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Resumo

A autora demonstra a falta de informagfio da populag&o em geral so-
bre os danos que a rubédola pode causar ao embrifio/feto e a dificul-
dade de acesso & vacinagio. Também evidencia a necessidade de
implementar programa de esclarecimento sobre o assunto e de pos-
sibilitar o acesso & vacinag8o, para reduzir a incidéncia de deficién-
cia auditiva (DA) e outras alteracdes causadas pela Sihdrome de Ru-
béola Congénita. '

Abstract

The author stresses the importance of preventive the Congenital Ru-
bella Syndrom by vacination program and public awareness about the
harmful effects caused by the disease on the fetus. ’

A rubéola & doenga epidémica, infecciosa e contagiosa, caracterizada por erupgéo polimor-
fa e ingurgitamentos ganglionares mdltiplos. E causada por virus de A.R.N.

A Sindrome de Rubédola Congénita é o conjunto de méas-formagbes que pode ocorrer em
criangas cuja méae foi acometida de rubdola durante a gestacdo. Dentre as alterages cau-
sadas pela sindrome, destaca-se a defici8ncia auditiva (DA).

* Trabalho apresentado no | Congresso Internacional de fonoaudiologia — Fortaleza, 1989.
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Revisao da Literatura

Nos dltimos quarenta anos, a rubéola contrafda durante a gestagdo adquiriu destaque como
causa de deficiéncia auditiva (Camacho, 1982; cap. 5, pp. 57-62; e Portmann & Portmann,
1975; cap. 14, pp. 309-324), sendo esta uma das manifestacbes mais comuns da doenga
(50% dos casos), que também pode causar glaucoma, catarata, retardo mental e psicomotor
(Northern & Downs, 1984; cap. 3, pp. 51-91).

A medida que a gestagdo avanca, o feto torna-se menos vulnerdvel ao virus da rubéola, no
entanto os riscos persistem até o terceiro trimestre. (Idem, ibidem)

Ainda que ndo constatada a ocorréncia da doenca, h4 a possibilidade de a gestante té-la
de forma subclinica. (Northern & Downs, 1984; cap. 3, pp. 51-91; Ruben, 1977; cap. 3, pp.
25-48; e Ruben, 1980; cap. 8, pp. 187-198)

A deficiéncia auditiva causada pela rubdola congénita é sensorioneural, bilateral e varia de
severa a profunda, (Northern & Downs, 1984; cap. 3, pp. 51-91)

Nos Estados Unidos, a incidéncia de deficiéncia auditiva causada pela Sindrome de Ru-
béola Congénita foi reduzida de 25% para 2%, gracas a programa de vacinagdo que atinge
meninas de 6 a 7 anos. (Northern, 1988)

O objetivo deste trabalho & demonstrar a falta de informacdo sobre os riscos da doen-
c¢a quando contralda durante a gestacédo, o desconhecimento dos meios existentes para
evita-la e a dificuldade de acesso aos mesmos.

Material e Método

Foi aplicado questiondrio a 97 mées de criangas nascidas no Hospital Universitario de San-
ta Maria. ,

Perguntou-se se elas tinham conhecimento dos efeitos nocivos da rubdola materno-fetal;
em caso positivo, como obtiveram-no; se haviam sido vacinadas e/ou se haviam contraldo
a doenca. '
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Resuitados

Tabela 1 — Conhecimento dos riscos da rubéola durante a gestac#o.

Ndmero %
Conhecem 14 14,4
N&o conhecem 83 85,6
Total i 97 100,0

Tabela 2 — Fonte de informag#o sobre os riscos da rubéola durante a gestagéo.

Ndmero %
Informacdo médica 4 28,6
Leitura 4 28,6
Pessoa conhecida 6 ' 42,8
Total 14 100,0
Tabela 3 = imunizagfio através de vacina,
Ndmero %
Paclentes vacinadas 2 2,1
Paclentes nfo vacinadas 95 97,9
Total 97 100,0

Tabela 4 - Ocorréncia de rubéola nas paclentes entrevistadas.

Ndmere %
Antes da gesta¢o 7 7,2
Durante a gestagéo 1 1,0
N&o contrafram a doenga 90 91,7
Total 97 100,0
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Discussao e Conclusoes

Através dos dados obtidos, observou-se que hd falta de informacéo adequada sobre os ris-
cos de contaminagédo com o-virus da rubéola durante a gestagao e dificuldade de acesso a

vacinagéo contra a doenga.
A grande maioria das mulheres entrevistadas (85%) ndo conhecem ou tem informacao dis-

torcida sobre o prejufzo potencial da rubéola materno-fetal, especialmente no que se refere
a deficiéncia auditiva.

O pequeno grupo que tem alguma informacg&o, recebeu-a mais através de conversas infor-
mais do que através de orientacdo de profissionais da 4rea de salde ou leitura.

A prevencdo da doenga esbarra em vérios obstdculos, desde a falta de informacdo sobre
a doenca até a inexisténcia de vacinas nos servigos piblicos de salde. A vacina é encon-
trada somente em clinicas particulares economicamente inacessfveis & maior parte da po-
pulagéo. ' :

Assim, gestantes que ndo contralram a doenga antes da gestagdo ou ndo foram vacinadas
sdo potencialmente vulnerdveis ao virus da rubéola, podendo seus filhos nascerem com de-
ficiéncia auditiva e/ou outras anomalias; do grupo entrevistado (97 pacientes), apenas 9,3%
estdo imunes, ou porque contralram a doenga ou porque foram vacinadas. As demais, estdo
sujeitas a contrair a doenga mesmo durante as préximas gestacées.

A partir do exposto, destaca-se a necessidade de: a) o profissional da salde assumir seu
papel na drea preventiva; e b) implantar programa preventivo do qual consiste esclareci-
mento da populagdo em geral sobre os riscos que a rubédola representa para o embrido/feto
e vacinagao da populagéo feminina.

Medidas simples como estas poderiam reduzir drasticamente a incidéncia de Sfndrome de
Rubéola Congénita, evitando assim uma das mais freqlientes causas pré-natais de defi-
ciéncia auditiva.
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