Revista Prevencao de
Infeccao e Saude
y The Official Journal of the Human Exposome

and Infectious Diseases Network

ARTIGO ORIGINAL DOI: https://doi.org/10.26694/repis.v6i0.10006

Analise dos aspectos epidemioldgicos da Sifilis Congénita

Analysis of the epidemiological aspects of Congenital Syphilis
Andlisis de los aspectos epidemioldgicos de la sifilis congénita

Caio Willer Brito Gongalves!, Adir Bernardes Pinto Neto?, Dario Luigi Ferraz Gomes?, Gleiziane Sousa Lima?!, Kelvin Hamim José Feitosa
Reis!, Janne Marques Silveira?

Como citar este artigo:
Gongalves CWB, Pinto Neto AB, Gomes DLF, Lima GS, Reis KHJF, Silveira JM. Analysis of the epidemiological aspects of Congenital Syphilis. Rev Pre Infec e Saude
[Internet]. 2020;6:100006. Available from: http://www.ojs.ufpi.br/index.php/nupcis/article/view/10006 DOI: https://doi.org/10.26694/repis.v6i0.10006

" Universidade de Gurupi (UNIRG), ABSTRACT

?gg:ﬁ?gegtrgs‘]jf Medicina, Gurupi, Introduction: Congenital syphilis is a serious public health problem, it is responsible
. N ) for several unfavorable outcomes such as fetal or perinatal death. In this sense, in
DU"‘Vers‘dade de Gurupi (UNIRG), order to provide information for better planning of education and prevention measures
epartamento de Fisioterapia, Gurupi, . o . o . . . . .
Tocantins, Brasil. in vulnerable groups aiming at reducing the transmission chain, the objective of this
study was to analyze epidemiological aspects of congenital syphilis in Tocantins state.
Outline: Cross-sectional, retrospective study with a quantitative and descriptive
approach by consulting the database of the Information System for Notifiable Diseases
of Brazilian Ministry of Health from January 2009 to December 2019. Results: 1746
reports of syphilis were verified in the age group under one year of age. Regarding the
mother's age group, a greater number of cases were identified between 20 and 29
years old, totaling 959 diagnosed cases. Considering the time of diagnosis, most were
performed during prenatal care (945 cases), those mothers with less education had a
higher incidence. Implications: The profile of congenital syphilis in Tocantins state has
a high incidence of cases in the sample studied, a fact associated with deficits in the

therapeutic interventions of infected pregnant women.

DESCRIPTORS
Epidemiological Monitoring; Pregnant Women; Prenatal Care.

Autor correspondente:

Caio Willer Brito Gongalves

Endereco: Av. Rio de Janeiro, N° 1585
CEP 77403-090- St. Central, Gurupi — TO,

Brasil Submetido: 2020-01-16
Telefone: +55 (63) 3612-7600 Aceito: 2020-02-27
E-mail: caiowillerb@gmail.com Publicado: 2020-04-01

revistas.ufpi.br Rev Pre Infec e Saude. 2020;6:100006 1



Andlise dos aspectos epidemioldgicos da Sifilis Congénita

INTRODUCAO

A sifilis apresenta-se como uma infeccdao que
tem como principal via de transmissao o contato
sexual, seguida pela transmissao vertical, passada
para o feto durante a gestacao de maes com a doenca
tratada de forma inadequada. A via transplacentaria
€ a forma mais comum de transmissao vertical e pode
acontecer durante qualquer periodo da gestacéo.'

A sifilis congénita (SC) apresenta como agente
etiologico a bactéria Treponema Pallidum, sendo essa
infeccdo de notificacdo compulsoria, pois é
responsavel por desfechos desfavoraveis como oObito
fetal ou perinatal, prematuridade, baixo peso ao
nascer, lesdes neuroldgicas dentre outras sequelas.?

Quando a sifilis se manifesta logo apds o
nascimento, ou antes dos dois primeiros anos de vida,
é denominada SC precoce, equivalente a sifilis
secundaria adquirida. Ja quando iniciada apos os dois
anos de vida, é denominada SC tardia sendo
equivalente a sifilis tardia."

Estima-se que no mundo, a cada ano, ocorram
um milhdo e meio de novos casos de sifilis em
gestantes. No Brasil, somente no ano de 2016, foram
diagnosticados 19.846 casos de SC e declarados no
sistema de informacdes sobre mortalidade 185 mortes
em criancas com idade menor de um ano,
verificando-se que em dez anos, houve um aumento
consideravel da taxa de mortalidade infantil por SC.2

A SC é uma doenca que pode ser evitada por
meio do diagnostico precoce. Os estudos
epidemioldgicos podem favorecer o conhecimento do
perfil da populacao de uma determinada regiao e
ajudar a identificar oportunidades de melhoria da
atencdo a salde e prevencao desse tipo de afeccao.
Apesar da alta frequéncia de SC no Brasil, estudos
epidemioldgicos sobre a doenca sao escassos no
estado do Tocantins.?

Neste sentido, esta pesquisa teve por objetivo
analisar os aspectos epidemiologicos da SC no estado
do Tocantins, na amostra que abrange janeiro de
2009 a dezembro de 2019, na intencao de fornecer

informacdes para um melhor planejamento das

medidas de educacao e prevencao nos grupos
vulneraveis e a avaliacao das acbes para a reducao da

transmissao.

METODO

Estudo epidemiologico, transversal,
retrospectivo e descritivo, com apresentacao
quantitativa, realizado a partir da coleta de
informacoes disponiveis no Sistema de Informacéo de
Agravos de Notificacao (SINAN).

Os critérios para inclusdo no estudo foram os
casos diagnosticados com SC, no estado do Tocantins,
registrados no SINAN, na amostra entre janeiro de
2009 a dezembro de 2019, para apresentar o
comportamento endémico da doenca no decorrer do
periodo em estudo. Dessa forma, ndo houve a
necessidade de aprovacdo no Comité de Etica em
Pesquisa em Humanos, segundo a Lei N° 466/2012,
por se tratar de dados ja previamente coletados.

Foram excluidas do estudo as notificacdes
incompletas com registro fora da amostra pesquisada
e as variaveis nao analisadas no estudo. Abordou-se
como fonte de informacdes o SINAN, pois apresenta
dados das notificacdes e investigacoes dos casos de
patologias e suas complicacdes, que constam da lista
nacional de notificacao, inclusive a SC.

As variaveis analisadas foram casos notificados,
deteccdo anual, faixa etaria e escolaridade da mae,
faixa etaria da crianca e frequéncia de casos. Estas
variaveis, de acordo com a experiéncia dos
pesquisadores do estudo, sao as questdes mais
adequadas para compreender as caracteristicas dos
infectados pela doenca no estado. Os dados foram
coletados por dois pesquisadores independentes a
partir de planilhas criadas pelo aplicativo TabWin32
na versao 3.6b e encaminhados para o programa
Microsoft Excel® 2013 que permitiu a analise

estatistica descritiva do estudo.
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RESULTADOS
Entre janeiro de 2009 até dezembro de 2019,
de acordo com o SINAN, no estado do Tocantins foram

diagnosticados 1746 casos de SC em criancas com

faixa etaria menor de um ano. No decorrer do
periodo estudado, houve um aumento progressivo no
numero de casos diagnosticados, com excecao do ano
de 2019 em que se observou uma diminuicao no

nimero de criancas diagnosticadas (Figuras 1 e 2).

Figura 1 — NotificagGes de sifilis congénita no estado do Tocantins no periodo de 2009 até 2019.
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Fonte: (SINAN, 2019).

Figura 2 — Taxa de detecgdo anual dos casos de sifilis congénita no estado do Tocantins no periodo de 2009 até 2018.
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Fonte: (SINAN, 2019).
Analisando-se os nimeros de notificacées de SC maior prevaléncia entre 20 a 29 anos, totalizando 959

com relacao a faixa etaria da méae, verificou-se uma Casos.
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Figura 3 — Casos de sifilis congénita segundo faixa etaria da mée por ano de diagnéstico no estado do Tocantins no periodo de
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Fonte: (SINAN, 2019).

Com base nos dados epidemioldgicos relativos ensino  superior  incompleto ou  completo,
ao momento do diagnostico, observaram-se que 945 apresentaram um menor acometimento. A maior
casos foram diagnosticados durante o pré-natal, prevaléncia de sifilis ocorreu em maes com a 5% a 8*
enquanto 660 foram diagnosticados no momento do séries incompletas (493 casos).
parto/curetagem.

Em relacao ao nivel de escolaridade, observou-

se que as maes com maior nivel de escolaridade,

Tabela 1 — Dados epidemioldgicos da sifilis congénita no estado do Tocantins no periodo de 2009—2019.

Variaveis Total de casos Percentual de casos

Escolaridade da mae

Analfabeto 14 0,8%
12 até 42 série incompletos 96 5,48%
42 série completa 70 4%
52 até 82 série incompletos 653 37,3%
Fundamental Completo 175 10%
Médio Incompleto 270 15,43%
Médio Completo 396 22,64%
Superior Incompleto 22 1,2%
Superior Completo 27 1,5%
Nao se aplica 8 0,4%
Sem relato 182 10,40%
Diagnéstico da sifilis materna
Durante o pré-natal 945 54,03%
No momento do parto/curetagem 660 37,73%
Ap0s o parto 122 6,97%
N&o realizado 17 0,97%
Nao relatado 9 0,5%
Esquema de tratamento materno
Adequado 57 3,2%
Inadequado 1.080 61,7%
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Nao realizado 525
Nao relatado 91
Parceiro tratado

Sim 225
Nao 1240
N&o relatado 284

30,01%
5,2%

12,86%
70,9%
16,29%

Fonte: (SINAN, 2019).

DISCUSSAO

No decorrer do periodo analisado, foi
observado um aumento exponencial do nimero das
notificacdes, situacdo que é atribuida a melhoria das
acoes das equipes das unidades basicas da atencao
primaria, no intuito de uma eficiente vigilancia
epidemioldgica na abordagem dos eventos suspeitos
da doenca, diminuindo assim as subnotificacoes.*

No entanto, a taxa anual média de deteccao do
Tocantins foi de 6,66 casos/1.000 nascidos vivos (NV),
valor acima da meta preconizada pelo Ministério da
Salde que é de registrar igual ou menos de 1/1.000
NV. Em 2019 houve uma reducdo dos numeros
notificados, representando a melhor implementacao
de acdes relacionadas ao aumento no nimero de
testagens rapidas para o diagndstico precoce de casos
e de diversas acdes informativas e educativas.
Entretanto, a taxa anual de deteccao de 2019 foi
11,3/1000 NV, muito acima das metas do Ministério
da Salde, demostrando uma avaliacdo negativa do
funcionamento da salde pulblica do estado e a
necessidade de aperfeicoamentos na educacao em
salde da populacao.>®

Em relacdo a faixa etaria, verificou-se que
entre 20 a 29 anos ¢ a idade de maior suscetibilidade
de contaminacdo das mulheres pela sifilis, fato
justificado por representar o auge da fase
reprodutiva. As mulheres jovens sao mais susceptiveis
para se infectarem com o Treponema Pallidum, pois
geralmente apresentam multiplos parceiros e nao
utilizam preservativos durante o ato sexual.*’

Identificou-se também um nUmero significativo
de sifilis em adolescentes, o que se pode inferir a
falta de educacdo em saude nessa faixa etaria,

demostrado pelo inicio precoce e desprotegido da
vida sexual.*

Em relacao ao nivel de escolaridade, observou-
se alta frequéncia em mulheres com, no maximo, o
ensino fundamental incompleto, situacao que se
torna um grande dilema para salde publica, pois para
a populacao conseguir promover a prevencao
adequada, é necessaria a conscientizacdo sobre a
doenca. Espera-se que quanto maior o nivel de
instrucao da populacdao, mais eficiente serdao as
medidas tomadas para profilaxia da doenca.”®

Outra situacdo apresentada no estudo foi em
relacdo ao diagnodstico, em que, apesar da maioria
das gestantes terem sido diagnosticadas durante o
pré-natal, somente um percentual de 31,2% foi
diagnosticada no momento do parto ou da curetagem.
Dessa forma, demonstra-se que apesar do
acompanhamento médico no estado do Tocantins,
ainda persiste o diagnostico tardio da infeccao, que é
relacionado a um pior prognostico para a efetividade
do tratamento em tempo habil, para prevenir a
transmissao vertical.*

O tratamento adequado para combater a sifilis
ocorre através da administracdo da penicilina na
gestante e no parceiro, com o intuito de impedir a
transmissao vertical do Treponema pallidum, sendo
necessario finalizar o esquema farmacologico 30 dias
antes do parto, e deve se obter titulacao de VDRL
inferior de quatro a oito vezes entre trés e seis meses
antes do parto. Consideram-se tratamentos
inadequados aqueles que utilizam outros antibioticos
sem ser a penicilina, tratamentos em periodos
inferiores ao preconizado ou fora do prazo limite
estabelecido e parceiros nao tratados ou

inadequadamente tratados.’
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O estudo apresentou um percentual de 58,2%
de casos com um tratamento inadequado e 27,3% de
casos em que o tratamento nao foi realizado, sendo
que 70,9% dos parceiros nao foram tratados. Mais
uma vez demostrando a necessidade de
aperfeicoamentos da educacdo em saude da
populacdo, no intuito de demonstrar a importancia do
tratamento completo, bem como a necessidade do
tratamento do parceiro. Visto que sem a eficaz
terapéutica, essa doenca durante a gestacao, pode
ocasionar abortamento, prematuridade e o 6bito.*

A limitacdo desta pesquisa foi o quantitativo de
variaveis que apresentaram campos que nao foram
preenchidos corretamente pelas pessoas notificadas
com sifilis, fato este que dificulta uma analise mais
efetiva dos dados apresentados. O preenchimento
completo das fichas de notificacdes é essencial para
que seja conhecido o verdadeiro  perfil
epidemioldgico da populagao.

Observa-se nesse estudo dados importantes
para o poder publico delinear o aperfeicoamento de
estratégias e acoes a fim de garantir o diagndstico,
tratamento e prevencao adequados para a populagao
do estado. Em adicdo, afirma-se a necessidade de
mais estudos a respeito do tema, no intuito de se
obter uma andlise mais refinada dos dados

apresentados.

RESUMO

CONCLUSAO

Os resultados deste estudo possibilitaram
descrever o perfil epidemiologico da SC no estado do
Tocantins, na amostra estudada entre janeiro de 2009
até dezembro de 2019, demostrando que essa doenca
no estado se encontra acima do que é preconizado
pelo Ministério da Saude. Afirma-se que essa elevada
frequéncia de notificacoes € associada a intervencdes
terapéuticas ineficazes.

Esse aumento da frequéncia de SC associado do
tratamento inadequado das gestantes com sifilis no
acompanhamento pré-natal se torna um risco para o
aumento da mortalidade. Outra situacao apresentada
€ em relacdo a faixa etaria que apesar de ser mais
frequente entre 20 a 29 anos, ainda assim é motivo
de preocupacao a ocorréncia de casos entre criancas
e adolescentes

Portanto, afirma-se a necessidade de melhorias
no acompanhamento do pré-natal, bem como
tratamento adequado, no intuito da diminuicao da
elevada frequéncia da SC no estado. Em adicao, ha a
necessidade de aperfeicoamentos nas acdes de
educacdo em salde das unidades da atencéo

primaria.

Introducdo: A sifilis congénita é um grave problema de salde publica, é responsavel por varios desfechos desfavoraveis como
obito fetal ou perinatal. Neste sentindo, no intuito de fornecer informagdes para um melhor planejamento das medidas de
educacdo e prevencao nos grupos vulneraveis visando a reducdo da cadeia de transmissdo, essa pesquisa teve por objetivo
analisar aspectos epidemioldgicos da sifilis congénita no estado do Tocantins. Delineamento: Estudo transversal, retrospectivo
com abordagem quantitativa e descritiva por meio da consulta a base de dados do Sistema de Informacdo de Agravo de
Notificacdo do Ministério da Saude no periodo de janeiro de 2009 a dezembro de 2019. Resultado: Foram verificadas 1746
notificacdes de sifilis na faixa etaria menor que um ano de idade. Em relacao a faixa etaria da mae, foi identificado um maior
nimero de casos na idade entre 20 a 29 anos, totalizando 959 casos diagnosticados. Considerando o momento do diagnostico, a
maioria foi feito durante o pré-natal (945 casos), aquelas maes com menor escolaridade apresentaram-se com maior incidéncia.
Implicagbes: O perfil da sifilis congénita no estado de Tocantins apresenta-se com elevada incidéncia de casos na amostra
estudada, fato esse associado com déficits nas intervencdes terapéuticas das gestantes infectadas.

DESCRITORES
Monitoramento Epidemiologico; Gestantes; Cuidado Pré-Natal.
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RESUMEN

Introduccion: La sifilis congénita es un problema grave de salud publica, es responsable de varios resultados desfavorables,
como la muerte fetal o perinatal. En este sentido, con el fin de proporcionar informacion para una mejor planificacion de la
educacion y medidas de prevencion en grupos vulnerables con el objetivo de reducir la cadena de transmision, esta
investigacion tuvo como objetivo analizar los aspectos epidemioldgicos de la sifilis congénita en el estado de Tocantins.
Delineacion: Estudio transversal, retrospectivo con un enfoque cuantitativo y descriptivo consultando la base de datos del
Sistema de Informacion de Enfermedades de Notificacion del Ministerio de Salud desde enero de 2009 hasta diciembre de 2019.
Resultados: Hubo 1746 notificaciones de sifilis en el grupo de edad de menos de un aho. En cuanto al grupo de edad de la
madre, se identifico un mayor nimero de casos entre 20 y 29 afos, totalizando 959 casos diagnosticados. Teniendo en cuenta el
momento del diagnodstico, la mayoria se realizé durante la atencion prenatal (945 casos), las madres con menos educacion
mostraron una mayor incidencia. Implicaciones: El perfil de sifilis congénita en el estado de Tocantins tiene una alta incidencia
de casos en la muestra estudiada, un hecho asociado con déficits en las intervenciones terapéuticas de mujeres embarazadas
infectadas.

DESCRIPTORES
Monitoreo Epidemioldgico; Mujeres Embarazadas; Atencion Prenatal.
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