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Editorial

Este Boletim
Epidemiolégico é uma edicao
especial, em alusao ao Dia
Mundial de Combate a Sffilis e a
Sifilis Congénita, celebrado no
terceiro sabado do més de
outubro. O documento tem o
intuito de compartilhar
informacdes para subsidiar acdes
no combate a sifilis e apoiar as
pessoas envolvidas no manejo dos
casos, reconhecido como um

problema de saude publica global.
Ha mais de uma década o
municipio de Porto Alegre se
destaca pelas elevadas taxas do
agravo, porém em 2023 a capital
gaucha apresentou queda no
numero de casos e nas taxas de
sifilis adquirida, em gestante e
congénita, podendo ser atribuida
as acoes conjuntas de diversos
servicos da Secretaria Municipal
de Saude.
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Este Boletim Epidemiolégico é uma edicao
especial, em alusdao ao Dia Mundial de Combate a Sifilis,
celebrado no terceiro sdbado do més de outubro. A data
representa uma oportunidade para apoiar as pessoas
envolvidas no manejo dos casos e para aumentar a
compreensao da populagao sobre o tema, reconhecido
como um problema de saude publica global.

A sifilis é uma infeccdao sexualmente
transmissivel (IST) causada pela bactéria Treponema
pallidum. Embora tenha cura, o tratamento nao confere
imunidade e a doenca continua sendo um desafio de
saude publica no Brasil por estar relacionada a diferentes
fatores, como exposicao sexual desprotegida, nao
conclusao de tratamento e realizacdo de tratamento por
apenas um dos individuos e nao do casal de forma
conjunta’.

A transmissao ocorre principalmente por meio
de relagdes sexuais desprotegidas. A sifilis pode se
manifestar em diferentes estagios: primario, secundario,
latente e terciario®.

Conforme publicacao do boletim
epidemiolégico de Sifilis do Ministério da Saude (MS)?,
em 2023 o Brasil apresentou um aumento nas taxas de
deteccao de sifilis adquirida e gestacional, que pode ser
resultado da expansdo da oferta de diagnésticos por
meio de testes rapidos. Entretanto, esse aumento
também evidencia os desafios na ampliacdo das acdes
de prevencao e na garantia de um tratamento
adequado.

Ha mais de uma década o municipio de Porto
Alegre se destaca pelas elevadas taxas do agravo, porém
em 2023 a capital galucha apresentou queda no nimero
de casos e nas taxas de sifilis adquirida, em gestante e
congénita, ocupando, de acordo com o ultimo boletim
ministerial3, o sexto lugar com maior taxa de deteccao
de sifilis em gestante (52 casos/1.000 nascidos vivos),
sexto lugar com a maior taxa de incidéncia de sifilis
congénita (21,5 casos/1.000 nascidos vivos) e 24° lugar
com maior taxa de deteccao de sifilis adquirida (95,2
casos/100 mil habitantes).

Em relacdo a sifilis congénita, Porto Alegre
ocupou nos anos de 2021 e 2022 o primeiro lugar entre
as capitais brasileiras com a maior taxa de incidéncia,
porém no ultimo boletim epidemiolégico® referente ao
ano de 2023, a capital ndo sé passou para o sexto lugar
no ranking, como apresentou a menor taxa deincidéncia
de sifilis congénita da ultima década. A queda reflete os
esforcos que o municipio vem realizando na tentativa de
eliminar a transmissao vertical e aprimorar o manejo da
infeccdo em gestantes e sua(s) parceria(s) sexual(is), visto
que a sifilis congénita é um agravo evitavel, desde que a
sifilis gestacional seja diagnosticada e tratada
oportunamente.

Ja para os casos de sifilis adquirida, os dados
registrados no SINAN em Porto Alegre mostram que a
taxa de deteccao em 2023 foi de 140 casos por 100 mil
habitantes, passando para a 172 maior taxa de deteccao,
excedendo a taxa divulgada pelo boletim ministerial.

A sifilis em todas as suas formas (adquirida,
gestacional e congénita) é de notificacdo compulsoriad-
5-6, prevista pelo Ministério da Saude em Portaria
GM/MS Ne 5.201, de 15 de agosto de 20247 e pelo
municipio de Porto Alegre pela Portaria Municipal n°
22233765, de 06 de fevereiro de 20238. Por ser um
agravo que exige conhecimento do profissional de
salde para identificar a clinica, interpretar o diagnéstico,
estabelecer o tratamento adequado e estar apropriado
dos critérios de notificacdo, estima-se que os registros
ainda estejam aquém da realidade, mesmo
intensificando a¢des de educacdo permanente nos
territorios.

O registro de notificacdo é uma ferramenta
essencial de vigilancia, pois facilita a coleta de dados
necessarios para analises epidemioldgicas e apoia o
planejamento de a¢des de controle. Por outro lado, a
subnotificacao implica no prejuizo do conhecimento da
situacao real das doencas, impedindo a investigacao e o
conhecimento damagnitude do problema'.

Os critérios para definicdo de caso da sifilis
adquirida, sifilis em gestantes e sifilis congénita foram
revisados e atualizados em 2017 através da publicacao
da Nota Informativa n° 02-SEI/2017 — DIAHV/SVS/MS9,
ampliando a sensibilidade em comparacao aos anos
anteriores. A Nota alerta que o profissional de saude
deve realizar avaliacao clinica do paciente, além de
solicitar exames para sifilis, permitindo confirmar o
diagnéstico através de sintomas associados a um exame
reagente/positivo para adoenca.

No verso da ficha de notificacdo de sifilis
adquirida, contém um campo de “observacdes’, sendo
possivel o registro de qualquer informacdo que o
profissional julgar pertinente a investigacdo do caso,
como: sintomas de sifilis, solicitacdo de VDRL, prescricao
de tratamento alternativo previsto em protocolo ou
resultado de exames anteriores.

Com o objetivo de instruir profissionais de saude
e a populacao sobre o cendrio epidemioldgico de Porto
Alegre, foram ilustrados os dados mais relevantes do
municipio, que refletem o comportamento individual e
coletivo de casos de sifilis em residentes de Porto Alegre,
notificados no SINAN e com diagnéstico no ano de 2023.
Para a elaboracdo deste boletim, foi utilizado o Censo de
2010atéoanode 2022 e em 2023 foi utilizado o Censo de
2022, divulgado pelo Instituto Brasileiro de Geografia e
Estatistica (IBGE) no decorrerdoano de 2023.

Boletim Epidemiol6égico 93 @ Novembro 2024 2



Em 2023, foram notificados no Sistema de
Informacdo de Agravos de Notificagdo (SINAN) 2.905
casos de sifilis em residentes de Porto Alegre. Destes,
1.867 (64,3%) sao de sifilis adquirida, 745 (25,6%) sifilis

em gestante e 293 (10,1%) sifilis congénita. O numero
absoluto de casos reduziu em relagao ao ano anterior,
implicando diretamente na queda da taxa de deteccao
(Figura 1).

Figura 1..Taxa de deteccao de sifilis adquirida (por 100.000 habitantes), taxa de deteccao de sifilis em
gestantes e taxa de incidéncia de sifilis congénita (por 1.000 nascidos vivos),
segundo ano de diagndstico. Porto Alegre, 2014 a 2023
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Fonte: EVDT/DVS/SMS/SINAN NET. Atualizado em 10/09/2024. Dados sujeitos a alteracdo devido a insercdo didria de casos no banco de dados.

Destaca-se que o Nucleo de Vigilancia de
Doencgas Transmissiveis Cronicas (NVDTC) recebe
diariamente um numero expressivo de notificacbes dos
servicos das redes publica e privada. Na observancia das
inconsisténcias e da baixa qualidade no preenchimento
das informacdes por parte da fonte notificadora, o
NVDTC empenha-se em qualificar as fichas através de
consulta em diferentes sistemas de informacao, visando
reduzir as perdas de casos notificaveis.

Mesmo com a pratica de investigagao, em 2022,
foram registradas 698 fichas de notificacao de sifilis
adquirida por profissionais de saude sem critério para
notificacao, evidenciando a fragilidade da Rede de
Atencao a Saude em relacdo a definicdo de caso de sifilis.
No ano de 2023, esse numero caiu para 365,
possivelmente devido a incorporacdao de acdes de
educacdo permanente junto as fontes notificadoras por
parte daVigilancia Epidemioldgica.

SIFILISADQUIRIDA

A sifilis adquirida tem essa denominacao por ser
adquirida por homens ou mulheres ndo gestantes apds
0 nascimento, geralmente por contato sexual
desprotegido com uma pessoainfectada.

No ultimo anoforam registrados no SINAN 1.867
casos de sifilis adquirida em residentes de Porto Alegre,
sendo 1.133 em homens e 734 em mulheres (ndo
gestantes). Em relacao a variavel sexo, observou-se
a ocorréncia de sifilis mais elevada no sexo feminino,
considerando o nimero de casos de sifilis adquirida em

mulheres somado aos de sifilis em gestante. No decorrer
da série histérica de 10 anos, identificou-se que a
proporc¢ao de casos em mulheres é maior, exceto no ano
de2014.

Em 2023, a notificacdo de sifilis no sexo feminino
representou 56,6% dos casos, sendo 28,1% sifilis
adquirida no sexo feminino e 28,5% sifilis em gestante
(Figura 2). Os critérios para definicdo de caso de sifilisem
gestante sao mais sensiveis do que os de sifilisadquirida,
no intuito de intervir precocemente e evitar a
transmissao para o feto, bem como melhorar os
indicadores relacionados asifilis congénita.

Figura 2. Distribuicdo percentual de casos notificados
de sifilis adquirida no sexo masculino e feminino e
sifilis em gestante, segundo ano de diagnéstico.
Porto Alegre, 2014 a 2023
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Fonte: EVDT/DVS/SMS/SINAN NET. Atualizado em 10/09/2024.
Dados sujeitos a alteracao devido a insercao diaria de casos no banco de dados.
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Quando analisada a variavel “raga/cor”, as taxas
de deteccdo apresentadas (Figura 3) evidenciam
importante desigualdade entre brancos e negros,

impondo uma carga de doen¢a aumentada a populagao
negra (somadeindividuos pretos e pardos).

Figura 3. Taxa de deteccao de sifilis adquirida (por 100.000 habitantes) por raca/cor,
segundo ano de diagnéstico. Porto Alegre, 2014 a 2023
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Fonte: EVDT/DVS/SMS/SINAN NET. Atualizado em 10/09/2024. Dados sujeitos a alteracdo devido a insercéo diaria de casos no banco de dados.

Observa-se, na série histérica, que mais da
metade do numero absoluto dos casos de sifilis
adquirida ocorreu em pessoas que se autodeclararam
brancas, chegando a 59,6% em 2023 (Figura 4).
Entretanto, quando explorada a distribuicao
proporcional dos casos (taxa de deteccao), identifica-se
que o grupo mais vulneravel para a doenca é de raca/cor
negra (preta + parda), posto que, de acordo com o Censo

2022, apenas 26% da populacao de Porto Alegre
autodeclara-se da raga/cor negra (Figura 4). Esse padrao
se repete ao analisarmos outras doencas crénicas
transmissiveis que representam desafios para a saude
publica, como o HIV e a tuberculose, sugerindo a
necessidade de programar acdes especificas por meio
de politicas publicas direcionadas a populacdo negra.

Figura 4. Distribuicao percentual de casos de sifilis adquirida segundo raga/cor
e ano de diagndstico. Porto Alegre, 2014 a 2023
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Fonte: EVDT/DVS/SMS/SINAN NET. Atualizado em 10/09/2024. Dados sujeitos a alteracdo devido a insercao didria de casos no banco de dados.

A populacao de raca/cor indigena representou
menos de 0,5% do total de casos de sifilis adquirida em
todos os anos da série histérica, por esse motivo nao é

possivel visualizar na figura 3. O mesmo ocorre para os
casos de racga/cor amarela nos anos de 2014, 2015 e
2016.
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Destaca-se também a qualificagdo do
preenchimento da informacdo raca/cor na ficha de
notificacdo, visto que até o ano de 2016 mais da metade
dos casos notificados tinham esse dado como
“ignorado’, inviabilizando uma andlise fidedigna sobre a
distribuicao de casos. Na série histéricade 10anos (2014
a2023), observa-se melhoria de 95% no preenchimento
da variavel raca/cor pelos profissionais de salude e pelo
NVDTC, que qualifica as notificagdes através de busca
nos sistemas de informacao para que o caso sejainserido
no SINAN de forma mais completa possivel (Figura 3).

Em relacao a faixa etaria, tanto o numero
absoluto quanto a taxa de deteccao de sifilis adquirida é
mais expressiva na popula¢do de 20 a 29 anos de idade.
Em 2023, a taxa de deteccdo dessa faixa etaria chegou a
329 casos novos por 100 mil habitantes, representando
34% do total de casos do ano (Figuras 5 e 6). E
importante ressaltar que, ao longo da série histérica,

houve um aumento significativo da doenca entre
adolescentes e jovens de 15 a 19 anos, evidenciando a
necessidade de acdes de educacao sexual em locais
estratégicos, como escolas e universidades e acdes
intersetoriais de protecdo a infancia e adolescéncia
visando a prevenir casos de abuso sexual.

Nos ultimos dez anos, foram registrados 16
casos de sifilis adquirida em criancas de 0 a 9 anos,
configurados como abuso sexual. Nessas situacdes sdo
realizadas investigacoes especificas, em parceria com a
Equipe de Vigilancia de Doencas e Agravos Nao
Transmissiveis (EVDANT) que é a responsavel pela
vigilancia das Violéncias (interpessoal/autoprovocada),
além da realizacdo de féruns de discussao com os
servicos de saude envolvidos para definir
encaminhamentos apropriados. Esses casos nao estao
representados na figura devido a baixa
representatividade nessa faixa etdria.

Figura 5. Distribuicao percentual de casos de sifilis adquirida segundo faixa etaria e ano de diagnéstico.
Porto Alegre, 2014 a 2023
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Figura 6. Taxa de deteccao de sifilis adquirida (por 100.000 habitantes) por faixa etaria,
segundo ano de diagnéstico. Porto Alegre, 2014 a 2023
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No que concerne a escolaridade dos casos de
sifilis adquirida, historicamente é uma variavel de dificil
andlise devido o grande nimero de casos serem
preenchidos como “ignorado” ou simplesmente sem
preenchimento do campo, chegando a representar mais
dametade emtoda a série histérica. Noano de 2023,51%
dos casos tiveram a informacado de escolaridade
desconhecida, demonstrando fragilidade no registro por
parte do profissional notificador.

Dos casos notificados em 2023 com escolaridade

preenchida, 15% tinham ensino médio completo, 10,2%
da 52 a 82 série incompleta, 5,9% ensino fundamental
completo, 5,7% ensino médio incompleto, 3,9%
educacao superior completa, 3,3% educacao superior
incompleta, 2,6% da 12a 42 série incompleta e 2% 42 série
completa (Figura 7). O aumento de casos em pessoas
com niveis mais altos de escolaridade alerta para a
importancia de melhorar acées educativas relacionadas
a sexualidade, independente do grau de instrucdo da
populacao (Figura6).

Figura 7. Distribuicao percentual de casos de sifilis adquirida segundo
escolaridade e ano de diagndstico. Porto Alegre, 2014 a 2023
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Fonte: EVDT/DVS/SMS/SINAN NET. Atualizado em 10/09/2024. Dados sujeitos a alteragdo devido a inser¢do diaria de casos no banco de dados.

SIFILIS GESTACIONAL

Em relacdao as gestantes, observa-se um
decréscimo na taxa de deteccao nos ultimos dois anos,
ainda que os critérios de notificacdo sejam mais sensiveis
e ampliem as possibilidades de registro no SINAN (Figura
8).

E importante ressaltar que o elevado nimero de
sifilis adquirida e o ndo tratamento das parcerias de forma
concomitante contribuem para que ocorram casos de
sifilis em gestante. Por isso, é essencial qualificar os

processos de trabalho, integrar a vigilancia com a rede de
atencdo materno-infantil e manter e fortalecer espacos
estratégicos, como o Comité de Prevencao da
Transmissdo Vertical de HIV e Sifilis. Esse comité é uma
ferramenta importante para identificar perdas de
oportunidade de tratamento, fortalecer as linhas de
cuidado e acompanhar o seguimento tanto na Atencao
Primaria em Saude (APS) quanto na rede especializada,
com o objetivo de reduzir a sifilis congénita.

Figura 8. Nimero de casos e taxa de detec¢ao de sifilis em gestante. Porto Alegre, 2014 a 2023.
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SIFILIS CONGENITA

A ndo ocorréncia de sifilis congénita é o
resultado de um pré-natal adequado, onde a
assisténcia realizada faz o diagnéstico, trata, orienta e
realiza a busca das gestantes com atraso no
tratamento. Tanto o diagndstico como a notificacdo
sao realizados pelos hospitais e registrados pela
Vigilancia Epidemiolégica, reduzindo a possibilidade
de perda de registro de casos e permitindo afirmar que
houve queda na taxa de incidéncia pelo segundo ano
consecutivo.

A pandemia de COVID-19 impactou nas

questdes relacionadas a Sifilis gestacional e,
consequentemente, na sifilis congénita. Muitas
gestantes, por nao terem acessado os servicos de
saude neste periodo, tiveram o diagnostico tardio na
gestacao ou até mesmo no momento do parto, e o nao
tratamento oportuno elevou a taxa de incidéncia de
sifilis congénita. A vacinacédo e a queda na transmissao
do virus da COVID-19, permitiram que a assisténcia
pré-natal fosse retomada de acordo com o
preconizado, oportunizando a realizacdao do
diagnostico precoce bem como o tratamento
adequado (Figura9).

Figura 9. Nimero de casos e taxa de incidéncia de sifilis congénita. Porto Alegre, 2014 a 2023
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Fonte: EVDT/DVS/SMS/SINAN NET. Atualizado em 10/09/2024. Dados sujeitos a alteracdo devido a insercao didria de casos no banco de dados.

De acordo com os dados informados neste
Boletim, calculou-se o percentual de evitabilidade da
sifilis congénita (% de evitabilidade = [1 - (nUmero de
casos de sifilis congénita em menores de um
ano/numero de casos de sifilis em gestantes)]*100),
obtendo o resultado de 60,7%. Em 2023, no Brasil, o
percentual de evitabilidade da sifilis congénita foi de
71,0%. Quanto mais proximo de 100%, melhor é o
resultado. Este indicador é pactuado no Programa de
Qualificacao das A¢oes de Vigilancia em Saude3.

As acoOes realizadas pela Coordenacao de
Atencao as ISTs, AIDS, Hepatites Virais e Tuberculose
(CAIST) também contribuiram para a reducao da

incidéncia de Sifilis Congénita, destacando a Nota
Técnica CAIST/SMS/202310 emitida em julho de 2023,
que atualizaaNT 06/2021, que orienta a administracao
de 7.200.000 Ul de Benzilpenicilina em todas as
gestantes que tiverem o teste rapido reagente no pré-
natal, exceto nas que apresentarem sintomas.

Por fim, espera-se que este Boletim contribua
para a disseminacao de informacdes e para o apoio de
acoes no combate a sifilis, servindo como um dos
pilares para construir uma saude coletiva
fundamentada nas evidéncias geradas pela pratica da
epidemiologia em servico.
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