XXVII«"inic XXIlll«"IEpg XVII«"inicJr ll«"IEnexun XIII M|

Encontro Latino sricano Enc: 0 Latino Americano Encontro Latino Americano atino Americano
de Iniciagao Cientifica de Pos-Graduagao de Iniciagao Cient . r 2 0 Universitaria

A era digital e suas implicacdes sociais:
Ll;l IC Desafios e contribuicoes

ANALISE DA FREQUI%NCIA DE SIFILIS GESTACIONAL NO ESTADO DE SAO
PAULO E ACOES DO ENFERMEIRO PARA SEU CONTROLE

Clara Bacci Costa Salles, Izabela Caroline Machado de Oliveira, Katia Zeny
Assumpcéao Pedroso, David Pinto Ribeiro.

Universidade do Vale do Paraiba/Instituto de Pesquisa e Desenvolvimento, Avenida Shishima Hifumi,
2911, Urbanova - 12244-000 - S&do José dos Campos-SP, Brasil, clarabacci@hotmail.com,
oliveira.iza25@hotmail.com, kzeny@univap.br, davidribeiro@univap.br.

Resumo

A sifilis € uma doenca infeciosa, predominantemente transmitida através da relagdo sexual e pela via
vertical; quando se apresenta no periodo gestacional; € uma doenca que pode ser diagnosticada no
pré-natal, sua cura ocorre com tratamento adequado. Trata-se de estudo observacional descritivo, com
abordagem quantitativa, realizado com dados secundarios levantados no Departamento de HIV/ Aids,
Tuberculose, Hepatites Virais e Infeccdes Sexualmente Transmissiveis, do Ministério da Saude, a
fundamentagédo tedrica foi nas bases de dados: SciELO, BVS, Ministério da Salde e Organizagao
Mundial da Saude. Foram tragados os objetivos: analisar a frequéncia dos casos de sifilis em gestantes,
entre 0os anos de 2017 e 2021, no estado de S&o Paulo e destacar acdes de salde a serem
desenvolvidas pelo Enfermeiro no controle dessa infec¢do. Houve aumento na taxa de deteccéo da
sifilis em gestantes nos cinco anos selecionados, a maioria das gravidas diagnosticadas com sifilis fez
0 pré-natal e teve tratamento inadequado da infecgdo, sendo tratadas com penicilina. O enfermeiro
pode atuar no pré-natal, promovendo a adesdo ao tratamento completo.

Palavras-chave: Cuidado Pré-natal. Sifilis. Gravidez. Infecgfes Sexualmente Transmissiveis.
Area do Conhecimento: Ciéncias da Saude — Enfermagem.
Introducgéo

A sifilis € uma doencga altamente prevalente, por isso um grave problema de saude publica, € uma
Infeccdo Sexualmente Transmissivel (IST) causada por uma bactéria conhecida como Treponema
Pallidum, a sua transmissao é predominante por via sexual e vertical, sendo a maior incidéncia através
da relacdo sexual (BRASIL, 2019). Na gestacao, o Ministério da Saude (MS) recomenda que sejam
feitos exames para deteccdo da sifilis: teste rapido para a triagem da sifilis e/ou Veneral Disease
Research Laboratory — VDRL, ja na primeira consulta pré-natal (ou no primeiro trimestre), no terceiro
trimestre (28 semanas) e outra testagem no momento do parto (BRASIL, 2021).

De acordo com dados do Boletim Epidemioldgico dos ultimos anos, é possivel observar que o
controle da sifilis em gestante (SG) e sifilis congénita (SC) no Brasil esta falho, ainda que a populagéo
tenha acesso aos testes rapidos para diagnéstico, acompanhamento de pré-natal em Rede de Atencao
Basica e a oferta de benzilpenicilina como esquema de tratamento principal, estima-se que no ano de
2021,101.114 mulheres contrairam a infeccéo (DVIAHV, 2022).

Durante a gestacdo, quando o tratamento ndo é realizado conforme protocolo prescrito, é
classificado como inadequado na prevencao da transmisséo vertical. Sendo assim, ha chances de
contaminacgdo do concepto pela doenca, podendo provocar, Obito fetal, prematuridade, baixo peso ao
nascer ou infeccdo congénita (MELO; SANTOS, 2023). Embora a transmissao vertical da sifilis possa
acontecer em até 25% dos casos, nota-se que, pode ser prevenida através do tratamento adequado
durante as consultas de pré-natal, além do diagnostico precoce e tratamento preconizado para o
parceiro (SARACENI et al., 2017 e SILVEIRA et al., 2020).

Diante do exposto, e conhecimento dos dados alarmantes da incidéncia da sifilis em gestantes e as
consequéncias da transmissédo vertical, surgiu o interesse em desenvolver este estudo com o objetivo
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de analisar a frequéncia dos casos de sifilis em gestantes, entre os anos de 2017 e 2021, no estado de
Sao Paulo e destacar agbes de saude a serem desenvolvidas pelo Enfermeiro no controle dessa
infeccéo.

Metodologia

Trata-se de estudo do tipo observacional descritivo, com abordagem quantitativa, realizado com
dados secundarios levantados no Departamento de HIV/ Aids, Tuberculose, Hepatites Virais e
Infeccdes Sexualmente Transmissiveis (DVIAHV), do Ministério da Saude (MS), as variaveis
levantadas foram: nimero de casos e taxa de deteccdo de sifilis na gestacao, realizacéo de pré-natal
e esquema de tratamento materno. A populacéo do estudo foi composta pelo nimero de casos de sifilis
em gestantes natifificados pelo DVIAHV (por 1.000 nascidos vivos) de 2017 a 2021 no estado de Sao
Paulo. Os dados obtidos foram apresentados em graficos e expressos em frequéncias absoluta. Para
0 embasamento tedrico realizou-se levantamento bibliografico, utilizando os Descritores de Ciéncias
da Saude (DeCS): Cuidado Pré-Natal, Sifilis, Gravidez e InfecgBes Sexualmente Transmissiveis, nas
bases de dados: SciELO (Scientific Eletronic Library Online) e BVS (Biblioteca Virtual de Salde), além
de manuais desenvolvidos pela Organizagdo Mundial da Sadde e Ministério da Saude. A coleta de
dados foi realizada nos meses de junho e julho de 2023, abrangendo o periodo de 2017 a 2021. Os
critérios de inclusdo artigos foram: publicados em portugués e inglés, entre os anos de 2017 e 2023,
gue retratassem os resultados encontrados sobre a sifilis gestacional, a importancia do tratamento e
atuacdo do Enfermeiro no processo. Os critérios de exclusdo foram artigos publicados anteriormente
ao periodo estabelecido e que ndo abordassem a temética.

Resultados

Gréfico 1. NUmero de casos e taxa de detecgao (por 1.000 nascidos vivos) de gestantes com sifilis, por ano de
diagndstico no Estado de S&o Paulo.
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Fonte: Departamento de HIV/Aids, Tuberculose, Hepatites Virais e InfecgGes Sexualmente Transmissiveis
(DVIAHV). Adaptacao das autoras

Gréfico 2. Numero de casos de sifilis em gestante relacinado a realizagdo de pré-natal por ano de
diagndstico no Estado de S&o Paulo.
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Fonte: Departamento de HIV/Aids, Tuberculose, Hepatites Virais e Infec¢cdes Sexualmente Transmissiveis
(DVIAHYV). Adaptacdo das autoras
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Gréfico 3. Caso de sifilis em gestante conforme esquema de tratamento da mae por ano de
diagndstico no Estado de S&o Paulo.
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Fonte: Departamento de HIV/Aids, Tuberculose, Hepatites Virais e Infecgfes Sexualmente Transmissiveis
(DVIAHYV). Adaptacéo das autoras

Gréafico 4. Casos de gestantes com sifilis segundo esquema de tratamento por ano de diagnostino no
Estado de S&do Paulo.
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Fonte: Departamento de HIV/Aids, Tuberculose, Hepatites Virais e InfecgGes Sexualmente Transmissiveis
(DVIAHV). Adaptacao das autoras

Discusséao

No grafico 1 é possivel observar que no estado de S&do Paulo, ao longo de 5 anos (2017 a 2021)
foram notificados 65.028 casos de sifilis em gestantes, correspondente a 20,46% dos casos em todo
territdrio nacional, a taxa de deteccao apresentou um aumento gradativo sendo de 17,6 no ano de 2017
e 27,1 em 2021, evidenciando crescimento do nimero de casos, demonstrando deficiéncia no controle
da infecgcdo. Domingues et al. (2021) destacam o quanto é importante a gestante ser testada para sifilis
durante, pelo menos, trés momentos: na primeira consulta pré-natal, no inicio do terceiro trimestre e
durante a internacdo para o parto. Em estudo conduzido por Garbin et al. (2019) relatam que, apesar
de o MS oferecer testes para diagnéstico rapido e tratamento da sifilis na gestacdo, os nimeros de
casos continuam aumentando e que 0s parceiros sexuais das gestantes compdem um fator-chave no
controle da doenca.

No grafico 2 nota-se que a maioria das gestantes fez o pré-natal, no entanto h4& um ndmero
expressivo de mulheres que néo fizeram; ao somar os valores de cada ano, um total de 2.823 gravidas
ndo realizaram a consulta. A nao realizacdo da consulta de pré-natal pode representar diagnostico
tardio da sifilis. Quanto mais cedo for detectada a SG, melhor se previne a transmissédo vertical,
portanto, o0 acesso precoce ao diagnostico e tratamento adequado sao essenciais na prevencao da SC
(ARAUJO; MONTE; HABER, 2018). Sendo assim, Moreira et al. (2020) salientam que, para uma maior
adeséo ao plano terapéutico € de tamanha importancia que o enfermeiro seja empatico, promova uma
comunicacéo eficiente e pratique o acolhimento, estabelecendo confianga entre a paciente e sua
parceria sexual.

De acordo com Domingues et al. (2021), quando a gestante é diagnosticada com a sifilis, o
tratamento efetivo é aquele feito com a Benzilpenicilina benzatina, em que o feto também é tratado,
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uma vez que, esse medicamento consegue realizar a passagem pela barreira transplacentaria. No
grafico 4, observa-se que entre os anos de 2018 e 2021, um total de 51.045 gestantes foram tratadas
com penicilina, que é administrada por via intramuscular (IM), podendo ser dose Unica ou nao,
dependendo do estadiamento da infecgdo. Ademais, é necessario manter um intervalo de sete dias
entre as doses, a fim de evitar qualquer perda durante o periodo em que esta ocorrendo o tratamento.

Nota-se no Grafico 3 que, durante os anos analisados, apenas 1.462 gestantes realizaram o
tratamento adequado. Quando comparado, com o total de gravidas que realizaram tratamento
inadequado, observa-se uma discrepancia de aproximadamente seis vezes mais, totalizando em 9.507
casos tratados inadequadamente (com base na soma de cada ano no gréafico). Sdo as Unidades
Basicas de Salde (UBS) ou até mesmo o servico privado de salde os responsaveis pela oferta e
administracdo da penicilina, além disso, é de competéncia dessas unidades realizar busca ativa das
gestantes faltosas para completar o esquema terapéutico recomendado. Se a gestante for
adequadamente tratada, entdo previne-se a sifilis congénita, aquela que acomete e pode comprometer
bebés (DOMINGUES et al., 2021; BEZERRA et al.,2020). A sifilis congénita € uma infec¢éo evitavel,
isto é, quando a triagem e o tratamento sdo feitos precocemente juntamente com uma nova avaliagcdo
no inicio do terceiro trimestre a fim de verificar possiveis infeccbes adquiridas durante a gestacao
(TORRES et. al. 2020). De acordo com o DVIAHV a maior parte dessas mulheres descobrem a doenca
no primeiro trimestre de gestacao.

Os resultados demonstram falhas no controle da doengca e os estudos mostram que essa
dificuldade esta relacionada ao ndo tratamento dos parceiros das gestantes, entdo é fundamental que
o Enfermeiro, principalmente na Atencdo Basica a Saude promova ac¢Oes efetivas para adesdo ao
tratamento completo da sifilis. Segundo Macédo et al. (2020), o acompanhamento realizado pelo
Enfermeiro durante a gestacdo tem como principal objetivo diagnosticar a SG, através dos testes
soroldgicos, identificar quais sdo 0s possiveis riscos, tanto para a mae, quanto para o concepto, além
de oferecer o tratamento apropriado para a mesma e seu parceiro. J& Rocha et al. (2019), enfatizam
gue o nao tratamento dos companheiros sexuais é um dos principais fatores que dificultam o controle
da SC, evidenciando a importancia da sua participacdo nas consultas. Em 2018, o MS informou que
um total de 53,9% dos parceiros ndo realiza o tratamento adequado de sifilis (BRASIL, 2018).

Destarte, entre as acdes do Enfermeiro na SG esta o pré-natal do parceiro, em que se procura
ampliar e melhorar o acesso e acolhimento dele. A proposta € que o parceiro da gestante possa ser
envolvido de forma integral, em tudo o que se refere a tomada de decisdo reprodutiva, desde a escolha
de ser pai, a participacao solidaria na gestacao, no parto, bem como no cuidado e na educacao do filho.
Assim, sabendo abordar, estabalecendo vinculo entre essas gravidas e seus parceiros, € possivel
orientar sobre a sifilis e suas consequéncias para o bebé, e para o casal, além das informacdes
necessarias para evitar a reinfeccgao.

Conclusao

Foi possivel constatar que o nimero de casos de SG aumentou progressivamente entre 2017 e
2021 no estado de Sao Paulo, a maioria das gravidas diagnosticadas com sifilis fez o pré-natal e teve
tratamento inadequado da infec¢do, sendo tratadas com penicilina. A maior dificuldade no controle da
infecgdo por sifilis € a ndo ades&o dos parceiros sexuais das gestantes ao tratamento. O enfermeiro
tem papel fundamental na orientacdo e acompanhamento da gravida e seu respectivo parceiro a fim
de prevenir a evolugéo, complicagdo e possivel reinfeccao da sifilis. Com efeito, € indispensavel que o
Enfermeiro tenha escuta ativa, empatia e comunicacao eficiente na consulta de pré-natal, promovendo
relacdo de confianca e assim possa alcancar a adesdo do casal ao tratamento, bem como prevenir a
reinfeccao e a sifilis congénita.
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