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Resumo

A Sindrome Alcoolica Fetal ocorre devido ao consumo de alcool pela mée durante o periodo gestacional e constitui,
atualmente, uma grave problematica, pois colabora para o aparecimento de uma série de defeitos inatos a crianca,
principalmente, no que diz respeito ao neurodesenvolvimento infantil. Nesse sentido, o objetivo desse estudo foi
realizar uma revisao bibliografica acerca do tema, com o fito de analisar as consequéncias no neurodesenvolvimento
do recém-nascido ocasionadas por tal sindrome. Consiste em um trabalho qualitativo que fez uso de vinte e um artigos
compreendidos entre o periodo de 2009 e 2021. Sob esse Vviés, notou-se que o0s sistemas mais afetados pela sindrome
alcodlica fetal foram o sistema cardiovascular e o sistema nervoso e as principais apresentagdes clinicas foram
malformacdes cardiacas e alteracBes no desenvolvimento fisico e neural, como também se percebeu que apesar dos
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evidentes maleficios derivados da ingestdo de alcool, o seu consumo continua sendo um critico problema. Por esse
motivo, torna-se necessario enfatizar o diagndstico e intervengdo precoce, bem como a promocdo de pesquisas
voltadas especificamente para o tema em questéo.

Palavras-chave: Alcoolismo; Gravidez; Recém-nascido.

Abstract

The Fetal Alcohol Spectrum Disorder occurs due to the consumption of alcohol by the mother during the gestational
period and constitutes, currently, a serious problem, as it contributes to the appearance of a series of inborn defects in
the child, especially with regard to child neurodevelopment. In that way, the objective of this study was to carry out a
bibliographic review about this topic, with the goal of analyzing the consequences on the neurodevelopment of the
newborn caused by this syndrome. It consists of a qualitative study that made use of twenty-one articles from 2009 to
2021. Under this bias, it was noted that the most affected systems by the fetal alcohol spectrum disorder were the
cardiovascular and the nervous system, and the main clinical presentations were heart malformations and
modifications in physical and neural development. It was also noticed that despite the evident harm derived from the
ingestion of alcohol during pregnancy it remains a critical problem. For this reason, it is necessary to emphasize early
diagnosis and intervention, as well as the promotion of research specifically focused on this subject.

Keywords: Alcoholism; Pregnancy; Infant, newborn.

Resumen

El Sindrome Alcoholico Fetal, que se produce por el consumo de alcohol por parte de la madre durante el periodo
gestacional, es actualmente un grave problema, ya que contribuye a la aparicion de una serie de defectos congénitos
en el nifio, especialmente en lo que se refiere al neurodesarrollo infantil. En este sentido, el objetivo de este estudio
fue realizar una revision bibliografica sobre el tema, con el objetivo de analizar las consecuencias en el
neurodesarrollo del recién nacido que provoca este sindrome. Consiste en un trabajo cualitativo que hizo uso de
veintin articulos entre el periodo de 2009 a 2021. Bajo este sesgo se observd que los sistemas més afectados por el
sindrome alcohdlico fetal fueron el sistema cardiovascular y el sistema nervioso y las principales presentaciones los
hallazgos clinicos fueron malformaciones cardiacas y alteraciones en el desarrollo fisico y neural, pero también se
percibié que a pesar de los evidentes perjuicios derivados de la ingestion de alcohol, su consumo sigue siendo un
problema critico. Por ello, es necesario hacer hincapié en el diagnostico e intervencion precoz, asi como en la
promocion de investigaciones especificamente enfocadas en el tema en cuestion.

Palabras clave: Alcoholismo; Embarazo; Recién nacido.

1. Introducéo

A gravidez é um periodo de mudangas e descobertas, a qual € um momento ambivalente para muitas mulheres. Logo,
sendo a gravidez planejada ou ndo, é fundamental que a mulher esteja cercada por uma rede de apoio que a ajudara a enfrentar
as dificuldades trazidas pela gestacdo (Salde, 2018; Pio & Capel, 2015). O consumo de &lcool durante a gravidez representa
um grave risco as mulheres gravidas e ao feto, levando a uma série de resultados negativos, como aborto espontaneo, baixo
peso ao nascer e parto prematuro, podendo ser denominada Sindrome Alcodlica Fetal (SAF) (Opas, 2019).

A Sindrome Alcoolica Fetal é o transtorno mais grave das desordens do espectro de transtornos relacionados ao uso
do alcool (FASD). Assim, o termo FASD é amplo e ndo representa um diagnéstico clinico, mas um grupo de diagnésticos que
engloba vérios dos quais sdo: defeitos congénitos relacionados ao &lcool (alcohol-related birth defects - ARBD), desordens de
neurodesenvolvimento relacionadas ao alcool (alcohol-related neurodevelopmental disorders - ARND), sindrome alcodlica
fetal parcial (partial fetal alcohol syndrome — PFAS), sindrome alcodlica fetal (SAF) ou (fetal alcohol syndrome - FAS) e
transtorno neurocomportamental associado a exposicéo pré-natal ao alcool (neurobehavioral disorder associated with prenatal
alcohol exposure - ND-PAE) (Segre, 2017).

A SAF é um conjunto de sinais que compreendem complicacOes sistémicas e orofaciais na vida do infante (Aradjo,
2017). Os efeitos teratogénicos do etanol se manifestam como anormalidades sométicas prevalentes e heterogéneas, bem como
déficits neurocomportamentais ao longo da vida, conhecidos coletivamente como transtorno do espectro alcodlico fetal (Lange
et al, 2019; Bariselli, 2021).

Dentre as consequéncias da SAF, pode-se citar dificuldade de crescimento e alteragdes do Sistema Nervoso Central

(SNC), as quais podem se apresentar como retardo mental e mau desenvolvimento cognitivo e da face. Além disso, em recém-
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nascidos, ha a possibilidade de alteragdes renais e cardiacas. Em criancas de até dois anos de idade podem ser observados
atrasos motores, como a demora para aprender a sentar e ficar em pé e/ou cognitivos, como dificuldade de compreensdo e
expressdo da linguagem falada. Este fator € curioso, pois as habilidades de linguagem sdo importantes para as relagdes sociais
e interpessoais, bem como formagdo da memoria de trabalho, possuindo grande impacto sobre as criangas de 2 a 3 anos
(Subramoney et al., 2018), isto pode acarretar problemas sociais para a crianca, como dificuldades de convivio desde a infancia
até a idade adulta (Franklin et al., 2020).

Inimeros fatores estdo relacionados ao consumo de alcool nesse periodo, entre eles a falta de uma rede de apoio, falta
de conhecimento sobre os maleficios do alcool na gestacéo (Franklin et al., 2020).

Entretanto, mundialmente, de acordo com o Relatério Global sobre Defeitos Congénitos, em cerca de 7,9 milhGes de
bebés - 6% de todos os nascimentos, as causas das malformacGes ndo genéticas sdo estimadas em aproximadamente 5 a 10%
principalmente associadas a exposi¢cao materna a agentes teratogénicos como o alcool (Silva et al 2021).

Um diagnostico de Sindrome Alcodlica Fetal (SAF) requer evidéncias de exposicdo pré-natal ao alcool e
anormalidades do SNC, que podem ser estruturais ou funcionais (Niaaa, 2019), sendo as alteragfes estruturais do SNC
correspondentes ao perimetro cefalico menor ou igual ao 10° percentil e/ou a alteracdo ultrassonogréfica da imagem cerebral.
J4 eventos de convulsdo, tremor, irritabilidade, alteracdo de sucgdo/degluticdo, ndo relacionadas a outras causas, Sao
consideradas altera¢des neuroldgicas funcionais (Mesquita & Segre, 2009).

Portanto, o tema mostra-se relevante tendo em vista a variedade de manifestacGes e sistemas do feto que sdo atingidos
na vigéncia de tal patologia. Esse trabalho tem como objetivo demonstrar as principais consequéncias da sindrome alcodlica no

neurodesenvolvimento infantil.

2. Metodologia

O presente artigo teve como método de escolha a Revisdo Integrativa da Literatura, de natureza qualitativa, com a
finalidade de sintetizar os conhecimentos disponiveis e fornecer um amplo dominio a respeito da tematica escolhida através do
levantamento bibliografico, a fim de obter a aplicabilidade de resultados de estudos relevantes na pratica (Souza, 2010;
Botelho et al., 2011).

Foi realizado um levantamento da literatura publicada nos Gltimos 12 anos, nas linguas inglesa e portuguesa, a
respeito da Sindrome Alcodlica Fetal e suas consequéncias no neurodesenvolvimento infantil, a partir da busca online na base
de dados do PubMed. As palavras-chaves utilizadas na busca incluiram “Transtorno do Espectro Alcoolico Fetal”,
“desenvolvimento infantil” e suas respectivas tradugdes para a lingua inglesa. A selecdo de artigos foi feita com base no
enguadramento dos estudos conforme objetivos e palavras-chaves.

Os critérios para sele¢do inicial incluiram: (1) data de publicacdo entre 2009 e 2021, (2) materiais escritos em
portugués ou inglés, (3) énfase em aspectos relacionados ao neurodesenvolvimento infantil (consequéncias geradas pela
sindrome alcoolica fetal) e (4) foco especifico na crianga com sindrome alcoolica fetal (estudos relacionados unicamente a
vivéncia e experiéncia da familia e/ou cuidadores ndo foram selecionados). A partir da leitura dos titulos e/ou resumos, foram
excluidos os artigos duplicados, disponibilizados apenas em resumo ou que ndo apresentassem relacdo com o objetivo da
pesquisa.

O desenvolvimento metodolégico foi organizado seguindo a recomendacdo Prisma (Preferred Reporting Items for
Systematic Reviews and Meta-Analyses), que tem como base o fluxograma da analise em 04 (quatro) etapas, que sdo:
identificacdo, pela busca de artigos nas bases de dados; triagem, para verificar a duplicidade dos estudos entre as bases de
dados; elegibilidade, a partir de breve leitura de todos os resumos para ponderar a relacdo do estudo com objetivo da presente

pesquisa; e inclusdo, com a leitura na integra dos artigos selecionados para categorizagdo e extracdo de dados (Galvao et al.,
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2015).
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Fonte: Elaboragéo propria.

Além disso, foram utilizados 02 protocolos de alerta e atualizacdo sobre a SAF retirados dos sites da Sociedade
Brasileira de Pediatria e da Sociedade de Pediatria de S&o Paulo, respectivamente. Os materiais foram organizados
considerando os autores, titulo, ano de publicacdo e principais resultados (Tabela 1). Os contetdos foram analisados de modo

integrativo para indicar os principais impactos gerados pela Sindrome no neurodesenvolvimento infantil.

3. Resultados e Discussao

O desenvolvimento das criangas é rodeado por inimeros condicionantes, incluindo desde fatores genéticos e
organicos, relacionados com caracteristicas individuais do ser humano em formacé&o, até fatores mais amplos, como influéncias
ambientais, culturais e sociais, que se manifestam, por exemplo, a partir da familia, escola e sociedade (Campelo et al, 2018).

Nos 21 estudos encontrados para composicéo desta pesquisa foi observado que o consumo de alcool por uma mulher
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gravida leva a alteragBes importantes em 6rgdos da crianga, como o cérebro e o coragdo, ocasionando comorbidades

comportamentais que, na maioria das vezes, somente sdo observadas mais tardiamente. Além disso, ficou evidenciada a

manifestagdo de problemas de memoria, dificuldade na fala, hiperatividade e déficit de atencéo e desordens auditivas.

A exposigdo materna ao alcool afeta varidveis hemodinamicas, tais como: o eixo enddcrino regulador da resisténcia

vascular, a reatividade vascular sistémica, a hemodinamica Gtero-placentaria, a angiogénese e o remodelamento vascular. Tais

alteracGes culminam para a patogénese da Sindrome Alcodlica Fetal (Segre, 2017).

A Tabela 1 apresenta informacdes relevantes dos estudos selecionados para a execucgao desta pesquisa.

Tabela 1. Apresentacdo da sintese dos estudos incluidos.

AUTORES TITULO ANO PRINCIPAIS RESULTADOS
Os efeitos teratogénicos do etanol se manifestam como
anormalidades sométicas e déficits neurocomportamentais. A
- . - . . T exposicao fetal ao alcool (FAE) afeta os estagios do
Bariselli, SD f/IL Lovinger, CI\:/:) 0?}?{?532?%5?&;2 Cgrn:;;sgs'? tgcl)?:ig f;'g'i?g:ﬁ 2021 desenvolvimento cerebral. H4 estudos de intervengdes protetivas
o 9 P posiG contra disfungdes comportamentais causadas pela FAE, que
poderiam atuar potencialmente nos circuitos corticostriatal para
restaurar a funcéo da via apropriada.
Casn;?]‘:(lg' :i lé ?ji% R, Efeitos do consumo de drogas parental no O consumo abusivo de drogas parental influencia, sob diversos
Angelo, M., & Nébrega, desenvolvimento e satide mental da criana 2018 aspectos, o crescimento e desenvolvimento infantil.
M.doP.S.deS.
A maioria das criangas fortemente expostas ao alcool na gravidez
Carter. R. C.. Jacobson. J nasceram pequenas para a idade gestacional. Além disso, a
P T . . . . exposigdo pré natal ao alcool resultou em escores de QI mais
L., Molteno, C. D., Restricdo de crescimento fetal de alcool e prejuizo bai disfunca . . d
Dodge, N. C., Meintjes cognitivo 2016 aixos e disfungéo neurocognitiva e executiva, sendo
E M & Jécdl’Json s W apresentadas de forma acentuada em criangas pequenas para a
T R idade gestacional com restri¢do de crescimento no periodo p6s
natal.
O consumo de élcool na gravidez expde o feto aos mesmos niveis
Franklin, T., Fernandes, J. Anélise da producéo cientifica sobre a sindrome debcon(_:entrlagao allc_oollca que a mae, Visto que o alcocrnll ?)t."lagessa
D., & Vilela, A.B alcodlica fetal e sua relagdo com a satde da crianca 2020 | a arreira placentaria. As consequencias variam entre habi dades
" e cognitivas e executivas prejudicadas, baixo crescimento pré e/ou
p6s natal até problemas cardiacos e alteracdes renais.
Lange. S. Shield. K Transtorno do espectro do alcool fetal: Um conjunto de testes de neurodesenvolvimento medindo a
Rehng ' Aha nost’ou ”E neurodesenvolvimento e comportamentalmente 2019 fungdo executiva, aten¢do e memoria visual poderia diferenciar
Y&.YPo oga S e indistinguiveis de outros transtornos do individuos com sindrome alcdolica fetal e individuos ndo
pova, S. neurodesenvolvimento expostos ao alcool no periodo pré-natal.
Lewis, C. E., Thomas, K. As andlises exploratorias sugerem comprometimento funcional
G., Ofen, N., Warton, C. | Uma investigacdo de fMRI da ativagéo neural prediz relacionado a exposicéao pré-natal ao alcool em regides que
M., Robertson, F., a formacéo da meméria em criangas com transtornos | 2021 medeiam a atenc&o visual e integracéo de informagdes
Lindinger, N. M., . .. do espectro do alcool fetal. perceptivas durante a codificacdo da memoria e em regides
Jacobson, S. W. envolvidas na aquisicéo e consolidacdo da memoéria.
. o - . Criangas com sindrome alcdolica fetal possuem atraso no
May, P. A., Marais, A.-S., A prevaléncia, as caracteristicas da crianca e 0s - . .
Vries, M. M., Buckley, fatores de risco maternos para o continuum dos disgqeosﬁ%\llgl\i';msgtz;g%%i?nelézzl’:égg?cgzﬁfr;e:‘zn;fggn ue
D., Kalberg, W. O., transtornos do espectro do alcool fetal: um sexto 2021 consomergn élcool na gestacio é 3ariéve| de acordo Comqa
Ha;jlger%g . IZAE B estudo de base popuslzf-lgz'?clz::amesma comunidade quantidade de alcool consumida diariamente e por trimestre(s) de
yme, 1. E. consumo.
Quanto maior a quantidade de alcool consumido semanalmente
Frequéncia dos efeitos do 4lcool no feto e padréo de pelas puérperas, durante os dois primeiros trimestres da gestacéo,
Mesquita, M. d., & Segre, consumo de bebidas alcoolicas pelas gestantes de 2009 menor era o peso, comprimento e perimetro cefalico dos recém
C.A. maternidade piblica da cidad% de Sgéo paulo nascidos. Puérperas consumidoras de alcool tendem a iniciar o pré
P natal mais tardiamente, bem como fazerem um menor nimero de
consultas pré natais.
. - . . . A exposicdo fetal ao alcool corrobora para o prejuizo do
Pereira, J. L., Arruda, R. Tox!C|dade do a]cool no §|stem§ nervoso de recém desenvolvimento do cérebro através de respostas neuroimunes
S., Rosa, C. C., Castro, L. | nascidos provenientes da ingestdo materna durantea | 2021 aradas. Os efeitos maléficos foram maioritarios no Sistema
d., & Valverde, R. d gestacdo e amamentacéo: uma reviséo integrativa g ' J
Nervoso Central.
Devido aos efeitos maléficos do uso de alcool na gestagéo e néo
Sociedade Brasileira de SBP divulga videos de alerta contra a Sindrome 2018 havendo cura para a Sindrome Alcdolica Fetal, ha a necessidade
Pediatria Alcodlica Fetal (SAF) de informac&o populacional persistente para a prevengao da
doenga.
Com o treinamento relevante do servigo especializado, a
Reid, N., Shelton, D., Perfil de criangas com diagndstico de transtorno do avaliago e o diagnostico de sindrome alcodlica fetal, bem como a
Warner, J., O'Callaghan, espectro do éalcool fetal: uma revisao retrospectiva 2017 documentacéo de comorbidades e funcionamento neurocognitivo

F., & Dawe, S.

de prontuarios

das criangas, podem ser incorporados aos servicos de salde
disponiveis na Australia.
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ATUALIZAGOES CIENTIFICAS SOBREA | 5050 | jpqarericc o e e s equenes
SINDROME ALCOOLICA FETAL (SAF) P 4 gerida, d

nos sistemas neural e cardiovascular do feto.

Segre, C. A.

O estudo fornece uma contribuic&o para a literatura diagnostica de
transtorno do espectro alcodlico fetal por meio de guias e
recomendacdes para pediatras, além de validar ainda mais os
procedimentos implementados por equipes multidisciplinares,
avaliando a doenca em ambientes de desenvolvimento infantil
baseados na comunidade.

Auvaliacéo de transtorno do espectro alcodlico fetal
do servico de desenvolvimento infantil baseado na 2020
comunidade: uma auditoria clinica retrospectiva

Webster, H., Doak, J., &
Katsikitis, M.

Fonte: Elaboragdo propria.

As limitacbes do presente estudo foram encontrar trabalhos que falavam apenas de Sindrome Alcodlica Fetal, sendo
a maioria trabalhos que falavam sobre o espectro de alteracdes relacionadas ao alcool. No entanto, nem todos 0s recém-
nascidos apresentam todos os sintomas da SAF. Muitas vezes, sdo reconhecidos tardiamente e recebem véarias denominacgdes
como SAF parcial ou espectro de alteracGes relacionadas ao alcool (Segre, 2020).

A identificacdo precoce de criancas que foram expostas no periodo pré-natal ao alcool é um desafio enorme e, por
isso, o profissional pediatra tem papel central no reconhecimento da Sindrome Alcodlica Fetal e no encaminhamento do
paciente para condutas que estimulem o desenvolvimento e a obtencdo de melhores resultados terapéuticos (SBP, 2018).

O alcool ultrapassa a placenta, deixando o feto exposto a niveis correspondentes de concentracdo alcodlica materna
e por grandes periodos, visto que o metabolismo fetal € imaturo, tornando a eliminagdo do alcool mais lenta (Franklin et al.,
2020).

Segundo Mesquita e Segre (2009), admitir a ingestdo de alcool e a quantidade ingerida durante a gestagdo pode ser
dificultada pelo constrangimento das puérperas. Ndo ha conhecimento de uma quantia segura de alcool a ser ingerida na
gestacdo. O uso de bebidas alcodlicas deve continuar sendo desencorajado durante a gestagdo e a amamentacdo, esta se
justifica por possuir estreita relacdo com o uso de &lcool, visto que este é excretado juntamente ao leite materno em grandes
proporgdes, alterando a producédo, o volume, 0 aroma, a composic¢ao e a excrecdo do leite materno, podendo resultar em efeitos
deletérios no recém-nascido (Pereira et al, 2021).

Um estudo comparativo com noventa e trés mulheres gravidas etilistas e 64 controles nao etilistas no inicio do pré-
natal na Cidade do Cabo, Africa do Sul, demonstrou a validacdo da restricdo de crescimento no diagndstico nas doencas
relacionada ao alcool e identificou a trajetoria de crescimento como um biomarcador de que criangas fortemente expostas tém
maior risco de déficits de desenvolvimento cognitivo (Carter, 2016).

E bem documentado que bebés que nascem com SAF tém alteracées na face e em 6rgos do corpo, podem ter peso
abaixo do normal ao nascimento e apresentar retardo mental. Apresentam também problemas de aprendizagem e atencéo,
memoria, fala, audigdo e alteracfes de comportamento, que sao expostos principalmente na idade escolar e no relacionamento
com outras pessoas (Segre, 2020). Tais déficits cognitivos e socioemocionais observados em pacientes com distdrbios do
espectro do alcool fetal muitas vezes se assemelham aos sintomas de outros transtornos neuropsiquiatricos (Bariselli, 2021).

Um estudo de Coorte Longitudinal com 78 criancas destras em idade escolar da Cidade do Cabo conclui que o
grupo SAF e distarbios do espectro do alcool fetal (FASD) apresentavam uma reducao na ativagdo nos giros parahipocampais
que parece ser compensada pelo recrutamento de regides neurais adicionais fora da rede de memaria subsequente identificada
para a amostra como um todo, bem como aumento na ativagdo no hipocampo (Lewis et al, 2021). O impacto do transtorno do
espectro alcodlico fetal é generalizado no cérebro, com todas as criangas apresentando algum nivel de comprometimento em
pelo menos 5 de 10 dos dominios do neurodesenvolvimento avaliados (Webster et al, 2020).

A sindrome alcodlica fetal (FAS), FAS parcial (PFAS) e transtorno do neurodesenvolvimento relacionado ao élcool
(ARND) foram significativamente diferentes dos controles em todas as varidveis cardinais, tracos de dismorfologia multipla e
desempenho neurocomportamental (May et al, 2021).

Um estudo de avaliagdo retrospectiva de prontuarios em que houve a participacdo de 31 familias, a maioria das
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criancas foi diagnosticada com encefalopatia estatica (exposicao ao alcool) ou distdrbio neurocomportamental, sendo que 26
criangas (84%) tiveram um diagndstico de comorbidade, 19 (61%) um diagndstico de comorbidade de transtorno de déficit de
atengdo e hiperatividade e 18 criancas (58%) apresentavam disfuncgdo significativa do sistema nervoso central (Reid et al,
2017).

E notorio que a exposicio ao alcool e outras drogas é uma das muitas influéncias negativas do meio ambiente para o
desenvolvimento infantil. Portanto, em muitos casos, 0 uso dessa substancia é um marcador importante, além da disfuncéo
familiar, induzindo a resultados previsivelmente negativos para as criancas expostas, levando a varios riscos e a uma maior
tendéncia a atrasos no desenvolvimento neuropsicomotor. Por isso, ressalta-se a importancia da detec¢do precoce dos fatores
de risco relacionados ao uso de drogas parental e especialmente pelas gestantes através da realizagdo de consulta de pré-natal

humanizada, com o intuito de melhorar a qualidade da gestacéo tanto para a mde como para o feto (Campelo et al, 2018).

4. Consideracdes Finais

O presente estudo evidenciou os maleficios do consumo de &lcool pela gestante, independentemente da quantidade
ingerida. Tornou-se evidente que o sistema nervoso € um dos 6rgdos mais afetados nas apresentagdes clinicas com danos no
desenvolvimento neural e fisico.

O impacto nervoso da SAF na literatura analisada apresentou-se com distdrbios na area visual e na area de atencéo
do cortex cerebral. Além disso, mostrou-se que o consumo de alcool € capaz de afetar a integracdo das informacoes
perceptivas, atingindo até mesmo a codificacdo da memoria e aprendizagem.

Nota-se a relevancia do pediatra para que um diagnostico e uma intervencao precoce venham a ser realizados, tendo
como objetivo a redugdo dos danos ocasionados pela sindrome alcodlica fetal ao neurodesenvolvimento da crianca. Além
disso, ressalta-se a importancia de uma equipe multidisciplinar no acompanhamento do recém-nascido afetado pela SAF, haja
vista que as sequelas no desenvolvimento irdo afetar diversas areas, necessitando de uma abordagem integral, para que se tenha
uma reducédo dos danos ocasionados, ja que a SAF ndo possui tratamento.

O diagnostico da sindrome alcodlica fetal primeiramente foi descrito e baseado em parametros fisicos de facil
visualizagdo, com evidéncia de atraso no desenvolvimento ou deficiéncia mental. Apesar disso, os efeitos mais extensos da
exposicao pré-natal ao &lcool estdo no sistema nervoso central, portanto, torna-se crucial reconhecer a sindrome alcodlica fetal
como um distrbio do cérebro em vez de apenas caracteristicas fisicas. Em decorréncia disso, é necesséria a capacitacdo de
profissionais no intuito de reconhecer tais danos o mais precocemente possivel, a fim de proporcionar conduta clinica
adequada com a realidade da paciente, com o intuito de minimizar danos futuros.

A atual pesquisa enfatiza, ainda, a necessidade da prevencao da sindrome alcodlica fetal por meio de informagéo
sobre a doenca para as gestantes ainda no periodo de pré-natal, para que estas saibam da importancia da abstinéncia de
qualquer quantidade de bebida alcodlica durante toda a gestacdo. Ademais, é necessaria uma maior exploracdo do tema no
ambito da literatura, para que a comunidade cientifica possa ter dados concretos e mais evidentes sobre a diversidade de
repercussdes que a sindrome ocasiona. Dessa maneira, a prevaléncia da SAF poderd ser reduzida, assim como 0s seus

maleficios permanentes para o neurodesenvolvimento infantil.
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