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Resumo. A sifilis ¢ uma infeccdo sexualmente transmissivel, causada pelo Treponema
pallidum, transmitida através de relagdo sexual sem protecdo e a crianga durante a gestacio ou
no parto pela via transplacentéria. O objetivo do estudo foi analisar o perfil epidemioldgico e
evolugdo dos casos de sifilis em diferentes esferas governamentais no periodo de 2010 a 2020.
Um estudo retrospectivo de abordagem quantitativa foi realizado, com dados coletados na
plataforma SINAN, disponiveis no DATASUS. Os dados foram coletados de janeiro de 2010 a
junho de 2020, totalizando 290.487 notificagdes de sifilis adquirida, congénita e em gestantes.
Foram coletados dados do municipio de Jequié, do estado da Bahia, da regido Nordeste e do
Brasil. Os dados demonstraram que houve evolu¢do nos nimeros de casos até o ano de 2018, a
partir do qual houve um declinio nas notifica¢des. A sifilis adquirida foi a mais prevalente
(783.544 casos) no periodo estudado. Todas as esferas governamentais apresentaram uma
predominancia de casos em pacientes do sexo masculino, com maior nimero de casos
registrados no ano de 2018. Os numeros elevados e a evolucao dos casos de sifilis, observados
neste estudo, sugerem a necessidade de insercdo de estratégias por parte, em especial, do
Ministério da Saude, para a prevengao, diagndstico precoce e auxilio no tratamento de
infecc¢des por . pallidum.

Abstract. Syphilis is a sexually transmitted infection caused by Treponema pallidum,
transmitted through unprotected sexual intercourse and to the child during pregnancy or
delivery via the placenta. The objective of the study was to analyze the epidemiological profile
and evolution of syphilis cases in different government spheres from 2010 to 2020. A
retrospective study with a quantitative approach was carried out, with data collected on the
SINAN platform, available on DATASUS. Data were collected from January 2010 to June
2020, totaling 290.487 notifications of acquired, congenital and pregnant syphilis. Data were
collected from the municipality of Jequié, the state of Bahia, the Northeast region and Brazil.
The data showed that there was an evolution in the numbers of cases until the year 2018, from
which there was a decline in notifications. Acquired syphilis was the most prevalent (783,544
cases) during the study period. All governmental spheres showed a predominance of cases in
male patients, with the highest number of cases recorded in 2018. The high numbers and
evolution of syphilis cases observed in this study suggest the need for the insertion of
strategies, especially by the Ministry of Health, for the prevention, early diagnosis and
assistance in the treatment of T. pallidum infections.

*Autor correspondente: MSc. Danyo Maia Lima, danyo.farm@gmail.com, Universidade Estadual do Sudoeste da Bahia. Avenida José Moreira Sobrinho -
Jequiezinho, Jequié-BA, Brasil. CEP 45208-409
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Introducio

As Infecgdes Sexualmente Transmissiveis (IST)
sdo um problema de saude publica mundial. A Sifilis ¢
uma IST conhecida ha séculos, caracterizada como uma
infecgdo bacteriana de carater sistémico e curavel. O
Treponema pallidum é o agente etiologico da sifilis,
doenga exclusiva em seres humanos. Inumeras
manifestagdes clinicas e diferentes estdgios, sdo
observados nos individuos acometidos pela sifilis.
Quando ndo tratada precocemente, existe a chance de
evolugcdo para enfermidade cronica com danos
irreversiveis a longo prazo'’.

A transmissao da sifilis ocorre majoritariamente
por ato sexual sem prote¢@o, com um parceiro infectado,
por contato direto com a les@o ou na sua forma
congénita, de mae para filho, durante o parto ou
amamentacdo e também por transfusdo sanguinea. O
risco de transmissdo vertical ¢ aumentado quando
gestantes ndo sdo tratadas para a sifilis no pré-natal e/ou
ndo receberam tratamento de forma adequada™’.

Um dos pontos importantes no controle da
transmiss@o vertical da sifilis foi a responsabilidade
dada as instituicdes de saude, com a finalidades de
notificar todos os casos no Sistema de Informagado de
Agravos de Notificacdo (SINAN), junto com a
ampliacdo da cobertura do pré-natal, para diagnostico e
tratamento imediato de gestantes'”.

A Organiza¢io Mundial da Saude (OMS)’
estima que, anualmente, cerca de 12 milhdes de novos
casos de sifilis sdo diagnosticados na populacdo, com a
maior parte das contaminagdes ocorrendo em paises em
desenvolvimento. Com base no Boletim
Epidemiologico de Sifilis do Ministério da Saude,
foram notificados pelo SINAN, no periodo de 2010 a
junho de 2018, 479.730 casos de sifilis adquirida’.

O diagndstico da sifilis exige uma correlacdo
com base nos critérios clinicos, resultados laboratoriais,
historicos de infec¢des passadas, periodo de exposigdo e
dados epidemiologicos. Sao realizados exames diretos,
com observacao e analise do material obtido de lesdes
de carater primdria ou secunddria, além de testes
imunoldgicos ndo-treponémicos e treponémicos™’.

Apoés o diagnoéstico, o tratamento da sifilis €
realizado com o uso de antibidticos, considerando a fase
da doenca e caracteristicas do paciente. Dentre os
antibioticos empregados podem ser citados a
benzilpenicilina benzatina, doxiciclina, azitromicina,
tetraciclina e a ceftriaxona. Considerando a
sensibilidade dos testes para diagnodstico, além da
eficacia e baixo custo do tratamento, a sifilis ¢ uma IST
de facil controle, contudo, ela continua sendo um grave
problema de satde publica ™.

Com base no avan¢o mundial no nimero de
casos de sifilis nos ultimos anos e, sabendo do impacto
desta doenga na satde publica, é evidente a importancia
darealizacdo de estudos com avaliagdo epidemiologica.
Com isso, 0 objetivo deste trabalho foi analisar o perfil
epidemioldgico e a evolucdo dos casos de sifilis em

diferentes esferas governamentais entre 2010 e
2020. A compreensdo desses dados permitira ampliar a
disseminag¢do da informac@o quanto a situacio
epidemioldgica da sifilis, afim de orientar gestores,
profissionais da satde e populagdo em geral, buscando
atentd-los a importdncia de estratégias para a
prevencao, controle e tratamento da sifilis.

Materiais e Métodos

Trata-se de um estudo do tipo documental com
abordagem quantitativa que buscou reunir o numero de
casos de sifilis notificados no Brasil, naregiao Nordeste,
no estado da Bahia e no municipio de Jequié entre 2010
a 2020. Foram coletados dados durante o periodo de
janeiro de 2010 a junho de 2020, utilizando a plataforma
de dominio publico SINAN, disponiveis no
Departamento de Informatica do Sistema Unico de
Satde do Brasil (DATASUS). A coleta de dados foi
realizada em margo de 2021. As varidveis analisadas
foram: namero total de casos de sifilis adquirida, sifilis
em gestante, sifilis congénita, sexo e ano. Os dados
coletados foram tabulados, avaliados e agrupados na
forma de graficos e tabelas.

Resultados e Discusséo

Conforme a OMS, a situag¢ao da sifilis no Brasil
ndo difere da de outros paises’. Tem-se observado um
aumento constante no nimero de casos notificados de
sifilis adquirida, sifilis em gestantes e sifilis congénita.
Considerando a série historica de 2010 a junho de 2020,
no Brasil houve um total de 1.324.392 casos, no
Nordeste os valores chegaram a 229.598, na Bahia
foram 30.120 e no municipio de Jequié 769 (Tabela 1).

No Brasil, os casos de sifilis t€ém aumentado nos
ultimos anos. A notificagdo compulséria da sifilis
adquirida foi implantada em 2010, com isso, foi
observado um aumento na detec¢do de 2 casos por 100
mil habitantes em 2010 para 58,1 casos por 100 mil
habitantes em 2017°. A Figura 1 exibe o perfil do
aumento de casos de sifilis no Brasil (A), Nordeste (B),
estado da Bahia (C) e no municipio de Jequié (D) entre
2010¢2020.

A tendéncia de crescimento no niimero de casos
de sifilis notificados pode estar associada ndo somente
ao aumento nas infec¢des, mas também a melhoria das
acdes da vigilancia epidemioldgica quanto a
identificacdo e abordagem frente aos eventos suspeitos
dadoenca’.

Dentre os fatores que podem ter colaborado para
o panorama das infecgdes por sifilis, pode-se citar o
desabastecimento global da penicilina benzatina entre
2014 e 2017, devido a auséncia na matéria-prima
exclusiva para sua produgéo, ficando dependente de um
pequeno numero de fornecedores globais do insumo
farmacéutico ativo. Nos ultimos anos, ao menos 5
empresas abandonaram o mercado global de penicilina
em busca de medicamentos que gerassem maior lucro .




COSTA, I. R; CEDRO, P. E. P; LIMA, D. M.

Revista Cientifica Eletrénica do Conselho Regional de Farmacia da Bahia, v.1, n.1, 2022. e01012202

Tabela 1. Totais de casos de sifilis adquirida, congénita e em gestantes, no Brasil,na regido Nordeste, no estado

da Bahia e no municipio de Jequi¢ entre 2010 e junho de 2020.

Local Sifilis adquirida Sifilis em gestantes Sifilis congénita Total
Brasil 783.544 357.140 183.708 1.324.392
Nordeste 102.218 73.056 54.324 229.598
Bahia 30.921 19.678 9.521 60.120
Jequié 251 368 150 769

Fonte: Autores.

Figura 1. Perfil de crescimento de casode sifilis adquirida, congénita e em gestantegja regido Nordested
Brasil, estado daBahia e no municipio deJequié entre 2010 ejunho de2020.
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Em 2020 foi publicada a recomendagdo n°22 de Sifilis adquirida

09 de abril de 2020 que reconheceu a Declaragdo de
Emergéncia em Saude Publica de Importancia
Internacional (ESPII) da Organizagdo Mundial de
Satde (OMS), envolvendo as medidas de protecdo
contra a COVID-19 (decorrente do SARS-CoV?2). Isso
gerou restricdes de locomocdo para a populagdo,
comprometendo o numero de diagndsticos e,
consequentemente, queda abrupta nos numeros de
notificagdes de casos da sifilis. Nesse sentido, é de suma
importincia o investimento na atencdo basica, na
modernizac¢ao e capacitagdo dos profissionais da saude,
a fim de que haja um acompanhamento adequado dos
casos e uma melhor notificacio .

O principal objetivo das notificagdes ¢é a
disponibilizacdo, aos 6rgdos competentes com
informag¢des de doengas/agravos/eventos que sdo
transmissiveis. A ausé€ncia das notificagdes ou a sua
demora pode refletir em lacunas no sistema de satde,
trazendo impactos a populagdo, desde a falta de um pré-
natal adequado, até a realizacdo de exames e construcao
do diagndstico, afetando diretamente o tratamento e
prevencio da sifilis"".

No periodo de 2010 a junho de 2020 foram
notificados no SINAN um total de 783.544 casos de
sifilis adquirida em todo o Brasil, sendo que 13%
(102.218 casos) ocorreram na regido Nordeste. O
numero de casos nessa regido elevou-se de 359 em 2010
para 26.619 em 2018, com queda em 2019 chegando a
24.163 notificagdes, sendo que até o més de junho de
2020 houve apenas 6.106 notificagdes.

Em relacdo a variavel sexo, no Nordeste entre
2010 e 2020 observou-se uma maior prevaléncia de
sifilis adquirida entre homens, um total de 56.527
(55,35%) casos e 45.592 (44,65%) notificacdes de
mulheres. O ano de 2018 foi o que apresentou o maior
numero de casos notificados em ambos 0s sexos, como
pode ser observado na Figura 2A.

No periodo estudado, foram registrados 30.921
casos de sifilis adquirida no estado da Bahia, com
notorio crescimento no numero de casos notificados ao
longo dos anos, o qual subiu de 81, em 2010 para 6.362
em2019. Em 2018 foram registrados o maior nimero de
casos, 9.116 notificacdes. No primeiro semestre de 2020
houve um decréscimo em relagdo ao mesmo periodo
dos anos anteriores, casos (Figura 2B).
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Figura 2. Casos de sifilis adquirida por sexo e ano na regido Nordeste do Brasil (A), no estado da Bahia (B) e no

municipio de Jequié (C) entre 2010 e junho de 2020.
2
4
E
v
"l
n

017 2018 2015 2020

2

a8

mTotal mHomens m Mulheres

14.611

9511

1 359
1 192
1 167
mm 2041
m 1033
| 1008
2511
mm 1307
m 1203
3354
mm 1472
W mmm 1538
308
1972
2330
[ W
. 3134
| R
M EE——— 10315
e b 148
Ll B
. IR
e T A0
[ R ]
| -orrrrrrr——————-_ gy S |
15.733
ST 10,371

=

2014

3
[=]
=
o

1010 2011 2012 20

il
=
"
al
L4}
|u-|
~
20 013

fard
=4}

1 81
1 50 w
1
m 331
B 123
1 148
M o 521
m 343
rom 23R
= BT
| 389
mm 55
1.424
e | ]
-]
2218
= 1
1173
M —— % 05T
e 1572
e 1593
I Ry
e FiE2
~  EooooooTEmemos ¥ 618
I 9,116
e L7
T 3§24
6362
33
= 517
[ o

[
=]
[y
=]
]
=]
=
(=1

=1
- 6
Y I
e
o+
i
=
e
o &
EH
i
4 o v -
=i =l =
w “ w
o+ o+ o+
- o o4 e I I v 1 Mg oy I II
Y lmn Ba= Mol ®E_ 8 &= Bam _ HHHE  MEH  EHEH

2010 2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018 2019 2020
Fonte: Autores.




COSTA, I. R; CEDRO, P. E. P; LIMA, D. M.

Revista Cientifica Eletrénica do Conselho Regional de Farmacia da Bahia, v.1, n.1, 2022. e01012202

A classificacdo das notificagdes por sexo no
estado da Bahia na ultima década, mostra um nimero
maior de casos entre homens, com um total de 16.521
(53,55%) e um valor menor entre as mulheres, de
14.326 (46,55% das notificagdes). Em ambos os sexos,
o maior valor no nimero de casos foinoanode 2018, em
consonancia com o perfil daregido Nordeste.

Dentre os anos de 2010 e 2020, no municipio de
Jequié, houve um total de 251 casos notificados de sifilis
adquirida, sendo possivel observar uma tendéncia
crescente no numero de notificagdes durante esses anos,
passando de 1 caso em 2010 para 108 casos no ano de
2019. Contudo, em 2020 foi identificada uma
diminui¢do no numero de casos notificados, com apenas
24 notificagdes até o més de junho.

No municipio de Jequié, também se observou a
predominancia dos casos notificados de sifilis adquirida
em individuos do sexo masculino, tal como observado
na regido Nordeste e no estado da Bahia. O maior
numero de casos foi visualizado no ano de 2019 com um
valor de 58 casos entre homens e 48 entre mulheres
como demonstrado na Figura 2C.

Uma das principais medidas empregadas para a
prevencao da transmissdo de sifilis ¢ o uso de
preservativo. Estudos apontam que no pais ha uma
variacdo pouco expressiva na frequéncia de uso de
preservativo entre jovens durante as relagdes sexuais™ .
A populacdo adulta jovem estd mais suscetivel a
aquisicao de IST ao apresentarem uma necessidade em
adquirir novas experiéncias sexuais, o que
consequentemente os leva a ter uma atuacdo sexual de
maior risco, como relagdes sexuais com multiplos
parceiros sem uso de preservativos, o uso de drogas
injetaveis, entre outras condutas™".

Em um estudo conduzido por Peder et al." no sul
do Brasil com 884 portadores de sifilis, verificou-se uma
maior prevaléncia em homens (65,16%), justificado
pelos autores por exposi¢do a um grande numero de
companheiros sexuais e pela baixa frequéncia do uso de
preservativos. O sexo desprotegido para muitos casais
estd relacionado com a intimidade e confianga, o que
acarreta em uma barreira ndo s6 para o uso do
preservativo, mas também para a comunicagdo sobre
sexo seguro de modo geral.

O Ministério da Saude preconiza visitas
domiciliares, educacdo em saude para a comunidade,
palestras em escolas, aconselhamento e orientagdo
sobre a utilizacdo correta de preservativos. O
preservativo ¢ o método mais eficiente para prote¢do do
individuo as IST, requisito para o manejo da sifilis,
sendo necessario ampliar a divulgacao e distribui¢do de
preservativos nas unidades de saude. Ademais, ¢
recomendado que o preservativo esteja o mais acessivel
possivel de modo que o paciente ndo precise pedir a um
profissional, pois isso pode ser uma barreira para a
aquisicao e adesdo ao uso do preservativo por parte dos
pacientes™"".

Sifilis em gestantes

Entre 2010 e junho de 2020 foram notificados no
SINAN um total de 357.140 casos de sifilis em gestante
no Brasil, no qual 20,46%, que equivale a 73.056 casos,
ocorreram na regido Nordeste. Houve um aumento dos
casos no decorrer dos anos, apesar de um leve declinio
no ano de 2019. Em 2020, até o sexto més foram
notificados 24.189 casos (Figura3A).

Na Figura 3B sdo demonstrados os nimeros de
casos de sifilis em gestantes no estado da Bahia, entre os
anos de 2010 a 2020. Os casos notificados evoluiram de
523 em 2010 para 3.897 em 2018, com uma diminuigao
em 2019 chegando a 2.274 casos.

No municipio de Jequié os casos de sifilis em
gestante, partiram de 15 em 2010, com uma elevagao
constante nos anos seguintes, chegando ao seu pico no
ano de 2019 com um total de 66 casos (Figura 3C).

A sifilis durante a gestagcdo, mesmo sendo uma
doenca tratdvel e curdvel, ainda apresenta alta
incidéncia, o que aumenta o risco de transmissdo
vertical e desenvolvimento da sifilis no neonato'”. No
Brasil, a taxa de detecgdo da sifilis em gestantes vem
aumentando, esse fato também foi observado em
estudos conduzidos por Cavalcante er al.'’, que
caracterizou o perfil de gestantes com sifilis. Tanto em
nivel nacional como internacional, a incidéncia de sifilis
¢ maior em gestantes com um menor grau de
escolaridade, remetendo a fator de risco consideravel
para exposi¢do as IST, além de cor da pele preta ou
parda, gestantes acolhidas pelos servigos publicos, que
ndo receberam assisténcia pré-natal.

Pesquisas apontam falhas na assisténcia pré-
natal™ ', dessa forma, sdo necessarias novas estratégias
para a reducdo da transmissdo vertical e melhora na
qualidade do subsidio dado durante o pré-natal, um
fator fundamental para o acometimento da sifilis.
Mesmo com o aumento da cobertura do pré-natal
realizado pelas equipes das Unidades Basicas de Saude
(UBS) no Brasil, existe ainda uma baixa efetividade
dessas agdes para a prevencdo da sifilis em gestantes e
congénita. Vale salientar que, estratégias como a
participacdo do homem no pré-natal também sdo
validas para o controle da infecgdo. E imprescindivel
que a ateng¢do primaria seja fortificada para que a sifilis
gestacional seja diagnosticada e tratada precocemente
durante o pré-natal*"’.

As medidas e intervencdes para a sifilis
gestacional buscam evitar a sifilis congénita. Apds o
diagnostico das gestantes infectadas com sifilis, a
efetividade do tratamento e, consequentemente a
prevencao da transmissdo € bem estabelecida. Contudo,
a alta taxa de mulheres que ndo concretizam a terapia
pode ser explicada pela falta de conhecimento,
preconceito, baixa qualidade da assisténcia fornecida.
Além disso, a caréncia de consultas regulares pode
aumentar a possibilidade de complicagdes graves
como: prematuridade, malformacdes congénitas,
aborto e 6bito neonatal’.

8,17
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Sifilis congénita De acordo com a Figura 4B, houve uma

No periodo do estudo, foram notificados no tendéncia de crescimento no numero de notificagdes de
SINAN um total de 183.708 casos de sifilis congénita no casos de sifilis congénita em menores de um ano de
Brasil, dos quais 29,57% (54.324 casos) ocorreram na idade no estado da Bahia, foram de 318 casos no ano de
regido Nordeste. Com perfil de elevag@o partindo de 2010 para 1.519 casos notificados em 2018, ano com
2.313 em 2010, chegando ao valor maximo em 2018 maior indice.

comum total de 7.849 notificagdes. Em 2019, os valores
seguiram elevados (Figura4A).

Figura 4. Casos de sifilis congénita em menores de um anona regido Nordeste (A), no estado da Bahia (B) e no

municipio de Jequié entre 2010 e junho de 2020.
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Durante os anos de 2010 a 2020 no municipio de
Jequié foram notificados um total de 150 casos de sifilis
congénita em menores de um ano, partindo de 2 casos
notificados no ano de 2010 para 20 casos em 2018, em
2019 houve 18 casos notificados, em 2020 foram 12 até
o més de junho. Foi observado um crescimento
constante com o passar dos anos, seguindo um ritmo de
evolugdo semelhante ao da regido Nordeste e no estado
da Bahia (Figura 4C).

A presenga da sifilis congénita, assim como a
sifilis em gestante, pode ser explicada por déficits desde
arealizacdo do pré-natal. O Ministério da Saude aponta
que, mesmo diante da ampliag¢do da realizagdo do pré-
natal os casos de sifilis congénita continuam elevando-
se, demonstrando assim a fragilidades que tange esse
servico™ "*. Os achados desta pesquisa apontam que
apesar das limitagdes que conduziram ao aumento da
prevaléncia de sifilis em gestantes ao longo dos anos, o
nimero de casos de sifilis congénita ainda ¢ menor
devido a adequabilidade do diagnoéstico e dos
protocolos de tratamento.

A sifilis possui uma representacao
epidemiologica caracteristica, no entanto, pode
acometer qualquer individuo independentemente da
idade, sexo, cor, escolaridade e etnia. E imprescindivel
0 acompanhamento adequado com as equipes das UBS
desde o pré-natal, além do diagndstico facilitado com
uso de testes rapidos e posteriormente realizacdo da
notificagdo até que seja prescrito o tratamento eficaz e
que seja também garantido o acesso e administragdo dos
medicamentos”*".

A fonte de dados utilizada neste estudo, o
SINAN, contempla os dados de identifica¢do do caso,
contudo, quanto as notificagdes de sifilis adquirida seria
importante ainda discriminar as fases da doenca,
classificando-as em sifilis recente (primaria e
secundaria), latente e sifilis tardia (tercidria). As
notificagdes desses agravos sdo imprescindiveis para o
monitoramento da transmissdo vertical e controle da
doenga, e a sua auséncia dificulta o conhecimento exato
do perfil desse grupo’"**

Conclusao

Os dados epidemioldgicos dos casos de sifilis
tanto congénita, como adquirida e/ou em gestantes que
foram notificados no Brasil, na regido Nordeste, no
estado da Bahia e no municipio de Jequié, coletados
neste estudo, revelaram que no periodo analisado, as
infeccdes aumentaram ao longo dos anos. A sifilis
adquirida mostrou-se a mais prevalente em todas as
esferas, com exce¢do do municipio de Jequié¢ que
mostrou um maior nimero de casos em gestantes.

Os homens foram os mais acometidos com essa
patologia e, na série historica, o ano de 2018 foi o que
apresentou maior numero de casos registrados.

Os achados da pesquisa sdo consistentes com a
literatura, servindo de alerta para os gestores de atengao
a saude no intuito de formular estratégias de prevengao
a doenca. Para tanto, se faz necessdrio que os
profissionais de satide estejam capacitados quanto a esta
tematica e exercam para além das agdes de rotina,
atividades voltadas a promogao de saiude. A populagio
precisa ser orientada quanto a gravidade do problema e
quanto a necessidade de realizar precocemente o
diagndstico da sifilis, com vistas a diminui¢do da
transmissdo vertical. Além disso, os profissionais da
saude precisam auxiliar nas politicas publicas e
estratégias de controle como a amplia¢do da cobertura
de testagem.
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