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Ministério da Saude
Secretaria de Vigilancia em Saude
Departamento de Analise em Saude e Vigilancia de Doengas ndo Transmissiveis
Coordenacdo-Geral de Informacgdes e Analises Epidemiolégicas

NOTA TECNICA N2 17/2022-CGIAE/DASNT/SVS/MS

1. ASSUNTO

1.1. Orientar codificadores sobre a codificacdo das condi¢des e causas de dbito descritas na Declaragdo de
Obito (DO) no contexto da Sindrome Congénita associada a infeccdo pelo virus Zika (CID-10: P35.4).

2. CONSIDERAGOES GERAIS

2.1. O profissional médico é o responsavel pelas informacdes constantes na DO. As causas de morte, a serem
registradas na DO, sdo todas as doencgas, estados mérbidos ou lesdes que produziram a morte, ou que contribuiram
para ela, e as circunstancias do acidente ou da violéncia que produziu essas lesdes.

2.2. O codificador deve estar atento ao que foi descrito pelo médico para atribuir um cdédigo adequado a
cada afeccdo descrita nas linhas da DO, conforme a 102 revisdo da Classificacdo Estatistica Internacional de Doencgas e
Problemas Relacionados a Saude (CID-10) em vigor no pais, e aplicar as regras de selecdo ou modificacdo para obter a
causa basica do oébito.

2.3. A Organiza¢cdo Mundial de Saude (OMS) estabeleceu o cédigo P35.4, na versao 2019 da CID-10, para
6bitos devido a doenca congénita do virus Zika.

3. ORIENTAGOES PARA A CODIFICAGCAO DAS CAUSAS DE MORTE RELACIONADAS A SCZ

3.1. O cddigo P35.4 (Doenga congénita do virus Zika) ndo consta na versdo da CID-10 em portugués vigente

no Brasil. Entretanto, esse cddigo foi habilitado no SIM para codificacdo dos dbitos por SCZ e pode ser utilizado desde
junho de 2021.

3.2. O cddigo P35.4 devera ser usado para a codificagdo de dbitos (incluindo ébitos fetais) com mengdo a SCZ
tanto na Parte | quanto na Parte Il do bloco V da DO.

3.3. Quando, no atestado de ébito, houver uma sequéncia de eventos que se inicia com a SCZ ou constar
apenas que o 6bito ocorreu decorrente da SCZ, o codificador devera registrar o cédigo P35.4 como a causa basica do
Obito.

3.4. O codificador deverd ficar atento a mengdao de anomalias congénitas ou condi¢Ges associadas a SCZ na

cadeia de eventos que contribuiram para a morte e atribuir o cddigo adequado a cada uma delas (ver Quadro 1), na
Parte | ou Parte Il do bloco V da DO, conforme informado pelo médico.

3.5. Quando as anomalias ou condi¢des associadas forem mencionadas na ultima linha preenchida da Parte |
da DO, juntamente com a SCZ, o codificador deverd alocar o cédigo P35.4 em primeiro lugar para que este seja
selecionado como a causa basica.

3.6. Pessoas com SCZ podem morrer de outras doencgas ou acidentes, o que ndo sera ébito devido a SCZ.
Contudo, o médico pode considerar que a SCZ tenha agravado ou contribuido para a morte, mencionando-a na Parte |l
do bloco V da DO. Nesses casos, o codificador devera registrar o cédigo P35.4;

3.7. O cédigo P35.4 poderd ser utilizado para codificar ébitos ocorridos em qualquer idade. Entretanto,
onsiderando que a epidemia pela SCZ se manifestou no Brasil a partir de 2015, o codificador deverd atentar-se para ndo
utilizar o cédigo em dbitos de gestantes, de mulheres em idade fértil, de idosos ou de criangas com idade maior do que
a esperada (por exemplo: espera-se 6bitos de criangas de até 6 anos em 2021, de até 7 anos em 2022 e assim
sucessivamente). Em casos de duvidas, reservar a DO para revisdo pelas equipes de vigilancia do dbito;

3.8. O cddigo A92.8 (Outras febres virais especificadas transmitidas por mosquitos) ndo devera ser utilizado
para codificar causas de morte com mengao a SCZ.
4. TERMOS COMUMENTE USADOS PELOS MEDICOS PARA DESCREVER A SCZ
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41, Ao preencher a DO, o médico deve utilizar a terminologia oficial “Sindrome Congénita associada a
infec¢do pelo virus Zika” OU "Sindrome Congénita pelo virus Zika". Recomenda-se a NAO utilizacdo de siglas ou outros
termos para mengdo na DO. Isso ajuda a reduzir incertezas quanto a classificagdo e codificagdo, bem como a monitorar
corretamente esta causa de morte.

4.2, Caso o codificador encontre algum destes termos na DO, deverd registrar o cddigo P35.4 (Doenca
congénita do virus Zika), sdo eles: Sindrome Congénita pelo virus Zika; SCZ; Sindrome Congénita associada a infec¢do
pelo virus Zika; Sindrome Congénita do virus Zika; Sindrome Congénita pelo Zika virus; Sindrome Congénita do Zika
virus; Microcefalia associada a infec¢do pelo virus Zika; Microcefalia devido a infec¢do pelo virus Zika; Microcefalia
devido a doencga congénita pelo virus Zika.

5. CONDICOES ASSOCIADAS A SCZ QUE PODEM VIR MENCIONADAS NA DO

5.1. O Quadro 1 lista os cddigos da CID-10 e respectivas descricdes para as principais condi¢des associadas a
SCZ que podem vir mencionadas na DO. Quando a SCZ for descrita como a causa basica do dbito, o codificador devera
ficar atento para a presenca dessas condi¢cdes na cadeia de eventos que contribuiram para a morte e atribuir o cédigo
adequado, na Parte | ou Parte Il da DO, conforme informado pelo médico.

Quadro 1 - Codigos da CID-10 e respectivas descrigdes para as principais condi¢ées associadas a SCZ.

|CID-10 “Descrigﬁo “Condigﬁes associadas a SCZ
|Q02 HMicrocefaIia “Microcefalia
Q03.9 H|droF§faI|a congenita nao Hidrocefalia congénita

especificada
Q04.0 Malformacdes congénitas do Disgenesia de corpo caloso; Hipoplasia de corpo caloso

corpo caloso

Outras deformidades por Hipoplasia do cortex; Hipoplasia de tronco cerebral; Hipoplasia de cerebelo;
Qo4.3 ~ , . . ~ ~ . o o )

reducao do encéfalo Lisencefalia (alteragdo do padrdo de giros); Polimicrogiria; Atrofia cerebelar
|Q04.6 “Cistos cerebrais congénitos “Porencefalia; Esquizencefalia

Outra:s 'malformaf;c.)es Dismorfismo de vermis cerebelar; Ventriculomegalia; Calcificagdes cerebrais
Q04.8 ||congénitas especificadas do . . ~ . .

> disseminadas; AlteracGes no desenvolvimento cortical;

encéfalo
|Q11.2 HMicroftaImia ||Microfta|mia
|Q12.0 HCatarata congénita “Catarata congénita
Q12.2 ||Coloboma do cristalino Coloboma
Q13.0 ||Coloboma da iris
Q4.1 Malformacdo congénita da AlteracGes retinianas atroficas (atrofia da retina); Mancha ou alteracédo

) retina pigmentar focal da retina; Atrofia coriorretiniana

|Q15.0 “Glaucoma congénito “Glaucoma congénito

Outras malformagoes
Q15.8 ||congénitas especificadas do AlteracGes do nervo dptico; CalcificagBes intra oculares
olho

Malformagdo congénita do

16.5
Q ouvido interno

Danos na coclea; Danos no ouvido interno e nervo auditivo

Luxagdo congénita unilateral
Q65.0 ||do quadril

Q65.1 |[Luxagdo congénita bilateral do
quadril

Luxacdo congénita de quadril unilateral; Luxacdo congénita de quadril bilateral

Luxagdo congénita ndo

Q65.2 especificada do quadril

Luxagdo congénita de quadril; Contratura do quadril

f i . a R .
Q66.8 Outrzis fje ormld,ades Pé torto congénito; Calcaneo proeminente
congénitas do pé

Deformidades congénitas da

Q67.5 Hiperextensdo do tronco; Hiperflexdao do tronco

coluna vertebral
Q68.2 E)Zﬁc:]:)mldade congénita do Contratura na flexdo do joelho; Hiperextensdo com subluxacdo do joelho
Q68.8 ||Outras deformidades Artrogripose congénita; Camptodactilia; Deformidades em hiperextensdo do

osteomusculares congénitas cotovelo; Contratura em aducgao e rotagao interna do ombro
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Artrogripose congénita

74.
Q74.3 multipla

Artrogripose congénita multipla

Outras malformacgoes
Q74.8 ||congénitas especificadas de Aducdo ou abdugao do polegar

membro(s)
Retrognatia; Occipital proeminente (grande proeminéncia occipital visivel,
Outras malformagoes proeminéncia occipital visivel, proeminéncia occipital); Hipertelorismo ocular;
Q75.8 |[congénitas especificadas dos ||Testa estreita com depressdes bilaterais; Sutura metdpica ou sagital
ossos do cranio e da face proeminente; Depressao supratemporal; Fontanelas fechadas; Suturas

cranianas sobrepostas

Feto e RN afetados por

P01.3 A Polihidramnio
polihidramnio
RN de baixo peso para a idade
estacional
P03.0 Ig?;e ueno para a idade
PO5.1 q . P Retardo do crescimento intrauterino
gestacional
P05.9 ~
Retardo ndo espec. do
crescimento fetal
|P94.1 “Hipertonia congénita ||Hipertonia congénita
6. EXEMPLOS
6.1. EXEMPLO A - Obito com a Sindrome Congénita pelo virus Zika como causa basica
Na codificacdo da DO de um individuo em que a SCZ foi mencionada sozinha na ultima linha preenchida da
Parte |, o codificador deverd registrar o cddigo P35.4, aplicar as regras de selecdo ou modificacdo e assim,
por Principio Geral (PG), selecionar o P35.4 como a causa bdasica. O codificador deve ainda ficar atendo para
o registro do codigo adequado as demais condi¢Ges associadas a SCZ (ver Quadro 1) nas demais linhas da
Parte | ou Parte Il, conforme informado pelo médico.
Caso clinico: Uma crianga com SCZ, de 3 anos de idade, do sexo masculino, que apresenta microcefalia e
artrogripose desde o seu nascimento, foi admitida no hospital com um quadro de crises epiléticas
complexas (cinco horas antes do 6bito). O quadro se agravou, apresentando parada respiratdria, minutos
depois, evoluiu para ébito.
OBITO DE MULHER EM IDADE FERTIL ASSISTENCIA MEDICA DIAGNOSTICO CONFIRMADO POR:
A morte ocorreu Recebeu assist. médica durante [SNecropsia 7
| adoe o rte?
1[INa gravidez  3[JNoadorto 5[C]De 43 cias a 1 ano apds o parto e | R
O 1C1Sim 2 nso S[Jignorado
20INoparto 4[] ALé 42 dies apds oparto 8] NBo ocomeu nestes periodos 9 1JSim 2[0Ndo  9[Jignorado
fil]CAUSAS DA MORTE ANOTE SOMENTE UM DIAGNOSTICO POR LINHA Tempo aproximado
PARTE | entre o inido da cID
Doenga ou estado morbido que causou dirtamente a a i 5 & m‘:’”m ;
morte, Parada respiratoria | minutos I R09.2
CAUSAS ANTECEDENTES Devido ou como consequéncia de:
Estados mdrbidos, 5o exstirem, que produziam a = . . . - -
causa acma regstrada, MeNCoNando-se em 4 Epilepsia parcial complexa | S horas I G40.2
lugar a causa bisica Devido ou como consequéncia de:
*|  Microcefalia I 3 anos I 002
CB: P35.4 Bevido ou como consequbncia de:
9 Sindrome Congénita pelo virus Zika | 3 anos | P35.4
e
PARTE Il
Oulras condigdes significativas que contribuiram . A :
g o g mpers, S g Artrogripose congénita | 3anos | 074.3
cadoia acima. I

Figura 1. Codificagdo de DO com a SCZ mencionada sozinha na ultima linha preenchida da parte | e selecionada como
causa basica do dbito.

6.2. EXEMPLO B - Obito com a Sindrome Congénita pelo virus Zika ndo selecionada como causa basica
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Na codificacdo da DO de um individuo em que a SCZ foi descrita na parte Il, o codificador deve registrar o
cédigo P35.4, conforme meng¢do do médico, considerando que a SCZ ndo contribuiu com a cadeia principal
do o6bito. O codificador deve ainda ficar atento ao registro do cdédigo adequado as demais condigdes
associadas a SCZ mencionadas na DO (ver Quadro 1).

Caso clinico: Uma gestante, com 37 semanas de gestacdo, que teve resultados positivo para infeccdo pelo
virus Zika e negativo para infeccdes do grupo STORCH (sifilis, toxoplasmose, rubéola, citomegalovirus ou
herpes virus), é internada no hospital com fortes contragdes. Trinta e seis horas depois, acaba dando a luz.
Um dia apds o nascimento, a crianca é diagnosticada com pneumonia aspirativa que evoluiu para um quadro
de insuficiéncia respiratéria e, posteriormente, ao dbito minutos depois. Durante o pré-natal, haviam sido
identificadas as seguintes anomalias congénitas: microcefalia e calcificagcdes cerebrais disseminadas.

OBITO DE MULHER EM IDADE FERTIL ASSISTENCIAMEDICA DIAGNOSTICO CONFIRMADO POR:
A morte ocorreu Recebeu assist. médica durante [@Necropsia 7
i doe lo e?
1CJNa gravidez 3[JNoatoro 5[]De 43 dias a 1 ano apds o parto PN N .
O 1C]sim 2Nao 9[Jignorado
2C0Noparto 4[] Até 42 dies apds oparto  8[]NBo ocomeu nestes periodos 9 1CJSim 2[JNao 9 Jignorado
AU|CAUSAS DA MORTE ANOTE SOMENTE UM DIAGNOSTICO POR LINHA Iﬁm?m;mﬁo
PARTE | CiD
Doenga ou estado mérbido que causou dirtamente 3 Yy . . g gy doenga ¢ a morte s
morts. Insuficiéncia respiratoria | minutos I P28.5
CAUSAS ANTECEDENTES Devido ou como consequéncia de:
Estados mdrbidos, 52 existrem, que produziram a . ) = :
causa acima regiada, menconandose ematimo | Prieunionia neonatal por aspiracdo I ! dia P24.9
ugar a causa bisca Devido ou como consequéncia de: C—
° l |
CB: P24.9 Deovido ou como conseqUéncia de
d
| |
PARTE NI
Qulras condigdes significativas que contribuiram ~ A . r B g =
e g G g Sindrome Congénita pelo virus Zika | _Idia | P35.4
cadola acima.
Calcificacoes cerebrais disseminadas | Idia | 004.8

Figura 2. Codificacdo de DO com SCZ mencionada na parte Il e ndo selecionada como causa bdasica do 6bito.

7. CONCLUSAO

7.1. O cddigo P35.4 deve ser utilizado para codificar dbitos, com mengdo a SCZ, ocorridos a partir de 12 de
julho de 2021.

7.2. As recomendac¢les contidas nesta nota podem passar por alteracdes mediante novos conhecimentos
cientificos sobre o tema.
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