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INTRODUCAO

Segundo Boletim Epidemioldgico de Sifilis do MS/2017, a elevacdo da taxa de
incidéncia de sifilis congénita e as taxas de deteccdo de sifilis em gestantes
por mil nascidos vivos (NV) aumentaram cerca de trés vezes nos Ultimos cinco
anos no Brasil, passando de 2,4 para 6,8 e de 3,5 para 12,4 casos por mil
nascidos vivos, respectivamente. A sifilis adquirida por sua vez, teve aumento
na taxa de deteccao, passando de 2,0 casos por mil habitantes em 2010 para

42,5 casos por 100 mil habitantes em 2016 (BRASIL, 2017).



Cenario de Sifilis Adquirida em Minas Gerais
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CENARIO EPIDEMIOLOGICO DE SIFILIS EM GESTANTE E SIFILIS
CONGENITA NO ESTADO DE MINAS GERAIS
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OBITOS POR SIFILIS EM 2017
Evolucdono SINAN/am0 2017 |

Obitos por Sifilis Congénita 32
Obitos por outras causas 17
Aborto /0
Natimorto /0
lgnorado 48

Total de criancas sinfomdaticas- 287
Impacto em 35% das criancas
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DA UNICA - MINISTERIO DA
SAUDE

Resposta Rapida a Sifilis nas Redes de Atengado, tendo como objetivo
reduzir a sifilis adquirida, a sifilis em gestantes e a sifilis congénita no
Brasil

 Inicio/2016: prazo de execucdo de 1 ano para reducdo
da sifilis congénita no Brasil, finalizando em out/2017

« Qutubro/2017: renovacdo das acoes, ampliando o
compromisso para mais 2 anos, com Nnovas parcerias,
INclusGo de acoes conjuntas;



AGENDA UNICA / EIXOS DE ATUAGCAO

Respostarapidaa
sifilis nas Redes de
Atencao a Saude

Educomunicacao

Fortalecimento
das Redes
de Atencaoa
Saude
Qualificacao de
Informacoes
Estratégicas

Ampliacao
dos Comites de
Investigacao
de Transmissao
vertical de
HIV, Sifilis e
Hepatites
Virais

Fortalecimento da
parceria do MS com
outros atores




DA UNICA - MINISTERIO DA
SAUDE

« Objetivos especificos:

« ampliar a cobertura do diagnodstico — TR, fratamento oportuno e adequado das

gestantes e parcerias sexuais No pré-natal, partfo ou situacdes de abortamento;

« Incentivar os profissionais de saude, em especial as equipes de enfermagem,

para administracdo de penicilina benzatina na Atencdo Bdasica;

« Ampliar a implantacdo dos Comités de Investigacdo de Transmissdo Vertical de
HIV e Sifilis nos estados, municipios ou regides de saude;

« Fortalecer o pré-natal do parceiro, dentre outros.



] _ COMBATE A SiFiLIs:
MUNICIPIOS TERAO REFORCO DE 200 MILHOES PARA CONTER
AVANCO DA SiFILIS

- Acoes vaAo priorizar 0s municipios qu
concentram 60% dos casos de sifilis:

MINAS GERAIS

Governador
Valadares

Vespasiano

Sabard

Santa Luzia

Tedfilo Otoni

Juiz de Fora

Belo Horizonte

Ribeirdo das Neves

MINAS




] _ COMBATE A SiFiLIs:
MUNICIPIOS TERAO REFORCO DE 200 MILHOES PARA CONTER
AVANCO DA SiFILIS

Plano com quatro eixos de concentragado:

= Diagnostico;

= Vigilancia;

= Tratamento;

= Pesquisa e Comunicacado.

GOVERNO FEDERAL, ESTADOS E
MUNICIiPIOS PACTUARAM
ESTRATEGIAS DE REDUCAO DA
SIFILIS NO PAIS

MINAS




DELIBERACAO

Aprova a instituicdo e a organizacdo do Comité Estadual, dos 28 Comités Regionais e 08
Comités Municipais de Investigacdo da Transmissdo Vertical das Infeccdes Sexualmente

Transmissiveis (CITV/IST) e dd outras providéncias.

v Os Comités Regionais serdo implantados nas 28 (vinte e oito) Geréncias/Superintendéncias
Regionais de Saude do Estado de Minas Gerais;

v Os Comités Municipais serdo implantados inicialmente nos 08 (oito) municipios prioritarios
definidos pelo Ministério da Saude para acoes de sifilis;

v' A escolha dos municipios se deu a partir de critérios para compor a Resposta Rapida da
Agenda de Acoes Estratégicas para Redugcdao da Sifilis no Brasil, instituida em 2017, com
prazo de 02 (dois) anos para sua execucdo.
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Casos de transmissao vertical do HIV:

todos os casos de HIV/AIDS em menores de 05 anos

Casos de sifilis congénita:

todos os casos de aborto por sifilis

todos os natimortos por sifilis

CR'TE’R’OS DE SE‘-ECAO todos os dbitos por sifilis
DOS CASOS A SEREM casos de sifilis congénita precoce (< 2 anos de idade)
INVESTIGADOS

casos de transmissdo vertical da hepatite B e C (€ 2 anos de
idade)

Casos de transmissao vertical do HBV e HCV

todos 0s casos de transmissdo vertical de hepatite B ou C
diagnosticados com dois anos de idade ou menos

e ANIRAS

a
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ACOES: COORDENACAO
IST/HIV/AIDS/HV

« Monitoramento do banco de dados do SINAN, avaliando resposta diagnodstica,
trafamento materno e obito;

« Capacitacdo das ISTs para médicos, enfermeiros, coordenadores da AB e
epidemiologia em 20 URS do Estado de MG;

« Descentralizacdo do TR para as UBS do Estado;

« Visita técnica aos servicos especializados, fomentando e monitorando a
implantacdo do TR na AB;

« Monitoramento de fechamento dos casos de sifilis congénita aos 18 meses de
idade da crianca;

« Divulgacdo do Boletim Epidemiologico Mineiro da Sifilis;

« Reuniodes intersetoriais da SES para construcdo do Comité de Investigacdo da
Transmissdo Vertical das ISTs.



DESCRICAO [N° DE MUNICIPIOS N° DE UBS
TR implantado 190 1596
Em processo
de
implantacdo 263 862
NJ&o iniciou o
Processo 400 2994
853 5452

T

IMPLANTACAO DA TESTAGEM RAPIDA -

47%

MUNICIPIOS / MG

® TR implantado
m Em processo de implantacdo
NJ&o iniciou o processo




