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INTRODUCAO: O uso de alcool durante a gestacdo esta relacionado & Sindrome do Alcool Fetal (SAF), caracterizada pela
deficiéncia de crescimento pré e pds-natal, déficit cognitivo, disturbios de comportamento e caracteristicas faciais. Ndo ha uma dose
segura de consumo etilico estabelecida na gestacéo, e diversas gravidas desconhecem o risco de consumir alcool. Dados sobre o
consumo de alcool na gestagdo sdo escassos, dificultando a implementagéo de uma politica publica preventiva nas populagdes mais
afetadas. OBJETIVO: Avaliar os indicadores epidemioldgicos publicados na literatura, impacto na populagéo afetada e os métodos de
intervencéo até entdo realizados. METODOLOGIA: Utilizamos o Toolkit desenvolvido pela Fundagdo PHG, um guia que permite
realizar a HNA (Health Needs Assessment) em relagdo as doengas congénitas. A calculadora HNA contém dados demogréficos,
socioeconOmicos e epidemioldgicos brasileiros e dados para SAF. Um total de 12 trabalhos foram identificados na literatura, porém
apenas 4 foram considerados pertinentes. RESULTADOS: Considerando a prevaléncia de 1,5/1000 nascidos vivos descrita na
literatura, estima-se o nascimento anual de aproximadamente 300.000 afetados por SAF no Brasil. Dos individuos avaliados com
nenhuma ou leve incapacidade, 16% apresentavam ma educagado alimentar, 20% ptose palpebral, sinais do espectro autista e
estrabismo e 15,3% problemas comportamentais. Dos com incapacidade moderada, 83% apresentavam ma higiene, 60% hipoplasia
maxilar, falanges distais curtas, face média achatada, problemas de sono e baixa estatura, 55% microcefalia, 68,3% dificuldades
verbais. Dos que apresentavam incapacidade, 100% apresentavam incapacidade na comunicagdo, coordenagcdo motora e
aprendizagem, 100% com presenca de dismorfismo facial completo da SAF, atraso do desenvolvimento motor, alteracbes de
linguagem, sinais de hiperatividade e baixo peso para idade gestacional, 66% problemas comportamentais em um estudo e 90,7%
em outro estudo, 79,7% problemas cognitivos de concentragdo e motricidade e 20,9% dismorfismo facial completo de SAF.
CONCLUSAO: Os resultados refletem a complexidade envolvendo o consumo de &lcool na gestagéo. A adequada orientagéo pré-
natal e a triagem das gravidas que consomem 4&lcool, bem como a implementacdo de programas de intervencdo visando a
suspensao do uso de alcool por essas mulheres, sdo as medidas mais importantes para reduzir a prevaléncia da SAF e disturbios
associados. Unitermos: SAF; Alcool; Fetal
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