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RESUMO

Introducéo: A sifilis congénita € uma doenca infecciosa causada pelo Treponema pallidum.
Nesse sentido, observa-se um aumento alarmante em sua incidéncia, tendo como repercussdes
Obitos neonatais, natimortos e perinatais. Objetivo: Objetivou-se confeccionar uma analise
epidemiologica e descritiva das internagdes hospitalares por sifilis congénita, em menores de
um ano, no estado de Sergipe. Metodologia: Trata-se de um estudo retrospectivo, quantitativo,
tendo como fonte de dados o Sistema de Internagdes Hospitalares (SIH/SUS) no tocante as
variaveis sexo, raga e municipio da sifilis congénita no periodo de 2013 a 2017. Resultados:
Foram registradas 1198 internacbes, com maior prevaléncia nos municipios de Aracaju
(37,23%) e Nossa Senhora do Socorro (10,35%), nos individuos do sexo feminino (52,50%) e
nos pacientes de cor parda (68%). Conclusdo: Assim, Sergipe mostrou-se relevante por
apresentar elevados nimeros de internacdes, o que indica falhas no processo assistencial.
Portanto, € possivel tracar um perfil do individuo, até um ano, internado e acometido pela
sifilis, devida a maior prevaléncia nos pacientes de sexo feminino e cor parda.

Palavras chaves: Sifilis congénita, analise epidemioldgica, menores de um ano.

ABSTRACT

Introduction: Congenital syphilis is an infectious disease caused by Treponema pallidum. In
this sense, there is an alarming increase in its incidence, with neonatal, stillborn and perinatal
deaths as a consequence. Objective: The aim of this study was to prepare an epidemiological
and descriptive analysis of hospital admissions for congenital syphilis in children under one
year of age in the state of Sergipe. Methodology: This is a retrospective, quantitative study,
based on data from the Hospitalization System (SIH / SUS) regarding sex, race and
municipality of congenital syphilis in the period from 2013 to 2017. Results: 1198
hospitalizations, with a higher prevalence in the municipalities of Aracaju (37.23%) and
Nossa Senhora do Socorro (10.35%), female subjects (52.50%) and patients of brown color
(68%). Conclusion: Thus, Sergipe was relevant due to the high number of hospitalizations,
which indicates failures in the care process. Therefore, it is possible to trace a profile of the
individual, up to one year, hospitalized and affected by syphilis, due to the higher prevalence
in female and brown patients.

Key words: Congenital syphilis, epidemiological analysis, children under one year.
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1 INTRODUCAO

A sifilis congénita € uma doencga infecciosa transmitida através da disseminacdo
hematogénica do Treponema pallidum da gestante infectada ndo tratada ou inadequadamente
tratada para o feto, via transplacentéria. Ha possibilidade de transmissdo direta do T. pallidum
por meio do contato da crianca pelo canal de parto, se houver lesdes genitais maternas, ou
durante o aleitamento apenas se houver lesdo mamaria por sifilis. Fatores epidemiol6gicos
associados com alto risco para exposicdo da gestante a sifilis sdo: pré-natal ausente ou
inadequado, gestante adolescente, uso de drogas ilicitas, parceiros sexuais multiplos, historia
de doenga transmitida sexualmente na gestante ou parceiro sexual e baixo nivel
socioecondmico e cultural. A transmissdo pode ocorrer em qualquer fase da
gestacdo ou estagio clinico da doenca materna sendo que, a probabilidade de sua ocorréncia
vai variar, principalmente, com o tempo de exposicdo do feto e do estagio clinico da doenca
materna. Assim, quanto mais recente a infeccdo materna ndo tratada, tanto maior o risco.A
sifilis congénita é dividida em precoce e tardia, de 0-2 anos e acima de 2 anos,
respectivamente. As manifestagdes clinicas mais frequentes na sifilis congénita precoce séo,
alem da prematuridade e do baixo peso ao nascimento: hepatomegalia com ou sem
esplenomegalia, lesdes cutaneas (como por exemplo, pénfigo palmo-plantar, condiloma
plano), periostite ou osteite ou osteocondrite (com alteracdes caracteristicas ao estudo
radiologico), pseudoparalisia dos membros, sofrimento respiratdrio com ou sem pneumonia,
rinite sero-sanguinolenta, ictericia, anemia e linfadenopatia generalizada (principalmente
epitroclear). Outras caracteristicas clinicas incluem: petéquias, purpura, fissura peribucal,
sindrome nefrotica, hidropsia, convulsdo e meningite.Nos casos tardios da doenca, sdo
sintomas comuns: tibia em “Lamina de Sabre”, articulacdes de Clutton, fronte “olimpica”,
nariz “em sela”, dentes incisivos medianos superiores deformados (dentes de Hutchinson),
molares em “amora”, ragadesperiorais, mandibula curta, arco palatino elevado, ceratite
intersticial, surdez neuroldgica e dificuldade no aprendizado.

No mundo, estima-se que cerca de 1,36 milhGes de gestantes apresentavam sifilis ativa,
responsavel por 29% de 6Obitos perinatal, 11% de Obitos neonatais e 26% de natimortos. Ja no
Brasil, trata-se de uma doenca de notificacdo compulséria correspondente a 937.000 novos
casos anuais, com aumento em todas as regifes a cada ano. Nesse contexto, Sergipe € um
estado que merece a devida atencdo por ter seus numeros de casos ascendendo e vivenciar

uma atual epidemia.
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2 OBJETIVO
Objetivou-se confeccionar uma anélise epidemioldgica e descritiva das internacdes

hospitalares por sifilis congénita, em menores de um ano, do estado de Sergipe.

3 METODOLOGIA

Para a elaboracdo da pesquisa, foram utilizados dados do Sistema de Informacoes
Hospitalares do SUS (SIH/SUS) no periodo de 2013 a 2017. A analise foi feita com base no
namero de internacdes de casos confirmados da doenca em individuos menores de 12 meses,

relacionando com as seguintes variaveis: municipios mais acometidos, sexo e raga.

4 RESULTADOS E DISCUSSAO

Durante este intervalo de tempo, foram registradas 1198 internagfes, com maior
prevaléncia nos municipios de Aracaju com 446 internacdes (37,23%) e Nossa Senhora do
Socorro com 124 internacdes (10,35%), nos individuos do sexo feminino com 648 internacgdes
(52,50%) e nos pacientes de cor parda com 830 internacgdes (68%).

Sifilis Congénita (< 12 meses)

Municipio Internagdes/2013 Internagdes/2014 | Internagdes/2015 Internagdes/2016  Internagdes/2017
Amparo de Séo Francisco 0 1 0 0 0
Aquidabd 3 1 5 1 2
Aracaju 56 93 119 83 95
Araud 59 2 5 1 1
Areia Branca 0 0 2 0 2
Barra dos Coqueiros 5 12 11 5 7
Boguim 3 1 3 4 3
Campo do Brito 1 1 0 0 1
Canhoba 1 0 0 0 0
Canidé do 580 Francisco 1 2 2 0 0
Capela 10 9 7 8 7
Carmépolis 2 1 2 1 5
Cedro de 530 Jodo 0 0 1 0 0
Cristinapolis 1 2 6 1 3
Cumbe 0 0 1 0 0
Divina Pastora 2 3 2 1 2
Esténcia 9 6 24 16 16
Feira Nova 0 1 1 0 0
Gararu 0 0 0 1 0
General Maynard 0 0 0 0 1
Gracho Cardoso 0 0 1 0 0
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lIha das Flores 0 0 1 1 0 2
Indiaroba 1 0 4 1 2 8
Itabaiana 0 1 2 2 1 6
Itabaianinha 1 6 8 10 9 34
Itaporanga d'Ajuda 0 4 7 5 4 20
Japaratuba 0 1 1 0 0 2
Japoatd 0 0 1 0 2 3
Lagarto 4 1 1 2 4 12
Laranjeiras 3 0 2 2 4 11
Malhada dos Bois 1 1 1 1 0 4
Malhador 0 0 1 0 0 1
Maruim 0 2 2 4 7 15
Monte Alegre de Sergipe 0 1 2 0 0 3
Muribeca 2 2 1 1 1 7
Nedpolis 0 1 3 0 2 6
Nossa Senhora da Gléria 0 0 1 0 0 1
Nossa Senhora das Dores 5 5 8 1 3 22
Nossa Senhora de Lourdes 0 0 1 0 0 1
Nossa Senhora do Socorro 10 21 38 27 28 124
Pacatuba 0 1 3 0 3 7
Pedrinhas 1 2 0 5
Pinhdo 0 0 0 1 1
Pirambu 0 4 2 5 7 18
Pogo Redondo 0 3 0 1 0 4
Pogo Verde 0 0 0 0 1 1
Porto da Folha 2 0 0 1 1 4
Propria 0 2 1 2 1 8
Riachuelo 2 2 4 2 3! 13
Rosério do Catete 1 2 4 6 2 15
Salgado 0 1 0 1 2 4
Santa Luzia do ltanhy 1 2 3 3 0 9
Santa Rosa de Lima 1 0 1 2 0 4
Santana do 530 Francisco 0 0 1 1 1 3
Santo Amaro das Brotas 1 1 5 1 6 14
S&o Cristdvao 4 18 11 18 8 59
Sim&o Dias 1 0 0 3 0 4
Siriri 2 1 1 0 1 5
Telha 0 1 1 0 0 2
Tobias Barreto 0 1 2 1 4 8
Tomar do Geru 1 0 6 3 0 10
Umbatba 3 2 6 9 8 29
TOTAL 141 223 330 238 [ 262 1,198

De acordo com o sexo:

Sifilis Congénita no sexo masculino menores de 12 meses, no periodo de 2013-2017

Municipio N2 de Internacoes
TOTAL 283
Aracaju 427
Capela 42
Estancia 102
Lagarto 1
Mossa Senhora da Gldria 1
Mossa Senhora do Socorro 2
Propria 8
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Sifilis Congénita no sexo feminine menores de 12 meses, no periodo de 2013-2017

Municipio N2 de Internagoes

TOTAL 648
Aracaju 518

Capela 30
Estancia 84

Lagarto 1

Mossa Senhora da Glaria

Mossa Senhora do Socorro 3

Propria 10

De acordo com a raga:

Sifilis Congénita na raga branca em menores de 12 meses, no periodo de 2013-2017

Municipio M2 de Internagoes
TOTAL 43
Aracaju a7
Propria 2

Sifilis Congénita na raga negra em menores de 12 meses, no periodo de 2013-2017

Municipio M2 de Internagbes
TOTAL 8
Aracaju 8

Sifilis Congénita na raga parda em menores de 12 meses, no periodo de 2013-2017

Municipio N2 de Internagoes
TOTAL B30
Aracaju 743
Capela 72
Proprid 15

Sifilis Congénita na raga amrela em mencres de 12 meses, no periodo de 2013-2017

Municipio M2 de Internagbes
TOTAL 3
Aracaju 3

*Nao havendo nenhum registro de ocorréncia na raca indigena.

5 CONCLUSAO
Deste modo, Sergipe mostrou-se relevante por apresentar elevados indices no que se

refere as internagGes por sifilis congénita em menores de um ano, podendo indicar falhas no
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processo assistencial, com oportunidades perdidas de intervencdo. Assim, é possivel tragar um
perfil do individuo, até um ano de idade, internado e acometido pelo Treponema pallidum,
devido a maior prevaléncia nos pacientes de sexo feminino e cor parda. Mas, ainda assim,
torna-se preciso o desenvolvimento de novas pesquisas, melhor acompanhamento e controle a

cerca da infecgao.
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