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Sifilis na gravidez e congenita:
0 (ue precisamos saber?

Dra Luciana Velloso e Dra. Marcia Saldanha dos Santos Moura e os professores Dr. Adauto Dutra Moraes Barbosa e
Dr. Israel Figueiredo Junior, a convite dos professores Aderbal Sabra e Selma Sabra, especial para O FLUMINENSE

O Ministério da Saide do Brasil
observou em 2018 aumento de
28,5% na taxa de deteccao de
sifilis em gestantes e de 16,4% na
incidéncia de sifilis congénita,
tendo em 2017 a regido Sudeste
contabilizado um maior nimero
de casos. A possivel explicacao
para esse aumento encontra-se
na piora dos indices que influen-
ciam o contexto socioecondmico
atual, tais como superpopulacao,
urbanizacdo e globalizacdo que,
sem duvida, interferem na vida
cotidiana das pessoas, como a
falta de emprego, o dificil acesso
aos servicos de satde e a difi-
culdade de informacdo médica
qualificada, promovendo a mar-
ginalizacdo social, o que explica,
em parte, do porqué a sifilis ainda
continua sendo um problema de
satde publica.

Primeiro precisamos entender o
que é a Sifilis

A sifilis é uma infec¢ao causa-
da por uma espécie de bactéria do
grupo das espiroquetas, chamada
Treponema Pallidum, que é trans-
mitida através do ato sexual e por
isso é chamada de Doenca Sexual-
mente Transmissivel (DST), hoje
denominada Infeccdao Sexual-
mente Transmissivel (IST). Além
da sifilis, existem outras doencas
que podem ser transmitidas pelo
ato sexual tais como aids, hepatite
e gonorreia, entre outras.

A sifilis é transmitida princi-
palmente por meio do contato
sexual (oral, vaginal, anal) sem o
uso de camisinha masculina ou
feminina, com uma pessoa que
esteja infectada com a bactéria.
Além disso, a sifilis pode ser trans-
mitida para a crianca, durante
a gestacdo ou durante o parto,
sendo chamado de Sifilis Congé-
nita. De maneira menos comum,
esta doenca também pode ser
transmitida por meio ndo sexual,
ou seja, pelo contato de mucosas
ou da pele ndo integra com se-
crecdes corporais contaminadas
pela bactéria.

O que pode acontecer com uma
mulher com sifilis que esteja
gravida?

Além de apresentar os sinais
da doenca, tais como ferida ou
ulcera, chamada cancro duro na
regido genital e anal (pénis, vulva,
vagina, colo do ttero, anus, boca
ou outros locais). Estas tlceras
ndo co¢cam, nao doem, ndo ardem
€ njo apresentam secre¢ao puru-
lenta. Podem vir acompanhada
de inguas na virilha. manchas
no corpo, , A gravida contamina-
da antes ou durante agravidez,
pode transmitir a doenca para
a crianca durante a gestagdo e
o parto. Desta forma, a entre 10

e 90 dias (média 21 dias) ap6s o
contdgio. Pode durar entre 2 e 6
semanas e desaparecer de forma
espontanea, independentemente
de tratamento.sifilis congénita
é responsdvel por altas taxas de
morbidade e mortalidade, po-
dendo chegar a 40% a taxa de

A sifilis pode

ter periodos em
que a pessoa
contaminada ndo
apresentard 0s
sintomas

abortamento, 6bito fetal e morte
neonatal

As consequéncias desta doen-
¢a quando ocorre na gravidez
podem ser aborto espontaneo
precoce ou tardio, parto prematu-
ro, mal formacao do feto, surdez,
cegueira, deficiéncia mental,
nascimento de criancas com a
doenca, que pode inclusive afetar
vérios 6rgaos como pele, figado,
baco, sistema nervoso central e
também pode evoluir com a mor-
te da crianga..

Além disso, é importante saber
que a sifilis pode apresentar perio-

dos em que a pessoa contaminada
nao apresenta sintomas, chama-
dos de periodos de laténcia. A
maioria dos diagndésticos de sifilis
nas gestantes, ocorrem nesta fase.
Por isso, mesmo que a grdvida nao
apresente sinais da doenca, deve
ser examinada e fazer os testes
(exame de sangue) para detecc¢do
da sifilis durante o pré-natal.

Existem no Brasil muitos casos de
Sifilis na gravidez e transmissao
para o feto?

Sim, hoje em dia, no Brasil, ela
é uma das infeccdes sexualmente
transmissiveis que mais tem ocor-
rido entre homens e mulheres.

A Organizacdao Mundial de
Salide estima que a ocorréncia
de sifilis complique cerca de um
milhdo de gesta¢cdes por ano
em todo o mundo, ocasionando
mais de 300 mil mortes fetais e
neonatais e colocando em risco
de morte prematura mais de 200
mil criangas. No Brasil, nos ulti-
mos cinco anos, foi observado um
aumento constante no nimero de
casos de sifilis em gestantes, sifilis
congénita e sifilis adquirida.

Existe vacina para sifilis?

Nao existe vacina para preve-
nir a sifilis, mas existe tratamento
que, alids, é muito eficaz.

O mais importante € a mulher
evitar de ser contaminada e para
isto nao acontecer duas medidas
devem ser consideradas: 1- é
preciso usar camisinha. Mesmo
quem j4 teve sifilis e foi tratada
tem que usar camisinha, porque
o tratamento apesar de muito
eficiente, ndo protege contra
nova infec¢ao. 2- é preciso que
0 parceiro também seja tratado.
Na maioria das vezes a doenca
passa desapercebida no parceiro
e a mulher se contamina com fa-
cilidade se nao usar a camisinha.

A sifilis congénita é passivel de
prevencdo, quando a gestante in-
fectada por sifilis é diagnosticada
e tratada adequadamente até 30
dias antes do parto.

O Ministério da Satide preconi-
za arealizacao de exames durante
o pré-natal para que a sfifilis possa
ser diagnosticada e tratada preco-
cemente, e nas maternidades para
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que ndo haja alta hospitalar sem
o diagndstico.

A gestante deve fazer exame
de sangue para o teste especifico
para sifilis chamado VDRL, em
pelo menos 3 momentos da gra-
videz: no primeiro trimestre, no.
terceiro trimestre, e no momento
do parto ou também em casos
de abortos. A gestante uma vez
diagnosticada como portadora de
sifilis deverd ser tratada adequa-
damente e desta forma, poderd
ser evitada a Sifilis Congénita.

A sifilis congeénita

é passivel de
prevencao, quando a
gestante infectada é
diagnosticada até 30
dias antes do parto

Vocés, mulher e homem emidade
fértil e sexualmente ativos, nunca
deixem de usar camisinha. Nos
casos de gravidez, de realizar re-
gularmente seus exames durante
o acompanhamento pré-natal.

DICA IMPORTANTE

Cuide de sua satide. Faca o trata-
mento corretamente como o seu
médico orientou. E importante
que se faca sexo seguro, pois assim
vocé garantird que seu filho nao
terd a doenca.

Entendendo a sifilis congeénita

Durante a gestacao, a doen-
ca ndo tratada na gestante
pode passar para o con-
cepto ocasionando a Sifilis
Congénita. Assim, o recém-
nascido deverd fazer exames
diagnésticos e o tratamento
adequado com antibiético
(penicilina) durante dez
dias.

Atualmente o rastreamento
sorolégico, através do exame
de sangue, é obrigatério no
acompanhamento pré-na-
tal, o tratamento e a preven-

¢do adequados sao perfei-
tamente capazes de evitar a
infeccao do feto bem como
anova infeccdo na gestante,
com dito anteriormente.
Estas medidas sao simples,
amplamente disponiveis, de
baixo custo e de grande im-
pacto no controle da doenga.
O diagnéstico e o tratamen-
to oportuno da gestante e
do seu parceiro é a forma
mais eficaz de protecdo dos
conceptos e dos recém-nas-
cidos.

A transmissao da sfifilis para
o concepto é mais frequente
nas fases iniciais da doenca.
Portanto, quando a gestante
que tem sifilis e ndo trata, os
fetos sdo infectados cerca de
70 2 100%.

A sifilis congénita pode oca-
sionar a morte, levar ao
nascimento prematuro, a in-
feccao generalizada, a alte-
ragoes de pele denominadas
exantema mdculo-papular e
pénfigo palmo-plantar, a al-
teracdes no sangue, nos 0s-

sos, no cérebro, olhos, rins e
pulmdes. A infecgdo cronica
do sistema nervoso central
pode gerar alteracdes do
comportamento, convulsdes
e retardo mental. Porém,
alguns neonatos nascem
sem sinais, sdo os chamados
assintomadticos, e poderdo
apresentar alteragdes nas
fases posteriores da vida, se
nao tratados.

As acdes de prevencdo da
sifilis em gestantes baseiam-
se em trés pontos estraté-

gicos: 1-prevencdo antes
da gravidez, monitorando
e aconselhando mulheres
em idade fértil para uso
de preservativo e tratando
precocemente 0s casos; na
gravida; 2-evitar a transmis-
sdo para o feto, oferecendo
o acompanhamento eficaz
com a dosagem de VDRL,
que é o exame de sangue que
serve para diagnosticar a si-
filis, no 1° e 3° trimestres da
gestacao e tratar os parceiros
também em caso de infec-
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¢do; 3-reduzir a morbidade
e a mortalidade neonatal
realizando o VDRL na ad-
missdo da maternidade e se
positivo investigar etratar o
recém-nascido antes da alta.
Desta forma, devemos in-
sistir no emprego das boas
prdticas no servico materno
-infantil, para assegurar que
0 bindmio mae-filho seja
mantido saudével.

Neste contexto tdo grave é
simples evitar!!



