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a cor amarela.
Ictericia em
recém-nascido
pode deixar
sequelas

—Doenga pode evoluir
rapidamente e levar a paralisia
cerebral; diagndstico e tratamento
precoces sido fundamentais

MARIANA MACEDO DE MELO*
ESPECIAL PARA 0 ESTADAD

Quando Maria Rita de Sousa
tevealta do hospital ap6s o nas-
cimento de sua segunda filha,
nio imaginava que o amareli-
nho na pele de sua bebé pode-
ria se transformar em uma pa-
ralisia cerebral. “Bela nasceu
de 38 semanas. Nasceu, cho-
rou, tudo certinho”, conta. No
diadaalta, ela percebeu os pon-
tos amarelos na pele da filha,
mas o médico recomendou
apenas que colocasse a meni-
na no sol. “Dois dias depois,
elasédormia. Issofoiem21de
dezembro de 2016. No dia 23,
elacomecouater febrealtaea
convulsionar. Eoamarelojd ti-
nha tomado conta”, relembra
Maria Rita. O diagndstico de
paralisia cerebral veio apds a
avaliacdo deum neurologistae
um exame que detectou alto
nivel de bilirrubina no sangue.

Sem comprovacéo
Banhos de ‘picao’,

de telha virgem ou de
rosa branca nao tém
comprovagcao cientifica

De cada 10 recém-nasci-
dos no Brasil, de 6 a 8 desen-
volvem ictericia (ou amare-
l40) nos primeiros dias de vi-
da, segundo a Sociedade Brasi-
leira de Pediatria. Desses, de
8%211% (principalmente en-
tre os bebés prematuros) po-
dem apresentar um quadro
mais grave de ictericia, a hi-
perbilirrubinemia, que pode
levar a paralisia cerebral,
mais conhecida como kernic-
terus, ou a morte.

A médica Romy Schmidt

Brock, membro do Departa-
mento de Neonatologia da So-
ciedade de Pediatria de Séo
Paulo, explica que a primeira
avaliagiio, em caso de pele
amarelada no bebg, é o exame
fisico. “E o médico neonatolo-
gista que estd acostumado a
ver a ictericia. A partir dessa
avaliaciio, indica-sea coletade
sangue ou a realizacdo de um
exame para determinacio
transcutanea do nivel de bilir-
rubina. Funciona como um
exame de triagem. E hoje em
dia a gente tem um aparelho
portatil que consegue o resul-
tado no momento em que vo-
cé encosta na pele do bebé.”

Em 2021, 78 bebés morre-
ram por complica¢des da icte-
ricianeonatalno Pais,de acor-
do com dados preliminares do
Painel de Monitoramento de
Mortalidade Infantil e Fetal,
do Ministério da Satide. Nos
ultimos 25 anos, foram ao to-
do 3.588 &bitos, ou seja, uma
meédia de 143 casos por ano.

O filho mais novo de Fati-
ma Magalhdes faz parte dessa
estatistica. O menino nasceu
de parto normal e saiu do hos-
pitalantesdas 24 horasdevida
- mas ele ja estava com os
olhos amarelos e, no dia se-
guinte,apresentoufebre. Ape-
sar dos sintomas aparentes,
ela foi orientada apenas a dar
banho de sol na crianca.
“Quando chegamos ao hospi-
tal, ele jd estava tendo crises
convulsivas”, conta ela.

Depois de 15 dias na UTT e
muitas complicaces, 0 meni-
no ficou com diversas seque-
las e problemas de satide. Mor-
reu aos 10 meses.

RISCOS. Mara da Silveira Terra
Pereira, mie de Eduardo Au-
gusto, hoje com 33 anos, lem-
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Maria Rita com a filha Bela, de 6 anos: médico recomendou apenas sol, mas o caso era mais grave

Sintomas de kernicterus

® Coramarelada no bebé

® Reducdio ouperda de t6-
nus muscular (hipotonia),
letargia, choro agudo e suc-
cdo debilitada, que dificulta
aalimentaciio pelo leite ma-
terno

©® Espasmos que geram cur-
vamento da coluna dorsal
do bebgé, rigidez de nuca, fe-
bre e convulséio

® Ahipotonia (falta de t6-
nus muscular) é substituida
pela tensio excessiva dos
musculos da crianca

bra que nos primeiros dias
apds o nascimento do filho
percebeu que ele estava com a
pele amarelada, mas acredi-
tou que fossealgo normal, por-
que os outros filhos também
apresentaram quadro de icteri-
cia. Uma semana depois, quan-
do levou ofilho para realizar o
teste do pezinho, uma enfer-
meira a alertou dizendo que o
bebé estava muito amarelo.

“Sai do hospital e fui direto
ao consultério do médico. Ele
pediu um exame de bilirrubi-
na e viu que estava muito alta.
Ja internou, pés num berci-
nho de luz para fazer fototera-
pia e ai comecou o tratamen-
t0”, conta.

Mesmo com o diagnostico
de kernicterus, Eduardo con-
seguiuiralémdo esperado:an-

dou, frequentou escola, uni-
versidade e formou-se em pu-
blicidade e propaganda. Nos
casos de kernicterus, as seque-
las mais comuns sio as moto-
ras (comoincapacidade dean-
dar, falar e sentar) e, em al-
guns casos, também cogniti-
vas. “A gente luta demais na
neonatologia para evitar esse
tipo de situacfio. Entfo é im-
portante o diagndstico preco-
ce e o tratamento apropria-
do”, enfatiza a neonatologista
Romy Brock.

Segundo ela, a fototerapia
€ o tratamento mais adequa-
doem casos de hiperbilirrubi-
nemia porque alteraa confor-
mag#o estrutural do pigmen-
to denominado bilirrubina e
ajuda com que ele seja elimi-
nado pela urina e pelas fezes.
No entanto, muitas vezes, o
graude produgfo de bilirrubi-
na ¢ to alto que a fototerapia
nio consegue impedir que os
niveis do pigmento conti-
nuem aumentando.

“Nesse caso, a gente indica
a exsanguineotransfuséo, que
seria a troca de sangue de
duas volemias, volumes san-
guineos, dessebebé, e que tira-
Tia, nessa troca, tanto a bilirru-
bina para impedir que ocorra
o kernicterus quanto os anti-
corpos que estéo causando a
hemoélise dos gldbulos verme-
Thos, e com isso, causando o
aumento da bilirrubina”, ex-
plica a médica.

RECEITAS. Banho de “picio”,
banho de telhavirgem ebanho
de rosa branca sdo algumas
das solugBes populares contra

aictericia. No entanto, nenhu-
ma delas tem comprovagao
cientifica.

Segundo dados divulgados
em 2010, pela Sociedade Brasi-
leira de Pediatria, o Pais apre-
sentava cerca de 1,5 milhdo de
recém-nascidos, porano, com
ictericia nos primeiros dias de
vida, sendo que em torno de
250 mil se encontravam em es-
tado critico e com maior risco
de neurotoxicidade, kernicte-
rus ou 6bito.

Saber que a ictericia pode
se transformar em um caso
grave é importante para evitar
okernicterus ou mesmo o 6bi-
to por complica¢des da doen-
¢a, alertam os especialistas.
“O primeiro ponto ¢ ndo me-
nosprezar. E o segundo ponto
éumaadequadaorientagio pa-
ra os pais desses pacientes,
comaequipe médica explican-
do e frisando muito a impor-
tancia do tratamento dessa ic-
tericia para evitar que aconte-
¢am niveis altos de bilirrubina
elevaraokernicterus”, enfati-
zaaneonatologista Romy Sch-
midt Brock.

Fétima Magalh3es, que per-
deu o filho para a doenga, re-
forcaoalerta. “Eundo sabiada
gravidade da ictericia. Até al-
guns pediatras subestimam.
Meu filho néo deveria ter sai-
do do hospital sem fazer um
exame de bilirrubina.” @

*AREPORTER SOFREU UMA PARALISIA
CEREBRAL DECORRENTE DE ICTERICIA
AOS 6 DIAS DE VIDA. HOJE, AOS 24
ANOS, E FORMADA EM JORNALISMO E
INTEGROU A EQUIPE DE FOCAS SAUDE
DOESTADAO.
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