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Resumo

A Sindrome de Abstinéncia Neonatal (SAN) é definida como a situa¢do dos recém-nascidos que foram expostos a
diferentes tipos de substancias usadas pela mée enquanto gestante, ou seja, ainda em sua fase intrauterina, fazendo
com que estes apresentem dependéncia fisica as mesmas, podendo causar malformac@es e efeitos nocivos ao sistema
nervoso, gastrointestinal e respiratdrio. Objetivo: Caracterizar os neonatos acometidos com a sindrome de abstinéncia
e elencar os tipos de psicoativos que mais 0s acometem e suas respectivas manifestacdes clinicas. Metodologia:
Estudo de reviséo integrativa com busca nas bases de dados eletronicas SCIELO, PUBMED e BVS, nos periodos de
2011 a 2021, sem restricbes de idiomas. Resultados e Discussdo: Foi possivel identificar as caracteristicas dos
neonatos portadores da sindrome de abstinéncia por uso de substancias psicoativas, bem como, elencar as
manifestacBes clinicas que esses recém-nascidos apresentam, de acordo com o tipo de substancia utilizada pela mae
durante a gestacdo. Notou-se ainda a importancia da equipe multidisciplinar frente a essa patologia e a dificuldade de
fechar o diagndstico para tal, por se tratar de uma temética ndo tdo estudada. Consideracdes finais: Diante das a¢fes
analisadas nota-se a importancia de implementar estratégias que visem explorar de forma ampla as caracteristicas que
esses RN’s apresentam quando expostos a substancias entorpecentes na fase de vida intrauterina, facilitando assim a
avaliacdo e deteccdo precoce dessa sindrome.

Palavras-chave: Sindrome de abstinéncia neonatal; Neonatal, gestantes; Escala de finnegan; Caracterizacdo da
sindrome de abstinéncia neonatal; Substancias psicoativas.

Abstract

The Neonatal Abstinence Syndrome (NAS) is defined as the situation of newborns who were exposed to different
types of substances used by their mothers while pregnant, that is, still in their intrauterine phase, making them
physically dependent on them, which can cause malformations and harmful effects to the nervous, gastrointestinal and
respiratory systems. Objective: To characterize neonates affected by withdrawal syndrome and to list the types of
psychoactive drugs that most affect them and their clinical manifestations. Methodology: Integrative review study
with search in electronic databases SCIELO, PUBMED and VHL, from 2011 to 2021, without language restrictions.
Results and Discussion: It was possible to identify the characteristics of newborns with substance abuse withdrawal
syndrome, as well as to list the clinical manifestations that these newborns present, according to the type of substance
used by the mother during pregnancy. It was also noted the importance of the multidisciplinary team when dealing
with this pathology and the difficulty in making a diagnosis, since this is a subject that has not been so widely studied.
Final considerations: In view of the actions analyzed, it was noted the importance of implementing strategies aimed at
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exploring the characteristics that these newborns present when exposed to narcotic substances during intrauterine life,
thus facilitating the evaluation and early detection of this syndrome.

Keywords: Neonatal abstinence syndrome; Neonatal, pregnant women; Finnegan scale; Neonatal abstinence
syndrome characterization; Psychoactive substances.

Resumen

El Sindrome de Abstinencia Neonatal (SAN), se define como la situacién de los recién nacidos que han sido
expuestos a diferentes tipos de sustancias usadas por la madre durante la gestacion, o incluso en su fase intrauterina,
por lo que presentan dependencia fisica de las madres, pudiendo causar malformaciones y efectos nocivos en el
sistema nervioso, gastrointestinal y respiratorio. Objetivo: Caracterizar a los neonatos acometidos con el sindrome de
abstinencia y determinar los tipos de psicoanalisis que mas los acomete y sus respectivas manifestaciones clinicas.
Metodologia: Estudio de revision integradora con bdsqueda en bases de datos electronicas SCIELO, PUBMED vy
BVS, desde 2011 hasta 2021, sin restricciones de idioma. Resultados y Discusion: Se logro identificar las
caracteristicas de los neonatos con sindrome de abstinencia por abuso de sustancias, asi como enumerar las
manifestaciones clinicas que presentan estos recién nacidos, segun el tipo de sustancia consumida por la madredurante
el embarazo. También se sefiald la importancia del equipo multidisciplinar frente a esta patologia y la dificultad de
cerrar el diagndstico de la misma, por ser un tema no tan estudiado. Consideraciones finales: En las acciones
analizadas se observa la importancia de implementar estrategias que permitan explorar de forma amplia las
caracteristicas que presentan estos RN's cuando se exponen a sustancias entorpecedoras en la fase de vida intrauterina,
facilitando asi la evaluacién y deteccion precoz de dicho sindrome.

Palabras clave: Sindrome de abstinencia neonatal; Neonatos, mujeres embarazadas; Escala finnegan; Caracterizacion
del sindrome de abstinencia neonatal; Sustancias psicoactivas.

1. Introducéo

O periodo neonatal, o qual corresponde aos primeiros 27 dias pds-parto, é uma fase de grande vulnerabilidade infantil,
devido aos riscos ambientais, sociais, culturais e bioldgicos, que os recém-nascidos (RN) sdo expostos. E nesse periodo que
ocorrem o numero alto de 6bitos infantis, fazendo o profissional de salde ter uma maior vigilancia e acompanhamento dessas
criangas (Pinheiro, et al. 2016).

O uso de drogas ilicitas no periodo gestacional é tido como um problema de sade publica, principalmente porque as
gestantes que sdo usuérias de drogas acabam sendo mais resistentes quanto a adesdo do pré-natal, e devido ao risco de
desenvolver complicagdes obstétricas e fetais, a gravidez nesse caso, é classificada como de alto-risco, fazendo com que as
consultas que sdo importantes, se tornem ainda mais indispensaveis (Kassanda, et al 2013; Brasil, 2012).

O escritdrio das Nagdes Unidas sobre Drogas e Crime (UNODC), apresentou em 2019, um relatério mundial sobre
drogas e nele continha que em 2017, a nivel mundial, aproximadamente 271 milhGes de pessoas faziam uso de drogas ilicitas,
que representa 5,5% da populagdo mundial (UNODC, 2019). Entre os anos de 2010 a 2017, o mesmo relatério informou que o
naimero de pessoas usuarias de drogas ilicitas teve um aumento significativo, passando de 226 milhGes para 271 milhdes de
pessoas, isso em nivel mundo (UNODC, 2019). Tavella, et al, 2020, afirma que esse aumento do uso de drogas ilicitas estdo se
tornando dados inquietantes.

A sindrome de abstinéncia neonatal (SAN) é um conjunto de sinais e sintomas caracteristicos dos RN’s de maes que
fizeram uso de substancias psicoativas durante o periodo gestacional, tais como: opiodides, benzodiazepinicos, nicotina, alcool,
maconha, antidepressivos, dentre outros, e que ap0s o nascimento do bebé, é feita a interrupcdo da exposicdo a estas
substancias de forma abrupta (Li et al., 2018).

A SAN foi descrita pela primeira vez pela Dra. Loretta Finnegan, em 1970 como uma patologia que afeta de forma
hiperativa o sistema nervoso central, autbnomo, respiratorio e gastrointestinal, e as manifestacdes clinicas variam de acordo
com o tipo de substancia, dosagem e periodo a qual o bebé foi exposto. Essas variagdes podem se dar desde a tremores leves a
convulsdes (Mcqgeen, et.al., 2016).

Os sinais e sintomas podem aparecer nas primeiras horas de vida extrauterina e o inicio da sintomatologia é definida

pela substancia entorpecente utilizada e o Gltimo dia de consumo da droga feito pela genitora. Com isso, 0s neonatos expostos
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a essas drogas na fase de vida intrauterina devem ser monitorados pela equipe multidisciplinar, diagnosticando e tratando de
forma especifica, prevenindo possiveis complicacGes (Barbosa, et.al., 2018).

A avaliacdo dos bebés com SAN, é feita através de sistemas de pontuacdo, sendo o mais utilizado, o Neonatal
Abstinence Scoring System (FNAS), desenvolvido em 1975. Este possui 21 itens que determina a presenca da SAN,
permitindo realizar de forma completa a avaliacdo dos bebés, identificando através dos escores se 0 RN esta apto a receber
tratamento farmacol6gico ou ndo (Pomar, et.al, 2017).

Torna-se assim, necessario a caracterizagdo dos neonatos acometidos com a sindrome de abstinéncia e investigar os
tipos de psicoativos que mais os acometem, possibilitando o aprofundamento dessa tematica, listando os problemas que a
toxodependéncia traz durante a gestagdo, aos RN’s. Através da caracterizagdo desses bebés é possivel facilitar a abordagem

multidisciplinar, contribuindo para identificacdo precoce dessa patologia em questéo.

2. Metodologia
2.1 Delineamento do estudo

A revisdo integrativa € um método que determina o conhecimento atual sobre um tema especifico, que identifica, analisa
e sintetiza resultados de estudos independentes sobre 0 mesmo assunto, dessa forma, contribui para o crescimento da temética
em questdo. Sinaliza-se, entdo, que o impacto de usar a revisdo integrativa se da tanto pelo desenvolvimento de politicas,
protocolos e procedimentos, quanto pela necessidade de pensar de forma critica no dia-a-dia (Souza, et al., 2010).

Esse tipo de pesquisa esté dividido em 06 etapas, que estdo listadas na Figura 1.

Figura 1: Etapas da revisdo integrativa.
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Fonte: Botelho et al. (2011).

2.2 Local de pesquisa/base de dados

Foram selecionados artigos que tinham semelhanca com o tema abordado publicados de forma eletrdnica nas bases de
dados: Eletronic Library online (SCIELO), Biblioteca Virtual da Saide (BVS), Publica¢gdes Médicas (PUBMED) e MEDLINE
e revistas cientificas.
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2.3 Amostra
Identificados os seguintes descritores em ciéncia da satide (DeCS/MeSh): (sindrome de abstinéncia neonatal) OR
(Abstinéncia neonatal) OR (Dependéncia passiva neonatal) OR (Abstinéncia neonatal de substancia) OR (Sindrome de

privacdo neonatal) AND (complicagBes neonatais) AND (neonatos) AND (Recém-nascidos).

2.4 Critérios de Incluséo e exclusdo

Foram considerados os critérios de inclusdo para o tema: caracterizacdo dos neonatos acometidos pela sindrome de
abstinéncia, artigos publicados sem restricGes de idiomas, na integra e dos Ultimos dez anos. Os critérios utilizados para
exclusdo foram os artigos duplicados na base de dados, relatos de casos, trabalhos de conclusdo de curso, teses, dissertacbes e
artigos fora do corte temporal estipulados.

2.5 Anélise dos Dados

As informacGes analisadas para essa pesquisa foram retiradas de artigos escolhidos, o qual possibilitou descrever e
investigar os dados da literatura relacionados ao tema, na sequéncia, foi constituido e organizado as informagdes colaborando
para o parecer cientifico adquirido por meio da analise critica.

O conjunto de dados foi disposto em forma de tabela de Word2013, contendo, autores, ano, titulo, revista cientifica,
objetivos principais e os principais resultados, dessa forma auxiliando no desenvolvimento do artigo, sistematizando e

conduzindo de maneira prética e eficiente.

2.6 Aspectos éticos da pesquisa

Na elaboracdo do estudo supracitado foram levados em consideragdo todos os aspectos éticos e autorais desse
contetido. Além disso, todos os autores tiveram suas referéncias citadas conforme a norma padréo da Associacdo Brasileira de
Normas Técnicas (ABNT). Para a realizagdo dessa pesquisa ndo foi necessaria a submissdo ao comité de ética e pesquisa da
Universidade Tiradentes.

3. Resultados e Discussao

Ap0s o levantamento dos estudos usados para a construgdo dessa revisao bibliogréfica, foram encontrados e avaliados
21 artigos cientificos de acordo com os critérios de incluséo e exclusdo e ao final, selecionados 14, onde foram organizados em
um quadro resumo que compde: autores, ano, objetivo geral, revista cientifica e principais resultados. Neste estudo, apresentam
as pesquisas nacionais e as internacionais que compde o referencial teérico, conforme é esquematizado nos Quadros 1 e 2.

Quadro 1: Distribuicdo dos artigos encontrados durante a busca.

Base de dados Artigos Encontrados Artigos incluidos Artigos excluidos
Pubmed 3 3 0
SCIELO 4 1 3

BVS 3 2 1
MEDLINE 2 1 1
Revistas Cientificas 9 7 2
Total 21 14 7

Fonte: Elaboragéo prdpria (2021).
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Quadro 2: Artigos selecionados de acordo com autores, ano, revista e principais resultados.

Autor(es) Ano Objetivo geral Revista Principais resultados
Machado, T.O. | 2021 Descrever os principais resultados negativos | Global Academic | O consumo de drogas licitas/ilicitas
etal. na integridade do bebé e no seu | Nursing Journal durante a gravidez pode acarretar danos

desenvolvimento decorrentes do uso de drogas irreversiveis ao bebé/crianca. Caréncia de
licitas/ilicitas pela gestante durante a gravidez. estudos voltados para essa tematica.

Li, E.A. etal. 2018 Apresentar os principais dados da literatura | Blucher Medical | O diagnéstico é feito pela escala
sobre prevencdo, fisiopatologia, quadro | Proceedings Finnegan, exames clinicos relacionados
clinico, tratamentos e prognéstico da SAN. através das alteragdes dos sistemas,

indicacdo do melhor tratamento, bem
como, possibilidades de prevengdes da
SAN.

Diaz, J.P.Z. et | 2017 Identificar os principais aspectos da SAN na | Revista Pediatria Fisiopatologia da SAN e as manifestacdes

al. literatura existente, que permitam consolidar clinicas especificas de cada droga.
conhecimentos sobre o assunto e, assim, gerar
bases s6lidas para a pratica clinica do pessoal
de satde em geral.

Paula, R.S.K 2017 Reunir informagBes sobre prevaléncia, | Revista de Medicina | Informagdes sobre prevaléncia, métodos
métodos de rastreio e consequéncias clinicas | da UFC de rastreio e consequéncias clinicas da
da exposi¢do fetal a cocaina, metanfetamina, exposi¢do fetal a cocaina, metanfetamina,
maconha e opioides. maconha e opioides.

Barbosa, 2018 Realizar uma revisdo de literatura acerca das | Revista de Medicina | As drogas ilicitas podem atravessar a

S.M.S. etal. repercussdes anatomofisioldgicas em recém- | da UFC barreira placentaria e hematoencefélica
nascidos causados pelo uso de drogas ilicitas fetal, levando a repercussfes importantes
no periodo gestacional. no periodo pos-natal, como a SAN.

Luft, C.F. etal. | 2018 Conhecer as especificidades dos cuidados | Revista de | Especificidades na condi¢do de salde dos
prestados pela equipe de enfermagem as | Enfermagem UFPE | RN filhos de mulheres que usam drogas.
criangas filhas de mulheres que usam drogas. On line Evidenciou-se, ainda, que a internacdo

hospitalar da mde que usa drogas, na
maioria das vezes, € permeada de estigma
e preconceito.

Reis, F.T. etal. | 2015 Identificar as  repercussdes  neonatais | Rev. Eletronica | Ndo existe protocolo de atendimento e
decorrentes da exposicdo ao crack durante a | Satde Mental Alcool | que a maioria dos neonatos é pequena
gestacdo, segundo a pratica clinica dos | Drogas. para a idade gestacional, prematura, e
médicos e enfermeiras e analisar o protocolo apresenta reflexos anormais dentre outras
de atendimento a esses pacientes. complicacdes.

Pomar, E.G. et | 2017 Desenvolver um Sistema de Pontuagdo de | BMJ Open Comparagdo da Escala de Finnegan

al. Abstinéncia Neonatal Finnegan simplificado Original com a simplificada, trazendo os
(FSAN) que se correlacionara altamente com valores de sensibilidade e eficacia.
pontuagdes >8 e >12 em bebés sendo
avaliados com 0 FSAN.

Ribeiro, 2021 Apontar quais as repercussdes do consumo de | Global Clinical | A quebra de niveis circulantes do &lcool

R.A.B. etal. alcool, pela gestante, no recém-nascido Research Journal no organismo do RN, pode leva-lo a SAN

trazendo complicagGes em varios sistemas
do seu corpo, podendo ser desde leve a
severas, incluindo morte.

Santillan, P. 2019 Abordar a SAN, avaliando fatores de risco, | Revista Enfermeria | Patofisiologia da SAF, fatores de riscos,
recepcdo na sala de parto, exame fisico e | Neonatal recepgdo e exame fisico do RN com SAF,
assisténcia de enfermagem adequada para caracterizando o fen6tipo desses bebés.
melhorar a qualidade de vida.

Mcgeen, K. et | 2016 Resumir a literatura atual sobre a sindrome de | The New England | Grande parte da pesquisa enfocou o bebé

al. abstinéncia neonatal, incluindo caracteristicas | Journal of Medicine isolado da mae, e muitos hospitais
clinicas, prevencao, identificacdo e carecem de protocolos para orientar o
tratamento. tratamento.

SanlorenzO, 2018 Fornecer uma atualizagdo focada na evolucdo | HHS Public Access Exposicdo a polissubstancia e gravidade

L.A. etal. da epidemiologia da SAN, fatores que da doenca, mediadores genéticos da
influenciam a expressdo da doenca, avangos gravidade da doenca, ferramentas de
na avaliagdo clinica da abstinéncia, novas previsdo clinica para SAN, tratamento e
abordagens para tratar SAN e o papel desmame.
emergente do trabalho de melhoria da
gualidade no campo de SAN.

Alencar, J.C.G. | 2011 Realizar uma revisdo sistematica sobre as | Revista de Pediatria | Incidéncia de recém-nascidos de maes

etal. principais consequenciais neonatais e em | — SOPERJ viciadas em cocaina e crack. Problemas
criancas do uso do crack durante gestacdo. neonatais relacionados ao crack.

Fonte: Elaboragéo prdpria (2021).
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Segundo L., et al., (2018), a fisiopatologia da SAN € algo voltado para as alterages nos niveis de neurotransmissores,
como a Dopamina, Serotonina e Noradrenalina no organismo. Ja Diaz, et al., (2017), considera a capacidade de uma substancia
atravessar a barreira placentaria e através de transportadoras e enzimas do citocromo P450 em diferentes bombas de fluxo. Para
Machado, et al., (2021), esta interligada ao tipo de substancia, dessa forma pode-se caracterizar as manifestagdes clinicas e o
inicio de duracéo.

Dentre algumas substancias utilizadas, alguns autores como Ribeiro, et al. (2021), aborda o alcool como uma
substancia altamente toxica, principalmente para o feto e se tratando de uma droga licita, 0 acesso a ela é mais facil e quando
usada de forma exacerbada durante a gestacdo acarreta em complicacGes significativas, caracterizada como sindrome alcoolica
fetal (SAF).

Em uma pesquisa feita por Santillan (2017), foi exposto um estudo divulgado pela OMS, onde demonstra 0 consumo
de alcool por mulheres gestantes, estimando que a cada 67 destas, uma da a luz a uma crianca com SAF. Esta pesquisa
demonstrou ainda que a cada 10 mulheres, uma faz uso do alcool durante a gestacdo, e 20% dessas mulheres bebem
compulsivamente.

O resultado do efeito toxico placentéario do etanol é a diminuicdo priméria da placenta, ou seja, o fornecimento dos
nutrientes para o feto serd afetado, trazendo como consequéncias, a deficiéncia no crescimento, vasoconstri¢cdo na placenta e
no corddo umbilical levando a uma possivel hipéxia, isso a nivel intradtero. Algumas manifestacGes clinicas da SAF a nivel
extrauterino, sdo succao inadequada, hipertonia, tremores, convulsdes e até morte stbita (Santillan, 2017; Ribeiro, et al., 2021).

As caracteristicas dos RN’s filhos de mulheres que fizeram uso de cocaina e crack durante a gestacdo, sdo
semelhantes com o etanol descrito por Santillan (2017) e Ribeiro (2021), sintomas como como hipertensdo e taquicardia é o
que acabam diferindo. O SNC sob influéncia da cocaina e seus derivados sofre alteragBes tanto na anatomia quanto na
fisiologia, podendo ocasionar em microcefalia, agenesia de corpo caloso e outros (Alencar, et al.,2011).

Em seu estudo transversal, Reis et al (2015), observou que o nascimento de bebés pré-termo devido a ruptura da bolsa
sdo acontecimentos frequentes em usuarias de crack. O baixo peso ao nascer também foi demonstrado como uma caracteristica
frequente da SAN associada ao uso de crack e seus derivados. J& os casos de microcefalias foi descrito como ndo tdo comum,
porém a diminuicdo do perimetro cefélico (PC), se mostrou bastante presente.

No estudo realizado por Paula et al., (2017), trouxe as caracteristicas dos neonatos com SAN, dividida por tipo de
substancia. No caso da cocaina e da metanfetamina, as caracteristicas nao se diferem das citadas pelos autores anteriores. O
uso dos opidides estd ligado diretamente a SAN, além de trazer complicagBes obstétricas. A maconha é tida como a droga
ilicita mais utilizada durante a gestacéo, e esta relacionada a alteracbes na performance neurocomportamental dos neonatos e
altas taxas de distrbio acido-bésico.

A utilizacdo do alcool durante a gestacdo, pode trazer para o neonato malformacges faciais e o tabaco, pode gerar
baixo peso ao nascer, reducdo do PC, asma, infeccBes respiratorias e diminuigdo do quoficiente de inteligéncia (QI). No uso da
cocaina, crack e seus derivados pode trazer a prematuridade e retardo no crescimento, além de outras anomalias congénitas,
como a hidrocefalia e a fissura palatina (Barbosa, et al., 2018).

Para que a SAN seja identificada precocemente é necessario que os profissionais que estardo a frente desses quadros,
desenvolvam uma relacéo de confianga com as pacientes, para que seja possivel conseguir um auto relato da genitora. Na
auséncia do auto relato, utiliza-se a Ferramenta de Pontuacdo de Abstinéncia Neonatal Finnegan e o teste biologico nos
neonatos, para auxiliar no diagnostico e consequente no tratamento (Mcqueen, et al., 2016).

Para Ribeiro, et al., (2021), o diagnéstico da SAN apresenta-se dificil, porque a puérpera por vezes nao relata que faz
uso de drogas, bem como, a falta de conhecimento técnico profissional das caracteristicas fisicas e comportamentais que 0s

neonatos podem vir a apresentar. Outra falha que contribui para a demora no diagndstico abordada por essa mesma autora €

6


http://dx.doi.org/10.33448/rsd-v11i9.31768

Research, Society and Development, v. 11, n. 9, e30711931768, 2022
(CC BY 4.0) | ISSN 2525-3409 | DOI: http://dx.doi.org/10.33448/rsd-v11i9.31768

acreditar que essa patologia so ocorre em filhos de classe sécio econdmica baixa.

O tratamento imediato da SAN é focalizado no problema, nos cuidados com o desenvolvimento, ou seja, se 0 bebé
esta com dificuldade de sucgdo e de deglutir, a alimentacdo devera ser por via enteral, evitando assim, broncoaspiracdes. O
enfermeiro deve estar preparado para identificar e prestar assisténcia precoce voltados para os sinais e sintomas de abstinéncia,
pois a identificacdo precoce, diminui o risco de incapacidades futuras (Ribeiro, et al., 2021).

Segundo Sanlorezzo, et al., (2018), o tratamento farmacolégico para SAN tem como droga de primeira escolha, a
morfina, no entanto, sua pesquisa, acrescenta que o uso da brupernofina pode ser uma alternativa melhor para o tratamento da
sindrome em questdo. O mesmo autor descreve ainda sobre a presenga paternal como forma de tratamento desses RN,
apresentando resultados significativos, onde o tempo de internamento dos bebés com SAN foram reduzidos.

O cuidado de enfermagem faz-se importante, porém, no estudo de Luft, et al., (2018), foi possivel notar que a equipe
de enfermagem trata o RN diagnosticado com SAN de igual para igual, em comparacdo a um bebé saudavel. Com isso essa
mesma autora sinaliza que é necessario implementar um processo de cuidado que preserve a individualidade e singularidade de
cada crianga, para que assim, possa ser prestada uma assisténcia adequada para todos os RN, identificando a necessidade de

cada individuo, fazendo um planejamento de acordo com o quadro clinico de cada paciente.

4. Consideracdes Finais

Descreveu-se em alguns estudos que o uso abusivo de substancias psicoativas, licitas ou ilicitas trazem efeitos
prejudiciais para a salde do binbmio mae-bebé e as consequéncias mais comuns que uso de drogas durante o periodo
gestacional podem trazer, sdo multifatoriais. Observou-se que as manifestagdes clinicas estdo relacionadas ao tipo da
substancia psicoativa durante o periodo gestacional.

Destacou-se ainda que existam semelhancas dos sinais e sintomas para com todas as substancias causadoras da SAN,
dando assim, as caracteristicas ao neonato portador dessa patologia, sendo os mais comuns em fase intrauterina: déficit no
crescimento fetal, malformagdes congénitas detectadas ainda in-Utero, deslocamento prematuro da placenta, levando a
prematuridade e abortos espontineos. E na fase extrauterina: tremores, inquietacdo, hiperatividade, deficiéncia auditiva, baixo
peso, perimetro cefalico menor que o esperado e dificuldade na succéo.

Diante das acfes analisadas nota-se a importancia de implementar estratégias que visem explorar de forma ampla as
caracteristicas que esses RN’s apresentam quando expostos a substancias entorpecentes na fase de vida intrauterina, facilitando

assim a avaliacdo e deteccdo precoce dessa sindrome.
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