PLANO DE ENFRENTAMENTO A
SIFILIS NO ESTADO DE MINAS
GERAIS
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PERFIL EPIDEMIOLOGICO

Numero de casos de sifilis adquirida, em gestante e congénita segundo ano de diagndstico.
Minas Gerais, 2015 a 2019
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2019

= Adquirida

5588

7608

11056

14853

15734

m Gestante

2653

2911

4084

5519

5251

= Congénita

1435

1504

1844

2446

2297

Fonte: SINAN - IST-HIVAIDS/SES/SUBVS-SVE-DVCC-CIST
*Dados parciais sujeito a alteracdo e revisdo apurados em 06/05/2020
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PERFIL EPIDEMIOLOGICO

Numero de casos de sifilis em gestantes segundo momento do diagndéstico. Minas
Gerais, 2019

1° Trimestre 2° Trimestre 3° Trimestre Idade gestacional Ignorada

Fonte: SINAN - IST-HIVAIDS/SES/SUBVS-SVE-DVCC-CIST sus? wie N EIE'#A?S ElE g v

*Dados parciais sujeito a alteragdo e revisdo apurados em 06/05/2020 '
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Percentual de casos de sifilis em gestante segundo esquema de tratamento. Minas
Gerais, 2019
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m Ign/Branco

m Penicilina G benzantina 2.400.000
Ul

m Penicilina G benzantina 4.800.000
Ul

m Penicilina G benzantina 7.200.000
Ul

m Outro esquema

m Nao realizado
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*Dados parciais sujeito a alteragdo e revisdo apurados em 06/05/2020 '



PERFIL EPIDEMIOLOGICO

Frequéncia e Incidéncia de sifilis congénita segundo ano de diagndstico. Minas Gerais,
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*Dados parciais sujeito a alteragdo e revisdo apurados em 06/05/2020
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O Plano de Enfrentamento a Sifilis foi elaborado pela Coordenacdo de IST/Aids e Hepatites

Virais em parceria com as Coordenactes de Saude Materno Infantil e Atencdo Primaria; e apoiadoras
do Projeto de Fortalecimento as acbes de integracdo de vigilancia em saude e atencédo primaria e
Sifilis Nao, utilizou como base com base a Agenda de acbes de combate a sifilis adquirida, em

gestantes e congénita, proposta pelo Ministério da Saude

. M I NAs aaaaaaa
SUS RN aice Eap
. A GERAIS =22



l SSO

( . 0SSO COMPROWE

\ s L N0 SAUDE )
\ JDEMG.GOVBR /

PORQUE PRECISAMOS DE UM PLANO DE
ENFRENTAMENTO A SIFILIS NO ESTADO
DE MINAS GERAIS?

CENARIO
EPIDEMIOLOGICO DA
SIFILIS ADQUIRIDA, SIFILIS
EM GESTANTE E SIFILIS
CONGENITA

4 o

Estruturar as agOes necessarias para

ampliacdo do diagndstico precoce,

tratamento em tempo oportuno e

consequente diminuicao dos casos
de sifilis congénita

Necessidade de controlar o processo
epidémico da sifilis e interromper a
cadeia de transmissao vertical
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Elaboragao do
Plano de
Enfrentamento a
Sifilis pela CIST-
Aids e HV
JUL,AGO/2019

Revisao do plano de
Enfrentamento com
base nas discussdes
realizadas
DEZ/2019

Reunidao com as
areas técnicas
envolvidas para
contribuicao no
plano
0ouUT/2019

Realizacdo das
alteragdes
solicitadas pela SVE
e SUBVS

Apresentacao
NOV, DEZ/2020

Preliminar para as
areas envolvidas
JUN/2020

Validagao do Plano
com a SVE e SUBVS

Reunido tematica OUT/2020

da Sifilis com as
areas envolvidas,
COSEMS e
Projetos do MS
ABR, MAI/2020

Reunidao com as
areas envolvidas
para validacdo do
Plano

JAN/2021

Reunidao com as
areas envolvidas
para validacdo do
Plano com demais
Superintendéncias e
Subsecretarias
JAN/2021

Apresentagao do
Plano CIB e CIR
MICRO e Conselhos
de Classe
MAR/2021

*

Discussao referente
Ao monitoramento
das atividades
ABR,MAI/2021

Apresentacgao do
Plano para as URS
FEV/2021
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Garantir o diagndstico
precoce e tratamento em
tempo oportuno

Ampliar a cobertura das
acoes de profilaxia da
transmissao vertical

Reduzir o numero de casos
de Sifilis Congénita

Monitorar o perfil
epidemiolodgico da Sifilis

Notificacao compulsdria no
SINAN e E-SUS APS

Aumentar a cobertura da

\ / testagem rapida nas UAPS

Qualificar a assisténcia ao pré
natal- deteccao precoce e
tratamento adequado

Investigacao dos casos de
sifilis congénita

L MINAS e
susmem = A GERAIS “:5



METODOLOGIA
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VIGILANCIA EPIDEMIOLOGICA ASSISTENCIA

GESTAO

MOBILIZACAO SOCIAL E

COMUNICACAO
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METODOLOGIA

Cada eixo possui a descricao das acbes estrategicas que deverao ser executadas em cada ambito de
atuacao bem como 0s seus respectivos responsaveis: Secretaria de Estado de Saude (SES) Coordenacao de
IST/Aids e Hepatites Virais, Coordenacao Estadual de Atencao Primaria (CEAPS) e Coordenacao de Saude
Materno Infantil (CMI), Unidades Regionais de Saude (URS), Secretarias Municipais de Saude (SMS) e

Servicos de Saude. Cada orgao sera responsavel pela articulacdo dos membros envolvidos nas demandas

gue garantirdo a concretizacao de todas as acfes e 0s respectivos resultados deste plano de enfrentamento.
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@)\ EIXO 1- VIGILANCIA EPIDEMIOLOGICA
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» Implantacéao e fortalecimento dos Comités de Investigacao da
Transmissao  Vertical das InfeccOes  Sexualmente
VIGILANCIA Transmissiveis
EP|DE|\/||OLOG|CA » Fluxo de Notificacdo: preenchimento das fichas de
notificac&do de casos de sifilis de forma correta e completa.

» SINAN: garantir confiabilidade dos dados, monitorar o banco

de dados afim de evitar fichas inconclusivas e duplicidades

» Painel Epidemiologico de Sifilis (quadrimestral) e Boletim de
Sifilis (anual)

» Ampliar e implantacao da testagem rapida na APS

» Estimular busca ativa dos casos de sifilis e parcerias sexuais
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EIXO 2- ASSISTENCIA

> Priorizar a realizacao de TR para sifilis, HIV e hepatites

virais, no primeiro trimestre de gestacao com instituicao de
tratamento de forma oportuna durante o pre natal da gestante
para realizacédo de diagnostico precoce;

» Garantir a realizacdo de exame sorologico VDRL, para
gestantes com resultado do TR positivo para sifilis, com
seguimento conforme orientactes do Ministério da Saude;

» Fomentar conforme legislacdo vigente a administracido da
penicilina benzatina pelos profissionais de saude (médico e
enfermeiro) nas nas unidades da APS do estado de MG.

» Garantir o acompanhamento na Rede de Atencdo a Saude
(RAS) de toda crianca exposta a sifilis, HIV e hepatite virais
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EIXO 3- EDUCACAO EM SAUDE

» Promover a qualificac&o sobre o tema sifilis

» Acoes de qualificacao dos profissionais da APS em relacéao
ao diagnostico e tratamento.

» Treinamento para a utilizacéo do SISLOGLAB

» Estimular os profissionais a se atualizarem quanto aos
protocolos clinicos vigentes

» Oferecer um curso na modalidade Ead referente a sifilis

» Realizar seminario referente a Sifilis

» Realizar acOes para a qualificacdo dos profissionais de

saude da UAPS guanto ao registro no sistema e-SUS APS



EIXO 4- MOBILIZACAO SOCIAL E
COMUNICACAO

» Produzir campanhas para sensibilizar a populacao com

lancamento no dia Nacional de Combate a Sifilis

MOBlLlZACAO SOCIAL E » Divulgar dados epidemiologicos atraves do Painel
CO|\/|UN|CACAO Epidemioldgico e Boletim de Sifilis

» Produzir material informativo

» Manter e divulgar o tema da sifilis nas acoes de comunicacao
e nas redes sociais

> Realizar acOfes de Educacdao em Saude voltadas para
adolescentes e jovens, no ambito escolar, referente a tematica

de saude sexual e reprodutiva e prevencao de IST/AIDS.
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GESTAO

EIXO 5: GESTAO

» Validar o Plano de Enfrentamento a Sifilis com a Diretoria,
Superintendéncia e Subsecretaria, garantindo apoio da gestao
para a execucao e sucesso do plano

» Divulgar e apresentar o Plano de Enfrentamento a Sifilis na
CIB Micro e CIB.

» Viabilizar reunides com os Conselhos de Classe (CRM,
COREN e CRF) e ONG solicitando apoio e discutindo acoes
para o enfrentamento da epidemia de sifilis.

» Propor a insercao a tematica da Sifilis congénita no contexto

do Projeto Saude em Rede.
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= Municipios que finalizaram o
processo de implantacdo da
testagem rapida

= Municipios que ainda ndo
iniciaram o processo de
implantacdo da testagem rapida

= Municipios em processo de
implantacéo da testagem
rapida

FONTE: SISLOGLAB
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PROCESSO DE IMPLANTACAO DA TESTAGEM
RAPIDA

O processo de implantacao da testagem rapida nas Unidades Basicas de
Saude de Minas Gerais foi estruturado por meio do treinamento de profissionais de

saude de nivel superior e técnico de Enfermagem em 2 etapas:

-12 ETAPA: Treinamento online através da Plataforma Telelab com a realizacéao de
cursos abordando aspectos referente a etilogia, diagnostico, procedimentos para a
coleta de material, realizacao dos testes, leitura e interpretacao dos resultados da
Sifilis, HIV e Hepatites B e C.

- 22 ETAPA: Treinamento presencial nos SAE/CTA/UDM: abordagem referente a

GOVERNO

execucao do teste rapido, implicacbes éticas e aconselhamento susmln - A GERATS



PROPOSTA PARA OTIMIZAR A IMPLANTACAO DO
TESTAGEM RAPIDA

Alteracao da 22 etapa do treinamento de profissionais por meio da

disponibilizacdo do conteludo abordado de forma presencial nos SAE/CTA/UDM na
modalidade de educacao a distancia.
A elaboracédo do curso sera em parceria com a Escola de Saude Publica de

Minas Gerais.
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Mayara C. Marques de Almeida
Coordenacao IST/ Aids e Hepatites Virais
(31) 3916-0353
mayara.almeida@saude.mg.gov.br

Proteja-se contra a

Sifilis
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