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O perfil da mulher gestante sifilitica na cidade de Vassouras-Rio de
Janeiro

The profile of the pregnant woman withsyphilitic in the city of Vassouras-Rio de Janeiro
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UniverSUS. 2024; 15(3);Especial - 100- transmite a doenca para o feto através da placenta. A infecgdo pode ocorrer em qualquer momento durante a gestagio e pode
107. resultar em graves consequéncias para o feto, como morte fetal ou nascimento prematuro. O objetivo geral deste trabalho ¢
apresentar a incidéncia dos casos de sifilis em gestantes na cidade de Vassouras no Rio de Janeiro, pesquisados dos anos de
2016 a 2021, por meio dos dados disponibilizados no Departamento de Informética do Sistema Unico de Satide do Brasil
(DATASUS). Esse estudo demonstrou um alto padrao no niimero de casos de sifilis gestacional, envolvendo as questdes sociais,
que impedem o conhecimento das medidas preventivas que impedem a transmissao das doengas sexualmente transmissiveis
por parte de mulheres de classe baixa, tornando o pré-natal vital para a identificac@o e tratamento dessas gestantes sifiliticas,
que somente tem conhecimento da sua contaminagao ao longo desse procedimento devido a falta de consultas ginecologicas de
rotina, ignoradas devido a auséncia da educagio sexual.
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Abstract

Sexually transmitted infections (STIs) are a serious global public health problem, generating economic, social and health
impacts. Congenital syphilis is an infection with this bacteria that occurs during pregnancy, when the infected mother transmits
the disease to the fetus through the placenta. Infection can occur at any time during pregnancy and can result in serious
consequences for the fetus, such as fetal death or premature birth. The general objective of this work is to present the incidence
of syphilis cases in pregnant women in the city of Vassouras in Rio de Janeiro, researched from 2016 to 2021, through data
available in the Department of Informatics of the Brazilian Unified Health System (DATASUS). This study demonstrated a
high standard in the number of cases of gestational syphilis, involving social issues, which prevent knowledge of preventive
measures that prevent the transmission of sexually transmitted diseases by lower-class women, making prenatal care vital for
the identification and treatment of these syphilitic pregnant women, who are only aware of their contamination throughout this
procedure due to the lack of routine gynecological consultations, ignored due to the lack of sexual education.

Key words: Syphilis; Congenital Transmission; DATASUS; Sexually Transmitted Infection.

Resumen

Las infecciones de transmision sexual (ITS) son un grave problema de salud ptiblica mundial, que genera impactos econdomicos,
sociales y de salud. La sifilis congénita es una infeccion por esta bacteria que se produce durante el embarazo, cuando la madre
infectada transmite la enfermedad al feto a través de la placenta. La infeccion puede ocurrir en cualquier momento durante el
embarazo y puede tener consecuencias graves para el feto, como muerte fetal o parto prematuro. El objetivo general de este
trabajo es presentar la incidencia de casos de sifilis en mujeres embarazadas en la ciudad de Vassouras, en Rio de Janeiro,
investigados de 2016 a 2021, a través de datos disponibles en el Departamento de Informatica del Sistema Unico de Salud
de Brasil (DATASUS). . Este estudio demostré un alto estandar en el nimero de casos de sifilis gestacional, involucrando
cuestiones sociales, que impiden el conocimiento de medidas preventivas que eviten la transmision de enfermedades de
transmision sexual por parte de mujeres de clase baja, haciendo que la atencion prenatal sea vital para la identificacion y
tratamiento de estas. gestantes sifiliticas, que s6lo son conscientes de su contagio a lo largo de este procedimiento por la falta de
consultas ginecologicas de rutina, ignoradas por la falta de educacion sexual.

Palabras clave: Sifilis; Transmision Congénita; DATASUS; Infeccion Transmitida Sexualmente.
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Introduciao

As infecgdes sexualmente transmissiveis (IST)
sd0 um grave problema de satide publica global, gerando
impactos econdmicos, sociais e sanitarios'.Assim, a
sifilis ¢ uma IST que mesmo com vasta aplicacdo de
medidas de prevencdo e tratamentos eficientes persiste
no mundo atual, principalmente no Brasil, podendo ser
presumido que acometa cerca de 12 milhdes de pessoas
no mundo, sendo associada a complicagdes graves em
pessoas nao tratadas, além de ser repassada entre maes
e filhos ao longo da gestagao.

Asifilis € uma infecgdo sexualmente transmissivel
(IST) causada pela bactéria Treponema pallidum. A
sifilis congénita ¢ uma infec¢do por essa bactéria que
ocorre durante a gravidez, quando a mae infectada
transmite a doenca para o feto através da placenta. A
infecgdo pode ocorrer em qualquer momento durante a
gestacdo e pode resultar em graves consequéncias para
o feto, como morte fetal ou nascimento prematuro. A
prevencdo ¢ fundamental através do teste de HIV e
outras doengas sexualmente transmissiveis, ¢ tratamento
imediato para a sifilis durante a gravidez.

No entanto, ainda é um grave problema de saude
publica mundial. Os principais desafios na prevengao
e tratamento da sifilis congénita incluem a falta de
conscientiza¢do sobre a doenca, a falta de acesso a
servigos de satde adequados e o baixo nivel educacional
e socioecondmico de muitas das pessoas afetadas.
Além disso, a sifilis congénita pode causar uma série
de condigoes graves de saude, incluindo retardo mental,
surdez, cegueira ¢ outras deformidades fisicas, o que
pode ter efeitos devastadores a longo prazo na qualidade
de vida e bem-estar das criangas afetadas. A sifilis é uma
doenga que infelizmente ja circula na terra ha muitos
anos ¢ ainda continua sendo um problema de satde
publica no Brasil, que s6 aumenta. Sendo uma doenca
silenciosa e sistémica, dificulta o seu diagnostico e
controle. A bactéria da sifilis pode permanecer no corpo
durante anos adormecida, e s6 depois manifestar-se
novamente 2.

No entanto, ainda é um grave problema de saude
publica mundial, pois pode ser observado um alto indice
de prevaléncia de casos e com o diagnéstico intimamente
ligado a realizagdo do pré-natal, demonstrando assim
uma baixa procura pelas mulheres por atendimentos
ginecoldgicos de rotina, fazendo com ela seja uma
portadora da doenga sem ter o conhecimento da sua
contaminacao.

A alta ocorréncia da doenca tem relagdo direta
com a falha em seu tratamento, tanto nas gestantes
como no de seus parceiros, o aumenta o perigo de
reinfeccdo e transmissdo vertical para o bebé. Como
justificativa a esse fato pode-se citar a auséncia de
informagdes e de assisténcia médica devida®.

A doenga em questdo pode ser classificada como
precoce, quando as manifestagdes clinicas ocorrem
nos dois primeiros anos de vida, ou tardia, quando as
manifestagcdes ocorrem apos o segundo ano. A infec¢ao
pode causar graves consequéncias para o feto: aborto,
morte fetal e sequelas motoras, cognitivas, neurologicas,
visuais e auditivas. A transmissdo vertical é evitavel,
desde que a mulher seja diagnosticada precocemente e
tratada adequadamente®.

O Ministério da Saude preconiza que durante a
assisténcia pré-natal, toda a gestante seja submetida
pelo menos dois exames VDRL, um na primeira
consulta e outro na vigésima oitava semana de gestacao.
No caso de risco de reinfecgdo ou nao tratamento da
gestante, novo VDRL deve ser realizado no momento
do parto®. Os testes treponémicos sdo confirmatdrios
da infec¢do, pois detectam a presenca de anticorpos
especificos contra o 7. pallidum, e indicam exposi¢ao
a essa bactéria.

Mesmo com todos estes procedimentos, calcula-
se que a cada ano ocorram mais de 12 milhdes de novos
casos de sifilis na populacdo adulta, sendo destes 2
milhdes de mulheres gravidas. Em 25% dos casos de
sifilis gestacional ocorre o surgimento de natimortos
ou abortos espontineos e 25% dos nascidos vivos
apresentam baixo peso ou infecgdo ativa’.

A primeira dose do tratamento deve ser realizada
em ambiente hospitalar devido a possibilidade de
ocorrer a reagdo de Jarisch-Herxheimer, caracterizada
por febre alta associada a cefaleia e mialgia, além da
exacerbacdo das lesdes cutaneas e que geralmente
se apresenta apos 24 horas do inicio do tratamento.
Ela representa a lise intensa das bactérias e posterior
reacdo inflamatéria podendo desencadear trabalho de
parto prematuro, sofrimento fetal e abortamento. E uma
situagdo autolimitada e sua condigdo inclui medidas de
suporte com antipiréticos e vigilancia da vitalidade fetal
6

O tratamento materno adequado a sifilis so
pode ser considerado completo e efetivo a fase da
doenga quando realizado com penicilina e findado com
no minimo trinta dias antes do parto, sendo de suma
importancia que seu parceiro também seja tratado de
acordo com o estabelecido pelo Ministério da Satude ®.

Contribuem para a manutengdo da sifilis
congénita, a ndo realizacdo de pré-natal, gravidez na
adolescéncia, uso de drogas ilicitas pela mae e parceiro
sexual, existéncia de multiplos parceiros, baixo nivel
cultural e socioeconémico, acesso limitado aos servigos
de satde e presenca de outras DST na mée e parceiro’.

A sifilis congénita ¢ dividida em dois periodos:
precoce (até o segundo ano de vida) e tardia (apds o
segundo ano de vida). A maior parte dos casos de
sifilis congénita precoce ¢ assintomatica (70%), porém
o recém-nascido pode apresentar prematuridade,
baixo peso, hepatomegalia, esplenomegalia, lesdes

101

REVISTA
PRO-UNIVERSUS

Revista Pro-univerSUS. 2024 ago./out.; 15 (3) Edi¢do Especial: 100-107



Aratjo et al., 2024.

DOI 10.21727/rpu.15iEspecial. 4306

cutaneas (erupg¢do eritemato papulosa, pénfigo sifilitico,
condiloma plano, petequias, purpura, fissura peribucal),
dentes de Hutchinson, nodulos de Parrot no cranio,
nariz em sela, periostite, osteocondrite, pseudoparalisia
dos membros, sofrimento respiratério com ou sem
pneumonia, rinite sero-sanguinolenta, ictericia, anemia,

linfadenopatia  generalizada, sindrome nefrdtica,
convulsdo, meningite, trombocitopenia, leucocitose ou
leucopenia®.

Na sifilis congénita tardia, as manifestagdes
clinicas sdo resultantes da resolugdo da doenga sistémica
precoce envolvendo diferentes 6rgaos'®. A atengdo pré-
natal ¢ fundamental para a diminuicdo do numero de
casos de sifilis congénita; destacando-se a captagdo
da gestante, acompanhamento durante a gravidez, e
solicitacdo de exame VDRL na primeira consulta pré-
natal e na vigésima oitava semana de gestacao.

O objetivo geral desse trabalho é apresentar a
incidéncia dos casos de sifilis em gestantes na cidade
de Vassouras no Rio de Janeiro, contemplando nessa
pesquisa os anos entre 2016 a 2021, por meio dos dados
disponibilizados no Departamento de Informatica
do Sistema Unico de Saude do Brasil (DATASUS),
possuindo como objetivos especificos: Identificar
nimero de gestantes contaminadas nesse espaco
temporal, conhecer o numero de sifilis congénita
no mesmo periodo e analisar o perfil das mulheres
infectadas pela doenca identificadas nesses anos.

Metodologia

No que se refere a metodologia esta pesquisa
possui carater exploratorio, quali-quantitativo, seguindo
uma cronologia temporal. A pesquisa de sequéncia de
tempo transversal estuda as variaveis em um momento
determinado, sem realizar um seguimento prospectivo
nem retrospectivo. E como fazer um corte no tempo. E
o tempo ndo intervém no comportamento das variaveis.
Os estudos retrospectivos se realizam exclusivamente
em fatos passados. Este passado pode ser recente ou
distante no tempo'!.

Quanto a finalidade, configura-se como pesquisa
aplicada, posto que objetiva gerar conhecimentos para
aplicagdo pratica e resolu¢ao de problemas especificos
identificados no ambito das sociedades em que vivemos
1213 " Quanto aos objetivos gerais, esta pesquisa tem
carater de pesquisa exploratéria, uma vez que se esta
a avaliar um fendémeno desconhecido', tendo, entdo,
como proposito buscar mais informagdes sobre o tema
e se familiarizar com o problema com vistas a delimita-
lo ou a construir hipdteses '2.

Além disso, apresenta caracteristicas de
pesquisa descritiva na medida em que visa descrever as
caracteristicas de determinada populacdo ou fendmeno
bem como estabelecer relagdes entre variaveis 2.

Quanto a abordagem do problema, caracteriza-
se como pesquisa quali-quantitativa, reunindo dados
quantitativos e qualitativos em um tnico estudo. Ja com
relacdo aos procedimentos técnicos, essa investigacao
caracteriza-se pelo uso de documentagdo direta (dados
coletados pelos pesquisadores), tendo como apoio
um formulario estruturado, bem como documentacao
indireta (pesquisa bibliografica), cujo bem maior ¢
colocar o investigador em contato com tudo o que
foi escrito sobre determinado objeto '*fornecendo
fundamentagdo teodrica ao trabalho e identificando o
estagio atual do conhecimento relativo ao assunto'’.
Finalmente, quanto ao ultimo critério de classificagao,
elegeu-se como método de abordagem o dedutivo, que
parte das teorias e leis gerais para predizer a ocorréncia
dos fendmenos particulares'.

As pesquisas que envolvem levantamento se
caracterizam pela interrogacdo do comportamento que
se deseja conhecer para, mediante a analise, obter as
conclusdes correspondentes aos dados coletados'?>. O
uso de estudo de caso como estratégia de pesquisa ¢
especialmente adequado quando ¢ desejado explorar
determinado tema sob varios angulos °. O estudo de
caso pode tanto incluir a coleta de dados por meio
de instrumentos quantitativos e/ou qualitativos. As
pesquisas descritivas tém como objetivo primordial a
descrigdo das caracteristicas de determinada populagao
ou fenomeno ou, entdo, o estabelecimento de relagcdes
entre variaveis'?.

A coleta de dados foi realizada por meio de
consultas ao portal Departamento de Informatica do
Sistema Unico de Satide do Brasil (DATASUS) da
cidade de Vassouras- Rj, sendo o critério de inclusdo
todas as mulheres gestantes do periodo de 2016 a 2021
e criancas com menos de um ano, excluindo-se entao
as demais mulheres nao gestantes e homens, ambos
com idade superior a dois anos de vida, para analise
da transmissdo congénita sendo expostos por meio
de tabelas e quadros. A andlise foi realizada no Excel
2016 e no software TabWin versdo 4.1.5, realizadas de
outubro a novembro de 2023. Esta etapa consiste em
relacionar os dados pesquisados com o problema, com
os objetivos da pesquisa e com a teoria de sustentacao,
possibilitando abstragdes, conclusdes, sugestdes e
recomendagdes relevantes para solucionar ou ajudar
na solucdo do problema ou para sugerir a realizagdo de
novas pesquisas'c.

Resultados e Discussao

Apds uma busca minuciosa no site do DATASUS,
os resultados obtidos sobre as ocorréncias de sifilis
em mulheres gestantes no periodo de 2016 a 2021,
bem como, seu perfil social e etario, serdo expostos
nas tabelas a seguir. E importante destacar que no site
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disponibilizado pelo governo federal somente existem
dados até o ano de 2021, sendo o0 ano de 2022 descartado
devido a falta de contetdo.

Quadro 01. Relagdo entre a quantidade de testes de sifilis
positivos em pré-natais na cidade de Vassouras - RJ do ano
de 2016 a 2021.

Ano Quantidade de casos positivos
2016 9
2017 4
2018 13
2019 16
2020 9
2021 4

Fonte. Ministério da Saude/SVS - Sistema de Informagao de
Agravos de Notifica¢do - Sinan Net

Apo6s uma analise criteriosa dos dados expostos
foi possivel perceber a correlacdo de alguns dados com
questdes que constroem um perfil epidemiolégico das
mulheres gestantes sifiliticas na cidade de Vassouras-
Rio de Janeiro, além da correlagdo entre os anos e a
quantidade de casos. E importante evidenciar que
somente foram encontrados dados até o periodo de 2021
e por isso foi construida essa limita¢ao na criagao de um
estudo que fosse mais atual.

Na questdo dos maiores indices anuais, podem-se
destacar os anos de 2018 e 2019, no qual foi possivel
notar um aumento consideravel no numero de casos
em relacdo aos outros anos que ficaram entre 4 a 9
casos, demonstrando um aumento e depois uma queda
significativa nos anos subsequentes. Isso demonstra
como ponto positivo uma melhoria no sistema de
notificagdo da vigilancia epidemioldgica do Brasil, mas
que tem como ponto negativo o decréscimo nos casos
devido a pandemia que acabou sendo deixado de lado as
questoes de outras doengas como a sifilis para a grande
necessidade do Covid-19.

Outros autores'” evidenciam também esse
aumento nos casos por conta da notificacio em seu
estudo, podendo-se justificar na implantacdio do
Programa de Humanizacdo no Pré-natal (PHPN),
presente desde 2000 no Brasil, mas que teve seu auge
nos anos de 2008 a 2019. Uma melhoria no sistema de
notificagdo, atribuida a vigilancia epidemiologica do
Brasil, a capacitagdo dos recursos humanos, a ampliagao
do acesso das gestantes a consulta pré-natal, em
decorréncia da implantacao das equipes da Estratégia
Satde da Familia (ESF) e, também, pela implantagao do
Programa de Humanizagdo no Pré-natal e Nascimento
(PHPN)'®.

Na sequéncia serao disponibilizados os valores
obtidos de acordo com uma analise da faixa etdria das
mulheres sifiliticas (Quadro 2).

Sendo assim, foi possivel notar que a maioria das
mulheres estd na fase de jovens-adultas, com poucos
casos no periodo da adolescéncia. Isso ocorre devido ao
fato dessa idade de 20 a 39 anos corresponder ao apice
da vida sexual de uma mulher, no qual ela estd pensando

Quadro 02. Relagdo entre os casos de gestantes positivas para sifilis e sua idade na cidade de Vassouras-RJ

entre os anos de 2016 a 2021.

Ano/ faixa
etaria

+1 10-14
2016 - - 1
2017 - - -
2018 - - -
2019 - - 3

2020 - - 1

2021 - - -

15-19

20-39 40-59  80E+ Total
7 1 - 9
3 1 - 4
13 - - 13
12 1 - 16
8 - - 9
4 - - 4

Fonte. Ministério da Satide/SVS - Sistema de Informacao de Agravos de Notificag¢ao - Sinan Net
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ou tentando constituir uma familia, antecedendo a
menopausa, periodo onde fica mais dificil manter uma
gestacao. Esse fato também foi visivel em outros estudos
171920 sendo que este ultimo realizou uma revisdo de
literatura integrativa, no qual os estudos analisados
mostraram que os maiores indices de sifilis gestacional
estavam em mulheres de 20 a 34 anos. A respeito disso,
acredita-se que nessa faixa etaria a mulher esta no
apice da fertilidade, o que explica a maior porcentagem
de gestagdes nesse periodo 2!

Alguns autores »?2*% também evidenciaram
em seus estudos esse padrao entre os principais casos
de sifilis em mulheres ocorrerem entre a idade de 20
a 29 anos. Assim, pode-se perceber um consenso
entre os dados obtidos nesse estudo com a literatura
disponivel, demonstrando que essa realidade ocorre em
todo o Brasil, o que é um ponto positivo, ja que essa
padronizacao evidencia a principal classe que merece
atencao no combate contra a sifilis.

No quadro 3 estdo quantificados os valores
referentes ao quadro de escolaridade das gestantes que
testaram positivo para sifilis nesse estudo.

Na andlise desses dados foi possivel perceber
que a predominancia dos casos em mulheres de
baixa escolaridade, pardas e negras, demonstra que o
contexto socioecondmico esta intimamente ligado a
proliferagdo de doencas sexualmente transmissiveis.
Pode-se justificar isso a uma falta de acesso a educacao

sexual, no qual essas mulheres ndo tem conhecimento a
importancia de exames ginecologicos de rotina, nem tao
pouco a métodos contraceptivos, além de nao saberem
da disponibilizagdo de camisinhas de forma gratuita
em postos de saude, ja que alguns justificam a falta de
dinheiro para comprar esse produto.

Em consonancia a esse fato, outros estudos
demonstram?®® que essas mulheres possuem desvantagens
em relacdo ao sistema de assisténcia a satde. Elas sao
vitimas de desigualdade no acesso ao pré-natal adequado,
assim como também contam com menor assisténcia até
no momento do parto ?’. Segundo algumas pesquisas,
alguns fatores e determinantes de risco contribuem para
que haja prevaléncia da sifilis, como por exemplo, a
urbanizagdo cadtica, baixa escolaridade, desemprego e
aumento da pobreza na sociedade®®?,

Outro autor® também observou em seu estudo a
relacdo entre a classe social de uma gestante com a sifilis
sendo que dos 10 trabalhos analisados quase metade
afirma ter relacdo entre a sifilis gestacional e a renda
familiar baixa, justificada pela literatura pelo fato de
essas mulheres ndo possuem condicdes para consultas
de rotina, além de desconhecerem sua importancia,
tendo conhecimento da doenga somente no pré-natal, o
que faz deste uma peca fundamental importancia para o
diagndstico e tratamento da sifilis gestacional.

Assim, fica claro que a sifilis gestacional é uma
patologia que esta intimamente correlacionada com

Quadro 03. Relagdo entre os casos de gestantes positivas para sifilis e sua escolaridade na cidade de Vassouras-RJ entre os anos

de 2016 a 2021.
Ano/ Em
Analfabeto EFT* EFC* EMI* | EMC* | ESI* | ESC* Total
Escolaridade branco

2016 - 2 ; 2 5 ; ; _ 9
2017 - - - 1 3 - - . 4
2018 - 4 1 8 - - ; 13
2019 - 3 3 9 1 - . ; 16
2020 - 1 3 - 5 - - ; 9
2021 - - - 1 2 - - 1 4

*EFI: Ensino fundamental incompleto; EFC: Ensino fundamental completo; EMI: Ensino médio incompleto; EMC: Ensino

médio completo; ESI: Ensino superior incompleto; ESC: Ensino superior completo;

Fonte. Ministério da Satde/SVS - Sistema de Informagao de Agravos de Notificacdo - Sinan Net
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o padrio social em que a sociedade esta envolvida,
evidenciando a sua problematica na satde publica.
Quando existe o conhecimento, a incidéncia da sifilis
¢ consideravelmente menor, demonstrando que essas
mulheres tiverem acesso a métodos contraceptivos
seguros, além de notarem a importancia de exames
ginecoldgicos de rotina, cuidando da sua satide sexual.

No quadro 4 sera apresentado um demonstrativo
do padrao racial das mulheres estudadas neste trabalho.

No que se refere a etnia, entende-se que a sifilis
gestacional e consequentemente congénita ndo possui
predominio de acometimento sob determinada raga/cor
I. O fato que pode ocasionar o extenso numero de casos
da doenga em pardos ¢ devido a autodeclaragdo como
pessoa parda por uma grande parcela da populagdo
brasileira, mediante a miscigenagdo existente no pais
desde os primeiros séculos de povoamento 3!. Essa
situagdo foi vista por outros autores 3333 no qual eles
afirmam que esse quesito muitas vezes ndo pode ser
considerado, ja que nas proprias fichas de cadastro esse
dado ndo € respondido por algumas mulheres.

Um fato positivo visto neste estudo ¢ que nao
se obtiveram casos de sifilis congénita nesses anos,
demonstrando que essas mulheres tiveram acesso ao
tratamento e realizaram de forma correta, impedindo
assim que a doenca fosse passada ao bebé. Isso
evidencia mais uma vez a importancia do pré-natal e
do conhecimento do enfermeiro perante a esse assunto,
ja que nessa situagdo ¢é crucial repassar a gestante a
necessidade de se realizar o tratamento e ofertar a ela
um atendimento humanizado, condizente com a sua
realidade. sifilis na gestagdo é um grave problema
de saude publica, responsavel por altos indices
morbimortalidade intrauterina. Com isso, fica evidente
que a qualidade da assisténcia na gestagdo e parto ¢ um
importante determinante na reducdo da transmissao
vertical da sifilis, assim como outras doencas
infectocontagiosas®.

No grafico 1 ¢ demonstrada uma comparacéo
entre a quantidade de casos positivos em gestantes e
os casos de sifilis adquirida em mulheres ndo gestantes
entre os anos de 2017 a 2021.

Quadro 04. Relagao entre os casos de gestantes positivas para sifilis ¢ a etnia na cidade de Vassouras - RJ do ano

de 2016 a 2021.
Ano / etnia Em Branca Preta
branco
2016 - 2 2
2017 - - 2
2018 - 2 5
2019 - 2 9
2020 - 3 3
2021 - - 1

Amarela Parda  Indigena  Total
- 5 - 9
- 2 - 4
1 5 - 13
. 5 - 16
- 3 - 9
- 3 - 4

Fonte. Ministério da Saude/SVS - Sistema de Informacao de Agravos de Notificacdo - Sinan Net

Grafico 01. Comparativo entre gestantes positivas e casos de sifilis adquiridas em mulheres ndo gestantes entre os anos

de 2016 a 2021 na cidade de Vassouras-R1J.

Gestante sifilitica

2018 2017 2018

B Mulheres ndo gestantes sifiliticas

F
o
=
(%]
[ ]
[ ®
i
g8
-

Fonte. Ministério da Satide/SVS - Sistema de Informacao de Agravos de Notificagdo - Sinan Net

105

$— REVISTA
d PRO-UNIVERSUS

Revista Pro-univerSUS. 2024 ago./out.; 15 (3) Edi¢do Especial: 100-107



Aratjo et al., 2024.

DOI 10.21727/rpu.15iEspecial. 4306

Por conseguinte, foi observada uma prevaléncia
da sifilis gestacional em relacdo a sifilis adquirida
feminina, demonstrando que a maior parte das
mulheres descobrem somente no pré-natal a doenga,
j& que ¢é requisito investigar a presenca dessa doenca
nesse procedimento. Esse fato foi observado em outro
estudo!’, no qual relatam a ligagdo entre o diagnostico
e o pré-natal, sendo uma ferramenta importante para
a erradicacdo da doenga, podendo-se captar de forma
precoce a doenga além de realizar o acompanhamento
da gestacdo. Além disso, ¢ o momento perfeito para
aconselhamento e tratamento da gestante e dos parceiros
sexuais acometidos pela infec¢ao 43¢,

Em conclusdo, ¢ importante destacar que as
notificagdes no SINAN sdo altamente viaveis para o
controle da sifilis. Objetivando fomentar e abastecer
esse importante instrumento de auxilio do planejamento
da saude, definindo prioridades de intervencdao e
respostas, além de permitir que seja avaliado o impacto
dessas %7, Assim, é necessario atualizar os dados, visto
que foi percebido uma falta de informagdes a partir de
2022.

Consideracoes Finais

Esse estudo demonstrou um alto padrdo no
numero de casos de sifilis gestacional em Vassouras
no Rio de Janeiro no periodo de 2016 a 2021. Isso
se deve a questdes sociais que criam uma barreira no
conhecimento das medidas preventivas que impedem
a transmissao das doencas sexualmente transmissiveis
por parte de mulheres de classe baixa, tornando o pré-
natal vital para a identificacdo e tratamento dessas
gestantes sifiliticas, que somente tem conhecimento da
sua contaminag@o ao longo desse procedimento devido
a falta de consultas ginecologicas de rotina, ignoradas
devido a auséncia da educagao sexual.

Com isso € possivel perceber que existe um
longo caminho a ser percorrida para se alcancgar a meta
nacional de controle deste importante agravo a saude
publica. Assim, é de suma importancia que o enfermeiro
tenha conhecimento sobre essa doenga, bem como, saiba
abordar tanto sobre a necessidade do teste tanto quanto
ao tratamento, para se evitar a transmissdo vertical.
Esse profissional de satide muitas vezes realiza o pré-
natal em casos onde ndo existem riscos previamente
diagnosticados e por isso ele é quem mais tem contato
com essas gestantes. Assim, por meio de um atendimento
humanizado ¢ possivel diagnosticar a doenga e garantir
que a mulher gravida sifilitica realize o tratamento. Em
Vassouras-RJ essa situagdo ¢ extremamente positiva
ja que se pode perceber que ndo houve a transmissdo
vertical da doenga, demonstrando que o tratamento foi
realizado de forma correta.

Além disso, vale destacar que existe a necessidade

de atualizar os dados com relagao a sifilis na gestacao,
ja que ndo existem dados relacionados a doenga no
periodo de 2022 disponibilizados no site do DATASUS,
dificultando uma abordagem mais atual da situacdo da
doenca na cidade de Vassouras-RJ.

Em conclusdo, a sifilis ¢ um problema de
saude publica atual, sendo necessirio promover
formas de conscientizagdo, incentivando o uso
de métodos contraceptivos, além de promover a
educac¢ao sexual, principalmente para a populagdo
de baixa renda, no intuito de reduzir os indices de
contaminac¢ao, além de ser se suma importancia a
atualizacao anual dos nameros de sifilis adquirida,
gestacional e congénita, ndo s6 na cidade de
Vassoura-RJ, mas em todo o Brasil, com o intuito
de monitorar essa doenca aplicando fortes medidas
de combate nos locais que mais precisam.

Conflito de interesse

Os autores declaram nao haver conflitos de
interesse de nenhuma natureza.
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