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APRESENTACAO

7

A obra “Novos Paradigmas de Abordagem na Medicina Atual” é integrada por
uma série de livros de publicagdo da Atena Editora, em seus 18 capitulos do volume
2, a qual apresenta dados descritivos e epidemioldgicos de doencas emergentes e
reemergentes e a atuagdo dos profissionais da saude sobre estas.

Nos ultimos anos tém sido reconhecidas diversas infec¢des humanas até entao
desconhecidas, bem como a reemergéncia de outras que, ao longo dos anos, haviam
sido controladas. As doencas emergentes sao as que se desenvolvem com impacto
significativo sobre o ser humano, por conta de sua gravidade, da alta probabilidade
em acometer 6rgaos e sistemas principais e da potencialidade de deixar sequelas
limitadoras e mesmo morte.

Dentre os fatores que contribuem para o reaparecimento de doencas
reemergentes, como a sifilis e a Doenca de Chagas, e o desenvolvimento de novas
patologias, como microcefalia e variados tipos de céncer, estdo 0os mecanismos
de mutacdo e recombinacdo genéticas, demografia e comportamentos humanos,
mudancas ecoldgicas, uso inapropriado das tecnologias em saude e a decadéncia dos
sistemas de saude, fruto da elevada demanda e dos custos crescentes da assisténcia
médica, que vem a absorver grande parte dos recursos, antes destinados as areas
de prevencéo e controle de agravos. Assim, medidas como a potencializacdo da
comunicacéo e informacédo em saude publica e das praticas preventivas em saude,
implantacao de politicas de uso racional de medicamentos, estimulo a mudancas no
estilo de vida e equilibrio com a natureza contribuem na preveng¢ao do aparecimento
dessas patologias.

Assim, esta obra & dedicada tanto para os estudantes e profissionais da
area da saude, quanto para a populacédo de forma geral e aborda os seguintes
temas: fatores epidemiologicos da Doenca de Chagas; correlacdo entre alteracdes
socioambientais e surgimentos de doencgas; novos vetores de propagacao de doencga
bacteriana; patologias relacionadas as alteracées genéticas; aspectos relacionados a
microcefalia; drogas de abuso como problema de saude publica; fatores relacionados
a subnotificacéo de sifilis; relatos de casos sobre padroes de diferentes neoplasias,
entre outros.

Sendo assim, almejamos que esta obra colabore com os profissionais de
saude, atualizando os conhecimentos destes sobre algumas patologias emergentes
e reemergentes e assim, norteie o desenvolvimento de estratégias de prevencéao e
paralelamente embase o tratamento e manejo dos casos ja existentes.

Nayara Araujo Cardoso
Renan Rhonalty Rocha
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CAPITULO 4

ALTERACOES GESTACIONAIS CAUSADAS

Fernanda Folla Pompeu Marques
Faculdade de Ciéncias Médicas e da Saude da
Pontificia Universidade Catoélica de Sao Paulo —
PUC/SP, Sorocaba, SP.
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RESUMO: Agravidez é um periodo fundamental
de crescimento e desenvolvimento fetal e,
portanto, grande necessidade de cuidado
médico com suas pacientes. Muitos sdo o0s
agentes teratogénicos, entre os quimicos sao
abordados tabaco, maconha e cocaina. Os
autores objetivaram revisar a literatura sobre
as alteracOes fetais e nas gestantes motivados
por grande numero de atendimentos a usuarias
de drogas. Realizou-se uma revisao critica das
publicacbes das bases de dados: MEDLINE,
SciELO e Google académico, entre 2007 a
2017 em inglés e portugués, além de diretrizes
e manuais do SUS. Frente ao conhecimento
dos efeitos das principais drogas psicoativas
utilizadas durante a gravidez foi construido
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POR DROGAS DE ABUSO

um infografico educativo que foi entregue a
gestantes da Unidade Basica de Saude Centro
de Saude Escola de Sorocaba. A Cannabis
sativa € a de maior abuso entre as gestantes,
afetando o desenvolvimento do sistema
nervoso, com ma-formagcdo do tubo neural e
possiveis anencefalias, baixo peso ao nascer
e maior probabilidade de uso da unidade de
terapia intensiva neonatal. A cocaina atravessa
a barreira placentaria causando malformacéao
fetal, descolamento prematuro de placenta,
aumento da pressdo arterial materna e
diminuicdo dacirculagéo fetal. O tabagismo pode
causar hipdxia fetal, elevando o risco de infarto
cerebral no neonato e funcionamento deficitario
da placenta, assim como prematuridade,
abortamento, descolamento prévio da placenta
e baixo peso ao nascer. Diante de escassos
estudos e programas governamentais, ha
necessidade de maior atengdo acerca deste
problema de saude publica, capacitando os
agentes promotores de saude a conscientizar
as gestantes durante o pré-natal.
PALAVRAS-CHAVE: Gravidez, Teratogenia,
Drogas de Abuso

GESTATIONAL ABNORMALITIES CAUSED
BY DRUG ABUSE

ABSTRACT: Pregnancy is a fundamental period
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of fetal growth and development, therefore need great medical care with patients. Many
are the teratogenic agents, in the class of chemical, persistent use of tobacco, marijuana
and cocaine is addressed. The authors aimed to revise the literature on the arising
changes, fetal and pregnant women, motivated by a large number of drug users patients.
Critical review of publications in MEDLINE, SciELO and Google scholar, between 2007
to 2017 in English and Portuguese was made. SUS guidelines and manuals have also
been reviewed. After acquiring knowledge about the effects of the main psychoactive
drugs used during pregnancy, an educational infographic was created and delivered to
pregnant women in a Primary Health Care Center of Sorocaba. Cannabis sativa is the
illicit drug of increased abuse among pregnant women, affecting the development of the
nervous system with bad formation of the neural tube and possible anencephalies. Low
birth weight and increased likelihood of use of the neonatal intensive therapy unit are
also mentioned. Cocaine causes fetal deformation, premature detachment of placenta,
increased maternal blood pressure and decreased fetal circulation. Smoking can cause
fetal hypoxia, raising the risk of cerebral infarction in the neonate, prematurity, abort,
pre-detachment of the placenta and less weight of the neonate at birth are also cited.
In the face of scarce studies and government programs there is a need for greater
attention on this public health problem in order to empower the health teams to provide
information to pregnant women during prenatal care.

KEYWORDS: Pregnancy, teratogenicity, drug abuse

11 INTRODUCAO

A gravidez é um periodo de grande preocupacdo com O crescimento e
desenvolvimento do feto e, por isso, grande cuidado dos médicos com suas
pacientes. Os defeitos congénitos podem ser estruturais, funcionais, metabdlicos,
comportamentais e hereditarios. A teratologia tem o objetivo de estudar a causa e os
modos pelos quais se da o desenvolvimento anormal. Os defeitos podem ser causados
por fatores genéticos e ambientais, juntos ou separadamente. Os fatores ambientais,
nessa revisao estudados, abrangem uma grande gama de agentes — quimicos, fisicos
e biologicos - e estes atingem o feto nos periodos de diferenciacdo rapida. Sendo os
agentes quimicos o alvo, especificamente o uso de tabaco, maconha e cocaina, os
mais atuais dados sobre o0 assunto serdo elucidados.

Os protocolos e manuais cedidos pelo SUS falam muito pouco sobre o uso
de drogas durante a gestagdo e dao pouca atengdo para tais casos. As gestantes
que se dizem usuarias devem ser mandadas para o tratamento de gravidez de
alto risco. O mais atual Manual Técnico de Gestacédo de Alto Risco (2012), por sua
vez, cita de forma sucinta sobre o uso de drogas e nao estabelece nenhum tipo de
protocolo de atendimento, fato que mostra o problema de saude publica que se inicia
na falta de informagcao as gestantes e também aos profissionais da saude. O uso
de drogas de abuso durante a gestacéo tem consequéncias e implicacdes maiores
do que a teratogenia, fatores dificeis de serem avaliados ja que sao psicossociais
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e sociodemograficos e culminam em maior probabilidade de ndo cumprimento do
pré-natal, doencas sexualmente transmissiveis entre outros.(JACINTO; PAMPLONA;
SOARES, 2012) (MANUAL TECNICO DE GESTACAO DE ALTO RISCO 2012)

2| METODOLOGIA

Na primeira etapa metodoldgica deste projeto foi feito um levantamento
bibliografico do banco de dados referente a formagcéo embriolégica normal do feto e
as alteracdes gestacionais decorrentes do uso de drogas de abuso - cigarro, maconha
e cocaina. Com o objetivo de descrever tais consequéncias durante a gestacao, foi
realizada reviséo critica das publicagdes feitas na base de dados denominada Scielo e
em materiais de 6rgdos publicos nacionais e internacionais. Ja, para a segunda parte
da pesquisa, as bases de dados foram aprimoradas: MEDLINE (por meio do PubMed),
utilizando-se termos e palavras-chave relacionadas a teratogénese, tabaco, maconha,
cocaina e gestacao. Na busca, o filtro colocado foi o de periodo determinado - de
2007 a 2017 - e com tal filtro 0 nimero de trabalhos diminuiu drasticamente. A fim
de tornar mais rica a revisdo, foram aceitos artigos em inglés e portugués, preferidos
aqueles que tém grande numero de citagdes. Desse modo, e considerando tais
aspectos, foram inicialmente encontrados artigos, lidos seus resumos e introducéo e
entao considerados ou descartados. Também foram compiladas informacdes e dados
presentes nas diretrizes e manuais do SUS sobre o tema.

31 RESULTADOS- REVISAO DE LITERATURA

3.1 Embriologia

O processo que envolve a geragcao de um novo ser € complexo e extenso. A
primeira semana abrange da fecundacado a formacao do blastocisto. Tudo se inicia
com a aproximacao entre um espermatozdide e um odcito, que apds inUmeros eventos
moleculares tem seu material genético fundido em uma Unica célula — o zigoto. Inicia-
se, entédo, a fase de clivagem, em que repetidas mitoses dardo origem a morula e
depois ao blastocisto.

Na segunda semana ha a implantagao de blastocisto e ap6s inUmeras mudancgas
e processos forma-se um disco bilaminar — epiblasto e epiblasto. Tais camadas darao
origem atodos os tecidos e érgaos do novo organismo. Além disso, ha segunda semana
ha formacgéo da cavidade amniética, amnio, vesicula umbilical e saco coriénico.

Na terceira semana, importante no estudo de teratogénese, ocorre a gastrulagcéo,
ou seja, o disco bilaminar é convertido em trilaminar — endoderma, mesoderma e
ectoderma. Nesse periodo ocorre a morfogénese, por isso € importante quando se fala
de fatores que causam ma formacéao fetal. Nesse mesmo periodo inicia-se também a
neurulacao, que terminara no fim da quarta semana.
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As principais estruturas sdo formadas entre a quarta e a oitava semana. Durante
a quarta semana ocorre 0os dobramentos cefélico, caudal e lateral, simultaneamente,
e dessa forma o embrido ganha um formato cilindrico. Elementos iniciais de varios
sistemas ja estao presentes, principalmente do cardiovascular. Na quinta semana sao
menores as mudancas, destaca-se o crescimento da cabeca do embrido. Ja durante a
sexta semana, os intestinos entram no celoma extraembrionario na parte proximal do
cordao umbilical devido ao pequeno espaco disponivel. Sdo formados os primordios
dos dedos e da orelha externa. Durante a sétima semana ocorre consideraveis
mudancas nos membros e é reduzida a comunicagado entre o intestino primitivo e
a vesicula umbilical. Estabelecendo o fim do periodo embrionario, durante a oitava
semana, aparece o plexo vascular do couro cabeludo, inicia-se a ossificagcao primaria
e a diferenciagao sexual, mas a identificacéo do sexo ainda nao é possivel.

No periodo fetal, da nona semana ao nascimento, ocorre a diferenciacédo dos
diversos tecidos, 6rgéos e crescimento do corpo. Clinicamente, o periodo gestacional
€ desmembrado em trés trimestres. Durante o primeiro trimestre, aproximadamente
da nona a décima sexta semana, ocorre grande crescimento do feto e o tamanho da
cabeca torna-se mais proporcional ao tamanho do corpo. O movimento dos membros
apresenta-se coordenado e na décima segunda semana € possivel identificacao
externamente do sexo.

Ja no segundo trimestre, que se estende até a vigésima quinta semana, o
crescimento do feto é mais lento e ocorre aparecimento do verniz caseoso, camada
gordurosa que protege a pele do feto. Sao visiveis pelos unhas e cabelo. E com vinte
e quatro semanas € iniciada a producéo de surfactante que mantém aberto os alvéolos
primitivos. No ultimo trimestre, que termina na trigésima oitava semana, é possivel
reflexo pupilar induzido e os sistemas respiratorio e neural ja estdo maduros o suficiente
para o nascimento. O feto apresenta-se com maior ganho de peso, aproximadamente
149 por dia, e menor crescimento. O nascimento é esperado com 266 dias de gestacao.
(MOORE et al., 2013)

O maior risco de teratogenia é no periodo de organogénese, ou seja, durante o
primeiro trimestre, por isso o estudo detalhado das primeiras semanas da formacéo
fetal. (GRIFFITHS; CAMPBELL, 2014)

3.2 Placenta

O efeito teratogénico das substéncias deve-se primordialmente ao tamanho de
suas moléculas e ao fato de ultrapassarem ou nao a barreira placentaria. A placenta
€, portanto, um fator de extrema importancia, é um érgéo fetomaternal que possui dois
componentes: a parte fetal e a parte materna. A parte fetal da placenta desenvolve-se
do saco coridnico, enquanto a parte materna é derivada do endométrio.

A membrana placentaria, que funciona como barreira entre méae e feto, tem nos
primeiros 20 dias quatro componentes e apds esse periodo possui apenas trés. A
placenta possui trés funcdes principais: metabolismo transporte de gases e nutrientes
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e secrecdao endocrina. Apenas poucas substancias sao incapazes de passar pela
membrana, pois ela tem permeabilidade seletiva, o transporte € proporcionado com
maior facilidade pela grande area de superficie da membrana. Os principais tipos
de transporte sao: difusdo simples, difusao facilitada, transporte ativo e pinocitose.
(MOORE et al., 2013). Por difusdo simples ndo ha gasto de energia e por ela séo
transportados gases, moléculas hidrofébicas e etanol, substéncias importantes na
discussao do assunto. (CAVALLI; BARALDI; CUNHA, 2006)

A transferéncia materno fetal depende do transporte das substéncias através
do sinciciotrofoblasto de uma placenta intacta. Tal barreira também separa o
sangue materno do sangue fetal, ndo havendo contato entre eles e nem mesmo
compartilhamento de sangue que vai de um ser para o outro. O mecanismo de troca e
seu entendimento depende de muitos fatores como: concentragcdo no plasma materno,
o tipo de proteina carreadora e a superficie de contato disponivel. (RUDGE et al.,
2009)

3.3 O vicio e a dependéncia quimica

O World Drug Report de 2016, produzido pela UNODC (United Nations Office on
Drugs and Crimes) revela que o0 uso abuso de drogas nao € um problema exclusivo do
Brasil e sim do mundo, sendo que 247 milhdes de pessoas ja fizeram uso no passado,
29 milhdes sofrem com algum tipo de problema causado pelas drogas mas apenas 1
em 6 esta sobre tratamento para o vicio. Em estatistica mundial, os numeros totais de
usuarios sao estrondosos, séo 18,3 milhdes de usuarios de cocaina consumindo em
média 843 toneladas da droga. A maconha por sua vez, 182,5 milhées de usuarios
pelo mundo, sendo a droga mais consumida nos ultimos tempos. (UNODC, 2016)

O uso de drogas no Brasil sem duvida € um problema de saude publica. O
Relatério Brasileiro Sobre Drogas de 2009 mostra que o consumo de drogas de abuso
guanto de farmacos vem aumentando com o decorrer dos anos. Os indices indicam
gue homens consomem mais que mulheres pois elas tém maior no¢cdo dos riscos
causados pelo uso. Apesar disso, entre as mulheres usuarias de tabaco, maconha e
cocaina ha maior prevaléncia por mulheres em idade fértil — dos 18 aos 34 anos, sendo
uma grande preocupac¢do no ambito das mas formagdes congénitas. (STEMPLIUK,
2010)

A probleméatica sobre o abuso é, também, social de modo que alguns fatores
tornam mais incidente tal realidade em um grupo de mulheres. Esses fatores sao:
problemas familiares, auséncia de parceiro, instabilidade financeira, baixa autoestima
e solidao. (PORTELA et al., 2013)

O uso de drogas atrelado a gravidez é algo muito prevalente, no Brasil ndo se
tem dados estatisticos mas devem seguir a tendéncia mundial, como a dos Estados
Unidos em que o abuso de ilicitos é concomitante a baixa renda ou pobreza e a maioria
delas é usuaria de multiplas drogas. (GAUTAM et al., 2015)

Além dos efeitos teratogénicos das drogas, existem aqueles que comprometem
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o desenvolvimento do feto. Isso foi 0 que Bandstra et al. mostrou em sua revisao,
descrevendo varios maleficios ao feto. As drogas como um todo, ao passarem
pela barreira placentaria se comportam como estressoras, causando prejuizos ao
desenvolvimento neuroendocrino e a programacao genética fetal. A literatura descreve
que a vida fetal tem grande influéncia na vida adulta e que além de problemas
cardiovasculares, os comportamentais também s&o fruto do que houve na vida fetal,
criando o conceito de “origens fetais das doencas do adulto” (LESTER; LAGASSE,
2010)

3.4 Cannabis sativa

A cannabis sativa é a droga ilicita com maior prevaléncia de uso entre as
gestantes. (KASSADA et al., 2013). O vicio esta associado ao uso regular da
droga que diminui os niveis de dopamina, causando alteragdes no centro do prazer
e consequente busca compulsiva pela substancia. Seu principio ativo € o delta-9-
tetrahydrocannabinol (THC), esta substancia € extremamente lipossolUvel e passa
sem dificuldades pela placenta e atinge o feto. (BARBOSA et al., 2011). Os seus
efeitos sobre o crescimento fetal ainda ndo séo totalmente identificados devido ao
uso conjunto de varias drogas. Frequentemente o uso da cannabis é associado ao
uso de alcool e tabaco, dificultando o estudo. No entanto, é relatado que a maconha
afeta o desenvolvimento correto do sistema nervoso do recém-nato e esta associada
a ma formacao do tubo neural e possiveis anencefalias. (YAMAGUCHI et al., 2008). O
receptor canabindide CB1 R é o objetivo molecular do delta-9-tetrahydrocannabinol.
No desenvolvimento fetal, o sistema endocanabindide realiza atividade essencial na
conectividade neuronal e na diferenciacao celular. A exposicao fetal ao THC, portanto,
resultara em modificacdes no sistema endocanabinoide, repercutindo em altera¢des
na seletividade e na diferenciacao dos axénios. Essas modificacdes poderao levar a
déficits neuronais. (CARVALHO1 et al., 2015). Nao obstante, a exposicao pré-natal
a cannabis esta associada a baixo peso ao nasce e maior probabilidade de uso da
unidade de terapia intensiva neonatal. (GUNN et al., 2016)

3.5 Cocaina

Acocaina é proveniente de uma planta originaria da América do Sul, a Erythroxylon
coca, e pode ser consumida de varias maneiras. Sua acao € direta no Sistema Nervoso
Central, diminuindo a recaptacéo dopamina, serotonina e noradrenalina. (WEBSTER,;
ABELA, 2007) Os efeitos sao rapidos e causam dependéncia pela grande sensacgao de
prazer que é gerada. Além disso, ha taquicardia que pode até levar a morte, e perda do
apetite. Em pesquisa do Centro Brasileiro de Informacdes sobre Drogas Psicotrdpicas,
o CEBRID, ha perda de libido apenas nos usuarios do crack — uma forma insoltvel da
cocaina que é fumada normalmente em cachimbos. (SENAD, [s.d.])

A cocaina, por ser lipossoluvel, atravessa a barreira placentaria por difusdo
simples. As consequéncias ao feto sdo diversas e graves como ma formacéo fetal,
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descolamento placentario prematuro etc. (CEMBRANELLI et al., 2012). Ao seringerida,
a droga tem grande influéncia sobre a circulagédo materna e fetal, pois age no sistema
nora adrenérgico causando vasoconstriccdo. Isso diminui o aporte de nutrientes
e oxigénio a placenta e também ao feto que deixa de receber o que é necessario.
Um transtorno tipico ndo € reconhecido como consequéncia do uso desta droga,
mas anomalias graves podem também surgir como a hidrocefalia e cardiomegalia.
(ALCOOL, Site; SEM DISTORCAO, Drogas. NEAD-Nucleo Einstein de Alcool e
Drogas do Hospital Israelita Albert Einstein, 2010). A primeira vez que foi reportada
teratogenia pela cocaina foi em 1988 por Chasnoff et al. (WEBSTER; ABELA, 2007)

Segundo Prapti Gautam, estudos em criancas filhas de mées usuéarias de
cocaina demonstram pequenos, mas sérios efeitos da cocaina como: microcefalia,
prematuridade e aumento de hemorragias subependimais, todos achados mais
facilmente ao nascer. Os autores descrevem que conforme o avancar da idade é dificil
achar e distinguir problemas decorrentes diretos do uso da cocaina. (GAUTAM et al.,
2015)

Bandstra et al. descreve que as consequéncias do uso de metaenfetamina e
opibides, durante o pré-natal, ndo sao muito claras, mas que a cocaina ja foi muito
estudada e relata que 42 artigos mostram os disturbios comportamentais e de
desenvolvimento nas criangas filhas de usuarias. Segundo a revisao dos trabalhos
escolhidos, os problemas de comportamento sdo os mais citados e mais prevalentes.
(LESTER; LAGASSE, 2010)

O uso de cocaina causa aumento da pressao arterial materna e diminuicdo da
circulagdo fetal, em ratos constatou-se que o mais comum é ma formacéao ou falta dos
membros e defeitos no SNC (WEBSTER; ABELA, 2007)

3.6 Tabaco

O tabagismo é um problema de saude publica que atinge grande parte da
populacéo, considerado pela Organizagcdo mundial da saude (OMS) como a principal
causa de morte evitavel. (MUAKAD, 2014) Durante a gestagdo, apresenta-se como
um potencial causador de danos para a gestante e para o feto. Ainda assim, € a droga
licita mais usada durante a gravidez (STROUD et al., 2009). Nesse contexto, torna-
se importante o estudo do perfil epidemiolégico dessas gestantes para elaboracéo
de politicas publicas no intuito de cessacédo do tabagismo durante a gravidez. As
associacdes mais significativas ao fumo foram parceiro fumante, idade jovem, baixa
escolaridade, falta de informacéo em relacdo aos maleficios causados pelo cigarro
para o feto. (MOTTA; ECHER; LUCENA, 2010)

O tabaco possui diversas substancias como derivados, entre elas as mais
significantes sédo a nicotina e 0 mondxido de carbono. A nicotina € psicoativa, ou seja,
atinge o SNC liberando neurotransmissores que alteram as capacidades emotivas do
individuo provocando sensacao de prazer, sendo, portanto, a causa da dependéncia
quimica (WICKSTROM, 2007). Durante a gestagdo, essas substancias podem
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afetar profundamente o feto. O monéxido de carbono possui grande afinidade com a
hemoglobina fetal impedindo a ligagédo com o oxigénio podendo causar uma hipoxia no
feto. Além disso, ocasiona hiperviscosidade sanguinea, que eleva do risco de infarto
cerebral no neonato e funcionamento deficitario da placenta. J& a nicotina diminui a
producéo de prostaciclinas causando vasoconstricao, dessa forma, diminuindo o fluxo
de oxigénio da placenta e utero para o feto. Essas consequéncias ocorrem, pois, as
substancias tdxicas do cigarro passam facilmente pela placenta. (YAMAGUCHI et al.,
2008).

William S. Webster relata que existem receptores de nicotina na placenta e que
além da funcéo vasoconstritora ela aumenta os niveis de epinefrina e norepinefrina
liberadas pela adrenal. A placenta possui grande inervacao simpatica e o aumento
destas substéncias adrenérgicas leva a contragdao de veias uterinas e contragdo da
musculatura do Utero, causando além de hipdxia, a bradicardia. N&o obstante, as
substancias do tabaco influenciam o transporte de ferro, a transferrina em gestantes
tabagistas é diminuida o que atrapalha o transporte de ferro, e consequentemente o
crescimento fetal.(NIU et al., 2015)

Diante de tais efeitos, a toxicidade das substancias encontradas no cigarro
as torna teratogénicas, causando diversas consequéncias para o feto. Como maior
chance de prematuridade e abortamento, descolamento prévio da placenta, menor
peso do neonato ao nascer (MOTTA; ECHER; LUCENA, 2010). O tabagismo durante o
primeiro trimestre de gravidez apresenta maior risco de complicagdo por ser o periodo
mais critico de desenvolvimento. Apontou-se o abortamento espontaneo no terceiro
trimestre de gestagdo como consequéncia ligada diretamente ao tabagismo. O baixo
peso ao nascer é outra consequéncia importante presente no feto exposto ao tabaco
(ROGERS, 2009)

4 | RESULTADOS - ANALISE ESTATISTICA

Artigos revisados
Drogas de abuso,10%

Cocaina,22%

Maconha,15%

Tabaco, 54%

M Drogas de abuso M Tabaco ™ Maconha Cocaina
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Diante de 42 artigos selecionados, 4 deles foram artigos que tratavam de drogas
de abuso usadas concomitantemente, 22 foram sobre Tabaco, 9 sobre cocaina e 7
sobre Cannabis.

51 RESULTADOS - PROPOSTA DE INTERVENGCAO EDUCACIONAL

Apos todo o compilado de informagdes mais recentes sobre o tema, o infografico
foi criado (Imagem 1), utilizando-se o aplicativo online CANVA para sua confeccgao.
Primeiramente foi escolhido o layout, de forma que fosse possivel agrupar imagens
e texto. A linguagem usada foi coloquial para que pudesse atingir os mais variados
publicos, assim como as cores e imagens foram usadas estrategicamente para atrair a
atencéo. O material foi entregue a todas as gestantes cadastradas na Unidade Basica
de Saude Centro de Saude Escola de Sorocaba, local onde os autores tinham pratica
médica com tais pacientes.
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Imagem 1

6 | DISCUSSAO

Ao fim deste periodo pesquisando sobre a teratogenia causada por drogas foi
possivel perceber que o assunto € de fato escasso. Pouco se comenta em arquivos
do Ministério da Saude e os artigos sao superficiais em suas explicacdes e estudos.
Embora ndo se saiba explicar exatamente cada mecanismo que leva ao defeito
congénito é importantissimo que ao menos os defeitos sejam amplamente difundidos
para que as gestantes entendam os riscos para si e seus filhos. Nao séo evidentes
programas governamentais que incentivem o fim do tabagismo e uso de outras drogas
entre as gestantes, o que torna a situagao alarmante.

A partir da revisao foi possivel identificar que além do escasso estudo acerca
do assunto, a identificacdo das malformacdes é dificultada pelo uso concomitante
das drogas de abuso. Ndo obstante, sdo poucas as gestantes que afirmam o uso de
drogas licitas e ilicitas durante o pré-natal.

7 1 CONCLUSAO

Sabe-se que 0 uso de drogas durante a gestagdo causa problemas ao feto e
a mae, mesmo que nao haja explicagcoes claras e provadas em ensaios ou testes
clinicos por ser bioeticamente nao aceitavel. Um problema de saude publica evitavel
com conscientizacdo da equipe e das pacientes, por exemplo, com o uso de material
didatico como foi realizado nesta reviséo.
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