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APRESENTACAO

O Boletim Epidemiolégico de Sifilis da SRS Ponte Nova foi elaborado pelo setor de
epidemiologia através da equipe de especialistas que atuam como referéncia em sifilis. O
objetivo desse boletim é apresentar os dados regionais relacionados a sifilis norteado por um
referencial tedrico que permita uma analise da situacdo epidemiolégica regional com projecdes
para tomadas de decisdo no que se refere a prevencdo, deteccdo precoce e tratamento dos
casos de sifilis evitando situacdo de complicacdo como a sifilis congénita

O Boletim contém dados epidemiolégicos dos municipios que compdem a drea de abrangéncia
da Superintendéncia Regional de Saude de Ponte Nova como sifilis adquirida, sifilis em
gestantes e sifilis congénita. Os dados foram obtidos através do SINAN acessados no dia 04 de
maio de 2022.

Espera-se que a leitura desse documento amplie o conhecimento e a responsabilidade de todos
os trabalhadores da saude, em especial da Atencdo Primdria a Saude e Epidemiologia, no
enfrentamento dessa doenca, que apesar de ser tratdvel ainda representa causa de sequelas

gue comprometem a qualidade de vida das pessoas.

Equipe de Epidemiologia SRS Ponte Nova.




1- Introducéo

A sifilis é uma infeccdo de transmissdo sexual e vertical causadas pela bactéria Treponema
pallidum. E um agravo de importancia para a sadde publica, pois, além do risco de sequelas
representa um facilitador para a infeccdo pelo HIV e acelera a evolucdo da sindrome da
imunodeficiéncia adquiridaz. Alem disso, devido a transmisséo vertical, a sifilis eleva o risco de
mortalidade fetal (cerca de 40%)*. O fato de ser uma doenca que apresenta extenso periodo de
laténcia sem a manifestacdo de sintomas leva a situacdes de morosidade no diagnéstico e
sustentacdo do ciclo de transmissdo. Como estratégia para agilizar a identificacao da presenca do
virus nas pessoas, 0 Ministério da Salde tem incentivado a realizacdo de testes rapidos

descentralizados para as Unidade Bésicas de Salde.

1. Sifilis
1.1 Sifilis Adquirida

A Sifilis adquirida € aquela em que o Treponema pallidum € transmitido por contanto
sexual (oral/anal/vaginal). Essa transmissdo € mais frequente durante a fase priméria e
secundaria. Normalmente a manifestacdo inicial é uma ulcera no local de entrada da
bactéria, geralmente na regido genital, que melhora sem tratamento. Podem ser observadas
ainda erupgbes/manchas no tronco, nas méos e pés; placas e lesbes em mucosas. Podem
aparecer outros sintomas inespecificos como febre baixa, mal-estar e cefaleia. O ndo
tratamento da doenca pode causar evolucdo para outros estagios atingindo sistema nervoso
central e cardiovascular.

No Brasil os casos de sifilis adquirida tém aumentado consideravelmente nos altimos
anos, cendrio que ndo estd diferente no estado de Minas Gerais e na regido da
Superintendéncia Regional de Satde de Ponte Nova. Entre 2010 e 2021 o pais notificou
no SINAN um total de 917.473 casos de sifilis adquirida. Em 2019 e 2020 observou-se
uma queda de 26,5% nas taxas de detecgéo de sifilis adquirida.

A regido de salde pertencente a SRS Ponte Nova é composta por 30 municipios com
destaque para os municipios de Ponte Nova e Vicosa, 0s mais populosos entre os demais.
Nessa regido os casos de sifilis adquirida também cresceram nos Gltimos anos, apesar de
nem todos terem identificado casos. Esse cenario reforca a necessidade de que se
mantenha vigilancia e estimulo a testagem na APS e no grupo com maior risco, as

gestantes.




Fig. 1
Notificacdo compulsdria de Sifilis Adquirida SRSPN 2017-2021
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Fone: SINAN/SRS/VE acesso em 04 de maio de 2022

Pode-se observar que a maioria dos casos foi identificada em Vicosa, seguido de Ponte
Nova. Abaixo apresenta a distribuicdo da doenca por sexo e observa que 0 sexo masculino
representa a maioria dos casos, sendo esse dado importante para que se direcione politicas
de testagem que considerem as especificidades de habitos das pessoas do sexo masculino.
Sabe-se que 0s homens apresentam maior resisténcia em buscar por atendimento de saude
e, portanto, deve-se pensar em formas de ofertar testes em horarios diferenciados,
atendimentos e educacdo em salde nos locais de trabalho entre outras formas de
assisténcia que facilite o acesso aos servi¢os de saude.

Fig. 2

Distribui¢do dos casos de sifilis segundo sexo (2017-
2021)
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1.2 Sifilis Congénita
A mée infectada pelo Treponema pallidum pode transmitir a bactéria para o feto durante




a gestacdo e no momento do parto. Essa infeccdo fetal pode causar sua morte e até 30% a
50% dos casos (BRASIL, 2020). Essa transmissdo pode ser prevenida com politicas de
salde integral & mulher através do acesso a consultas de pré-natal, exames realizados em
tempo oportuno bem como o tratamento adequado.

No Brasil, no periodo de 2005 a junho de 2020 foram notificados no SINAN 449.981
casos de sifilis em gestantes. No ano todo de 2020 houve registro de 61.441 o que
representa uma reducdo de 1% em relacdo ao ano anterior.

Em Minas Gerais 0s casos estdo notificados principalmente nos grandes centros urbanos
como a capital Belo Horizonte, Juiz de Fora e Uberlandia.

Percebe-se aumento das notificacfes ao longo dos dltimos anos em Minas Gerais, 0 que
pode ser atribuido as politicas de testagem e acesso ao pré-natal.

Os casos de sifilis congénita na regido da SRS Ponte Nova apresentaram a seguinte
distribuicéo:

Fig. 3

Numero de casos de sifilis congénita em menores de 1
ano SRS Ponte Nova
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Frequéncia dos casos de sifilis congénita em
menores de 1 ano na SRS Ponte Nova (2017-
2021)
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Em relacdo ao diagnostico de sifilis em gestante, observa-se que muitas tiveram a
oportunidade de deteccdo durante o pré-natal, porém, tem-se um quantitativo de mulheres
que somente souberam da infec¢do durante o parto, diminuindo assim as possibilidades
de intervir na prevencéo da transmissao vertical.

Fig. 4

Momento de detecc¢do do caso de sifilis (2017-2021)
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Quanto ao 6bito por causa da sifilis congénita, no periodo de 2017 a 2021 houve o
registro de 2 (dois) dbitos relacionados ao agravo. Tal situacdo poderia ter sido evitada
através de intervengdes no pré-natal. Um dado importante para analise junto aos
municipios é o fato de que ha registro de acesso ao pré-natal para as gestantes notificadas,
sendo que apenas uma gestante ndo realizou o pré-natal. Como pode ser observado no
grafico 6. Dessa forma, questiona-se: Qual a qualidade do preenchimento das fichas de



notificacdo? Como esta a assisténcia pré-natal? Existe acesso aos exames em tempo
habil? As maternidades estdo qualificadas para o parto e assisténcia ao recém-nascido
exposto a bactéria?

Fig. 5
Evolucao dos casos de sifilis 2017-2021
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Fig. 6



Realizagdo de pré-natal 2017-2021
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. Consideracoes Finais

A realizacdo de um boletim representa um momento para reflexdo de toda equipe de
salde, pois, temos a oportunidade de analisar os dados, refletir sobre eles, além de buscar
solucBes e projetar questionamentos. No caso da anélise da situacdo da sifilis em nosso
regional, ja citamos algumas lacunas que servirdo de base para uma tomada de decisdo e
definicGes de estratégias junto aos municipios. Ha que se pensar, apos dois anos de
pandemia, qual a realidade das testagens que vem sendo utilizado na APS e nas rotinas
das maternidades.

Estamos diante de uma doenca que vem sendo diagnosticada e notificada ou estamos
enxergando apenas a ponta de um “Ice Berg” que tdo logo se mostrara no aumento da

mortalidade fetal e neonatal?

. Projecdes para o futuro

Diante da analise dos dados e das reflexdes propostas, se estabelece algumas acGes que

serdo realizadas nos proximos meses:

a) Oficina de qualificacdo do pré-natal
b) Oficina de capacitacdo para realizacdo dos testes na atencao primaria
c) Elaboracgdo junto aos municipios da matriz de atividades

d) Oficina de qualificacdo para preenchimento das fichas de notificacdo do SINAN
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