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Introdugdo: Em 2009, a epidemia de influenza foi declarada uma pandemia pela Organizagdo Mundial de Saude (OMS). A gravidez é
considerada um fator de risco para complicagbes graves relacionadas com a influenza A (H1N1). Dados sobre o uso de oseltamivir
durante a gravidez sdo limitados, assim como os seus potencias efeitos adversos. Objetivos: Avaliar gestantes expostas ao virus HIN1 e
submetidas a tratamento com solugdo de fosfato de oseltamivir (19,7 mg / mL) ou capsulas (75 mg), distribuido pelo Ministério da Saude
e produzido pela Industria Farmacéutica Nacional. Material e Métodos: Estudo de coorte prospectivo que avalia mulheres com a exposicao
ao virus H1IN1 e ao fosfato de oseltamivir, obtidas pelo Sistema de Informagdo de Agravos de Notificagdo (SINAN) do Ministério da Saude
do Brasil. Os seguimentos estdo sendo realizados por telefone. Sdo investigados efeitos adversos tais como: vémitos, nauseas, dor
abdominal, diarréia, sonoléncia, confusdo, tontura, cefaléia, irritabilidade, comportamento estranho ou outra reacdo adversa. Esses itens
sdo pontuados em uma escala de gravidade de zero a quatro. Resultados: Até o momento, 89 seguimentos foram concluidos, destes 37
tiveram influenza H1IN1 confirmada e 52 pacientes tiveram influenza H1N1 descartada. Quanto aos efeitos adversos referentes ao
oseltamivir ndo houve diferenga significativa entre as pacientes com a doenga confirmada e as com a doenga descartada, com excegdo a
nauseas (H1N1 - 13,50% ; Ndo-H1N1- 36,50% ; p= 0,016). Conclusdo: Os dados parciais ndo indicam diferencas na incidéncia dos
efeitos adversos entre gestantes com H1N1 confirmada e HIN1 descartada (exceto nduseas), podendo-se excluir, a principio, a influenza
A como causa inerente dos efeitos adversos supracitados.
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