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Resumo

A revisdo identifica a sifilis gestacional como problema de saude publica global
associado a mais de 300 000 obitos fetais e neonatais anuais, detalha suas fases
clinicas e as complicagdes neuroldgicas e cardiacas maternas, e evidencia que
tratamento inexistente ou inadequado gera malformagdes graves — tibia em sabre,
dentes de Hutchinson, hidrocefalia e surdez. Na América Latina, estima-se até 344
000 casos de sifilis congénita por ano, e no Brasil a incidéncia em gestantes cresce
de forma alarmante nos ultimos cinco anos. Objetivando descrever fatores que levam
ao manejo insuficiente e seu impacto no desenvolvimento fetal, o estudo realizou
revisdo bibliografica de 2014-2024 em BVS, SciELO, PubMed e documentos do
Ministério da Saude, selecionando 15 artigos. Os resultados apontam falhas
sistémicas, como recusa familiar, desconhecimento terapéutico, demora diagnostica
e comunicagao precaria entre profissionais e usuarios, levando a aborto espontaneo,
prematuridade, malformacgdes, deficiéncia cognitiva e morte perinatal. Ressalta-se o
papel da enfermagem na triagem, educagdo em saude, acolhimento e adesdo ao
tratamento com penicilina; conclui-se que diagnostico precoce, intervengdes
educativas e abordagem multidisciplinar sdo essenciais para reduzir a carga da sifilis
congénita.
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Abstract

The review identifies gestational syphilis as a global public-health problem linked to
more than 300,000 fetal and neonatal deaths each year. It outlines the clinical stages
of the disease and the associated maternal neurological and cardiac complications,
and shows that absent or inadequate treatment results in severe malformations—such
as saber shin, Hutchinson’s teeth, hydrocephalus, and deafness. In Latin America, up
to 344,000 cases of congenital syphilis are estimated annually, and in Brazil the
incidence among pregnant women has risen alarmingly over the past five years.
Aiming to describe the factors that lead to insufficient management and their impact
on fetal development, the study conducted a bibliographic review (2014-2024) using
BVS, SciELO, PubMed, and Brazilian Ministry of Health documents, selecting 15
articles. The findings reveal systemic shortcomings—including family refusal, lack of
therapeutic knowledge, diagnostic delays, and poor communication between
professionals and patients—resulting in spontaneous abortion, prematurity,
malformations, cognitive impairment, and perinatal death. The review underscores the
role of nursing in screening, health education, patient support, and adherence to
penicillin therapy, concluding that early diagnosis, educational interventions, and a
multidisciplinary approach are essential to reducing the burden of congenital syphilis.

Keywords: Gestational syphilis. Inadequate treatment. Fetal complications

1. INTRODUGAO

A sifilis € uma doenca infecciosa que constitui problema de saude publica
mundial e pode provocar natimortos e ébitos neonatais, o que ressalta a necessidade
de vigilancia continua entre mulheres em idade reprodutiva (Barbosa et al., 2021). A
sifilis primaria caracteriza-se por Ulceras indolores; a secundaria, por erupcdes
cutaneas e outros sintomas; na fase latente, a infeccdo permanece assintomatica; e a
sifilis terciaria, estagio mais grave, pode gerar complicagbes neuroldgicas e
cardiovasculares (Ministério da Saude, 2024).

Em gestantes, a infecgdo pode resultar em morte fetal intra-utero ou pds-natal.
Entre as manifestagbes fetais destacam-se baixo peso, rinite com coriza
sanguinolenta, obstrugdo nasal, prematuridade, choro ao manuseio,
hepatoesplenomegalia, pneumonia, ictericia, anemia grave, ascite e lesées cutaneas
(Ministério da Saude, 2021). A maioria dos recém-nascidos com sifilis congénita é
assintomatica ao nascer, mas sinais clinicos podem surgir nos primeiros trés meses
ou apos os dois anos de vida, incluindo abortamento espontaneo, parto prematuro,
malformagdes, surdez, cegueira, alteragdes Osseas, deficiéncia mental e morte ao
nascer (Ministério da Saude, 2024).

A infecgdo também esta associada a malformagdes como tibia em sabre,
sindrome de Higoumenakis, “fronte olimpica”, surdez, hidrocefalia e dentes de
Hutchinson, decorrentes da inflamacgao e destruicdo tecidual que comprometem o
desenvolvimento fetal normal (Martins et al., 2017).

Persistem desafios relativos ao tratamento inadequado da sifilis gestacional —
recusa familiar, desconhecimento do regime terapéutico e falhas de comunicagao
entre equipe de saude e familiares. Estratégias educativas s&o, portanto,
indispensaveis para conscientizar sobre a importancia do tratamento correto, pois a
terapia inadequada pode acarretar complicagdes irreversiveis na crianga. Esta reviséo
de literatura visa descrever o papel da enfermagem no enfrentamento da sifilis
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gestacional, enfatizando educagao em saude, acolhimento e adesao ao tratamento.

2. JUSTIFICATIVA

Estima-se que a sifilis infecte cerca de um milhdo de gestantes ao ano,
ocasionando mais de 300 000 oébitos fetais ou neonatais e expondo mais de 200 000
criangas ao risco de prematuridade e graves sequelas. Na América Latina e no Caribe,
entre 166 000 e 344 000 bebés nascem anualmente com sifilis congénita. No Brasil,
0s casos em gestantes e recém-nascidos cresceram de forma preocupante nos
ultimos cinco anos (Brasil, 2017).

Este projeto evidencia a relevancia de tratamento adequado da sifilis
gestacional, prevenindo malformag¢des como surdez e deformidades oésseas. A
revisao procura identificar falhas terapéuticas, impactos negativos para feto e neonato
e reforgar a necessidade de diagnostico precoce e cuidados adequados.

3. OBJETIVO GERAL
Identificar os fatores relacionados ao tratamento inadequado da sifilis que
resultam em complicagdes permanentes para o feto.

3.1 Objetivos especificos
. Analisar os impactos do tratamento inadequado da sifilis gestacional
sobre o feto.
. Identificar falhas no sistema de saude e descrever o tratamento e os
cuidados de enfermagem destinados a criangas com complicagdes congénitas.
. Apresentar avangos no manejo da sifilis gestacional e o papel da
enfermagem nesses progressos.

4. METODOLOGIA

A pesquisa bibliografica, pratica essencial no meio académico, busca atualizar
e ampliar conhecimentos por meio da analise critica de obras publicadas (Souza,
2021). Seu proposito € oferecer compreenséo aprofundada do tema e fundamentar
novas descobertas.

Seguindo Souza (2021), adotou-se revisdo bibliografica para examinar
complicacdes da sifilis a partir de publicagdes de 2014 a 2024. Além disso, a pesquisa
basica visa gerar conhecimento por meio da criagdo de conceitos, teste de hipoteses
e desenvolvimento de teorias (Nunes et al., 2016).

Foram consultadas as bases Biblioteca Virtual em Saude, SciELO, PubMed e
Ministério da Saude, sem restricao de idioma, totalizando 823 artigos. Apos exclusdes
por periodo de publicagao e critérios de elegibilidade, 15 estudos atenderam a questao
norteadora: “Complicagcdes relacionadas ao tratamento inadequado da sifilis
gestacional para o desenvolvimento fetal”. Os descritores utilizados foram “sifilis
congénita”, “complicagbes permanentes”, “tratamento inadequado” e “enfermagem”
(Silva et al., 2022).
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5. RESULTADOS
A tabela abaixo, realizada no método prima, demonstra a estratégia de busca.
Tabela 1: Método Prisma

o A'ftig°5 e|ee‘=§""ei5 pata Excluidos apés leituras de
S leitura de titulo e resumo titulos e resumos (N°140)
On (N°166)
e
©
S 2
< L ; . 2
Artigos lidos na integra Estudos excluidos apés
e avaliados quanto a nao responderem a
elegibilidade (N°26) pergunta norteadora
A= ‘ (N°11)
n
=
— Artigos incluidos na
c g
= revisao(N°15)
Artigos identificados no banco Identificacdo dos
o métodos.
UG
-
3 Biblioteca virtual da satde(BVS)
fE =(N°43) Estudos excluidos por
c Scelo=(N°133) tempo de publica¢io
% PUbMEd=(N°151) (N0657)
— Ministério da Saude=(N°496)
Total=823

Fonte: elaboragao prépria

6. FUNDAMENTAGAO TEORICA
6.1. SIFILIS: ASPECTOS GERAIS

A sifilis € provocada pelo Treponema pallidum, uma espiroqueta que nao
sobrevive por muito tempo fora do corpo humano. Na sifilis adquirida por via sexual,
o Treponema pallidum penetra pelas mucosas ou pela pele, alcanga os linfonodos
regionais em poucas horas e rapidamente se dissemina pelo organismo (Morris et al.,
2023).
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Durante a relagdo sexual, pequenas abrasdes sdo causadas nos 06rgéos
genitais, permitindo que o Treponema pallidum penetre nessas lesbes e se instale no
local. Imediatamente apds a entrada da bactéria no corpo, o treponema atinge os
linfonodos proximos, causando eroséo e ulceragédo no ponto de entrada do patogeno.
A bactéria também pode disseminar-se pela corrente sanguinea, afetando outros
orgaos por meio de complexos imunes (Albuquerque, 2022).

Cerca de trés semanas apds o contato inicial com o microrganismo causador
da sifilis, surge uma ulcera résea, com bordas endurecidas, fundo liso, solitaria e
indolor na regido do contato com o Treponema pallidum. Posteriormente, ocorre
reagao nos ganglios linfaticos proximos, de forma bilateral, com formag&o de nodulos
duros e indolores. Essa lesao € caracteristica da fase primaria da sifilis. Nos homens,
as feridas geralmente aparecem no prepucio e na abertura da uretra; nas mulheres,
surgem nos pequenos labios ou na parede vaginal (Santos & Pereira, 2018).

A sifilis secundaria ocorre entre seis semanas e seis meses apos a infec¢ao
primaria nao tratada, manifestando-se por uma erupg¢do cutanea eritematosa e
simétrica no tronco e nas extremidades, especialmente nas regides palmar e plantar
(Damasceno et al., 2014).

A fase latente da doencga ocorre quando o paciente esta assintomatico e sem
sinais de comprometimento sistémico. Essa fase pode ser classificada como precoce,
quando a infecgdo tem menos de um ano, ou tardia, quando ultrapassa esse periodo.
Embora ndo haja sintomas, a bactéria permanece ativa no organismo e pode ser
transmitida (Damasceno et al., 2014).

A sifilis terciaria pode se desenvolver entre 1 € 10 anos apds a infeccao inicial,
embora em alguns casos os sintomas mais graves possam levar até 50 anos para se
manifestar. Este € o estagio mais grave da doencga, podendo comprometer 6rgaos
vitais como o coragdo, cérebro e nervos, caso ndo seja tratada adequadamente.
Caracteriza-se pela formagao de gomas sifiliticas, que podem afetar principalmente a
pele, as mucosas e o esqueleto. As manifestacbes mais severas da sifilis terciaria
incluem o acometimento neurolégico (como paralisia geral progressiva, pupilas de
Argyll Robertson e dor nas costas) e cardiovascular (como otite, aneurisma de aorta
e regurgitacdo aortica). Aproximadamente 40% dos pacientes com complicagdes
cardiovasculares apresentam também envolvimento neurologico (Damasceno et al.,
2014).

6.2. SIFILIS CONGENITA

A sifilis congénita € geralmente transmitida para o feto durante a gestagéo, por
via transplacentaria quando a bactéria Treponema pallidum atravessa a placenta.
Embora também possa ocorrer no momento do nascimento. O risco de transmissao
modifica dependendo do estagio da infeccdo na mée e do momento da gestagdo em
que o bebé é exposto. Quando a mae tem sifilis recente, o risco de transmissao pode
serde 70 a 100%. Ja nos casos de sifilis mais avangada, esse risco diminui para cerca
de 30 a 40% (Damasceno et al., 2014).

Quando a sifilis € adquirida durante a gravidez, pode causar sérios problemas
para o bebé. Apds o nascimento, as sequelas podem incluir cegueira, surdez,
dificuldades cognitivas e malformagdes, que podem aparecer tanto de forma precoce
quanto mais tarde. A sifilis congénita tem uma taxa alta de complicagdes graves, com
até 40% de risco de aborto, morte fetal ou ébito neonatal, o que refor¢a a importancia
do tratamento adequado durante a gestac&o (Angonese et al.,2022).

A Sifilis Congénita (SC) corresponde a analise da qualidade da assisténcia pré-
natal e pode levar a desfechos graves, pode causar morte fetal, parto prematuro e
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baixo peso ao nascer. Os sintomas surgem até os 2 anos, mas podem aparecer mais
tarde. A prevencéo depende do diagnostico e tratamento adequados da mée durante
a gravidez (Rease et al.,2024).

A sifilis congénita € uma causa evitavel de adoecimento e morte, refletindo
falhas na atenc&o a saude da mulher e da crianga. Estudar sua transmissdo ajuda a
identificar riscos e a desenvolver estratégias de prevengao e controle. A importancia
do acompanhamento da sifilis congénita esta relacionada, principalmente, as
complicagdes que a infecgado pode provocar no feto (Scielo et al.,2021)

Existem outros meios de contaminagdo da sifilis congénita, sendo elas de
forma direta, durante o parto, quando a crianga entra em contato com lesdes genitais
da méae, ou por meio do aleitamento materno, caso a mae tenha lesées nas mamas.
As manifestagdes clinicas da sifilis na crianga sdo complexas ja que na maioria das
vezes sao assintomaticos, tem como classificagao sifilis precoce e tardia. Em 2002, o
Programa de Humanizagao no pré-natal e Nascimento (PHPN) foi implementado pelo
Ministério da Saude com objetivo de facilitar o acesso e a qualidade do atendimento
ao pré-natal, parto e puerpério, reduzidas taxas de morbimortalidade materna e do
recém-nascido no Brasil (Cavalcante et al., 2017).

6.3. TRANSMISSAO VERTICAL

O contagio da sifilis ocorre tanto por via sexual ou vertical, sendo que a
transmissao por via vertical € transmitida durante a gestagao, da mae nao tratada ou
sem tratamento adequado, para o filho, pode ser transmitida para o bebé por meio da
corrente sanguinea, através da placenta, caracterizando a Sifilis Congénita. Essa
transmissao pode ocorrer em qualquer fase da gestacao e da infecgdo na mée, mas
as chances s&o maiores nos estagios primario e secundario da doenga, podendo
variar entre 50% e 100%. E associado & ocorréncia de sifilis: nivel baixo
socioecondmico, coinfec¢ao por HIV, uso permanente de drogas, gravidez no periodo
da adolescéncia, comportamento sexual de risco (sem proteg&o), acesso limitado aos
cuidados de saude e a falta de tratamento do parceiro infectado (Cavalcanti et al.,
2019).

A transmissé&o vertical da sifilis pode chegar a taxas entre 70% e 100% em
gestantes sem tratamentos, através das espiroquetas que atingem a placenta e
causam endarterite (aumento da resisténcia das artérias uterinas e umbilicais) e,
consequentemente, abortos tardios, prematuridade, 6bito fetal e sifilis neonatal
congénita8,10. Entretanto, mesmo com instrumentos diagndsticos (teste VDRL) e
terapéuticos (penicilina benzatina) embora existam tratamentos eficazes, acessiveis
e de facil aplicagao, a sifilis continua sendo um grande desafio significativo para a rede
de saude publica em todo o mundo, inclusive no Brasil (Scielo, 2014).

A gravidez é naturalmente um periodo de risco com grande aquisicdo de
doengas sexualmente transmissiveis (DST), devido a modificagbes no sistema
imunologico que predispdéem a gestante a doencgas infecciosas, tornando-se um dos
problemas mais comuns do periodo gestacional. Algumas de suas sequéncias sao a
infertilidade e a transmissdo da mae para o filho, determinando perdas fetais,
malformagdes congénitas e até mesmo a morte, caso ndo tratadas (Scielo, 2012).

6.4. FATORES E DESAFIOS RELACIONADOS AO TRATAMENTO INADEQUADO
DA SiFILIS

Entre as infecgdes sexualmente transmissiveis (ISTs) mais comuns no Brasil,
a sifilis continua sendo uma das doengas com o maior numero de casos ao longo dos
anos. Os dados mais recentes mostram que, no ano de 2020, foram registradas
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115.371 pessoas infectadas em todo pais, segundo informagdées do Ministério da
Saude (Brasil, 2022).

A grande maioria das pessoas com sifilis tende a ndo ter conhecimento da
infeccdo, que pode ser transmitida aos seus contatos sexuais. Isso acontece devido a
auséncia de sintomatologia, dependendo do estagio da infecgdo. Quando nao tratada,
a sifilis pode evoluir para formas graves, que podem comprometer os seus sistemas
nervoso e cardiovascular (Brasil, 2015).

As mulheres, especialmente aquelas que possuem parceiro fixo, a insergcéo do
preservativo nas relacdes sexuais se torna complicado. Em se tratando da presenca
de uma DST, especialmente da sifilis, essa condi¢c&do se agrava, devido a possibilidade
da transmissao vertical (Campos, et al., 2012).

Estudos indicam que alguns profissionais sentem desconforto ao realizar
aconselhamentos, especialmente quando envolvem temas sensiveis como a
infidelidade nos relacionamentos. Outro estudo mostra que orientagdes insuficientes
sobre os riscos da doencga e o uso de preservativos; sao dificuldades referidas pelos
profissionais para intervir nessas questdes; sugestdes de trabalhos educativos com a
populagdo para melhoria do atendimento; e falhas na solicitacdo de exames e a
prescricao do tratamento destaca a importancia de adotar estratégias que ampliem o
aconselhamento nos servicos de saude, além da humanizacdo e capacitar os
profissionais. Isso ajuda a garantir que os pacientes recebam o suporte necessario e
que os profissionais estejam melhor preparados para oferecer um atendimento mais
acolhedor e eficaz para essas agdes e para o manejo clinico adequado (Domingues
et al., 2012).

A grande parte das dificuldades de tratamento do parceiro sexual de portadores
de DST pode estar relacionada a construcao histérica das politicas de saude, que
muitas vezes foram voltadas principalmente para as necessidades das mulheres,
contribuindo para que os homens obtivessem menos acesso e procurassem menos
atendimento. Além disso, a visdo de que a mulher € a principal responsavel pelo
cuidado da saude, tanto da familia quanto da prépria, também pode influenciar a baixa
procura dos homens pelos servigos de saude. Isso destaca a importancia de promover
uma abordagem mais inclusiva, que encoraje os homens a se cuidarem e a buscar
apoio sempre que necessario (Campos et al., 2012).

No tratamento da sifilis ou de outras infecgbes por espiroquetas, alguns
pacientes podem desenvolver a reacdo de Jarisch-Herxheimer ( febre aguda ) logo
apos o inicio da penicilina, e se deve provavelmente a liberagdo de endotoxinas pelos
treponemas mortos, e pode ser confundida como uma reacéo de hipersensibilidade.
Os sintomas incluem febre, calafrios, cefaleia e reagdes nos locais das lesdes. Esta
reacado pode ser perigosa em alguns casos.Outras reagdes sérias decorrentes da
administragao intravascular foram relatadas, tais como palidez, cianose, ou lesdes
maculares nas extremidades distal e proximal do local da injegdo, seguida de
formacéao de vesiculas; edema intenso, requerendo fasciotomia anterior e/ou posterior
na extremidade inferior (consultaremedios., 2024).

6.5. COMPLICAGCOES PERMANENTES

A fisiopatologia da SC abrange a propagag¢ao hematogénica de bactérias para
o feto, podendo atingir varios 6rgaos e sistemas, incluindo pele, ossos, sistema
nervoso central e visdo. As manifestacdes da sifilis congénita podem mudar bastante,
indo desde sintomas leves até complicagbes mais graves. Cada caso pode se
apresentar de forma diferente, o que torna fundamental o acompanhamento médico
continuo para detectar e tratar qualquer sinal da doenca o mais cedo possivel. e
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inespecificos até manifestagdes graves, como prematuridade, baixo peso ao nascer,
lesbes provocadas, hepatomegalia, esplenomegalia e anormalidades O&sseas
(Domingues et al.,2024).

Bebés acometidos por sifilis congénita frequentemente nascem natimortos
ou com baixo peso, aumentando o risco de complicagdes a curto e longo prazo.
A sifilis congénita pode causar deformidades nos ossos do recém-nascido, afetando
sua mobilidade e o funcionamento normal do corpo, indo mais além a infecgdo pode
impactar o sistema nervoso, resultando em danos cerebrais e deficiéncias
neuroldgicas que podem durar a vida toda. Outra manifestagdo comum da sifilis
congénita € o aumento do figado, conhecido como hepatomegalia, que também exige
acompanhamento médico especializado. O tratamento adequado durante a gestagéo
e 0 acompanhamento do bebé s&o essenciais para prevenir essas complicagdes e
promover a saude e o bem-estar da crianga. Ademais, lesdes cutdneas podem surgir,
impactando a qualidade de vida do neonato. Para além da sifilis congénita, a sifilis
nao tratada em mulheres pode progredir para estagios avangados da doenga, com
complicagdes sistémicas de grande severidade (Reis et al., 2024).

Na sifilis terciaria, a infecgado se espalha para diferentes 6rgaos e sistemas do
corpo, provocando complicagdes graves. Ela pode afetar o sistema nervoso central,
causando sintomas neurolégicos sérios, como deméncia, paralisia e outros disturbios.
Além disso, a infeccdo pode causar lesdes nas paredes dos vasos sanguineos,
aumentando o risco de problemas cardiacos, como insuficiéncia cardiaca. A sifilis
também pode afetar os ossos, provocando dor intensa e lesdées que, com o tempo,
podem levar a deformidades. Essas alteragbes podem prejudicar o funcionamento
normal das articulagdes e ossos, afetando a mobilidade e, consequentemente, a
qualidade de vida da pessoa. O tratamento indicado é essencial para prevenir essas
complicagdes e melhorar o bem-estar do paciente (Reis et al., 2024).

6.6. ENFERMAGEM NO PRE-NATAL COM A GESTANTE DIAGNOSTICADA COM
SIFILIS

Em vistas da necessidade de diminuir a incidéncia da sifilis congénita e suas
graves consequéncias, o papel o papel do enfermeiro no pré-natal é fundamental para
adotar medidas que diminuam os riscos para a gestante e o recém-nascido, ajudando
a reduzir as complicacbes mencionadas e promovendo a saude de ambos. Deve-se
observar que, se nao tratada adequadamente, a SG pode ter efeitos indesejaveis
como aborto, prematuridade, e, além disso, € a principal causa de morte fetal em maes
com teste n&o treponémico(VDRL) reativo (Teixeira; Passos; 2022).

Diante do diagnostico de sifilis gestacional, € fundamental que o enfermeiro
oriente a mulher e seu parceiro sobre a importdncia de seguir o tratamento
corretamente, para assim evitar a sifilis congénita. O profissional da saude deve
explicar de forma clara e objetiva os efeitos de interromper ou ndo concluir o
tratamento, além de esclarecer sobre a medicagdo e seu papel nesse processo.
Também é de extrema importancia que o enfermeiro busque ativamente o casal que
ainda ndo completou o tratamento, reforcando que a sifilis € uma doenca que precisa
ser notificada as autoridades de saude para assim ter um controle epidemiolégico
(Teixeira; Passos; 2022).

Para garantir o cuidado adequado a gestante com sifilis, € importante
considerar alguns fatores no tratamento, como a administracdo de penicilina
benzatina, entre outras medidas, que s&o essenciais para proteger tanto a saude da
mae quanto do bebé. Inicio do tratamento com até 30 dias antes do parto; esquema
terapéutico de acordo com o estagio clinico em relagdo ao intervalo de dose
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recomendado; Avaliacdo do risco de nova infecgdo; Documentagcdo do teste nao
treponémico negativo (Teixeira; Passos; 2022).

O enfermeiro tem papel fundamental no acompanhamento da gestante
portadora da sifilis. Ela € a profissional capacitada para iniciar o rastreamento da sifilis
no pré-natal, incluindo o teste rapido na consulta inicial e fornecendo orientagbes
sobre educagédo em saude (Teixeira; Passos; 2022).

As acbes de enfermagem realizadas pelo enfermeiro representam, além do
diagndstico e tratamento eficazes, instrumentos relevantes para a promogéo da saude
na atencdo basica. Para que essas praticas sejam realizadas, € essencial que as
unidades basicas de saude oferecam um atendimento acessivel, acolhedor e de
qualidade. Garantindo que a familia se sinta amparada e estabelega um vinculo de
confianga com a equipe de saude, favorecendo um cuidado mais eficaz e continuo
(Teixeira; Passos; 2022).

6.7. MELHORIAS NO DIAGNOSTICO E TRATAMENTO DA SiFILIS.

Estima-se a cada ano sejam notificados 930.000 casos de sifilis congénita no
mundo, resultando em aproximadamente 350.000 desfechos adversos ao nascimento
sendo a maioria desses casos ocorre em paises de baixa e média renda, onde a sifilis
ainda apresenta altas taxas de morbidade e mortalidade, com sérias consequéncias
para a saude das pessoas afetadas da sifilis para a mae e para o feto, a Organizagao
Mundial de Saude estabeleceu algumas estratégias eficazes para assegurar o
diagnostico e o tratamento adequado das gestantes com sifilis, a fim de reduzir as
taxas de sifilis congénita para menos de 50 casos por mil nascidos vivos em pelo
menos 80% dos paises do mundo (Scielo, 2022).

No Brasil, o Ministério da Saude adotou medidas para o aprimoramento da
vigilancia da sifilis em gestantes por meio da ampliagdo do acesso e da oferta dos
testes rapidos para diagndstico e rastreamento de Infecgbes Sexualmente
Transmissiveis (ISTs) s&o uma ferramenta valiosa na Atengcdo Basica (AB)1,
especialmente no pré-natal. Esses testes s&o rapidos de realizar, tém baixo custo e
nao exigem infraestrutura de laboratorio, permitindo que sejam feitos durante as
consultas de acompanhamento da gestante. Além de facilitar o diagnostico, o
Ministério da Saude também disponibilizou a benzilpenicilina benzatina nos servigos
de Atencgao Basica, que € a unica medicacgao eficaz para tratar a sifilis e prevenir a
transmissao para o bebé. O tratamento também é estendido as parcerias sexuais da
gestante, garantindo o cuidado completo para interromper a cadeia de transmissao.A
combinagdo das estratégias de apoio diagndstico e tratamento da sifilis durante a
realizagdo do pré-natal no ambito Atengdo Primaria a Saude melhora
significativamente as chances de sucesso no tratamento da sifilis congénita,
reduzindo o risco de o feto ser exposto ao Treponema pallidum e evitando
complicagdes graves (Scielo, 2022).

A medida mais eficaz para prevengcdo da SC consiste na realizagdo do
rastreamento da sifilis durante o pré-natal, através do teste de VDRL que deve ser
realizado o mais precoce possivel, e depois deve ser repetido por volta da 282 e das
38% semanas de gestacdo. O VDRL é um teste utilizado para detectar a sifilis, baseado
em um antigeno chamado cardiolipina. Embora ndo seja 100% especifico, ele é
altamente sensivel, de baixo custo e pode se tornar negativo rapidamente apds o inicio
do tratamento. Por essas caracteristicas, € um exame ideal para identificar a sifilis e
acompanhar a eficacia do tratamento (Araujo et al., 2006).

Como é uma infecgdo bacteriana, o tratamento consiste em injegdes do
antibiético Penicilina Benzatina, conhecido popularmente como Benzetacil. Esse
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medicamento ¢é indicado pelo profissional de saude tanto para homens e mulheres,
gestantes ou ndo, quanto para o bebé que tenha suspeita ou diagndstico confirmado
de sifilis congénita, confirma a médica (Brasil, 2022).

Quando a sifilis é diagnosticada, € fundamental que os parceiros sexuais sejam
chamados pelos servicos de saude para receberem orientagao, fazerem a avaliagao
clinica, realizarem os exames de sangue necessarios e, se for o caso, iniciarem o
tratamento adequado. Isso ajuda a prevenir a transmissdo da doenga e garante que
todos os envolvidos recebam o cuidado necessario (Brasil, 2022).

7. RESULTADOS E DISCUSSOES

A sifilis continua sendo uma doencga de alta incidéncia no Brasil, resultando em
numero significativo de criangas que nascem com a doenga devido a falta de
tratamento adequado. Essas criangas podem sofrer consequéncias permanentes e
graves para o resto de sua vida.

A sifilis congénita representa uma grave ameaga a saude infantil, sendo
diretamente associada ao tratamento inadequado ou inexistente da sifilis gestacional.
As consequéncias para a crianga podem ser devastadoras e permanentes, incluindo
malformagdes Osseas, alteragbes neuroldgicas, surdez, cegueira, retardo mental,
baixo peso ao nascer, hepatomegalia, anemia severa e, em casos mais extremos,
obito fetal ou neonatal. Tais complicagdes refletem, sobretudo, falhas no diagnostico
precoce, na conducgao terapéutica inadequada e na auséncia de politicas publicas
eficazes voltadas ao rastreamento da infecgao durante o pré-natal. Além disso, fatores
como baixo nivel socioecondmico, dificuldade de acesso aos servicos de saude,
resisténcia dos parceiros ao tratamento, e a desinformagdo sobre a doencga
contribuem significativamente para a manutencéo da cadeia de transmissao vertical.
A auséncia de acompanhamento adequado e a ma adesido ao tratamento com
penicilina benzatina agravam esse cenario. Dessa forma, torna-se imprescindivel a
atuagdo ativa dos profissionais de saude, especialmente da enfermagem, na
promoc¢édo do cuidado integral a gestante e a crianga, visando a prevengao das
complicagdes irreversiveis e a garantia da qualidade de vida do recém-nascido.

A pesquisa realizada mostrou de forma esclarecida como as malformagdes
causadas pela sifilis congénita e seus impactos na vida da crianga, bem como os
motivos relacionados a sua ocorréncia. Isso permitiu um maior entendimento positivo
sobre um tema de extrema relevancia e presente na vida da populagao, mas que sofre
uma certa negligéncia tanto da parte da populagédo quanto dos profissionais na saude.

8. CONSIDERAGOES FINAIS

A sifilis gestacional representa um grave problema de saude publica,
especialmente por suas consequéncias devastadoras para o feto quando nao
diagnosticada e tratada adequadamente. Este estudo evidenciou que, apesar da
existéncia de protocolos eficazes, como o uso da penicilina benzatina e a realizagao
de exames regulares durante o pré-natal, ainda persistem inumeras falhas nos
servigos de saude, que vao desde o diagndstico tardio, a ma adeséo ao tratamento
por parte das gestantes e de seus parceiros, até a auséncia de politicas de educagao
em saude mais eficazes.

As complicagbes decorrentes do tratamento inadequado da sifilis gestacional
sdo severas e permanentes, como malformagdes congénitas, alteragdes
neurologicas, surdez, cegueira e até a morte fetal. A analise bibliografica permitiu
compreender que a atuac&o da equipe de enfermagem € essencial para a prevengéo
desses desfechos, pois esse profissional desempenha papel fundamental no
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rastreamento, na orientagdo e no acompanhamento continuo das gestantes.

Dessa forma, refor¢ca-se a necessidade de investimentos em capacitacdo dos
profissionais de saude, em acdes educativas voltadas a populagdo e na melhoria da
estrutura dos servicos de atencdo basica. O fortalecimento do pré-natal e a
abordagem humanizada contribuem significativamente para o controle da sifilis
congénita e, consequentemente, para a promogao da saude materno-infantil.

Conclui-se, portanto, que a sifilis gestacional, embora seja uma condigao
prevenivel e tratavel, ainda apresenta altos indices de transmissao vertical no Brasil.
Esse cenario s6 podera ser revertido com o comprometimento efetivo dos servigcos de
saude, profissionais bem preparados e uma populagcédo consciente da importancia do
diagndstico precoce e do tratamento completo.
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