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1- RESUMO

QUEIROZ, Sandra da Silva. Incidéncia de Sifilis em gestantes da Cidade De
Campo Grande, Mato Grosso do Sul, periodo de 2022 a 2023. 2024. Numero
total de folhas do trabalho. Trabalho de Conclusdao de Residéncia - Programa de
Residéncia Multiprofissional em Saude da Familia SESAU/FIOCRUZ. Campo
Grande/MS, 2024.

Introducio: A sifilis ¢ uma doenca de carater infeccioso e sistémico, sexualmente

transmissivel, de evolucdo cronica, e possui uma abrangéncia mundial. Durante a
gestacdo se constitui como um grave problema de satide publica, e estd associada a
altos indices de morbimortalidade intra uterina e neonatal. Objetivos: Descrever a
incidéncia dos casos de Sifilis em gestantes da cidade de Campo Grande Mato Grosso
do Sul, no periodo de 2022 a 2023, identificando a faixa etdria mais acometida e a
fase clinica mais prevalente. Meétodos: Estudo epidemioldgico descritivo,
quantitativo, com dados secundarios, de dominio publico, do Sistema de Informacao
de Agravos de Notificagdo (SINAN), disponivel no Departamento de Informatica do
SUS (DATASUS), tabulados pelo TABNET, referentes aos casos de sifilis gestacional
dos anos de 2022 e 2023. Calculou-se a incidéncia de sifilis e descreveu-se a faixa
etaria e forma clinica de maior ocorréncia. Resultados: De acordo com os dados
coletados para a cidade de Campo Grande Mato Grosso do Sul, nasceram vivas um
total de 12.345 criancas em 2022 ¢ 14.577 no ano de 2023. A partir desses dados,
tivemos em 2022 uma taxa de sifilis gestacional de 35,1 e em 2023 tivemos uma taxa
de sifilis gestacional de 13,9, dado que mostra uma queda consideravel na incidéncia
da doenga em 2023. Conclusao: Evidenciou-se uma queda significativa de sifilis

gestacional durante o periodo de 2023 em Campo Grande - Mato Grosso do Sul.

Palavras chaves: Sifilis. Gestantes. Sifilis Congénita



ABSTRACT

QUEIROZ, Sandra da Silva. Incidence of Syphilis in Pregnant Women in the City of
Campo Grande, Mato Grosso do Sul, from 2022 to 2023. 2024. Total number of pages

of the work. Residency Completion Work - Multidisciplinary Residency Program in
Family Health SESAU/FIOCRUZ. Campo Grande/MS, 2024.

Introduction: Syphilis is an infectious and systemic disease, sexually transmitted, with
chronic evolution, and has a worldwide scope. During pregnancy, it constitutes a
serious public health problem and is associated with high rates of intrauterine and
neonatal morbidity and mortality. Objectives: To describe the incidence of Syphilis
cases in pregnant women in the city of Campo Grande, Mato Grosso do Sul, from
2022 to 2023, identifying the most affected age group and the most prevalent clinical
phase. Methods: Descriptive, quantitative epidemiological study, with secondary data,
in the public domain, from the Notifiable Diseases Information System (SINAN),
available at the SUS Information Technology Department (DATASUS), tabulated by
TABNET, referring to cases of gestational syphilis in the years 2022 and 2023. The
incidence of syphilis was calculated and the age group and clinical form of greatest
occurrence were described. Results: According to the data collected for the city of
Campo Grande, Mato Grosso do Sul, a total of 12,345 children were born alive in
2022 and 14,577 in 2023. Based on these data, we had a gestational syphilis rate of
35.1 in 2022 and a gestational syphilis rate of 13.9 in 2023, data that shows a
considerable decrease in the incidence of the disease in 2023. Conclusion: There was
a significant decrease in gestational syphilis during the period of 2023 in Campo
Grande - Mato Grosso do Sul.

Keywords: Syphilis. Pregnant women. Congenital syphilis



2- INTRODUCAO

A sifilis ¢ uma doenca de carater infeccioso e sistémico, sexualmente
transmissivel, de evolucdo cronica, € possui uma abrangéncia mundial. Durante a
gestacdo se constitui como um grave problema de satude publica, e esta associada a altos
indices de morbimortalidade intra uterina e neonatal. Seu agente etioldgico ¢ a bactéria
gram negativa em forma espiroqueta Treponema pallidum '*.

Dados da Organizagdo Mundial da Saude (OMS) revelam que a doenga

anualmente atinge cerca de 12 milhdes de pessoas no mundo, integrando 1 milhdo de
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gestantes '. A principal via de transmissdo ¢ a sexual (Sifilis adquirida) e a vertical

(Sifilis congénita) de transmissdo transplacentaria, que pode ocorrer da gestante para o
feto em qualquer periodo da gravidez >.

A sifilis na gestagao tornou-se uma doenga de notificagdo compulsoria no Brasil,
por meio da Portaria n. 33, de 14 de julho de 2005 . A notificagdo e a vigilancia dessa
patologia sdo fundamentais para o controle da transmissdo vertical. A incidéncia da
doenca ainda ¢ bastante elevada apesar de se ter um conhecimento claro sobre seu
agente etiologico, sua forma de contdgio e ter um tratamento de baixo custo e elevada
eficacia >°.

A transmissao vertical tornou-se um grande problema de satde publica no

Brasil. Dentre inumeras doencas que podem ser transmitidas durante a gestagdo ao

concepto, a sifilis ¢ considerada a infeccdo que tem a maior taxa de transmissdo,

podendo ocorrer infeccdo assintomatica ou sintomatica nos recém-nascidos, caso nao
haja o tratamento, ou o tratamento niio ocorra de forma correta®.

O surgimento dos primeiros sintomas, ocorrem geralmente nos primeiros 03

meses de vida, sendo denominada Sifilis precoce ou pode surgir até o 2° ano de vida

sendo conhecida como Sifilis tardia. A vista disso, faz-se de grande importancia a

. . ~ . 6,7.
triagem sorolégica da mée e do bebe na maternidade *”

As criangas de maes diagnosticadas com sifilis que nao foram tratadas, ou que
receberam tratamento ndo adequado devem ser submetidas a diversas intervengdes.
Entre elas, pode-se citar a coleta de amostras de sangue, avaliagdo neurologica,
incluindo pung¢ao lombar, raio-X de ossos longos, avaliagdo oftalmologica e audioldgica,
muitas vezes havendo a necessidade de internagio hospitalar por periodo prolongado *.

Criangas expostas a sifilis de maes que fizeram adequadamente o tratamento


https://bvsms.saude.gov.br/bvs/saudelegis/svs/2005/prt0033_14_07_2005.html

durante a gestacdo também devem ser rigorosamente avaliadas, para que haja o descarte
total e seguro do diagnostico de sifilis congénita °.

Observa-se que a nao realizagdo do pré-natal ¢ considerado o maior fator de risco
para a sifilis congénita. A gravidade da Sifilis congénita torna essencial o tratamento
ainda no inicio do pré-natal com exames VDRL no primeiro, segundo e terceiro
trimestre para detec¢do e tratamento precoce da infecgdo ®.

Os paises subdesenvolvidos sdo os que mais apresentam casos da doenca,
resultando em mais de 300 mil oObitos fetais por ano no mundo, evidenciando a
necessidade de reduzir a incidéncia da Sifilis congénita e suas consequéncias graves, a
nivel mundial *°. E fundamental identificar e corrigir os fatores que dificultam a adesio
ao pré-natal e ao tratamento da Sifilis, pela gestante e também pelo parceiro, evitando
uma possivel reinfec¢ao, diminuindo obitos fetais e neonatais e a exposi¢ao de milhares
de criangas ao risco de morte prematura '°.

A Estratégia de Saude da Familia (ESF), por atuar na promog¢do de agdes que visam a
combater os problemas de satide da familia, popula¢do e comunidade por meio de uma
linha de cuidado longitudinal e da prevencao de agravos e doengas, estdo na linha de
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frente no manejo dessa problematica ''. A atengdo primaria a satide trabalha com

protocolos de triagem para sifilis na gestante e também no tratamento da mulher e do seu

parceiro quando diagnosticados com a doenga "%,

Reconhecer sinais e sintomas da sifilis em gestante e identificar a doenga sdo
competéncias que o enfermeiro desenvolve em sua atuagdo dentro da APS ">, Além de
contribuir no processo de produgdo de conhecimento em saude da populagdo e do
territorio. Orientar € capacitar os usudrios para o reconhecimento dos possiveis riscos
da saude da gestante e do feto -2

Em vista disso a enfermagem vem trabalhando no intuito de promover de forma
ampla a execug¢do correta do pré-natal, bem como realizar um manejo clinico excelente
para restringir as complicagdes durante a gestacdo, parto e puerpério no que se refere a
sifilis gestacional e prevenc¢io da sifilis congénita .

O presente trabalho teve por objetivo descrever a incidéncia dos casos de
Sifilis em gestantes de Campo Grande, Mato Grosso do Sul, no ano de 2022 e 2023.
A apresentacao dos dados sobre sifilis gestacional coletados para a pesquisa, reforcam a
importancia do aprimoramento na assisténcia pré-natal e na  capacitacdo dos

profissionais que atuam no manejo correto da infecgao.



3 - OBJETIVOS

3.1-Objetivo Geral;

Descrever a incidéncia dos casos de Sifilis em gestantes de Campo  Grande, Mato

Grosso do Sul, no periodo de 2022 e 2023.

3.2 Especificos:

1-Identificar os nimeros de casos de Sifilis em gestantes de Campo Grande, Mato

Grosso do Sul de 2022 a 2023.

2-Identificar as fases clinicas de maior frequéncia da sifilis em gestantes de Campo

Grande, Mato Grosso do Sul de 2022 e 2023 quanto ao seu estagio.

3-Caracterizar as gestantes com Sifilis quanto a sua faixa etaria de idade.

4 METODOS

4.1. Tipo, local, e periodo do estudo

Trata-se de um estudo descritivo, transversal, retrospectivo, quantitativo, com dados
secundarios, de dominio publico do Sistema de Informagdo de Agravos de Notificacao
(SINAN), disponivel no Departamento de Informatica do SUS (DATASUS), tabulados
pelo TABNET, referentes aos casos de sifilis gestacional dos anos de 2022 e 2023
disponiveis no link

http://tabnet.datasus.gov.br/cgi/tabegi.exe?sinannet/cnv/sifilisgestantebr.def

Essa pesquisa buscou a identificacdo da incidéncia de casos de Sifilis em gestante

no ano de 2023,e qual foi a classificacdo clinica da doenga de maior prevaléncia nos
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http://tabnet.datasus.gov.br/cgi/tabcgi.exe?sinannet/cnv/sifilisgestantebr.def

referidos periodos citados.

4.2. Populacio
A populagdo da pesquisa foi composta por todos os casos de gestantes

notificadas com sifilis na cidade de Campo Grande - Mato Grosso Do Sul nos anos de

2022 e 2023.

4.3. Critério de inclusio e exclusiao
A pesquisa foi realizada com o niimero de gestantes diagnosticadas com sifilis
nos anos de 2022 e 2023 que atenderam aos critérios de inclusdo: ser moradora e ter
realizado o pré natal na da cidade de Campo Grande - Mato Grosso do Sul, critérios de
exclusdo: gestante dos anos anteriores aos supracitados, € que ndo residem em Campo

Grande - MS.

4.4. Variaveis estudadas
Foram estudadas as seguintes varidveis: A identificagdo do nimero de casos em
2022 e 2023. A classificagdo clinica da sifilis em gestantes, primdria, secunddria, latente

e terciaria e a faixa etaria.

4.5. Analise dos dados
Os dados foram separados de acordo com o nimero de casos referentes a 2022 e
2023, a classificagdo clinica da sifilis apresentada pelas gestantes de Campo Grande e
faixa etaria de idade, a qual a infeccdo teve uma maior prevaléncia. Foram utilizadas

tabelas, aplicando o método descritivo, com valores percentuais.

4.6. Aspecto éticos
Esta pesquisa respeitou as diretrizes e critérios estabelecidos na Resolugao
466/12 e 510/2016 do Conselho Nacional de Saude (CNS), os preceitos éticos e legais
estabelecidos na referéncia a zelar pela veracidade das informagdes. O projeto foi
aprovado ¢ autorizado pela Secretaria Municipal de Satde de Campo Grande MS -
SESAU, e ndo possui a necessidade de Termo de Consentimento Livre e Esclarecido

(TCLE) e nem de aprovagio de Comité de Etica em Pesquisa por se tratar de um estudo
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realizado com dados de dominio publico.

5. RESULTADOS E DISCUSSAO

Foram notificados um total de 638 casos de sifilis em gestantes para o periodo,

sendo a maior ocorréncia em 2022 (Tabela 1).

Tabela 1 - Casos confirmados e incidéncia de sifilis em gestantes em Campo Grande, Mato
Grosso do Sul, periodo de 2022 e 2023.

Ano De Diagnéstico Casos Confirmados Incidéncia
2022 434 35,1
2023 204 13,9

Fonte: -Datasus

Segundo informagdes colhidas no Departamento de Informacdes do SUS - DATASUS
na cidade de Campo Grande Mato Grosso do Sul, no ano de 2022 nasceram vivas nesse
municipio o total de 12.345 criangas, ¢ um total de 14.577 no ano de 2023. Ao
analisar os dados coletados e identificar a taxa de incidéncia da sifilis em gestantes,
notou-se que o ano de 2022 apresentou a maioria dos casos novos, com 35,1 % dos
casos, por 1000 nascidos vivos (Tabela 1). Ja a incidéncia da doenga no ano de 2023
apresentada foi de 13,9 %, o que torna evidente uma redu¢do no niimero de casos no

ano de 2023 em comparagdo ao ano de 2022.

Este dado ¢ semelhante ao encontrado em toda regido do Estado de Mato Grosso
Do Sul no geral. Segundo dados publicados pelo DATASUS, no Estado foram
notificados 1.242 casos da doenga em 2022 em todo o Estado, o que corresponde a

uma taxa de detec¢do de sifilis gestacional de 30,7 por 1.000 nascidos vivos.

12



Ja em 2023 apenas 612 casos foram notificados, correspondendo a uma taxa de
15,2 por 1.000 nascidos vivos. O que revela uma queda significativa no nimero de
casos, € uma conquista positiva em contraste aos anos anteriores, contudo ainda ¢
superior ao que preconiza o Ministério da Saude, que determina a redugdo para < 0,5
caso/1.000 nascidos vivos . Nos anos anteriores a 2022, com excecdo ao ano de 2020,
houve um aumento preocupante no numero de notificacdoes de Sifilis gestacional. Em
todo o mundo, 6,3 milhdes de novos casos de sifilis ocorreram em 2020, de acordo com

dados da Organiza¢do Mundial da Saude (OMS)'°.

No Brasil, o Ministério da Satde divulgou em outubro de 2023 que, de 2021 para
2022, a taxa de deteccdo de casos de sifilis adquirida por 100 mil habitantes cresceu
23% (de 80,7 casos por 100 mil habitantes em 2021 para 99,2 casos por 100 mil
habitantes em 2022)"". A diminui¢do da incidéncia, evidenciada pela redugio no
nimero de casos novos em 2023, pode ter sido alcangada pela prevengdo primadria, que
se caracteriza pelo composto das condutas que agem diretamente nos fatores de risco °.
Através das acdes implementadas e executadas busca-se evitar a disseminagdo ¢ a

reducdo no numero de casos da doenga na populagio '"'®,

A promogao da saude, prote¢ao especifica, e a reducdo do tempo de existéncia dos
casos fortalece a prevengdo secundaria, cujas agdes tém o objetivo de reconhecer e

corrigir os desvios da regularidade através do diagnostico precoce *°.

Ainda segundo dados de 2023 que foram disponibilizados no TABNET em
fevereiro de 2024, destaca-se que a maior incidéncia da infecc¢do da sifilis em gestantes
foi na faixa etaria de mulheres de 20 a 39 anos (Tabela 2). Esses dados confirmam as
referéncias citadas em vigéncia na literatura que apontam a sifilis gestacional com

maior incidéncia entre mulheres na faixa etaria de 20 a 29 anos ''®',
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Tabela 02 - Casos notificados de sifilis em gestante, segundo faixa etaria e ano, Campo Grande - Mato Grosso
do Sul, 2022 / 2023.

Faixa Etaria Ano Total

(anos)
2022 2023
N°. % N°. %

15— 19 103 23,7 % 44 21,5 % 147
20 — 39 350 80,6 % 161 78,9 % 511
40— 59 05 1,1% 1 0,4% 06
Total 664

Fonte: Datasus .

O resultado encontrado evidencia que essa faixa etaria (20 a 29 anos), necessita
receber mais educagdo em saude e esclarecimentos no que diz respeito as Infecgoes
Sexualmente Transmissiveis (IST), principalmente durante a assisténcia pré-natal. E
fundamental buscar uma melhora na qualidade da assisténcia e ampliar o acesso as

mulheres dessa faixa etaria, considerada como o periodo de idade fértil das mulheres.

A principal estratégia adotada pelos profissionais da Satde para a continuidade
da queda e da reducdo no numero de casos, ¢ a captacdo prévia das gestantes para o
inicio da assisténcia e acompanhamento pré-natal, diagndstico precoce e tratamento
correto, como preconiza o Ministério da Satde. Outra medida importante ¢ a busca ativa
de gestantes faltosas, bem como sua conscientizacao a adesdo ao tratamento de forma

correta e convocagio de suas parcerias ''!.

A fase latente foi a mais prevalente entre as gestantes diagnosticadas com a doenga,
80,6% (Tabela 03). Nesse periodo a doenca ¢ assintomadtica, ou seja, ndo se manifesta

nenhum sinal ou sintoma clinico da sifilis. Dessa forma a gestante pode ter a doenca e



ndo saber. Tal fato remete a importancia dos teste rapidos serem feitos durante os trés

trimestres da gestacdo e no momento do parto ou em casos de aborto.

Apesar do teste rapido detectar uma cicatriz sorolégica, um resultado positivo acende
um sinal de alerta para uma possivel sifilis gestacional, e colabora para a conduta correta
no propoésito do diagndstico precoce. Desse modo, promove-se o tratamento no tempo

oportuno minimizando risco da ocorréncia transmissdo vertical %°.

Tabela 03 — Casos confirmados de sifilis em gestantes segundo a classificagdo clinica, Campo Grande,

Mato Grosso do Sul, 2022 a 2023.

CLASSIFICACAO CLINICA  PRIMARIA SECUNDARIA TERCIARIA LATENTE
N°. % N°. % N° % N° %

2022 39 89 10 2,3 51 11,1 331 76,2
2023 21 10,2 04 1,9 26 12,7 145 71,0

Fonte: Ministério da Satde/SVS - Sistema de Informacao de Agravos de Notificacdo - Sinan Net - Datasus

De acordo com o Ministério da Satde (2022) em seu protocolo para manejo clinico
de pessoas com IST, a sifilis em gestante deve ser tratada exclusivamente com
Benzilpenicilina benzatina, sendo essa droga a que apresenta a melhor eficacia

evidenciada durante o periodo da gestacdo °.

O protocolo traz também que o tratamento deve ser realizado de acordo com a faixa
de transmissao: sendo para sifilis recente (menos de um ano de infec¢ao) indicado 2,4
milhdes de unidades internacionais (UI) de Benzilpenicilina benzatina, intramuscular
com 1,2 milhdes de UI em cada gluteo (dose unica); para sifilis tardia (mais de um ano
de infeccao) 2,4 milhdes de Ul de Benzilpenicilina benzatina, intramuscular (1,2
milhdes de UI em cada gliteo) uma vez na semana, por trés semana (Brasil, 2022).

Como medidas de combate a infecgdo , devemos ampliar o acesso das gestantes aos
servigos de saude e promover a melhora na qualidade da assisténcia de maneira que
venhamos aprimorar o acompanhamento pré-natal. Aperfeicoar o rastreio, manejo e

tratamento da SG, reduzir fragilidades objetivando cada vez mais avangos positivos.



Contribuir para a diminui¢do da taxa da transmissdo vertical da doenca o que

consequentemente restringe o niimero de casos de sifilis congénita.

O presente estudo apresenta como risco de viés o fato de ter se baseado apenas em
dados de sistemas de informagdes disponiveis publicamente, podendo apresentar risco
de subnotificacdo de casos. Apesar disso, o estudo representa um cenario € 0s pontos

que necessitam de melhor atencao dos profissionais de saude.

6. CONCLUSAO

O estudo mostrou uma queda na incidéncia de sifilis gestacional durante o periodo
de 2023. Apesar disso, ressalta- se a importancia do combate a sifilis gestacional, e por
consequéncia a sifilis congénita.

A taxa de deteccdo da sifilis gestacional apresentou um nimero mais elevado entre
mulheres da faixa etaria de 20 a 39 anos, sendo a fase latente a classificacdo clinica
mais prevalente entre as gestantes diagnosticadas com a doenca.

Os resultados encontrados evidenciam o publico alvo com maior vulnerabilidade e
exposicao a doenca. Assim sendo, agdes de promog¢do a saide devem ser melhor
direcionadas através da educagdo permanente € melhorias no processo de qualificagdo
dos profissionais.

Espera-se que através dessa pesquisa, a descricdo dos dados possa favorecer a
atualizagdo e qualificacdo dos profissionais que atuam no manejo da sifilis em gestantes
inseridas no cenario da Atencdao Primaria. Apesar de um bom resultado alcangado em
2023, ainda had muito o que se fazer.

Independente dos esfor¢os dos profissionais envolvidos na linha do cuidado, e do
Ministério da Satude através da execugdo das acdes de enfrentamento ao problema da
sifilis gestacional, a doenga ainda permanece sendo um problema de satde publica de
grande relevancia. Apesar de alcangado um resultado positivo no que diz respeito a sua
redugdo, enfatizamos que essa nao ¢ a realidade do pais como um todo, e os obstaculos
para o seu combate sdo reais, e sua persisténcia ainda representa um desafio para a
saude publica no Brasil.

Em Campo Grande tal problema afeta diretamente as mulheres da faixa etaria de
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maior fertilidade. Isto posto, para que haja efetividade nas a¢des de enfrentamento deste
problema, ha a necessidade de se trabalhar com esse publico alvo. As Unidades de
Satde da Familia sdo servicos que estdo mais proximos ao contexto dessa populacdo e
os profissionais da saide como Enfermeiras e as equipes E-multi podem ter um papel
20fundamental para a diminui¢do da disseminacao e controle da doenca.

No cenério da sifilis congénita , ¢ imprescindivel que os profissionais de saude,
sobretudo os que compunham a aten¢do primaria a saide e a ESF conhecam o seu
territério de atuagdo. O conhecimento pode ser usado como uma ferramenta na
contextualizagdo da sua  realidade, e andlise situacional, suas singularidades,
vulnerabilidades e as concepg¢des do processo saude-doenga e varidveis, auxiliando no

planejamento do processo de trabalho da Unidade de Saude e equipes de satde.
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