia, que se caracteriza 

pelo aumento da pressão arterial e pela presença de proteína na urina após a 20ª semana de 

gestação. A pré-eclâmpsia pode causar danos aos órgãos da mãe, como o fígado e os rins, 

além de afetar o crescimento e o desenvolvimento fetal (Satterfield et al., 2017).  

Outra complicação comum é a diabetes gestacional, que ocorre quando a mulher 

desenvolve resistência à insulina durante a gestação. A diabetes gestacional pode afetar o 

crescimento e o desenvolvimento fetal, além de aumentar o risco de parto prematuro e 

outras complicações. 

A placenta prévia é outra complicação que pode ocorrer durante a gestação. Essa 

condição se caracteriza pela implantação da placenta na parte inferior do útero, o que pode 

resultar em sangramento vaginal e outras complicações  (Simeoni & Barker 2018). 
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O descolamento prematuro da placenta é outra complicação grave da gestação, que 

pode ocorrer quando a placenta se desprende do útero antes do parto. Essa condição pode 

levar a uma série de complicações, incluindo a hemorragia e a perda fetal (Carvalho et al., 

2016).  

A infecção pelo vírus Zika durante a gestação também pode representar uma 

complicação grave, como já mencionado anteriormente. A infecção pelo Zika pode afetar o 

crescimento e o desenvolvimento fetal, além de aumentar o risco de parto prematuro e 

outras complicações. 

Outras complicações menos comuns da gestação incluem a placenta acreta, que 

ocorre quando a placenta se fixa de forma anormal no útero, e a ruptura uterina, que pode 

ocorrer durante o trabalho de parto e pode representar um risco para a mãe e para o feto 

(Rasmussen et al., 2016).  

Em todos esses casos, é fundamental que a gestante seja acompanhada de perto por 

profissionais de saúde qualificados e que receba o tratamento adequado para prevenir 

complicações e garantir uma gestação saudável e segura tanto para a mãe quanto para o bebê 

(Halstead, 2018).  

3.4 Impacto no desenvolvimento neurologico 

A gestação é um período crítico para o desenvolvimento do sistema nervoso central 

do feto, e qualquer insulto durante esse período pode ter consequências significativas a 

longo prazo para a função cerebral. A infecção pelo vírus Zika durante a gestação é um 

exemplo de insulto que pode afetar o desenvolvimento neurológico fetal e resultar em uma 

série de problemas de saúde (Mlakar et al., 2016).  

Uma das consequências mais graves da infecção pelo Zika durante a gestação é a 

microcefalia, uma condição em que a cabeça e o cérebro do feto não se desenvolvem 

adequadamente. A microcefalia pode levar a uma série de problemas de saúde, incluindo 

atraso no desenvolvimento, dificuldades de aprendizagem, problemas de visão e audição, e 

convulsões (Nasir et al., 2018). 

Além da microcefalia, a infecção pelo Zika durante a gestação pode levar a uma 

série de outras anomalias neurológicas, incluindo calcificações cerebrais, lesões no tronco 

cerebral, atrofia cerebral e outras malformações. Essas anomalias podem afetar a função 
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cerebral de diversas maneiras e resultar em uma variedade de problemas de saúde a longo 

prazo. 

Além disso, a infecção pelo Zika durante a gestação pode afetar a função 

imunológica do feto e aumentar o risco de desenvolvimento de outras condições 

neurológicas, incluindo a esclerose múltipla, a doença de Parkinson e outras doenças 

neurodegenerativas (Rasmussen et al., 2016). 

Os impactos no desenvolvimento neurológico não se limitam apenas à infecção 

pelo Zika durante a gestação. Outras condições, como a prematuridade, o baixo peso ao 

nascer, a hipóxia fetal e outras lesões cerebrais podem afetar o desenvolvimento neurológico 

do feto e resultar em uma série de problemas de saúde a longo prazo (Sarno et al., 2018). 

É fundamental que as gestantes sejam acompanhadas de perto por profissionais de 

saúde qualificados e recebam o tratamento adequado para prevenir complicações e garantir 

um desenvolvimento neurológico saudável para seus filhos. O diagnóstico precoce e o 

tratamento adequado de condições que possam afetar o desenvolvimento neurológico fetal 

são essenciais para minimizar os riscos e garantir a melhor qualidade de vida possível para 

os bebês afetados (Brasil et al., 2016).  

3.5 Fatores de risco 

A infecção pelo vírus Zika durante a gestação é um fator de risco conhecido para o 

desenvolvimento de uma série de problemas de saúde em bebês. No entanto, existem outros 

fatores de risco que podem afetar o desenvolvimento fetal e aumentar o risco de 

complicações durante a gestação (Oliveira et al., 2016). 

Um dos principais fatores de risco para complicações na gestação é a idade materna 

avançada. Mulheres com mais de 35 anos de idade têm maior probabilidade de desenvolver 

problemas de saúde durante a gestação, incluindo pré-eclâmpsia, diabetes gestacional e 

outras complicações (Rasmussen et al., 2016).  

O histórico médico da gestante também pode ser um fator de risco importante. 

Mulheres com histórico de doenças crônicas, como diabetes, hipertensão e doenças 

autoimunes, têm maior risco de complicações durante a gestação (Brasil et al., 2019). 

Outros fatores de risco incluem o uso de substâncias ilícitas, como drogas e álcool, 

durante a gestação. Essas substâncias podem afetar o desenvolvimento fetal e aumentar o 

risco de complicações durante a gestação e após o nascimento (Oliveira et al., 2020). 
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A falta de acesso a cuidados médicos adequados durante a gestação também pode ser 

um fator de risco importante. Mulheres que não recebem cuidados pré-natais adequados 

têm maior risco de desenvolver complicações durante a gestação e de ter bebês prematuros 

ou com baixo peso ao nascer (Mlakar et al., 2016).  

A obesidade também pode ser um fator de risco importante durante a gestação. 

Mulheres com índice de massa corporal (IMC) elevado têm maior probabilidade de 

desenvolver diabetes gestacional e outras complicações durante a gestação (Musso & Baud 

2019). 

Por fim, o ambiente em que a gestante vive também pode ser um fator de risco 

importante. A exposição a substâncias tóxicas, como metais pesados e produtos químicos, 

pode afetar o desenvolvimento fetal e aumentar o risco de complicações durante a gestação 

(Petersen et al., 2016). 

É importante que as gestantes sejam avaliadas cuidadosamente para identificar 

fatores de risco e receber cuidados adequados para minimizar o risco de complicações 

durante a gestação. A prevenção e o tratamento precoce de complicações são fundamentais 

para garantir um desenvolvimento saudável do feto e a melhor qualidade de vida possível 

para a mãe e o bebê (Rasmussen et al., 2016).  

3.6 Tratamento e prevenção 

O tratamento e a prevenção da infecção pelo vírus Zika durante a gestação são 

fundamentais para garantir um desenvolvimento saudável do feto e evitar complicações 

para a mãe e o bebê. Existem algumas medidas que podem ser tomadas para prevenir a 

infecção pelo vírus Zika durante a gestação, incluindo o uso de repelentes de insetos, o uso 

de roupas que cubram a maior parte do corpo, a eliminação de criadouros de mosquitos e a 

prática de relações sexuais seguras (Sarno et al., 2016). 

No entanto, se a gestante já foi infectada pelo vírus Zika, é importante que ela receba 

cuidados médicos adequados para minimizar os riscos de complicações. O tratamento da 

infecção pelo vírus Zika durante a gestação inclui o monitoramento cuidadoso da gestante 

e do feto, o tratamento de sintomas, como febre e dor, e a avaliação cuidadosa de possíveis 

complicações, como microcefalia e outras anomalias fetais (Satterfield et al., 2017).  

O uso de medicamentos antivirais ainda não é uma opção de tratamento comprovada 

para a infecção pelo vírus Zika durante a gestação, mas o uso de outros medicamentos pode 
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ser indicado para tratar os sintomas da infecção ou outras complicações que possam surgir 

durante a gestação (Oliveira et al., 2018). 

Além disso, as gestantes que foram infectadas pelo vírus Zika durante a gestação 

devem receber orientação adequada sobre os cuidados com o recém-nascido e ser 

monitoradas cuidadosamente após o parto, para garantir a detecção precoce de complicações 

que possam surgir após o nascimento (Oliveira et al., 2020). 

A prevenção e o tratamento da infecção pelo vírus Zika durante a gestação são um 

desafio importante para a saúde pública, exigindo uma abordagem multidisciplinar que 

envolva a colaboração entre profissionais de saúde, governos, organizações não 

governamentais e a população em geral (Nasir et al., 2018). 

As gestantes devem estar cientes dos riscos associados à infecção pelo vírus Zika e 

tomar medidas preventivas para evitar a infecção. Além disso, é importante que as gestantes 

recebam cuidados médicos adequados durante a gestação e sejam monitoradas 

cuidadosamente para garantir a detecção precoce de possíveis complicações (Sarno et al., 

2016). 

Em última análise, o tratamento e a prevenção da infecção pelo vírus Zika durante a 

gestação são fundamentais para garantir a saúde e o bem-estar da mãe e do bebê, e para 

minimizar os riscos de complicações durante a gestação e após o parto (Simeoni & Barker 

2018).  

CONSIDERACOES FINAIS 

A infecção pelo vírus Zika durante a gestação pode ter impactos significativos no 

crescimento e desenvolvimento fetal, levando a complicações como microcefalia e outras 

anomalias fetais. Além disso, a infecção pode ter impactos duradouros no desenvolvimento 

neurológico da criança. 

A revisão bibliográfica realizada neste estudo apontou para a importância do 

diagnóstico precoce da infecção pelo vírus Zika durante a gestação, bem como para a adoção 

de medidas preventivas e tratamentos adequados para minimizar os riscos de complicações 

para a mãe e o feto. 

A detecção precoce da infecção pelo vírus Zika durante a gestação é fundamental 

para permitir que medidas preventivas e tratamentos adequados sejam adotados o mais cedo 

possível. A realização de exames pré-natais regulares, incluindo a triagem para infecções 
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virais, é fundamental para garantir um acompanhamento adequado da gestação e para 

permitir a detecção precoce de possíveis complicações. 

Além disso, é importante que as gestantes estejam cientes dos riscos associados à 

infecção pelo vírus Zika e tomem medidas preventivas para evitar a infecção, como o uso 

de repelentes de insetos, a eliminação de criadouros de mosquitos e a prática de relações 

sexuais seguras. 

O tratamento adequado da infecção pelo vírus Zika durante a gestação pode incluir 

o monitoramento cuidadoso da gestante e do feto, o tratamento de sintomas, como febre e 

dor, e a avaliação cuidadosa de possíveis complicações, como microcefalia e outras 

anomalias fetais. 
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