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•	a ferida umbilical pode estar seca ou com pus e mau cheiro;

•	pode ou não apresentar febre.

A doença tem tratamento?

Apesar de ser uma doença muito grave ela pode ter cura quando tratada 
no início e de maneira adequada. O tratamento deve ser feito de prefe-
rência em hospitais que tenham Unidade de Terapia Intensiva (UTI). 

Filhos de mães vacinadas contra o tétano 
têm proteção somente até o segundo mês de vida.

Ao completar 2 meses de idade a criança 
deve ser levada ao Posto de Saúde para iniciar 

o esquema vacinal, definido pelo 
Ministério da Saúde.

Tétano 
Neonatal

Orienta-se que, caso exista alguma criança 
com essas características, a mesma deve ser 

encaminhada imediatamente ao hospital mais 
próximo para atendimento e tratamento e a 

NOTIFICAÇÃO IMEDIATA deve ser feita à 
Secretaria de Saúde do seu município.

ATENÇÃO

IMPORTANTE
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Doença que pode
e deve ser evitada
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Que é tétano neonatal (TNN)?

É uma doença grave que pode ocorrer 
do 2º ao 28º dia após o nascimento, 

que se não for prevenida ou tra-
tada rapidamente pode levar à 
morte. Normalmente ocorre na 
primeira semana de vida, por 
isso é conhecida como Mal de 

Sete Dias.

Como pode ser evitado o TNN?

Existem alguns cuidados importantes que 
devem ser tomados para evitar o tétano neonatal:

•	A mulher deve estar vacinada adequadamente contra o tétano 
(ver esquema vacinal adiante);

•	O parto deve ocorrer em condições higiênicas, ou seja, assépticas 
(livre de germes), preferencialmente em ambiente hospitalar;

•	Caso o parto seja feito no domicílio, o instrumento para cortar o 
cordão umbilical deverá ser esterilizado ou fervido por um tempo 
mínimo de 100 minutos, ou seja, uma hora e 40 minutos;

•	As mãos devem ser bem lavadas antes de qualquer cuidado prestado 
ao recém-nascido.

•	A ferida umbilical deve ser lavada durante os banhos e bem secada 
quantas vezes for necessário;

•	Não devem ser utilizadas substâncias caseiras no coto umbilical 
(umbigo).

O recomendado é usar apenas álcool a 70%. Caso não o tenha, basta manter 
o coto umbilical limpo e seco.

Esquema de Vacinação

História de vacinação 
prévia contra tétano

Mulheres em idade fértil

Gestantes Não Gestantes

Sem nenhuma dose

Iniciar o esquema vacinal 
o mais precocemente pos-
sível com 3 doses, sendo 
o intervalo de 60 dias ou, 
no mínimo, 30 dias.

Esquema vacinal com 3 
doses, sendo o intervalo 
de 60 dias ou, no míni-
mo, 30 dias.

Menos de 3 doses 
registradas no cartão

Completar as 3 doses o 
mais precocemente pos-
sível, sendo o intervalo de 
60 dias ou, no mínimo, 
30 dias.

Completar o esquema va-
cinal com 3 doses, sendo 
o intervalo de 60 dias ou, 
no mínimo, 30 dias.

3 doses ou mais, 
sendo a última dose 
há menos de 5 anos

Não é necessário vacinar Não é necessário vacinar

3 doses ou mais, 
sendo a última dose 
há mais de 5 anos

1 dose de reforço Não é necessário vacinar

3 doses ou mais, 
sendo a última dose 
há mais de 10 anos

1 dose de reforço 1 dose de reforço

Quem deve tomar a vacina para evitar essa doença?

•	Todas as mulheres de 10 a 49 anos, grávidas ou não.

No caso de grávidas não vacinadas, a vacinação deve ser 
iniciada assim que ela souber da gravidez.

Para proteger o filho, que ainda está na barriga, a mãe de-
verá tomar pelo menos duas doses, sendo que a segunda 
dose deverá ser feita pelo menos vinte dias antes da data 
provável do parto.

Quando tomar a vacina? 

O esquema em seguida orienta a vacinação de acordo com a história vacinal 
de cada mulher.

Se o esquema vacinal foi iniciado, mas não pôde ser com-
pletado, não é necessário começar tudo de novo e sim ape-
nas completar as doses necessárias para que a mulher e seu 
bebê fiquem protegidos. 

Onde tomar a vacina?

Nos Postos e/ou Centros de Saúde. É importante lembrar que a vacina é 
gratuita em todas as unidades do Sistema Único de Saúde (SUS) e que todo 
dia útil é dia de vacinação.

O cartão de vacina é um documento importante e deve 
sempre ser conduzido com a pessoa, principalmente na 
ida à unidade de saúde para receber orientações sobre 
o esquema vacinal.

Como o recém-nascido se contamina?

Por meio da utilização de instrumentos inadequados (facas, tesouras, madei-
ra, canivetes e outros) para cortar o cordão umbilical ou ao usar substâncias 
caseiras para tratar o coto umbilical (tais como borra de café, azeites, óleos, 
fezes queimadas de animais, pó de fumo, sola de sapato, teia de aranha ou 
picumã – uma espécie de teia de aranha que pende das chaminés dos fogões 
que queimam lenha ou carvão –, pena de galinha e outros).

Como reconhecer quando a doença começa? 

A criança apresenta as seguintes alterações:

•	Choro constante sem motivação aparente;

•	inquietação e ou irritação;

•	dificuldade de abrir a boca para mamar; 

•	boca com formato de bico; dificuldade para respirar;

•	coração acelerado;

•	repuxamento do corpo, no início ao toque 
ou manuseio;

•	as mãos ficam fechadas e os braços 
dobrados, tipo posição 
de boxeador;

•	pernas esticadas;

•	testa enrugada;

Essas medidas evitarão que crianças 
adoeçam e até morram devido ao TNN

A vacinação da mãe é a principal defesa contra o TNN


