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CURVELO Beoletim de Vigilincia em Saude

SIFILIS

1 - INTRODUCAO

As InfeccBes Sexualmente Transmissiveis (IST) representam um problema de saude
publica em todo o mundo, na medida em que estdo entre as infec¢bes transmissiveis mais
comuns e atingem potencialmente a saude e a vida de milhGes de pessoas.

Um impacto direto ocorre especialmente sobre a salde reprodutiva e infantil,
ocasionando consequéncias como infertilidade, complicacfes na gestacéo e no parto, morte fetal
e diversos agravos a saude da crianca. Além disso, um dos impactos indiretos da infec¢ao por
uma IST é o aumento do risco de transmisséo sexual do virus da imunodeficiéncia humana (HIV).

A Sifilis € uma infecg&o bacteriana causada pelo agente Treponema pallidum, sistémica,
cronica, exclusiva do ser humano, que tem cura e tratamento garantido pelo Sistema Unico de
Saude (SUS).

A maioria das pessoas diagnosticadas com essa IST tende a ndo ter conhecimento da
infecgcdo, ou seja sdo assintométicas, podendo transmiti-la aos seus parceiros sexuais por meio
de relac&o sexual - anal, vaginal e/ou oral. Contudo, pode ser transmitida verticalmente para o
feto durante a gestagcdo de uma mulher com sifilis ndo tratada ou tratada de forma inadequada.
A principal forma de prevencdo da Sifilis € utilizando o preservativo, seja ele masculino ou
feminino. A sifilis € uma infec¢@o que possui varios estagios, que se caracterizam de acordo com

a sua infectividade e o tempo de exposi¢cdo ao organismo.

1. Sifilis Primaria: Apresenta uma erosdo ou Ulcera no local de entrada da bactéria (pénis,
vagina, anus, boca), denominada de “cancro duro”; unica, indolor. Esse estagio pode durar entre

duas a seis semanas.

2. Sifilis Secundaria: Os sinais e sintomas surgem em média entre seis semanas e seis meses
apos a infeccdo e duram em média entre quatro e 12 semanas; podem ocorrer erupcoes
cutaneas em forma de maculas e/ou papulas, principalmente no tronco; lesbes
eritematoescamosas palmo-plantares nao pruriginosas, queda de cabelo, febre, mal estar, dor

de cabeca.



3. Sifilis Latente: Periodo em que n&o se observa nenhum sinal ou sintoma clinico da sifilis. E
subdividida em latente recente (menos de um ano de infeccéo) e latente tardia (mais de um ano

de infec¢d@o, mas o individuo continua a transmitir a doenca).

4. Sifilis Terciaria: Ocorre apds o ndo tratamento da doenca podendo cursar de 2 anos a 40
anos depois do inicio da infeccdo. Nesta fase a sifilis acomete o sistema nervoso central

causando neurossifilis, problemas cardiovasculares e complicagdes 0sseas.

2- SITUAGCAO EPIDEMIOLOGICA DA SIFILIS EM CURVELO

2.1 Sifilis Adquirida

A notificacdo compulsoria da sifilis adquirida foi instituida pela Portaria n® 2.472 de 31 de
agosto de 2010. Atualmente, a Portaria de Consolidacdo n° 4, de 28 de setembro de 2017 define
a Lista Nacional de Notificagdo Compulséria de doencgas, agravos e eventos de saude publica
nos servicos de saude publicos e privados em todo o territorio nacional e da outras providéncias.

Em Curvelo no periodo de 2015 a 2021 ( 14/10/2021) foram registrados no Sinan 392
casos de sifilis adquirida (Figura 1) , destes 72% s&o do sexo masculino (Figura 2). Observa-se
a variacdo na taxa de detecgéo entre entre 0,22 casos /1000 mil habitantes a 1,14 casos/1000
mil habitants neste periodo. Nos anos de 2020 e 2021, os numeros de casos mantém-se
equiparados, o que denota continuidade de acdes (Figura 3).
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Figura 1



Frequéncia de notificacao Sifilis adquirida por sexo ano 2015 a
2021*
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Figura 2
Fonte: SINAN NET Data da Extra¢éo dos dados: 14/10/2021. Metodologia utilizada foi TabWin 32 *2021
Dado até dia 14/10/2021.
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Figura 3

2.2 Sifilis em Gestantes

A portaria n° 33, de 14 de Julho de 2005 é a que a define a notificagdo compulsoria de
sifilis em gestante. Quando a sifilis € diagnosticada no periodo gravidico € preciso intensificar as
acOes voltadas para qualificacdo do cuidado com essa gestante para evitar a transmisséo
vertical. Observamos que no ano 2021 tivemos um aumento da taxa de deteccéo de sifilis em
gestante comparada aos anos anteriores, variando entre de 8,8 a 21 casos/por total de nascidos
vivos. No ano de 2020 tivemos uma reducdo para 6,4 casos/por total de nascidos vivos em
relacdo aos anos anteriores, reflexo possivelmente da pandemia que prejudicou o diagnostico
precoce. O ano de 2021 vem apresentando uma tendéncia de crescimento. (Figura 4 ).
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Figura 4
Taxa de Incidéncia de sifilis Gestantes (por Total de Nascidos vivos)
Fonte: www.ibge.gov.br/estatisticas/sociais/populacao/SINAN

2.3 Sifilis Congénita

A notificagdo compulséria da sifilis congénita foi instituida pela Portaria n°® 542, de 22 de
dezembro de 1986. A gestante deve realizar o teste para sifilis na primeira consulta do pré-natal,
no 3° trimestre de gestacdo, no momento do parto (independente dos exames anteriores) e em
casos de abortamento.

Em Curvelo as gestantes realizam o teste rapido para sifilis em todas nas unidades de
Estratégia Saude da Familia, Centro de saude e na maternidade no momento do parto.

Em 2015 foram notificados 18 casos de sifilis adquirida (taxa de deteccdo de 0,22
casos/1000 mil habitantes), 14 casos de sifiis em gestantes (taxa de incidéncia de 0,27
casos/total de nascidos vivos) e 9 casos de sifilis congénita (taxa de incidéncia de 8,8/ total
nascidos vivos). De 2015 a 2020 houve um aumento vertiginoso das taxas de deteccao de sifilis
em gestantes, e sifilis adquirida. Esse aumento pode ser atribuido, em parte, a expansao da
cobertura de testagem, com a ampliagcdo do uso de testes rapidos e reducdo do uso de
preservativo, levando em consideracao, também o desabastecimento mundial de penicilina nos
tltimos anos. Além disso, o aprimoramento do sistema de vigilancia pode refletir-se no aumento
de casos notificados. (Figura 5).
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Figura 5
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