revisra‘de NOVA VOLUME 18 - NUMERO 2 - Ago/2020

ciéncias ISSN ELETRONICO 2317-7160
do saude ESPERANgA

31

INTERCORRENCIAS GRAVIDICAS E RESULTADOS DO TESTE DO
REFLEXO VERMELHO EM RECEM-NASCIDOS
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RESUMO

As intercorréncias gravidicas trazem riscos ndo somente para a gestante, mas também para o publico
infantil, como as altera¢des oculares, constituindo-se o Teste do Reflexo Vermelho como aliado para a
detecgdo precoce. O estudo objetivou descrever as intercorréncias gravidicas apresentadas pelo publico
materno durante o periodo gestacional e associa-las aos resultados do Teste do Reflexo Vermelho nos
recém-nascidos. Esta pesquisa partiu de um estudo descritivo, de abordagem quantitativa, realizada na
Maternidade Almeida Castro, em Mossord, Rio Grande do Norte. A amostra foi constituida por 79 maes
e seus recém-nascidos, tendo como instrumento de coleta de dados um formulario estruturado com
perguntas objetivas. A coleta de dados deu-se entre os meses de fevereiro a setembro de 2018, sendo
posteriormente analisados a partir da frequéncia absoluta e relativa, e para a andlise da associagao entre
as varidveis intercorréncias gravidicas e o resultado do Teste do Reflexo Vermelho, aplicou-se o teste
qui-quadrado. Apds a andlise dos resultados, do publico estudado composto por 79 maes, pertencentes
exclusivamente ao municipio de Mossoré-RN, 49 apresentaram intercorréncias, com maior prevaléncia
da Infeccdo do Trato Urindrio. Os resultados dos testes nos respectivos recém-nascidos mostraram
reflexo vermelho normal, ndo apresentando associagOes significantes entre as intercorréncias maternas
e os resultados do teste do reflexo vermelho nos recém-nascidos, com p=0,99. As intercorréncias
gravidicas, de acordo com o estudo, ndo interferiram nos resultados dos testes, porém deve-se cuidar
das intercorréncias apresentadas pelas mulheres durante a gestagdo, a fim de minimizar os potenciais
riscos a satide ocular dos fetos.
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INTRODUCAO

O Ministério da Saude (MS) deixa
claro que todas as mulheres em periodo
gestacional tém o direito de fazer, no minimo,
seis consultas de pré-natal, no intuito de
garantir uma gestacdo com saiude e uma
parturicdo tranquila. No entanto, é perceptivel
deficiéncias do acompanhamento pré-natal,
tendo como possiveis consequéncias, as
intercorréncias gravidicas." Neste sentido, é
preciso realizar, durante as consultas de pré-
natal, o rastreamento de fatores que possam
afetar a saide materna e, consequentemente,
a saude ocular do feto, como a pré-eclampsia,
eclampsia e de infec¢bes como, por exemplo, a
toxoplasmose, a sffilis e a rubéola.’

O préprio MS propde que o0s
profissionais enfermeiros desenvolvam no seu
dia a dia 0 acompanhamento do crescimento
e desenvolvimento infantil; incentivo e
orientacdo quanto ao aleitamento materno;
diagndstico de enfermagem e planos de
cuidados em relagdo as doengas prevalentes
na infancia, como também na realizacdo da
triagem neonatal (Teste do Olhinho, Pezinho,
Orelhinha, Cora¢dozinho e Linguinha).?

O exame detalhado do olho, que estd
incluso no exame fisico geral, € de competéncia
do enfermeiro,* tanto em criancas como em
adultos, visto que esse procedimento ndo
dispbe de riscos e é de extrema importancia
para a manutencdo da sadde ocular.’ Sabe-
se que salde ocular é essencial, pois a visao
do ser humano constitui um dos sentidos
mais importantes, logo contribui para
desenvolvimento psicoemocional, fisico e
cognitivo.> Porém, a perda significativa da
visdo ndo antecede queixas e observa-se que
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na infancia, durante o periodo escolar, a visdo
tende a suprir bem a necessidade destas.’

Em estados de agravamento da
visdo, pode-se desenvolver a cegueira infantil
mesmo que dados apresentem ser algo raro,
pois se estima que apenas 4% da populacao
mundial infantil tenham cegueira, ou seja,
correspondem numericamente a 14 milhdes de
criancas.®®

Solebo, Teoh e Rahi®# mostram em
seu estudo uma reducdo da cegueira infantil
ocasionada por doencas infecciosas como, por
exemplo, a rubéola e o préprio sarampo.

Por essa razdo, o teste do reflexo de
Bruckner, conhecido como teste do olhinho
ou Teste do Reflexo Vermelho (TRV), é uma
maneira pela qual se pode detectar possiveis
alteragdes  visuais, funcionando  como
importante auxiliador para os profissionais de
enfermagem, como medida de preven¢do a
cegueira infantil, detectando precocemente
as lesbes oculares, o que contribui no
desenvolvimento de interven¢des precisas e
resolutivas.’

Desta forma, os profissionais podem
se preparar para atender a populacdo materna,
durante o periodo gestacional, realizando um
pré-natal de qualidade e com uma visao mais
critica para as implicacbes das intercorréncias
gravidicas para a saude das gestantes e,
consequentemente, a salde ocular dos
neonatos e criangas. Contudo, o presente
estudo objetivou descrever as intercorréncias
gravidicas apresentadas pelo publico materno,
durante o periodo gestacional, e associd-las aos
resultados do Teste do Reflexo Vermelho em
recém-nascidos.
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MATERIAL E METODOS

Tratou-se de um estudo descritivo,
com abordagem quantitativa, realizado na
Maternidade Almeida Castro, no municipio de
Mossord, Rio Grande do Norte. Maternidade
referéncia em assisténcia ao recém-nascido
sauddvel e de risco. Essa maternidade,
consta de Unidades de Cuidados Intensivos e
Intermedidrios Neonatais, Unidade de Cuidados
Intermedidrios Canguru, Alojamento Conjunto,
Salas de Partos, entre outros setores.

A populacdo foi constituida por maes
e recém-nascidos que estavam internados na
referida maternidade. Compuseram a amostra
por conveniéncia 79 maes e 0Os seus recém-
nascidos que realizaram o Teste do Reflexo
Vermelho (TRV), independentemente da
idade gestacional do neonato, avaliado pelo
método de Capurro Somadtico: sexo, peso,
comprimento, tipo de parto, além da mae ter
realizado o pré-natal, tendo feito no minimo 3
consultaseapresentaremresultados de exames
laboratoriais realizados durante a gestacao.
Além disso, ter aceitado participar da pesquisa
e assinado o Termo de Consentimento Livre e
Esclarecido (TCLE). Foram excluidas maes com
deficiéncia auditiva e visual devido a dificuldade
de comunicacao com os pesquisadores.

RESULTADOS E DISCUSSAO

Diante daamostra de 79 maes, 62%(49)
referiram ter tido uma ou mais intercorréncias
durante a gestacdo, sobressaindo diante
daquelas que ndo possuiram nenhum tipo,
com 38% (30) das mulheres. Comparando com
estudo realizado num instituto de referéncia
ao atendimento de gestantes no estado do
Rio de Janeiro, as mulheres classificadas
com gestacdo de alto risco, um percentual
de 20, 3% apresentou intercorréncias e 45,2%
constou alguma afeccdo obstétrica.”® Assim,
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Os dados foram coletados a partir de
um formuldrio previamente estruturado, com
perguntas objetivas para obten¢do dos dados
quantitativos sobre as varidveis maternas
(existéncia e tipos de intercorréncias gravidicas
apresentadas) e neonatal (resultados do TRV),
aplicados durante o periodo de fevereiro a
setembro de 2018.

Os resultados foram organizados em

planilhas no programa Excell, versao 2010 e
processados no programa Statistical Package
for the Social Sciences (SPSS) versdo 22.0, a
partir de uma andlise quantitativa, além de
serem expressos em frequéncia absoluta e
relativa.
Para a andlise da associacao entre as
intercorréncias gravidicas e o resultado do
TRV, aplicou-se o teste Qui-Quadrado (x2),
mostrando aquelas andlises que apresentaram
um nivel de significancia de 5%, ou seja, quando
o valor de p<o0,05.

A pesquisa foi aprovada pelo CEP
da instituicdo proponente: Faculdade de
Enfermagem e Medicina Nova Esperanca -
FAMENE/FACENE - PB, com numero CAAE:
67775517.7.0000.5179 e com parecer de n°
2.057.781 em 11 de maio de 2017.

vé-se que existe aproximacao da porcentagem
mensurada pela pesquisa com o estudo,
mostrando que as intercorréncias gravidicas se
fazem presentes em quantidade significativa
de mulheres no periodo gestacional,
independentemente do tamanho amostral em
cada pesquisa.

Dentre as 49 maes que apresentaram
uma ou mais intercorréncias gravidicas,
conforme a Figura 1, a Infeccdo Urinaria
obteve um percentual de 58% (41), ou seja,
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esta infeccdo se destacou em relagdo as
demais citadas pelas maes, seguidas do
Sangramento com 10% e Hipertensao com 7%
da amostra. Dentre as Infec¢des Sexualmente

VOLUME 18 - NUMERO 2 - Ago/2020
ISSN ELETRONICO 2317-7160

34

Transmissiveis (IST’s) citadas pelas maes,
foram encontradas: candidiase e sifilis, com
percentual de 2% (1) de acometimento.

FIGURA 1: Intercorréncias Gravidicas das maes de recém-nascidos que realizaram o Teste do Reflexo Vermelho.

Mossord — Rio Grande do Norte. Brasil, 2018, n=49

(1)2%_ (1)2% (1) 2%
\ | =

M Infecgdo Urindria
M Hipertensdo
m Sangramento
mDPP
M Pré-Eclampsia
™ Ecldmpsia
uTPP
W Diabetes Gestacional
Anemia
m Candidiase
Sifilis

Fonte: Dados da pesquisa direta, Mossord, Rio Grande do Norte 2018

A Infeccdo do Trato Urindrio (ITU)
foi identificada em laudos de 137 (25,5%)
mulheres em periodo gestacional dentro de
uma amostra de 538 uroculturas realizadas
na cidade de Verandpolis, Rio Grande do Sul.”
Esta infeccdo € encontrada comumente em
mulheres durante a gestagao e pode acarretar
problemas relacionados ao desenvolvimento
fetal, como Amniorrexe prematura (rotura
prematura das membranas ovulares/ RPMO),"
a Diabetes Mellitus Gestacional (DMG)" e
outras patologias existentes que podem
alterar a sauide ocular dos recém-nascidos.

Outra infec¢do de grande impacto
na salide da mulher € a sffilis, principalmente
no periodo gestacional, podendo acometer
o recém-nascido, conhecida como sifilis
congénita. Esta por sua vez pode trazer
problemas para saide dos recém-nascidos
deixando sequelas em nivel fisico, no
desenvolvimento e também sensoriais e,
quando acometidos gravemente, podem ser
fatais ao feto.™ J4 Peixoto,” em sua revisdo
de literatura traz a Candidiase como um
relevante problema de satde publica uma vez

que de 70 a 75% das mulheres em geral, em
idade reprodutiva, apresentam um caso de
candidiase durante essa fase de suas vidas.

Em relacdo ao teste do reflexo
vermelho, a literatura enfatiza sua aplicagao
como meio importante na deteccao de
possiveis alteracbes e o grau derelevanciapara
a prevencao de cegueira infantil muitas vezes
evitavel, que resultam na impossibilidade
de visualizar o reflexo ou até mesmo referir
a qualidade deste reflexo.’ Sabe-se que a
aplicabilidade desse Teste é algo simples
e prdtico de ser realizado e que ndo sofre
interferéncias quantoaolocalde suarealiza¢dao
como, por exemplo, na rotina das Unidades
Basicas de Saude, apesar da particularidade
de cada recém-nascido ou crianga avaliada.
Além disso, um estudo que avaliou a saude
ocular através do TRV em Unidade Basica de
Salde, as maes questionadas demostraram
total interesse sobre a satide ocular dos seus
filhos, de forma receptiva, indagativas e
extremamente atentas sobre as consideracdes
da avaliagdo realizada.”

Ao verificar possiveis associa¢Oes
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estatisticas entre as intercorréncias
gravidicas e os resultados dos TRV dos
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recém-nascidos, a Tabela 1 apresenta o valor
do p.

TABELA 1: Associagdo entre intercorréncias na gestagao e o resultado do Teste do Reflexo Vermelho. Mossord

- Rio Grande do Norte. Brasil, 2018, n=49.

Variavel Grupode mdes TRV do RN valor
Freq. % Freq. % P
Intercorréncias Gravidicas 49 100 49 100 0,99

Fonte: Dados da pesquisa, Mossord, Rio Grande do Norte 2018

A conclusao de todos os Testes de
Reflexo Vermelho, realizados nos recém-
nascidos, resultaram  ‘“normais”.  Apds
correlacionar as intercorréncias gravidicas e
os resultados dos testes de reflexo vermelho
nos recém-nascidos, percebeu-se que nao
houve associagdo estatistica significante, pois
o valor de p =0,99 foi superior a 0,05.

A exemplo de alteragbes oculares,
pesquisa feita com 32 recém-nascidos, 30
destes tiveram como resultado do TRV
“normal” totalizando 94% da amostra
analisada e apenas dois apresentaram
quadro “suspeito” tendo como reflexo a
cor acinzentada ou com auséncia de brilho
(opaca).”® Outro estudo sobre aplicacdo
do TRV em 123 recém-nascidos internados
em uma UTI Neonatal, apenas dois tiveram
alteracao, mas lesao visual foi descartada pelo
oftalmologista.™

Na Turquia, pesquisa feita com 1.358
recém-nascidos, 800 estavam internados em
alojamento conjunto e 558 na UTI Neonatal,
sendo que 7 (0,88%) e 14 (2,51%) recém-

CONCLUSAO

Os resultados revelaram que, dentre
as  intercorréncias  apresentadas  pelas
gestantes, sobressairam as infec¢bes urindrias,
sangramento e hipertensao, sendo que estas

*Teste Qui-Quadrado

nascidos, respectivamente, apresentaram
TRV anormal. Além disso, verificou-se
associacdo estatistica significante ao associar
a varidvel “casamento consanguineo” com
a anormalidade do reflexo vermelho, sendo
valor de p=0,01720, comprovando que, além
de intercorréncias durante a gestacdo, o
fator consanguineo contribui para possiveis
alteracdes oculares no feto.

A participacdo e colabora¢ao das
mées é de fundamental importancia, pois os
fatores apresentados pelo publico materno,
como doencas infecciosas, durante o periodo
gestacional (toxoplasmose, citomegalovirus
e rubéola), e também dos fatores da histdria
neonatal (baixo peso, baixo quantidade
de oxigénio no sangue e a situacao da
prematuridade) podem estar relacionados
com o reflexo vermelho. Por meio da
investigacdo, através do teste, se faz algum
tipo de associacao comprovando a existéncia
devarios fatores que sao vistos como sendo de
riscos para a satide ocular, trazendo possiveis
alteracbes na visdo dos recém-nascidos.?

nao implicaram em alteracdes oculares nos

recém-nascidos, de acordo com a associacao

estatistica para a amostra estudada.
Entretanto, faz-se necessdrio que
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as gestantes realizem um pré-natal eficaz, a
fim de identificar possiveis alteracbes e/ou
intercorréncias no periodo gravidico, para

a realizagdo do tratamento precoce e assim
reduzir os possiveis danos a saude ocular nos
recém-nascidos.

PREGNANT INTERCURRENCES AND RESULTS OF THE
NEWBORN RED REFLEX TEST

ABSTRACT

Pregnancy complications pose risks not only for pregnant women, but also for the newborn, such as eye
changes, with the Red Reflex Test as an ally for early detection. The study aimed to describe the preg-
nancy complications presented by the pregnant women during the gestational period and to associate
them with the results of the Red Reflex Test in newborns. This research started from a descriptive study,
with a quantitative approach, carried out at Almeida Castro Hospital, in Mossord, Rio Grande do Norte.
The sample consisted of 79 mothers and their newborns at the maternity hospital, using a structured
form with objective questions as their data collection instrument. Data collection took place between
the months of February to September 2018, being subsequently analyzed from the absolute and relative
frequency, and for the analysis of the association between the pregnancy complications variables and
the result of the Red Reflex Test, it was applied to the chi-square test. After analyzing the results, of
the studied public of 79 mothers belonging exclusively to the municipality of Mossord-RN, 49 present-
ed complications, with a higher prevalence of Urinary Tract Infection. The test results in the respective
newborns showed a normal red reflex, with no significant associations between maternal complications
and the results of the red reflex test in the newborns, with p = 0.99. Pregnancy complications, according
to the study, did not interfere with the results of the tests, but care should be taken with the compli-
cations presented by women during pregnancy, in order to minimize the potential risks to the ocular
health of fetuses.

KEYWORDS: Eye Health. Pregnancy Complications. Newborn.
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