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INTRODUCAO

A sifilis, uma doenga cronica causada pelo Treponema
pallidum, é curavel, e seu tratamento ¢ garantido pelo
Sistema Unico de Saude (SUS). Esta doenca esta incluida na
lista de agravos de notificacio compulséria'. A transmissdo
ocorre principalmente por contato sexual (sifilis adquirida),
mas também pode ser transmitida verticalmente (infec¢do
congénita), da pessoa gestante ndo tratada ou
inadequadamente tratada, para o feto®. A transmissdo vertical
se torna uma preocupacado relevante pois pode causar sérios
problemas de satde ao recém-nascido, como deformidades,
deficiéncia mental, surdez e até mesmo a morte”.

A investigagdo da infeccdo durante o pré natal ¢
imprescindivel ser considerada, € um Unico teste para
deteccao de anticorpos contra seu agente transmissor pode
ser insuficiente. Isso requer testes subsequentes ao longo da
gravidez para acompanhamento do status da paciente,
mesmo com mulheres consideradas sem vulnerabilidade
social. O tratamento da sifilis congénita e de gestantes ¢
complexo e as diretrizes devem estar inteiramente
disponiveis com recomendagdes claras e eficientes para cada
caso.

A notificagdo compulsoria de sifilis congénita em todo

o territorio nacional foi instituida por meio da Portaria n® 542,
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de 22 de dezembro de 1986%; a de sifilis em gestante, mediante a Portaria n° 33, de 14 de julho
de 2005° e a de adquirida, pela Portaria n® 2.472, de 31 de agosto de 2010°. Para fins de
vigilancia epidemiologica, os critérios de definicdo de caso de sifilis adquirida, sifilis em
gestante e sifilis congénita foram alterados em setembro de 2017 por meio da Nota Informativa
n°® 02/2017 — DIAHV/SVS/MS, com o objetivo de proporcionar adequagao na sensibilidade na
captacdo de casos de sifilis congénita e diminuir a subnotificacdo de casos de sifilis em
gestantes’.

Destaca-se que as agdes para o controle da sifilis congénita envolvem garantir a todas as
gestantes uma assisténcia pré-natal de qualidade, com deteccdo precoce e vinculacdo efetiva
aos servicos de saude. Essas a¢des incluem a oferta de testagem para sifilis logo no primeiro
trimestre de gestagdo, preferencialmente na primeira consulta, € novamente no terceiro
trimestre (em torno da 28 semana). Além disso, ¢ fundamental garantir o tratamento adequado
e oportuno tanto para as gestantes quanto para suas parcerias sexuais. Outro aspecto essencial
¢ o acompanhamento pds-tratamento, que envolve a busca ativa de gestantes que faltam as
consultas, a documentacao precisa dos resultados das sorologias, o registro do tratamento de
sifilis na caderneta da gestante, e a notificacdo obrigatoria de todos os casos de sifilis na
gestacdo e sifilis congénita®

Espera-se que as informagdes apresentadas neste Boletim Epidemiologico contribuam
significativamente para o monitoramento e controle da sifilis no estado de Goias, concedendo
subsidios essenciais para a tomada de decisdes nos 246 municipios. Esses dados poderao
orientar gestores e profissionais de saude no desenvolvimento de estratégias de prevencao,
diagnostico e tratamento, com o objetivo de reduzir a incidéncia de sifilis e suas consequéncias,

especialmente no contexto da satide materno-infantil.

METODOS

Este boletim ¢ uma andlise descritiva de dados secundarios obtidos do Sistema de
Informacao de Agravos e Notificagdo (SINAN) e Sistema de Informagdo de Nascidos Vivos
¢SINASC) e tabulados em ferramentas de analise de dados Excell e Tubwin, referentes a coorte
de casos diagnosticados e notificados por municipio de residéncia, no periodo de 01 de janeiro

de 2019 a 30 de junho de 2024.

Definic¢oes:
Taxa de detec¢dao de sifilis adquirida: Medir o risco de ocorréncia de casos novos

confirmados de sifilis adquirida na populacao, segundo ano e local de residéncia.
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Taxa de detecgdo de sifilis em gestantes: Medir a frequéncia anual de casos de sifilis na
gestagdao no mesmo local de residéncia e ano.

Taxa de incidéncia de sifilis congénita em menores de 1 ano: Medir o risco de ocorréncia
de casos novos de sifilis congénita por transmissao vertical no mesmo local de residéncia e ano.

Para o célculo dos coeficientes, foram utilizados dados do Censo e das estimativas
populacionais e Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica (IBGE)’, referente ao periodo de

2022. Dados extraidos em 17 de setembro de 2024.

RESULTADOS

Segundo o boletim epidemioldgico do Ministério da Satide de 2023, a sifilis adquirida
no Brasil apresentou uma taxa de detecg¢ao de 99,2 casos por 100.000 habitantes em 2022. Para
0 mesmo periodo, a taxa de detecgdo de sifilis em gestantes foi de 32,4 casos por 1.000 nascidos
vivos, enquanto a taxa de incidéncia de sifilis congénita foi de 10,3 casos por 1.000 nascidos
Vivos.

Em 2023, no estado de Goids, foram notificados 10.196 casos novos de sifilis adquirida,
resultando em uma taxa de detecgdo de 145,3 casos por 100.000 habitantes. Além disso, foram
registrados 3.086 casos de sifilis em gestantes, correspondendo a uma taxa de detecgao de 34,7
casos por 1.000 nascidos vivos. A sifilis congénita, por sua vez, apresentou 530 casos, com uma
taxa de incidéncia de 7,4 casos por 1.000 nascidos vivos.

Na Figura 1 € possivel observar a evolucao das taxas de sifilis no periodo de 2019 a 2024.
Durante este intervalo, a taxa de incidéncia de sifilis congénita apresentou 4,4 casos por 1.000
nascidos vivos em 2019, seguida de uma leve reducdo para 4,1 casos em 2020. Entretanto,
observou-se um aumento significativo nos anos subsequentes. Em contrapartida, a taxa de
deteccao de sifilis em gestantes vem mantendo tendéncia crescente, com incremento de 11,7%,
entre 2019 e 2023, passando de 23 casos por 1.000 nascidos vivos em 2019 para 34,7 casos por
1.000 nascidos vivos em 2023. Ao contrdrio da sifilis adquirida, a deteccdo de sifilis em
gestantes nao foi diretamente impactada pelo periodo pandémico, a qual gerou uma diminuigao
das notificagdes em outros agravos. Esse fendmeno pode ser explicado pela manutengdo dos

cuidados relacionados ao pré-natal, parto/abortamento e puerpério.

Boletim Epidemiologico. Volume 01, ntimero 02 - Situagdo epidemiolodgica da sifilis: adquirida, congénita e em
gestantes no estado de Goias, 2019 - 2024.



Geréncia de Vigilancia Epidemioldgica de Doengas Transmissiveis / Superintendéncia de Vigilancia em Satde/
Secretaria de Estado da Saude de Goias
| 4

Figura 1 — Taxa de deteccdo de sifilis adquirida (por 100.000 habitantes), de sifilis em gestante
e taxa de incidéncia de sifilis congénita (por 1.000 nascidos vivos) segundo o ano de
diagndstico, Goids, 2019 a 2024*
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Fonte: SINAN- net, DBF Extraidos em 17.09.24. *Dados preliminares para o ano de 2024, sujeitos a revisdo.

Sifilis adquirida

Entre 2019 e junho de 2024, foram notificados no SINAN um total de 39.739 casos de
sifilis adquirida. Observou-se um aumento continuo na taxa de deteccdo de sifilis adquirida ao
longo de toda a série historica, com excecao de 2020, quando foi registrado um declinio. Esse
decréscimo, que atingiu 15,7% pode ser atribuido a diminuigdo da capacidade diagndstica, em
decorréncia das restricdes impostas pela pandemia de COVID-19. A partir de 2021, as taxas de
deteccdo de sifilis adquirida atingiram patamares superiores aos observados no periodo pré-
pandemia. Entre 2021 e 2023, houve um crescimento de 48,6%, com a taxa passando de 96,7

para 145,3 casos por 100.000 habitantes (Figura 2).
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Figura 2 — Numero de casos notificados e taxa de deteccdo (por 100.000 habitantes) de sifilis
adquirida por ano de notifica¢do, Goids, 2019 a 2024*
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Fonte: SINAN- net, DBF Extraidos em 17.09.24. *Dados preliminares para o ano de 2024, sujeitos a revisdo.

Em 2023 foram notificados 10.170 casos de sifilis adquirida no estado de Goias. A dis-
tribuicdo por regides de satde revelou que as regides Central, Centro Sul e Pirineus concentra-
ram o maior numero de casos, com 3.646 (35,9%), 1.738 (17,1%) e 1.136 (11,2%) casos, res-
pectivamente (Tabela 1). Em contrapartida, as regides de saude Nordeste I, Nordeste I1, Oeste
I e Norte apresentaram o0 menor percentual de aumento no diagndstico de casos de sifilis adqui-
rida. O tratamento inadequado e equivocos no diagnostico de sifilis adquirida podem contribuir
significativamente para a propagacao da infeccdo. Para reduzir a exposicao de gestantes e, con-
sequentemente, prevenir a transmissdo vertical do Treponema pallidum, é essencial intensificar
a deteccdo de casos de sifilis adquirida e assegurar que o tratamento adequado seja realizado.

Essas acdes sao fundamentais para o controle da sifilis e a protecdo da satde materno-infantil.

Tabela 1 —Frequéncia de casos de sifilis adquirida segundo regido de saude e ano de
diagnostico, Goias, 2023

Regido de Saude Numero de Casos Percentual
Central 3646 35,9
Centro Sul 1738 17,1
Pireneus 1136 11,2
Entorno Sul 708 7,0
Sudoeste | 588 5,8
Entorno Norte 501 49
Sudoeste Il 396 3,9
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Estrada de Ferro 376 3,7
Sul 203 2,0
Rio Vermelho 152 15
Oeste 11 162 1,6
Sao Patricio 1l 148 15
Oeste | 83 0,8
Serra da Mesa 103 1,0
Sao Patricio | 106 1,0
Norte 95 0,9
Nordeste | 10 0,1
Nordeste |1 19 0,2
Total 10170 100,0

Fonte: SINAN- net, DBF Extraidos em 17.09.24.

Entre 2019 e 2024 foram registrados 26.090 casos de sifilis no sexo masculino (49,3%) e
26.831 casos no sexo feminino (50,7%). Dentre esses, 13.205 casos (25%) foram notificados
como sifilis adquirida e 13.626 casos (25,7%) como sifilis em gestantes. A razdo de sexos (M:F)
passou de 0,9 em 2019 (9 no sexo masculino para cada 10 no sexo feminino) para 1,0 em 2023
(10 sexo masculino para cada 10 no sexo feminino) (Figura 3). Os critérios para a defini¢do de
casos de sifilis adquirida sdo mais rigorosos, enquanto os critérios para sifilis em gestantes sdo
mais amplos e sensiveis, visando apoiar acdes de prevencdo e controle da sifilis durante o ciclo
gravidico-puerperal. O objetivo principal é evitar ou identificar precocemente os casos de trans-
missao vertical. Apesar das diferencas nas definicoes, a incluséo das gestantes nos registros de
sifilis adquirida tem contribuido para um aumento expressivo dos nimeros entre as no Sexo
feminino, refletindo diretamente nas estatisticas gerais. Essa dindmica ressalta a importancia de
uma abordagem abrangente no monitoramento e controle da sifilis em todas as populacdes afe-

tadas.
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Figura 3 — Distribuicdo percentual de casos de sifilis adquirida no sexo masculino e feminino,
sifilis em gestantes e razao de sexos segundo ano de diagndstico, Goias, 2019 a

2024*
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Fonte: SINAN- net, DBF Extraidos em 17.09.24. *Dados preliminares para o ano de 2024, sujeitos a revisao.
Quando comparados dados dos anos de 2019 e 2023, a concentracdo de notificacbes de

sifilis adquirida se manteve em adultos jovens, especialmente na faixa etaria de 20 a 39 anos,
seguida pela faixa de 40 a 49 anos. Entre os adolescentes (15 a 19 anos), observou-se diminui-
cao de 2,4% nos casos de sifilis adquirida ao se comparar os anos de 2019 e 2023 (Figura 4).
Esses dados indicam a necessidade de direcionar intervencdes de satde publica para as faixas
etarias mais afetadas, além de considerar estratégias especificas para abordar a situacdo dos

adolescentes.

Figura 4 — Distribuicdo percentual de casos de sifilis adquirida segundo faixa etéria e ano de
diagnostico, Goids, 2019 e 2023
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Fonte: DBF — SINAN net, Dados Extraidos em 17.09.24. *Dados preliminares para os ultimos cinco anos, sujei-
tos a revisao devido a limpeza do banco de dados periddica da SUVISA.
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Observa-se uma melhoria no preenchimento da informacé&o sobre raga/cor autodeclarada

ao longo dos anos. Em 2019, 16,2% dos registros tinham essa informacéo ignorada, enquanto
em 2023 esse percentual foi reduzido para 14,6%. Ao comparar os anos de 2019 e 2023, cons-
tatou-se um aumento de 4,9% nos casos de sifilis entre pessoas pardas e a queda de 0,4% entre
pessoas pretas. Em 2023, a maioria das notificagdes foi registrada entre pessoas pardas (61%),
seguidas por brancas (15,8%) e pretas (7,1%); ao combinar as categorias de pardos e pretos,

esse percentual atingiu 68,1%, conforme figura 5.

Figura 5 — Distribuicdo percentual de casos de sifilis adquirida segundo raga/cor por ano de
diagnostico, Goids, 2019 a 2024*
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Fonte: DBF - SINAN net, Dados Extraidos em 17.09.24. *Dados preliminares para os tltimos cinco anos, sujeitos
a revisdo devido a limpeza do banco de dados periodica da SUVISA.

Em relagdo a escolaridade, podemos observar que a maioria da série historica tem mais
campos com ignorado/em branco ou nio se aplica chegando a 41,6% em 2022, com uma queda
representativa em 2023 com 32,4%. As notificagdes com escolaridade conhecida, pessoas que
se declaram com ensino médio vém aumentando na série historica, com um percentual saindo
de 29,3% em 2019 para 40,7% em 2023. Por outro lado, houve diminui¢ao de notificagdes com

nivel fundamental, saindo de 20,1% no ano de 2019 para 16,6% no ano de 2023. (Figura 6).
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Figura 6 — Distribuicdo percentual de casos de sifilis adquirida segundo escolaridade e ano de
diagnostico, Goids, 2019 a 2024*

100 ~
80 H
S 60 A
O
5]
o
S 40 H
o
20 - 40,5 38,7 40,9 41,6 324 347
0 0,8 0,6 0.4 0,5 0.6 0,4
2019 2020 2021 2022 2023 2024
Ano diagndstico
= Analfabeto Ign/Branco/N&o se aplica  ® Fundamental ™ Ensino médio ™ Superior

Fonte: DBF - SINAN net, Dados Extraidos em 17.09.24. *Dados preliminares para os ultimos cinco anos, sujeitos
a revisdo devido a limpeza do banco de dados periddica da SUVISA

Sifilis em Gestantes

Entre 2019 e junho de 2024, foram registrados 13.626 casos de sifilis em gestantes. Des-
ses, 30,5% das gestantes residiam na macrorregido Centro-Oeste, 23,5% na Centro-Sudoeste,
20,4% na regido Nordeste, 15,1% na Centro-Norte e 10,5% na regido Sudoeste. O percentual

de casos por ano de diagndstico pode ser visto na figura 7.

Figura 7 — Distribuicdo percentual de casos de sifilis em gestantes por macrorregido de satde
e ano de diagnostico, Goids, 2019 a 2024*
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Fonte: DBF - SINAN net, Dados Extraidos em 17.09.24. *Dados preliminares para os tiltimos cinco anos, sujeitos
a revisdo devido a limpeza do banco de dados periodica da SUVISA
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Na estratificagdo por regides de saide de residéncia, as maiores taxas de deteccdo de

sifilis em gestantes (casos por 1.000 nascidos vivos) em 2023 foram registradas nas regides
Entorno Norte (51,3), Pireneus (42,1) e Centro Sul (40,7). Por outro lado, as menores taxas
foram observadas nas regides Nordeste II (8,6), Sao Patricio I (14,2) e Sul (15,4), conforme

ilustrado na Figura 8.

Figura 8 — Taxa de deteccéo de sifilis em gestantes (por 1.000 nascidos vivos) por regido de sa-
ude e ano de diagndstico, Goids, 2023
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Fonte: DBF - SINAN net, Dados Extraidos em 17.09.24. *Dados preliminares para os tltimos cinco anos, sujeitos
a revisdo devido a limpeza do banco de dados periédica da SUVISA

Em 2023, em relagdo a idade gestacional no momento do diagndstico de sifilis,
aproximadamente 73,2% das gestantes foram diagnosticadas no primeiro ou segundo trimestres
de gestacdo, representando um momento oportuno para iniciar o tratamento e prevenir a
transmissdo vertical. Ao longo da série historica, observa-se um avango positivo no diagnéstico
precoce: o percentual de gestantes diagnosticadas no primeiro trimestre aumentou de 32,4% em
2019 para 45,8% em 2024. Além disso, a melhoria no preenchimento das fichas de notificagao
contribuiu para a redu¢do dos casos com idade gestacional ignorada, que caiu para 1,4% em
2023 (Figura 9).

A maioria das gestantes notificadas com sifilis em 2023 estava na faixa etaria de 20 a 29
anos, correspondendo a 61,1% dos casos. Além disso, um percentual significativo de
adolescentes (10 a 19 anos) representou 20,9% das notificagdes no mesmo periodo (Figura 10).
Esses dados sdo semelhantes com os apresentados no Boletim do Ministério da Saude (2023),
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que indicou que 59,7% das gestantes diagnosticadas com sifilis estavam na faixa etaria de 20 a

29 anos, enquanto 20,6% eram adolescentes'’.

Figura 9 - Distribuicdo percentual de gestantes segundo idade gestacional no momento do di-
agnéstico de sifilis por ano de diagndstico, Goiés, 2019 a 2024*
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Fonte: DBF - SINAN net, Dados Extraidos em 17.09.24. *Dados preliminares para os ultimos cinco anos, sujei-
tos a revisdo devido a limpeza do banco de dados periddica da SUVISA

Figura 10 - Distribuicéo percentual de gestantes segundo faixa etaria no momento do diagnos-
tico de sifilis, por ano de diagndstico, Goias, 2019 a 2024*
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Fonte: DBF - SINAN net, Dados Extraidos em 17.09.24. *Dados preliminares para os tltimos cinco anos, sujeitos
a revisdo devido a limpeza do banco de dados periddica da SUVISA
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Em 2023, em relagdo ao critério de raga/cor, 69,7% das gestantes com sifilis eram pardas,
16,4% eram brancas e 9,5% eram pretas. Ao somar as mulheres pretas e pardas, esse percentual
alcancou 79,2%. Observou-se também uma melhoria no preenchimento da variavel raga/cor,
com a proporcdo de registros "ignorados" caindo de 4,4% em 2019 para 2,7% em 2023. No
entanto, a auséncia ou o preenchimento incompleto dessa informag¢ao compromete a qualidade
dos dados sobre gestantes afetadas pela sifilis, dificultando a caracteriza¢do adequada do perfil
epidemioldgico dessas mulheres. Essa situagdo € preocupante, uma vez que variaveis essenciais

ainda apresentam indices de preenchimento insatisfatorios (Figura 11).

Figura 11 - Distribuicdo percentual de gestantes segundo raga/cor, por ano de diagndstico,
Goias, 2019 a 2024*
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Fonte: DBF - SINAN net, Dados Extraidos em 17.09.24. *Dados preliminares para os tltimos cinco anos, sujeitos
a revisdo devido a limpeza do banco de dados periédica da SUVISA

A benzilpenicilina é o Unico medicamento eficaz na prevencao de sifilis congénita, pois
atravessa a barreira transplacentaria e trata o feto ainda no Gtero®. Observa — se um leve declinio
no percentual das prescrigdes de benzilpenicilina benzatina em pelo menos uma dose, que pas-
sou de 91,9 em 2019, para 90,9% em 2023. O uso de outros esquemas terapéuticos e a nao
prescri¢do do tratamento sdo fatores preditores para a transmissdo vertical da sifilis, e em 2023
esse percentual aumentou, passando para 8,5%, enquanto em 2019 era de 5,8%. Por outro lado,
o percentual de informacdes ignoradas sobre a realizagdo de tratamento mostrou uma queda
significativa no mesmo periodo, passando de 2,3% para 0,6%. Esforcos continuos sdo necessa-
rios para alcancar a meta do indicador de processo para a eliminacdo da transmissao vertical da

sifilis congénita, que requer um percentual de tratamento adequado de 95% ou mais, conforme
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a classificagdo clinica da doenca. Em 2022, o Brasil atingiu um percentual de 89,8%, ainda

abaixo do ideal (Figura 12).

Figura 12 - Distribuicdo percentual de gestantes segundo esquema de tratamento por ano de
diagnéstico, Goias, 2019 a 2024*
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Fonte: DBF - SINAN net, Dados Extraidos em 17.09.24 - *Dados preliminares para os ultimos cinco anos, sujeitos
a revisdo devido a limpeza do banco de dados periodica da SUVISA

Sifilis Congénita

No periodo de janeiro de 2019 e junho de 2024, foram notificados 2.249 casos de sifilis
congénita em criangas com menos de 1 ano de idade. Em 2023, a taxa de incidéncia em Goias
foi de 6,7 casos por 1.000 nascidos vivos (NV), ainda abaixo da média nacional registrada em
2022, que foi de 10,3 casos por 1.000 NV. As maiores taxas em Goias, em 2023, foram
observadas na regido Pireneus (3,9 casos/1.000 NV), seguida pelas regides; Sudoeste II (3,8
casos/1000 NV) Centro Sul (3,5 casos/1.000 NV) e Central (3,4 casos/1.000 NV). A regido
Nordeste II apresentou a menor taxa de incidéncia de sifilis congénita em 2023, com 0,7 casos
por 1.000 nascidos vivos, sendo o menor percentual entre as 18 regides de satde (Figura 13).

Em 2023, foram registrados 530 casos de sifilis congénita. Desses, 486 (91,7%) nasceram
vivos e, entre eles, 504 (95,1%) dos casos foram diagnosticados na primeira semana de vida.
Em relagdo ao diagnodstico final, 515 (97,2%) foram classificados como sifilis congénita
recente, 2 casos (0,4%) como aborto por sifilis, 12 casos (2,3%) como natimortos, ¢ 1 caso
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(0,2%) como sifilis congénita tardia (Tabela 2).
Figura 13 — Numero de casos e taxa de incidéncia de sifilis congénita (por 1.000 nascidos
vivos) segundo regido de salde, Goids, 2023
200 ~ - 50
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©
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Fonte: DBF - SINAN net, Dados Extraidos em 17.09.24. *Dados preliminares para os tltimos cinco anos, sujeitos
a revisao devido a limpeza do banco de dados periddica da SUVISA.

Ao longo da série historica, os desfechos desfavoraveis da sifilis congénita, incluindo
obitos, abortos e natimortos, corresponderam a 4,8% do total de casos, totalizando 169
ocorréncias. Ao comparar os anos de 2019 e 2023, observa-se aumento em todos esses
desfechos, com 28 ocorréncias registradas em 2023. Desses, 2,3% foram 6bitos por sifilis
congénita, 0,4% por outras causas, 0,4% devido a aborto, € 2,3% natimortos causados por sifilis
apresentador a seguir na Tabela 2. A qualificagdo dos profissionais de saude, o fortalecimento
das vigilancias e a maior oferta de testes de sifilis contribuiram para a melhoria na identificagao
e reducdo da subnotificagao desses desfechos desfavoraveis.

Em 2023, a maioria das maes de criancas com sifilis congénita estava na faixa etaria de
20 a 29 anos, representando 57,9% dos casos, enquanto as adolescentes (10 a 19 anos)
corresponderam a 18,7% (Tabela 2). No que diz respeito a escolaridade, 20,2% dos casos
apresentaram essa informag¢do como "ignorados". Entre as maes cuja escolaridade foi
registrada, a maioria possuia ensino médio completo (29,4%). Em relacdo a raca/cor, 77,4% das
maes se autodeclararam pardas, seguidas por brancas (10,8%) e pretas (4,5%) (Tabela 3).

Desde 2019, o percentual casos de sifilis congénita cujas maes que realizaram pré-natal
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se manteve acima de 75%, atingindo 79,8% em 2023. Em 57,9% dos casos de sifilis congénita,
o diagnostico da sifilis materna ocorreu durante o pré-natal. Apesar dessas altas proporgoes,
elas ndo foram suficientes para interromper a cadeia de transmissao da sifilis. Em 2023, 29,8%
das maes foram diagnosticadas com sifilis no momento do parto ou curetagem, e 9,6% somente
apos o parto (Tabela 3).

O tratamento materno com benzilpenicilina benzatina, quando realizado de maneira
adequada, ¢ fundamental para prevenir a sifilis congénita. O tratamento adequado da gestante
com sifilis inclui o inicio do uso da benzilpenicilina benzatina até 30 dias antes do parto, o
cumprimento completo do esquema terapéutico de acordo com o estagio clinico da infecgdo, a
administracao correta das doses nos intervalos recomendados ¢ a conclusao do tratamento antes
do parto®. Em 2023, observou-se que, em 70,4% dos casos, o tratamento das maes de criancas
com sifilis congénita foi inadequado ou nao realizado, representando uma oportunidade perdida
para evitar a transmissdo vertical da doenga (Tabela 3).

Em relacdo ao tratamento dos casos de sifilis congénita, em 2023, 59,1% das criancas
foram tratadas com penicilina G cristalina, seguidas por penicilina G procaina (6,8%) e
penicilina G benzatina (6,2%). Além disso, 13% dos casos foram tratados com outros esquemas
terapéuticos. E importante destacar que o tratamento da sifilis congénita deve ser realizado com
penicilina, uma vez que a utilizagdo de outros medicamentos ndo garante tratamento adequado.
Chama a atencdo o numero de casos sem tratamento (68), apesar do diagnostico de sifilis
congénita (Tabela 3). E importante que as vigilancias epidemioldgicas investiguem todas as
criancas com informagdo de tratamento ndo realizado, para verificar a necessidade de busca
ativa e instituicdo de terapia adequada, ou se o problema ¢ devido a erros de preenchimento da

ficha de notificagdo ou digitagdo no sistema de informagio'!.
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Tabela 2 - Casos de sifilis congénita segundo caracteristicas da crianca por ano de diagndstico, Goias, 2019 a 2024*
C .. 2019 2020 2021 2022 2023 2024

aracteristicas - % - % . % . % - % - %
Idade da crianca
<7 dias 334 96,3 290 97,3 353 97,2 421 95,9 504 95,1 254 93,4
7-28 dias 4 1,2 3 1,0 0 0,0 8 1,8 9 1,7 10 3,7
29 dias a <1 ano 8 2,3 5 1,7 9 2,5 8 1,8 14 2,6 2 0,7
1 ano 1 0,3 0 0,0 1 0,3 0 0,0 2 0,4 1 0,4
2 a4 anos 0 0,0 0 0,0 0 0,0 1 0,2 1 0,2 1 0,4
5a 12 anos 0 0,0 0 0,0 0 0,0 1 0,2 0 0,0 4 1,5
12 ou mais 0 0,0 0 0,0 0 0,0 0 0,0 0 0,0 0 0,0
Ignorado 0 0,0 0 0,0 0 0,0 0 0,0 0 0,0 0 0,0
Total 347 100 298 100 363 100 439 100 530 100 272 100
Diagnostico final
Sifilis Congénita Recente 326 93,9 272 91,3 346 95,3 419 95,4 515 97,2 261 96,0
Sifilis Congénita Tardia 0 0,0 0 0,0 0 0,0 2 0,5 1 0,2 5 1.8
Aborto 8 2,3 5 1,7 2 0,6 4 0,9 2 0,4 3 1,1
Natimorto 13 3,7 21 7,0 15 4,1 14 3,2 12 2,3 3 1,1
Total 347 100 298 100 363 100 439 100 530 100 272 100
Evolucéo do caso
Vivo 304 87,6 255 85,6 328 90,4 401 91,3 486 91,7 255 93,8
Obito pelo agravo notificado 7 2,0 3 1,0 8 2,2 5 1,1 12 2,3 4 1,5
Obito por outra causa 5 1,4 5 1,7 4 1,1 9 2,1 2 04 3 1,1
Aborto 8 2,3 5 1,7 2 0,6 4 0,9 2 0,4 3 1,1
Natimorto 13 3,7 21 7,0 15 41 14 3,2 12 2,3 3 11
Ignorado 10 2,9 9 3,0 6 1,7 6 14 16 3,0 4 1,5
Total 347 100 298 100 363 100 439 100 530 100 272 100

Fonte: DBF - SINAN net, Dados Extraidos em 17.09.24. *Dados preliminares para os ultimos cinco anos, sujeitos a revisdo devido a limpeza do banco de dados periodica da
SUVISA
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Tabela 3 - Casos de sifilis congénita segundo caracteristicas maternas por ano de diagndéstico, Goias, 2019 a 2024*

Caracteristicas

Faixa etaria da mée

10 a 14 anos

15 a 19 anos

20 a 29 anos

30 a 39 anos

40a+

Ignorado

Total

Escolaridade da mae
Analfabeto

Fundamental incompleto
Fundamental completo
Ensino médio incompleto
Ensino médio completo
Educacdo superior incompleta
Educacdo superior completa
Ignorado

Total

Raca/cor da mée

Branca

Preta

Amarela

Parda

Indigena

Ignorado

Total

Realizacdo do pré-natal
Sim

87
185
53
10

347

63
21
52
63

144
347

43
22

235
1
38
347

267

%

1,2
25,1
53,3
15,3

2,9

2,3
100

0,3
18,2
6,1
15,0
18,2
0,6
0,3
41,5
100

12,4
6,3
2,3

67,7
0,3

11,0
100

76,9

71
167
48

298

70
18
54
43

99
298

46
12

222
0
17
298

225

%

0,7
23,8
56,0
16,1

2,0

1,3
100

13
235
6,0
18,1
14,4
1,7
1,7
33,2
100

154
4,0
0,3
74,5
0,0
5,7
100

75,5

N

66
222
57

363

82
31
87
83

66
363

S7
13

269
1
21
363

300

%

0,8
18,2
61,2
15,7
1,9
2,2
100

0,3
22,6
8,5
24,0
22,9
1,9
1,7
18,2
100

15,7
3,6
0,6
74,1
0,3
58
100

82,6

3
74
268
74

13
439

72
33
77
131

110
439

45
22

334
0
37
439

340

%

0,7
16,9
61,0
16,9
1,6

3,0

100

0,7
16,4
7,5
17,5
29,8
1,4
1,6
251
100

10,3
5,0
0,2
76,1
0,0
8,4
100

77,4

3
96
307
93
13
18
530

101
38
96

156
11
15

107

530

o7
24

410
0
33
530

423

%

0,6
18,1
57,9
17,5

2,5

3,4
100

1,1
191
7,2
18,1
29,4
2,1
2,8
20,2
100

10,8
4,5
1,1

77,4
0,0
6,2
100

79,8
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65
156
41

272

36
18
50
101

60

272

25
11

196

37
272

224

%

0,4
23,9
57,4
151

2,2

11
100

0,4
13,2
6,6
18,4
37,1
0,7
1,5
22,1
100

9,2
4,0
0,7
72,1
0,4
13,6
100

82,4
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Nao 53 15,3 56 18,8 58 16,0 88 20,0 101 19,1 41 15,1
Ignorado 27 7,8 17 5,7 5 1,4 11 2,5 6 11 7 2,6
Total 347 100 298 100 363 100 439 100 530 100 272 100
Diagnostico de sifilis materna

Durante o pré-natal 237 68,3 175 58,7 234 64,5 249 56,7 307 57,9 170 62,5
No momento do parto/curetagem 87 251 85 28,5 103 28,4 135 30,8 158 29,8 73 26,8
Ap0s o parto 9 2,6 27 9,1 20 55 34 7,7 51 9,6 25 9,2
N&o realizado 3 0,9 2 0,7 1 0,3 4 0,9 2 0,4 2 0,7
Ignorado 11 3,2 9 3,0 5 1,4 17 3,9 12 2,3 2 0,7
Total 347 100 298 100 363 100 439 100 530 100 272 100
Esquema de tratamento materno

Adequado 72 20,7 27 9,1 21 58 25 57 33 6,2 49 18,0
Inadequado 34 9,8 29 9,7 34 9,4 48 10,9 33 6,2 16 59
Na&o realizado 189 54,5 165 55,4 220 60,6 248 56,5 340 64,2 150 55,1
Ignorado 52 15,0 77 25,8 88 24,2 118 26,9 124 23,4 57 21,0
Total 347 100 298 100 363 100 439 100 530 100 272 100
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CONCLUSAO

Diante de um cenario epidemioldgico que evidencia um aumento expressivo no numero
de casos e a disponibilidade de métodos diagnosticos confiaveis e acessiveis, a sifilis continua
a ser um grave problema de salde publica, exigindo estratégias efetivas para impactar a
populacdo. O crescimento dos casos de sifilis gestacional e congénita, observado em todas as
regides do territdrio goiano durante o periodo analisado, reforca a necessidade de implementar
acOes voltadas ao controle da doenca, visando a melhoria da saide materna e infantil.

As informacdes apresentadas neste Boletim Epidemioldgico tém como objetivo auxiliar
gestores, profissionais de salde e a comunidade no desenvolvimento de intervencdes eficazes
para reduzir a incidéncia da sifilis nos municipios. Essas a¢des, lideradas pela Atencao Primaria
a Saude e Vigilancia em Saude, devem contemplar estratégias abrangentes de prevencéo,
educacdo e acesso universal aos cuidados de salde, além da ampliagdo dos programas de
rastreamento, diagnostico e tratamento, assegurando uma resposta coordenada e eficaz no

combate a sifilis.
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