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O teste do pezinho consiste na coleta de algumas gotas de sangue, geralmente tiradas do
calcanhar do bebé, para a realizacdo de exames, que podem diagnosticar algumas doengas
congénitas.As maiorias dos bebés que tém doencas diagnosticadas por este teste nascem
aparentemente normais, e nada apresentam ao exame médico na maternidade, por isto, para
saber qual crianca tem a doenca, todos os bebés devem fazer o teste entre 0 3° e 0 7° dia
apoOs o nascimento. Neste estudo discorreremos sobre o teste do pezinho, as patologias
identificadas, como trata-las e preveni-las e apontar a importancia do teste do pezinho.O
presente estudo trata-se de uma pesquisa bibliografica, na qual foram selecionados livros,
artigos e enderecos eletrénicos referentes ao tema. Mediante esse estudo percebe-se a
importancia do teste do pezinho para a prevencdo e tratamento precoce das patologias
identificadas.Sendo, assim a enfermeira que assiste ao recém-nascido precisa ter
conhecimento sobre as peculiaridades no periodo neonatal, estd capacitada a fazer
observag0es valiosas sobre o funcionamento dos diversos sistemas organicos, dos desvios

da normalidade, reconhecendo e compreendendo seu significado.
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INTRODUCAO

O teste do pezinho consiste na coleta de algumas gotas de sangue, geralmente
tiradas do calcanhar do bebé, para a realizacdo de exames, que podem diagnosticar algumas
doencas congénitas. O agente de salde fura o pezinho do bebé e encosta o papel especial
(um tipo de filtro) no local da picada, deixando o sangue saturar todos os circulos do cartéo,
de ambos os lados. Esse exame ficou popularmente conhecido como "Teste do Pezinho"
por ser realizado com o sangue retirado do pé do bebé.

A maioria dos bebé&s que tém doencas diagnosticadas por este teste, nascem
aparentemente normais, e nada apresentam ao exame médico na maternidade. Mesmo
médicos experientes podem ndo observar anormalidades nos primeiros meses, por isto, para
saber qual crianca tem a doenca, todos os bebés devem fazer o teste entre 0 3° e 0 7° dia
apos o nascimento. O tratamento iniciado precocemente, normalmente antes dos dois meses
de vida, ap0s o diagndstico, pode evitar a deficiéncia mental. A deficiéncia ja instalada ndo
pode ser recuperada. A prevencdo dessas doencas exige que todos 0s recém-nascidos sejam
testados, mesmo que ndo apresentem nenhum sintoma clinico anormal (ZIEGEL;
CRANLEY, 1985).

Em 1992 o teste se tornou obrigatério em todo o pais. Em 2001, o Ministério da
Saude criou o Programa Nacional de Triagem Neonatal, com o objetivo de atender a todos
0s recém-natos em territorio brasileiro. Hoje j& existe uma versdo ampliada, que permite
identificar mais de 30 doencas antes que seus sintomas se manifestem. Trata-se, no entanto,

de um recurso sofisticado e ainda bastante caro, ndo disponivel na rede publica de saude.
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OBJETIVO

Discorrer sobre o teste do pezinho, as patologias por ele identificadas, como trata-
las e prevenini-las;

Apontar importancia do teste do pezinho

METODOLOGIA

O presente estudo trata-se de uma pesquisa bibliogréfica, na qual foram

selecionados livros, artigos e enderecos eletrénicos referentes ao tema.
REFERENCIAL TEORICO

Existem trés formas do teste do pezinho o basico (fenilcetonuria e hipotireidosmo),
0 plus (Fenilcetondria e outras Aminoacidopatias, hipotireoidismo congénito, hiperplasia
adrenal congénita e fibrose cistica) e o ampliado (Fenilcetondria e outras
Aminoacidopatias, hipotireoidismo congénito, hiperplasia adrenal congénita, fibrose
cistica, galactosemia, deficiéncia de biotinidase, toxoplasmose congénita) e pode-se fazer,
como exame complementar o de anemia falsiforme, G6PD, AIDS e deficiéncia da MCAD
Os Exames Complementares poderdo ser agregados aos testes Plus, Ampliado e Basico, ou
mesmo solicitados individualmente ou em conjunto.Informacdes sobre as doencas
pesquisadas no teste do pezinho (REZENDE; MONTENEGRO, 1992).

1) FENILCETONURIA

O que é?

Doenca causada por falta de uma substdncia (enzima) que transforma a fenilalanina
(aminoéacido) em tirosina. Ocorre um acumulo de fenilalanina que podera afetar o cérebro e
levar a deficiéncia mental. O nome da doenca deve-se ao fato de haver eliminagdo

excessiva de fenilalanina na urina, que fica com um odor semelhante ao do mofo.

Como se transmite?
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Através dos genes dos pais. Se os pais forem portadores (heterozigotos), existird uma

chance de 25% de terem um filho doente (homozigoto).

Qual a importancia do teste do pezinho?

A suspeita diagndstica se faz quando o nivel de fenilalanina no sangue for acima de 20
mg/dL e o nivel de tirosina no plasma for normal ou reduzido. A causa mais comum de
aumento de fenilalanina no sangue do RN € uma circunstancia transitoria chamada
tirosinemia transitdria.lsto ocorre principalmente em recém-nascidos prematuros (embora
também possa ocorrer em recém-nascidos normais) porque as vias metabdlicas da
fenilalanina s6 se desenvolvem a partir dos Gltimos meses da gravidez. A tirosinemia

transitoria geralmente regride, ndo implicando nos mesmos riscos da fenilcetonuria.

Qual é o tratamento da fenilcetonaria?
Exclusdo de fenilalanina da dieta. Tem bom prognostico para o desenvolvimento nervoso,

principalmente se iniciada antes de 3 semanas de vida.

2) GALACTOSEMIA

O que é?

E uma deficiéncia de uma enzima (galactose - 1 - fosfato uridil transferase) responsavel
pelo processamento do agucar contido no leite (galactose). Quando as criangas deficientes
desta enzima ingerem leite, ocorre acimulo de galactose nas células do figado, rins, cérebro
e olhos, acarretando prejuizo para esses 6rgaos. Os sintomas da doenca incluem problemas
de coagulacdo, pele amarelada (ictericia), baixa de glicose no sangue, excesso de glicose na
urina, excesso de acidez no sangue e catarata.

Como se transmite?

Através dos genes dos pais e de forma recessiva. Ocorre numa freqiiéncia de 1 crianca
doente em cada 60.000 nascimentos.

Qual a importancia do teste do pezinho?

Create PDF with PDF4U. If you wish to remove this line, please click here to purchase the full version


http://www.pdfpdf.com

O diagnostico precoce pode evitar um agravamento das conseqiéncias do excesso de
galactose no corpo. Nestes casos a crianga ndo deve tomar leite ou substancias que

contenham lactose e galactose.

3) DEFICIENCIA DE BIOTIONIDASE

O que é?

A deficiéncia de uma enzima que reaproveita uma vitamina chamada biotina e que resulta
na falta desta vitamina. As criancas com esta deficiéncia podem ter convulsées, fraqueza
muscular, erupcdes na pele, queda de cabelo, acidez no sangue e deficiéncia imunoldgica.
Como se transmite?

Através dos genes dos pais.

Qual a importancia do teste do pezinho?

A deteccdo precoce da falta da enzima possibilita o tratamento precoce.

Quial é o tratamento da deficiéncia da biotinidase?

Altas doses de biotina.

4) ANEMIA FALCIFORME

O que é?

E uma das doengas do sangue causado por uma alteragio na composicio da hemoglobina
levando a formacdo de uma hemoglobina anormal chamada de S.

Como se transmite?

As hemoglobinopatias sdo herdadas geneticamente dos pais. A presenca de doenca
(anemia) e outros sintomas depende da intensidade e também do tipo de alteracbes da
hemoglobina.

Qual é a importéncia do teste do pezinho?
Teste do pezinho é importante para triagem. Se positivar, indicam-se novos exames apos 6
meses de vida. Os pais também deverdo realizar a investigagdo de hemoglobinopatia.

Qual é o tratamento para a anemia falciforme?
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O recém-nascido esta protegido contra as manifestacdes clinicas da anemia falciforme até
0s 6 meses pela presenca de hemoglobina fetal. Existe necessidade de acompanhamento

médico para todo o doente de anemia falciforme. O trago falciforme NAO é doenca.

5) HIPOTIREOIDISMO CONGENITO

O que é?

A Triiodotironina (T3) e a Tiroxina (T4) sdo os horménios produzidos pela glandula
tiredide. Sdo fundamentais para a regulacdo da producdo e consumo de energia pelo
organismo humano. Além disso, os hormdnios tireoidianos atuam, desde a fase intra-
uterina, estimulando o processo de crescimento e desenvolvimento e influenciando
decisivamente a maturacdo do sistema nervoso central. A sua deficiéncia leva a um quadro

clinico bem definido denominado hipotireoidismo.

Quais as consequiéncias para o recém-nascido?

Considerando-se a forte influéncia dos horménios tireoidianos sobre o crescimento e o
desenvolvimento neuropsicomotor, fica facil compreender que a sua falta pode levar a
prejuizo no crescimento da crianca e a um retardo mental, que sera tanto maior, quanto

mais tempo esta falta ocorrer.

Qual a importancia do teste do pezinho?

Os sinais e sintomas do hipotireoidismo sdo escassos nas primeiras semanas de vida. Sabe-
se que ocorre um caso de hipotireoidismo congénito a cada 4.000 recém-nascidos Vivos,
propor¢do que aumenta para 1 em 2000 criangas em regides carentes de iodo. A solugdo
adotada por um grande numero de paises foi determinar a obrigatoriedade da avaliacdo da
funcdo tireoidiana em todos os recém nascidos. Esta avaliacdo €é feita de rotina pelo teste do

pezinho através da dosagem de T4 e TSH.

O que fazer se ele estiver alterado?
Uma vez detectada alteracdo nos testes de triagem, repete-se a dosagem, no soro, uma
semana depois. A alta sensibilidade do primeiro exame é extremamente importante para

evitar que qualquer caso passe despercebido. Muitas criangas apresentam resultados
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normais, o que descarta o diagnostico de hipotireoidismo na maioria das vezes. Aquelas
criangas em que 0s exames persistem alterados devem ser encaminhadas rapidamente a um
especialista para determinacdo da possivel causa do hipotireoidismo e da estratégia do
tratamento. Quando diagnosticado no momento certo o hipotireoidismo é facilmente tratado

e controlado, sem nenhum prejuizo para o crescimento e desenvolvimento da crianca.

6) HIPERPLASIA CONGENITA DA SUPRA-RENAL

O que é?

E um defeito na producdo de hormonios pelas glandulas supra-renais ou adrenais. Na
tentativa de compensacao dessa deficiéncia, a hipofise produz um excesso do hormonio que
estimula a supra-renal causando um aumento do tamanho dessas glandulas e muitas vezes
um aumento dos hormdnios que controlam a masculinizagdo do corpo, sem compensar a
falta dos hormonios que controlam o metabolismo da agua e do sal do organismo. A

alteracdo mais comum é a deficiéncia da enzima 21-hidroxilase progesterona.

Como se adquire a doenga?

O funcionamento de cada uma das enzimas que regulam a produ¢dao dos horménios da
glandula supra-renal é feito por genes. Qualquer alteracdo ou mutacao destes genes pode
acarretar um defeito, resultando na falta de um horménio ou acimulo de outro. A doenga
ocorre em 1 de cada 12.000 criangas nascidas vivas. Cerca de 1 a 2% da populacdo é

constituida de heterozigotos, isto é, de portadores do gene e ndo da doenca.

Quais as consequiéncias para o recém-nascido?
A deficiéncia da enzima 21-hidroxilase pode levar a um quadro de virilizagdo da crianca e

eventualmente a vémitos e desidratacdo, com perda de sal e dgua.
Qual a importancia do teste do pezinho?

Diagnosticar precocemente a crianga doente para receber reposicdo do horménio e evitar as

consequéncias da doenca.
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O que fazer se ele estiver alterado?

Esta dosagem é extremamente sensivel, isto €, detecta minimas alterag6es. RN prematuros
e alguns RN de termo podem ter niveis acima do esperado por influéncia dos hormonios
maternos. Desta forma 0s casos em que a mesma se encontra alterada devem ser
considerados apenas “suspeitos”. O diagndéstico definitivo somente podera ser feito apos

observacdo clinica e a efetivagdo de novos exames.

7) TOXOPLASMOSE

O que é?

Toxoplasmose é uma doenca causada por um parasita, 0 Toxoplasma gondii. Ele é um
parasita do intestino de gatos, onde se multiplica. Em outros animais o toxoplasma néo
completa seu ciclo: invade, forma cistos, nos musculos, cérebro, retina e outros 6rgaos mas

ndo se multiplica no intestino.

Como se adquire a doenga?

O grande transmissor é o gato, mas se qualquer animal pode ter cistos na sua musculatura, e
se 0 homem consumir carne crua destes bichos, pode adquirir a toxoplasmose. A
toxoplasmose parece ndo ser transmissivel de homem a homem, exceto durante a gravidez.
Na gravidez a imensa maioria dos casos de transmissdo ocorre apenas Se a mae se
contaminou e teve doenca exatamente durante a gravidez, em qualquer fase desta. Casos de

toxoplasmose congénita ligada a antigas infeccdes na mée sdo raridades, embora existam.

Quais as consequiéncias para o recém nascido?

Podem ser sérias, com calcificacbes cerebrais, malformacdes, doenca sistémica grave, ou
podem se expressar no futuro como doencas da retina que prejudicam a visdo. Muitos casos
ndo apresentam alteragdes clinicas ou sintomas, mas ha alguma evidencia que a
toxoplasmose se ndo tratada nestes casos leva a uma diminuigdo do potencial intelectual

destas criangas, sem que isto esteja claramente mensurado.

Qual a importancia do teste do pezinho?
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O teste do pezinho avalia se existem anticorpos contra o toxoplasma feitos pela crianga, ndo
pela mée. Esta diferenciagdo é critica, pois a imensa maioria das pessoas (90 % ou mais em
Sdo Paulo) tem anticorpos contra o toxoplasma por conta de infecgfes anteriores. A
presenca de anticorpos tipo 1gG de origem materna na crianc¢a ndo tem o menor significado

patoldgico.

O que fazer se ele estiver alterado?
Primeiro ele precisa ser confirmado, como todos 0s exames que dao positivos no teste do
pezinho. Se confirmado, é fundamental informar imediatamente ao pediatra o fato, pois a
toxoplasmose tem tratamento, efetivo que deve ser iniciado mesmo que ndo haja nenhuma
alteracdo clinica.
Embora um resultado normal neste teste seja recebido pelos pais como uma garantia

de que seu bebé ndo tem e ndo terd nenhum problema neuroldgico ou intelectual, isto ndo é
verdadeiro. O teste do pezinho normal ndo afasta a possibilidade de ocorrer deficiéncia
mental ou comprometimentos neuroldgicos por outras causas, genéticas ou adquiridas.
Também néo diagnostica as sindromes genéticas, como por exemplo, a sindrome de Down.
S6 o acompanhamento de rotina realizado pelo pediatra pode atestar a saude do
bebé.(SMELTZER; BARE, 2002).

No caso dos exames com resultados alterados € realizada uma “busca ativa" para
reconvocar a criancga, repetir os exames, confirmar o diagndstico e iniciar imediatamente o

tratamento.

CONSIDERACOES FINAIS

Mediante esse estudo percebe-se a importancia do teste do pezinho paraa prevengao
e tratamento precoce das patologias identificadas.Sendo, assim a enfermeira que assiste ao
recém-nascido precisa ter conhecimento sobre as peculiaridades no periodo neonatal, esta
capacitada a fazer observacdes valiosas sobre o funcionamento dos diversos sistemas

organicos, dos desvios da normalidade, reconhecendo e compreendendo seu significado.
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