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Abstract

Teratogenic agents are defined as physical, chem-
ical, or biological agents or nutrient deficiencies
that lead to fetal structural or functional altera-
tions. Information on the effects of exposure to
teratogens during pregnancy is of the utmost im-
portance. In order to achieve this goal, in 2001,
the Bahia State Teratogen Information Service
was created in the Medical Genetics Depart-
ment at the University Hospital of the Federal
University in Bahia. The current paper aimed to
describe the first four years of operation in the
service. From March 2001 to May 2005, the ser-
vice was consulted by telephone, fax, and e-mail.
During this period, 408 queries were made, for a
total of 1,091 different reasons. Most queries were
made by pregnant women and health care pro-
fessionals. Hair products, herbal teas, and miso-
prostol were the most widely investigated agents.
The low number of queries (average 1/day) shows
the need for more awareness-raising on the risks
posed by the various agents.
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Introducao

Agente teratogénico é definido como qualquer
substancia, organismo, agente fisico ou estado
de deficiéncia que, estando presente durante a
vida embriondria ou fetal, produz alteracdo na
estrutura ou funcado da descendéncia 1.2.3.4. Pa-
ra Hansen et al. 2, sdo considerados teratogéni-
cos: (1) agentes que tenham exposicdo danosa
documentada em um determinado periodo do
desenvolvimento pré-natal; (2) substancias cujos
efeitos teratogénicos tenham sido claramente
demonstrados através de dados estatisticamente
significantes em dois ou mais estudos epidemio-
l6gicos; e (3) drogas que, mesmo em rara exposi-
¢ao ambiental, estejam associadas com ocorrén-
cia de defeitos congénitos, contanto que exista
uma cuidadosa descricdo de casos clinicos.

A acao de um agente teratogénico na repro-
ducado humana € variada. Eles podem provocar
aborto, malformacgdes, retardo do crescimento
intra-uterino ou deficiéncia mental. Sua acao
depende de fatores como: estdgio do desenvol-
vimento do concepto, relagdo dose-efeito, ge-
noétipo materno-fetal e mecanismo patogénico
especifico de cada agente 5.

A partir da década de 1980, servicos especia-
lizados em informacao sobre agentes teratogé-
nicos foram criados em diversos paises da Eu-
ropa e na América do Norte 6,78. Esses servicos
representam importantes fontes de dados para
investigacdo sobre o potencial teratogénico de
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diversos agentes permitindo conhecer melhor a
farmacocinética de vdrias substancias 7:8.

No Brasil, o primeiro Servico de Informacgao
sobre Agentes Teratogénicos (SIAT) foi implanta-
do no Setor de Genética Médica do Hospital das
Clinicas de Porto Alegre, Estado do Rio Grande
do Sul, em 1990, e vinculado ao Estudo Colabora-
tivo Latino-americano de Malformacoes Congé-
nitas (ECLAMC) 9. Atualmente, o SIAT funciona
também nas cidades do Rio de Janeiro, Salvador
(Bahia), Campinas (Sao Paulo), Fortaleza e Jua-
zeiro do Norte (Ceard) 10.

Na Bahia, desde sua implantacdo em mar-
¢o de 2001, no Servico de Genética Médica do
Hospital Universitdrio Professor Edgard Santos
da Universidade Federal da Bahia, o SIAT passou
a ser referéncia para as regioes Norte e Nordeste
do pafs, com atendimento gratuito a populacao
e a profissionais de satde. As informacdes colhi-
das sdo arquivadas em um banco de dados, pro-
porcionando o desenvolvimento de pesquisas na
drea de teratogenicidade, reproducao humana e
programas de prevencao de anomalias congé-
nitas.

O presente trabalho tem como objetivos:
descrever as caracteristicas do atendimento
do SIAT-BA nos quatro primeiros anos de fun-
cionamento, avaliando o perfil dos motivos de
consulta e as caracteristicas da populacdao que
utilizou o servico; e divulgar, para a comunidade,
a importancia do SIAT na prevencdo de malfor-
macdes congénitas.

Material e métodos

As consultas foram realizadas por contato via
telefone, fax, e-mail ou presencialmente, entre
marco de 2001 e maio de 2005. Para cada con-
sulta, foi preenchida ficha padrdo com motivo
principal, tipo e periodo de exposi¢do ao agente,
e dados referentes a gestante como: ocupagio;
idade materna; idade gestacional; trimestre da
gestacao em que foi realizada a consulta; ante-
cedentes obstétricos; antecedentes de malfor-
macoes na familia; doenca cronica pregressa e
acompanhamento pré-natal. O uso de cigarros,
drogas ilicitas ou dlcool também foi registrado.
Ap6s o preenchimento do protocolo, as con-
sultas foram cadastradas no banco de dados de-
senvolvido em Microsoft Access (Microsoft Corp.,
Estados Unidos). As pesquisas para resposta as
consultas foram realizadas em fontes computa-
dorizadas — TERIS (Teratogen Information Sys-
tem/Shepard’s Catalog of Teratogenic Agents;
http://depts.washington.edu/terisweb/teris/) e
REPROTOX (http://www.reprotox.org) —, assim
como em livros e periddicos referentes ao assun-
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to. No prazo de até 72 horas, a resposta era forne-
cidavia telefone, se o consulente fosse a gestante,
e via fax ou e-mail, quando o consulente era mé-
dico ou outro profissional da drea de satide.

No momento da coleta de dados, esclareci-
mentos sobre a importancia do seguimento fo-
ram ressaltados, sendo esse realizado no periodo
de até trinta dias apds o parto e com um ano e
dois anos, sempre que possivel.

Resultados

O SIAT-BA recebeu, no referido periodo, 408 con-
sultas, totalizando 1.091 motivos de consulta. A
via de consulta mais freqiiente foi a telefonica,
representando 343 (84,1%) dos casos. Outras
vias de consulta foram: fax (n = 31; 7,6%), e-mail
(n=8;1,9%) e presencial (n = 26; 6,4%).

Identificou-se que 228 (55,9%) consultas fo-
ram realizadas por razdo de gesta¢do, enquanto
que 117 (28,7%) foram feitas por profissionais de
sadde e estudantes, a titulo de pesquisa. A in-
ten¢ao de engravidar (n = 28; 6,9%), histérico de
malformacdes em gestacoes passadas (n = 25;
6,1%) e uso de drogas durante a amamentacao
(n =10; 2,4%) também figuraram entre as princi-
pais razoes de consulta.

Consulentes

A maior procura pelo servico foi realizada pela
propria gestante em 171 (42%) consultas, segui-
da de médicos e outros profissionais da drea de
saude (n = 140; 34,3%), além de familiares (n =
31; 7,6%). Nutrizes e mulheres que planejavam
engravidar ou com histéria de aborto, malforma-
¢des em gestacdo passada e/ou na familia tota-
lizaram 42 (10,3%) consultas, e os estudantes da
area de saude, 20 (4,9%). Houve perda de infor-
macao em apenas 4 (1%) das fichas.

Em relagdo a procedéncia da populacao as-
sistida, 328 (80,4%) dos consulentes provieram
de Salvador, e 49 (12%), da Grande Salvador e in-
terior da Bahia. Outras localidades totalizaram 26
(6,4%) consultas. Com relacao a escolaridade, 4
pessoas (1%) haviam concluido apenas o Ensino
Fundamental; 76 (18,6%), o Ensino Médio; e 237
(58,1%), o Ensino Superior (Tabelas 1 e 2).

A média de idade das gestantes foi de 29,4
anos (17-47anos). Das 228 gestantes, 115 (50,4%)
encontravam-se na primeira gestagdo, e 113
(49,6%) ja haviam tido duas ou mais gestagoes.

No momento da consulta, 125 (54,9%) das
gestantes encontravam-se no leo trimestre, 62
(27,2%), no 2o trimestre, e 33 (14,5%), no 3¢ tri-
mestre. Histéria de aborto espontaneo prévio foi
relatada por 46 (20,2%) gestantes, sendo que 31



Tabela 1

SIAT-BA E PREVENCAO DE MALFORMACOES CONGENITAS

Procedéncia dos consulentes do Servico de Informagao sobre Agentes Teratogénicos, Bahia, Brasil (SIAT-BA), 2001-2005.

Local n %
Salvador 328 80,4
Grande Salvador 20 4,9
Bahia 29 71
Regido Nordeste 4 1,0
Regido Centro-Oeste 6 1.5
Regido Norte 1 0,2
Regido Sudeste 8 2,0
Regido Sul 5 1,2
Exterior 2 0,5
Sem informacg&o 5 1,2
Total 408 100,0
Tabela 2

Escolaridade dos consulentes do Servico de Informacéo sobre Agentes Teratogénicos, Bahia, Brasil (SIAT-BA), 2001-2005.

Escolaridade n %
Analfabeto 0 0,0
Ensino Fundamental

Incompleto 1,5

Completo 1,0
Ensino Médio

Incompleto 17 4,2

Completo 76 18,6
Ensino Superior

Incompleto 52 12,7

Completo 237 58,1
Sem informac&o 16 3,9
Total 408 100,0

(13,6%) delas apresentavam histéria anterior de
malformacao na familia.

Dentre as 67 gestantes que consultaram o ser-
vico antes da exposicao, 38 (56,7%) planejaram a
gestacao, e 28 (41,8%) ndo a planejaram. Das 161
gestantes que consultaram o servico depois de
se expor ao motivo da consulta, 111 (68,9%) nao
planejaram a gestacao, e 50 (31%) a planejaram.

Motivos de consulta

Dos 1.091 motivos, 615 (56,4%) foram consulta-
dos por mulheres em curso de gestacao. Desse
total, 127 (20,7%) dos motivos foram consultados
sem exposicdo prévia, enquanto que 488 (79,3%)

foram consultados apds exposicdo (Tabela 3). A
média de motivos por consulta foi de 2,67.

As substancias e agentes mais investigados
foram: produtos para cabelo (n =100; 9,2%), chds
(n = 44; 4%), misoprostol (n = 21; 1,9%) e vacina
contra rubéola (n = 21; 1,9%). A Tabela 4 mostra
que a maioria das gestantes utilizou as substan-
cias por indicagao médica.

Discussao
O SIAT-BA funciona hé quatro anos, e, nesse pe-

riodo, ocorreram apenas 408 consultas, o que re-
flete um nidmero ainda muito baixo, tendo em
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Tabela 3

Motivos em relagéo a exposicdo.

Exposicao n %
Consultas sem exposi¢do na gestacao 127 11,6
Consultas com exposicdo na gestagao 488 44,7
Consultas com exposicao pré-concepcional 85 7.8
Consultas durante a amamentacéo 13 1,2
Consultas devido a exposicao paterna 14 13
Consultas para fins de pesquisa 284 26,0
Sem informacgéo 80 7.3
Total 1.091 100,0
Tabela 4

Fonte de indicacdo de uso das substancias consultadas no Servico de Informacdo sobre Agentes Teratogénicos, Bahia, Brasil

(SIAT-BA), 2001-2005.

Indicacdo de uso n %
Indicacdo médica 338 31,0
Sem informacéo 187 171
Né&o prescrito 160 14,7
Automedicacdo 118 10,8
Exposi¢do ocupacional 57 5.2
Qutros 231 21,2
Total 1.091 100,0

vista as 4.504.462 mulheres em idade reprodutiva
do Estado da Bahia (Departamento de Informa-
tica do SUS; http://w3.datasus.gov.br/datasus/
datasus.php). H4, portanto, necessidade de maior
divulga¢do para a comunidade com relacdo ao
funcionamento do servigo e as vias de consulta
acessiveis a populagao.

Os resultados revelaram que 58,1% dos con-
sulentes haviam completado o Ensino Superior,
ao passo que 1% concluiu apenas o Ensino Fun-
damental, sugerindo que, quanto maior o nivel
de escolaridade, maior a preocupacao e procura
pelo servico de orientagdo. De acordo com censo
realizado pelo Instituto Brasileiro de Geografia
e Estatistica (IBGE; http://www.ibge.gov.br), no
Estado da Bahia, em 1996, apenas 2,43% das pes-
soas acima de vinte anos de idade apresentavam
o Ensino Superior completo. Esse dado demons-
tra que a populacao que consulta o SIAT-BA nédo
reflete a realidade local. Verificou-se que, quanto
menor o grau de instru¢do da populacao, menor
é também a preocupacdo acerca dos possiveis
efeitos teratogénicos dos agentes a que sdo ex-
postas e/ou maior a falta de conhecimento sobre
a disponibilidade de consultas ao SIAT.
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Dentre os agentes consultados, o misoprostol
foi a terceira substancia mais pesquisada, sendo
que 66,7% dessas pesquisas estiveram relaciona-
das ao abortamento. Acredita-se que a facilidade
naobtenc¢do de medicamentos e a proibicao legal
de realizar abortos contribuem para que algumas
gestantes lancem mao de métodos abortivos ina-
dequados. Dessa forma, expdoem-se a uma gran-
de diversidade de agentes como o misoprostol
que, embora ndo seja um abortivo eficaz, eleva os
riscos de anomalias congénitas 11,12

A vacina contra rubéola ocupou o quarto lu-
gar na lista dos motivos mais pesquisados. Esses
dados foram devidos a campanha de vacinacao
contra rubéola para mulheres em idade fértil,
ocorrida no Estado da Bahia, em 2002.

Um ndmero significativo de consultas foi re-
alizado por profissionais de satide e estudantes a
titulo de pesquisa, o que mostra que o SIAT serve
também de apoio a esses profissionais.

As gestantes corresponderam a 42% dos
consulentes, e 183 (80,3%) dessas consultaram
o SIAT apds a exposicdo a um possivel agente
teratogénico. De acordo com o Estudo Colabo-
rativo Perinatal, 90% das gestantes utilizam algu-



ma medicacdo durante o periodo gestacional 13.
Esses dados sdo preocupantes e evidenciam
a necessidade de maior esclarecimento para a
populacdo de mulheres em idade fértil, a fim
de diminuir a exposicdo a agentes ambientais
teratogénicos. E importante que mulheres em
idade fértil e gestantes sejam informadas sobre
os riscos teratogénicos de exposicoes a diversas
drogas para que essas sejam utilizadas em doses
seguras, caso exista documentacao na literatura
comprovando o seu efeito teratogénico.

Apesar de 80,4% das consultas terem sido ori-
ginadas de Salvador, foi interessante constatar
que, apesar de ser um servico local, o atendimen-
to do SIAT ndo se restringe ao estado, visto que
6,4% das consultas foram provenientes de outras
localidades, pela facilidade de consulta via In-
ternet (e-mail). A divulgacdo do SIAT é realizada
através da distribuicdo de folhetos explicativos
na Secretaria de Satde do Estado da Bahia, da
divulgacao pela imprensa e pela veiculacao em
jornal da Sociedade Regional de Ginecologia. Po-
rém, uma maior divulgacao sobre o servico no
interior do Estado da Bahia pode ser de grande
ajuda para consulentes gestantes que, em muitas
localidades, ndo tém acesso a um sistema de sau-
de especializado.

Ao mesmo tempo em que uma boa proporcao
de mulheres consultouno 1e trimestre, observou-
se também que a consulta ocorreu somente apos
a exposicao. Esse dado corrobora a necessidade
de um trabalho de conscientiza¢do por meio de
educacao continuada da populacao.

Resumo

Agente teratogénico é definido como o agente fisi-
co, quimico, bioldgico ou estado de deficiéncia que,
durante a vida embriondria, leva a altera¢do na es-
trutura ou fungdo do concepto. Informagoes sobre a
conduta a ser tomada no caso de exposicoes a terato-
génicos durante a gestagao sao imprescindiveis. Com
essa finalidade, em 2001, foi implantado o Servico de
Informacgoes sobre Agentes Teratogénicos da Bahia
(SIAT-BA), localizado no Servigo de Genética Médica
do Hospital Universitdrio Professor Edgard Santos da
Universidade Federal da Bahia. O objetivo é descrever
as caracteristicas do atendimento do SIAT-BA nos seus
primeiros quatro anos de funcionamento. As consultas

SIAT-BA E PREVENCAO DE MALFORMACOES CONGENITAS

Cerca de 50% das mulheres que consultaram
o SIAT estavam em curso de sua primeira ges-
tacdo. Essa é uma boa indicacdo de preocupa-
¢ao, que provavelmente se refletird nas gestagoes
seguintes, ajudando a prevenir a incidéncia de
malformacoes.

Conclusédo

O SIAT é um servico de informacao e, de acordo
com o nimero de consultas registradas nestes
quatro anos de funcionamento, pdde-se obser-
var que ele é subutilizado em relacdo ao seu grau
de importancia preventiva. Faz-se necessdria
uma maior divulgacdo do servico e de sua im-
portancia para a populac¢do, em especial para as
comunidades mais carentes, que, na maioria das
vezes, nao tém acesso a acompanhamento médi-
co de qualidade.

Os resultados obtidos mostram que hd neces-
sidade de informar a populacédo sobre a impor-
tancia do planejamento da gestacao e sobre os
riscos oferecidos pelos diversos agentes e, dessa
forma, difundir o servigo e incentivar a realizagao
de consultas, principalmente antes da exposicao
a substancias, para que a informacao concedida
aos consulentes possa atuar de forma preventiva.

No momento em que o Ministério da Satdde
enfatiza a introduc¢do da Genética Clinica no Sis-
tema Unico de Satde (SUS), o SIAT apresenta-se
como importante instrumento de informacao na
perspectiva da prevencao em nivel primadrio e se-
cunddrio de malformacdes congénitas.

foram realizadas através do contato via telefone, fax
ou e-mail, entre margo de 2001 e maio de 2005. Nesse
periodo, o SIAT-BA recebeu 408 consultas, totalizando
1.091 motivos. A maioria das consultas foi realizada
por gestantes e profissionais de satide. Produtos para
cabelo, chds e misoprostol foram os agentes mais in-
vestigados. O pequeno niimero de consultas (1/dia)
indica a necessidade de maior divulgagdo do servico e
da conscientizagdo da populagdo sobre os riscos ofere-
cidos pelos diversos agentes.

Teratogénios; Anormalidades Congénitas; Gravidez;
Servigos de Informagao
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