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NOTA TÉCNICA Nº 01/2016 
 
Orienta sobre atuação do Núcleo de Apoio à Saúde da Família - NASF                        
no cuidado às crianças com microcefalia. 
 
Atualmente, no Brasil, em especial na Região Nordeste, há uma alta incidência de 
casos de crianças que nasceram com microcefalia, sendo considerado, pela sua 
magnitude, um problema de saúde pública.  
 
A alta incidência de crianças com microcefalia tem sido associada à infecção de mães 
pelo vírus zika, dentre outros fatores que ainda estão sendo investigados. Diante 
dessa situação, faz-se necessário o desenvolvimento de estratégias emergenciais de 
cuidado à saúde, envolvendo a vigilância a saúde, para o controle de vetores e 
monitoramento dos casos, a prevenção e a reabilitação, com a integração da rede 
assistencial de saúde, com destaque às ações da Atenção Básica como ordenadora da 
rede e porta de entrada preferencial do sistema, além de ações intersetoriais. 
 
O Ministério da Saúde, por meio da *Portaria nº 2.121 de 18 de dezembro de 2015, 
reforça as ações voltadas ao controle e redução dos riscos em saúde pelas equipes de 
Atenção Básica, diante dos casos de microcefalia. Por meio do *Protocolo de 
Atenção à Saúde e Resposta à Ocorrência de Microcefalia Relacionada à 
Infecção pelo Vírus Zika, destaca a atenção à saúde das mulheres no período pré-
natal, a atenção à saúde do recém-nascido e o estímulo precoce da criança com 
microcefalia. 
 
A *Política Estadual da Atenção Básica (Decreto estadual nº 14457/2013) aponta a 
Estratégia Saúde da Família como prioritária na organização da Atenção Básica, 
salientando seu no acesso universal e contínuo a serviços de saúde de qualidade e 
resolutivos, caracterizada como porta de entrada aberta e preferencial da rede de 
atenção, acolhendo os usuários e promovendo a vinculação e corresponsabilização de 
atenção às suas necessidades de saúde. Constitui a Atenção Básica as equipes de 
Saúde da Família com e sem Saúde Bucal, a Estratégia de Agentes Comunitários de 
Saúde e o Núcleo de Apoio à Saúde da Família (NASF). 
 
O Núcleo de Apoio à Saúde da Família (NASF) é uma estratégia inovadora para a 
Atenção Básica/Estratégia de Saúde da Família que deve provocar a mudança na 
atuação dos profissionais e ampliar a abrangência e o escopo das ações e sua 
resolutividade. Seu objetivo principal é apoiar e ampliar as ações das equipes da 
Estratégia Saúde da Família na qualificação do cuidado em saúde, a partir do 
processo de territorialização e regionalização, pautado na implantação das Redes e 
Linhas de Cuidado. 
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Neste contexto, a equipe multiprofissional do NASF, em conjunto com a equipe de 
Saúde da Família, na perspectiva do Apoio Matricial, tem uma atuação importante 
tanto nas dimensões clínico-assistencial como técnico-pedagógica. A primeira 
produzindo uma ação clínica direta ao usuário e a segunda uma ação de apoio 
educativo com e para as equipes de Saúde da Família, considerando riscos e 
vulnerabilidade do usuário. A retaguarda assistencial faz parte do apoio do NASF, mas 
a centralidade ou não deste componente vai depender das possibilidades da rede de 
atenção locorregional. 
 
São ferramentas de trabalho do NASF, conforme *Caderno de Atenção Básica Nº 39 
Núcleo de Apoio à Saúde da Família – Volume 1: Ferramentas para a gestão e 
para o trabalho cotidiano, as ações de Educação Permanente, Articulação das 
Redes Assistenciais, Clínica Ampliada, elaboração conjunta de Projetos Terapêuticos 
Singulares (PTS) e Projeto de Saúde no Território, a partir de reuniões periódicas com 
as equipes de Saúde da Família, realizando ações interdisciplinares e o cuidado 
compartilhado.  
 
Considerando a composição da equipe do NASF, as possibilidades de atuação são 
diversas, devendo-se integrar a necessidade do território para ofertar um cuidado 
integral. Enquanto retaguarda especializada na Atenção Básica, o NASF possui um 
papel relevante na assistência à saúde do usuário, incluindo a criança com 
microcefalia, dando ênfase ao apoio à família, ao cuidado precoce e ao 
desenvolvimento infantil. 
 
Cabe a equipe do NASF intermediar a construção de fluxos entre a Atenção Básica e a 
Rede Especializada, considerando a necessidades dos usuários e a Atenção Básica 
como ordenadora do cuidado. Para esse desenho, a equipe do NASF, em parceria 
com outros atores municipais e a gestão, pode sinalizar quais os serviços ofertados 
nos municípios e na rede regional, dispondo o caminho que os usuários devem seguir 
para atendimento, apontando as responsabilidades de cada ator em seu espaço de 
atuação. 
 
Pensando no cuidado compartilhado entre equipe NASF e equipe de Saúde da 
Família, a realização de interconsultas é uma ferramenta potente que amplia a 
resolutividade da equipe de saúde. Constitui-se pela consulta realizada com dois ou 
mais profissionais de saúde, com o olhar integral sobre a situação de saúde do 
usuário, fazendo-se dessa forma um cuidado compartilhado envolvendo diferentes 
saberes na elaboração de um plano terapêutico. 

O NASF pode evitar encaminhamentos sem indicação e contribuir para qualificar os 
encaminhamentos necessários da Atenção Básica, exercendo uma função reguladora 
compartilhada com as equipes de Atenção Básica, para o acesso ao ambulatório de 
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especialidades e centros de reabilitação. É importante que se organize um fluxo entre 
as equipes de Saúde da Família e o NASF para facilitar a comunicação, o 
acompanhamento dos pacientes, planejamento das ações e articulação da rede 
intersetorial. 
 
No caso da atenção à criança com microcefalia, as situações suspeitas serão 
identificadas no momento do nascimento e acompanhadas pela Atenção Básica, onde 
o profissional do NASF tem um papel fundamental no matriciamento da equipe de 
saúde da família e na orientação dos familiares para o melhor desenvolvimento dessas 
crianças. 
 
Os nascidos com microcefalia devem ser acompanhados em serviços de reabilitação 
distribuídos no estado da Bahia, nos Centros Especializados de Reabilitação (CER), 
Núcleo de Apoio à Saúde da Família (NASF) e Ambulatórios de Seguimento de 
Recém-Nascidos. 

Ao pensar-se algumas frentes de ação, destaca-se a contribuição do NASF no cuidado 
à saúde da mulher na assistência pré-natal e da criança com microcefalia. Elenca-se 
algumas atribuições do NASF: 
 
SAÚDE DA MULHER NA ASSISTÊNCIA PRÉ-NATAL 
 
Os profissionais do NASF podem auxiliar as equipes de Saúde da Família na atenção 
integral durante o pré-natal: 

- participação nas reuniões das equipes de saúde da família para identificação das 
gestantes, organização do processo de trabalho integrado para acompanhamento e 
orientação das famílias; 

- identificação, acolhimento e atendimento às gestantes que apresentam sofrimento 
emocional e/ou mental durante e após a gestação; 

- fomento a discussões de casos e troca de experiências entre os profissionais, 
identificando necessidades de educação permanente das equipes (Atenção Básica e 
Rede Especializada) no que diz respeito a qualificação do cuidado e do processo de 
trabalho da equipe; 

- elaboração de Projeto Terapêutico Singular; 

- realização de consultas conjuntas de pré-natal às gestantes identificadas pela equipe 
de saúde da família;  

- organização e facilitação de grupos voltados a abordagem familiar, cuidados no pré-
natal e ao recém-nascido, desenvolvimento infantil, estimulação precoce, entre outros; 

- realização de visitas domiciliares para busca ativa de gestantes; 
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- articulação da Rede de Atenção, promovendo o diálogo entre os diversos atores que 
compõem a rede assistencial visando o cuidado integral às gestantes. 

 
ATENÇÃO AO RECÉM-NASCIDO E ESTIMULAÇÃO PRECOCE  
 
A atenção ao recém-nascido com microcefalia demandará da equipe de saúde da 
família, em conjunto com o NASF, um cuidado especial, visto os comprometimentos ao 
desenvolvimento físico e a maturação neurológica, comportamental, cognitiva, social e 
afetiva associadas ao quadro. A habilitação dessa criança, iniciada ainda nos primeiros 
dias de vida, será crucial para seu desenvolvimento e a melhoria de qualidade de vida 
das crianças e suas famílias, diante dos comprometimentos causados pela 
malformação. 
 
Segundo *Protocolo de Atenção à Saúde e Resposta à Ocorrência de Microcefalia 
Relacionada à Infecção pelo Vírus Zika do Ministério da Saúde, a estimulação 
precoce objetiva estimular a criança e ampliar suas competências, abordando os 
estímulos que interferem na sua maturação, para favorecer o desenvolvimento motor e 
cognitivo, sendo seus objetivos gerais:  
 

1. Maximizar o potencial de cada criança inserida no programa por meio da 
estimulação em âmbito ambulatorial e também em seu ambiente natural, 
estabelecendo o tipo, o ritmo e a velocidade dos estímulos e designando, na 
medida do possível, um perfil de reação;  

2. Potencializar a contribuição dos pais ou responsáveis, de modo que eles 
interajam com a criança de forma a estabelecer mutualidade precoce na 
comunicação e afeto, prevenindo o advento de distúrbios emocionais e doenças 
cinestésicas;  

3. Promover um ambiente favorável para o desempenho de atividades que são 
necessárias para o desenvolvimento da criança;  

4. Oferecer orientações aos pais e à comunidade quanto às possibilidades de 
acompanhamento desde o período neonatal até a fase escolar da criança;  

5. Promover um modelo de atuação multiprofissional e interdisciplinar; e  
6. Disseminar informações incentivando e auxiliando a criação de programas de 

estimulação precoce.  
 
Além desse protocolo, o Ministério da Saúde publicou *Diretrizes de Estimulação 
Precoce para crianças de zero a 3 anos com Atraso no Desenvolvimento 
Neuropsicomotor Decorrente de Microcefalia.  
 

A equipe do NASF tem uma ação central na estimulação precoce. Quando necessário, 
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o atendimento individual especifico deve ser realizado por profissionais do NASF, com 
destaque para Terapeutas Ocupacionais, Fisioterapeutas e Fonoaudiólogos que 
compõe núcleo de conhecimento e procedimentos em habilitação/reabilitação. Outros 
profissionais que compõem a equipe do NASF têm um papel significativo no cuidado 
integral à criança com microcefalia e a sua família, utilizando-se das diversas 
ferramentas do processo de trabalho do NASF. 

Desde o momento do pré-natal deve-se priorizar atendimentos compartilhados com 
responsabilidades mútuas. Outra atuação relevante da equipe do NASF é realizar 
atividades pedagógicas orientadoras para com a família e/ou cuidador, de modo a 
qualificá-los para realização de atividades integrativas e estimuladoras com a criança 
com microcefalia. 

O cuidado familiar e a inserção social da criança com microcefalia amplia as 
possibilidades de desenvolvimento físico, mental, emocional e na interação social 
destas. 
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*Links para acessar o material citado nesta nota encontram-se no site da DAB/SESAB 
www.saude.ba.gov.br/dab (aba NASF) 
 
 


