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A sifilis é uma infeccdo sexualmente transmissivel (IST) curavel e exclusiva do ser humano,
causada pela bactéria Treponema pallidum. Infecta principalmente a genitélia, apresentando
varias manifestacdes clinicas e diferentes estagios (sifilis primaria, secundéria latente e
terciaria). O estudo trata-se de identificar os estagios da patologia, por intermédio do google
académico. Como descritores foi utilizado, “sifilis”, “sinais e sintomas”, “estagios” e
“tratamento”. O objetivo desse trabalho é conhecer os estagios e sintomas da patologia e
conhecer farmacos que auxiliam no tratamento. Os maiores sintomas ocorrem nos dois
primeiros estagios, o primeiro sintoma é a presenca de lesdo Unica, principalmente na regido
genital, boca e anus. Essas lesdes ndo causam qualquer tipo de incdmodo e podem vir
acompanhadas da presenca de inguas na regido da virilha. Se ndo tratada, a doenca pode
agravar-se para o segundo estagio com o aparecimento de manchas no corpo, febre, dor de
cabeca e inguas, alguns meses apds o desaparecimento da ferida. O estagio latente ndo apresenta
nenhum sintoma, e é dividida em sifilis latente recente, (menos de um ano de infeccdo) e sifilis
tardia, (mais de um ano de infecgdo). O estagio terciario & o mais “prejudicial” pois 0 paciente
apresentard lesdes neuroldgicas e visuais, deméncia e dificuldade de deambular. Tendo em vista
a busca constante de meios que possibilitem erradicar a doenc¢a ou torna-la obsoleta. Destaca-
se a importancia da adesdo do paciente ao tratamento através do acompanhamento
farmacoterapéutico. Para evitar a sifilis, deve-se usar preservativos nas relacfes sexuais e fazer
0 acompanhamento pré-natal de gestantes e seus parceiros. Mas, se houver o contagio, 0
tratamento deve ser feito de acordo com o estagio, Sifilis priméria, secundaria e latente recente
(com menos de 1 ano de evolucao) Penicilina G Benzatina 2,4 milhdes Ul, IM, dose Unica (1,2
milhGes Ul em cada gliteo)b Doxiciclina 100 mg, VO, 2xdia, por 15 dias (exceto gestantes)
OU Ceftriaxona c 1 g, IV ou IM, 1xdia, por 8 a 10 dias para gestantes e nao gestantes. Sifilis
latente tardia (com mais de um ano de evolucdo) ou latente com duracdo ignorada e sifilis
terciaria Penicilina G Benzatina 2,4 milhdes Ul, IM, semanal, por 3 semanas. Dose total: 7,2
milhdes Ul, IM Doxiciclina 100 mg, VO, 2xdia, por 30 dias (exceto gestantes) OU Ceftriaxona
c1g, IV oulM, 1xdia, por 8 a 10 dias para gestantes e ndo gestantes. E necessario que haja o
acompanhamento do tratamento, para analisar possiveis interacdes medicamentosas e possiveis
reacOes adversas. Deste modo conclui-se que é importante identificar os estagios e sintomas
do paciente, para que seja determinado qual tratamento farmacoldgico seja adquirido de forma
correta para o quadro clinico da doenca seja regredido até a cura.
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