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RESUMO

Sifilis congénita se dar pela infeccdo do feto através da transmissdo vertical pelo Treponema
pallidum, quando a gestante com sifilis ndo é tratada ou tratada inadequadamente. Pode ser
prevenida por acdes realizadas ainda no pré-natal. A transmissdo acontece a partir do quarto
més de gravidez, dependendo do estagio da doenca e tratamento precoce da gestante. O objetivo
do referente estudo é avaliar o conhecimento de puérperas com sorologia positiva para sifilis
sobre a prevencao e tratamento dos seus filhos. O estudo sera submetido ao Comité de Etica em
Pesquisa do Centro Universitario Catdlica de Quixada, através da Plataforma Brasil. A Pesquisa
serd do tipo observacional, prospectivo, quali quantitativa, na qual irdo participar as puérperas
que estiverem acompanhando seus filhos para tratamento de sifilis na maternidade Dr. César
Cals, entre janeiro de 2015 a dezembro de 2016. A coleta de dados seré realizada por meio de
perguntas que serdo importantes para desvendar o real conhecimento da prevencéo e tratamento
de seus recém-nascidos, e uma breve analise para quantificar os casos de sifilis congénita, serdo
expostas no banco de dados do Excel, para viabilizar o processo e analise das respostas obtidas.
Depende para o estudo questdes como: grau de escolaridade, aceitacdo da puérpera, diante do
TCLE e conhecimento sobre prevencao e tratamento dos filhos. Apds a analise das respostas
obtidas nas outras primeiras etapas, sera feito um material sobre educacdo em saide a fim de
passar informacdes para a melhoria dos problemas, com elaboracéao de cartilha.

Palavras-chave: Conhecimento; Sifilis congénita; Periodo pds-parto; Treponema pallidum;
recém-nascido.

INTRODUCAO

A sifilis € uma doenca causada por varios estagios da espiroqueta invasiva Treponema
pallidum, transmitido principalmente pela via sexual, bem como disseminacdo de uma mae
infectada para o feto denominada sifilis congénita ou através de transfusées de sangue.

A sifilis congénita pode ser dividida em precoce quando surge até os 2 anos de idade
com suspeitas em avaliages clinicas, testes laboratoriais, estudos por imagem na crianga e uma
sensata avaliacdo epidemioldgica levando em consideracdo o fato de que a maiorias das
criancas sdo assintomaticas e quando sintomaticas sdo pouco visiveis, e a sifilis tardia que se
dar apds aos 2 anos de idade com a mesma forma de avaliacéo da sifilis precoce, mas sempre
deve atenta-se com a possibilidade de abuso sexual para eliminar o diagnéstico de sifilis
congénita.

Embora o avanco para a eliminagdo da transmisséo vertical da sifilis nos dltimos anos
seja crescente medidas para a erradicacdo dessa doenca sdo adotadas, tais como: prestacdo de
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servicos, alcancar maior estabilidade do pais em servicos de cuidados pré-natais. Mesmo assim
ainda sdo necessarias melhorias nas politicas e servicos de acelera¢do dos esforcos e apoio
politico para melhorar qualidade dos servigos de salide prestados a mée e a crianca e expandir
testes de sifilis, tratamento e acompanhamento de criangas expostas, com intuito de melhorar a
salde materna e informac6es de saude das criancas.

Frente a essa realidade mesmo com os esforcos que sdo desenvolvidos para o dominio
da sifilis congénita desde o final da década de 90, persiste ainda um quadro epidemiologico de
elevada incidéncia de casos e formas graves da doenca. Diante disso surgem as questdes: Sera
que sdo feitos testes confirmatarios de sifilis congénita nos bebés de mées infectadas com sifilis
congénita apos o nascimento? Todas as puérperas tiveram informacdes suficientes no pré-natal
sobre o diagnostico e prevencdo da sifilis congénita? Qual o grau de conhecimento das
puérperas com relacdo aos riscos que pode trazer aos seus filhos caso ndo aconteca seu
tratamento correto da sifilis congénita?

Sabe-se 0 qudo importante sdo os exames confirmatdrios para sifilis e que 0os mesmos
sdo solicitados e executados ainda no pré-natal, em que muitas vezes algumas gestantes ndo
fazem corretamente ou nunca presenciaram uma consulta pré-natal antes, o que acarreta
inimeros problemas relacionados a saude do feto e da gestante.

Nesse sentido se torna de grande relevancia o conhecimento sobre a prevencgédo e
tratamento da sifilis congénita por parte das puérperas, levando em consideracdo 0s riscos e
consequéncias aos quais sdo expostas bem como os problemas que seus filhos possam vir a
desenvolver em decorréncia do tratamento inadequado, além de identificar fatores
determinantes como grau de ensino e comportamento das maes, para auxiliar na abordagem
dessas pacientes.

MACIA

REFERENCIAL TEORICO

Com a descoberta do Treponema pallidum em 1905, pelos pesquisadores Shaudim e
Hoffmann, comecam a surgir também os primeiros métodos que detectavam anticorpos
lipidicos presentes em soros de pessoas contaminadas. Os anos se passaram até que um cientista
chamado Jacobsthal desenvolve métodos para realizacdo de reacdes sorolégicas de floculagéo,
que atualmente é um dos exames mais utilizados para diagnostico de sifilis - O VDRL. No ano
de 1943, Mahoney, Harnold e Harrys iniciam o uso da penicilina, que até hoje € 0 medicamento
de escolha para o tratamento sifilis. No Brasil, o numero de bebés que nascem com Sifilis cresce
a cada ano. Em 2008 foram quase seis mil. Em 2015, o nimero passou de 16 mil.

Doenca infectocontagiosa que caso ndo aconteca o tratamento no inicio pode evoluir
para uma forma cronica, que apresenta periodos de laténcia. E dividida em duas formas a Sifilis
adquirida que a mesma apresenta periodos recente e tardio, que por sua vez se dividem em:
primario, secundario, recente latente e a tardia em latente e terciaria, e a sifilis congénita que
da mesma forma é dividida em recente ou tardia.

A sifilis congénita é ocasionada pela transmissdo do Treponema pallidum da gestante
contaminada para 0 seu concepto via placentaria. Boa parte dos recém-nascidos com sifilis
congénita sdo infectados no Gtero, entretanto, a contaminagcdo tambem pode acontecer por
contato com uma lesdo genital ativa, no periodo do parto.

Testes sorologicos, que sao divididos em nédo treponémicos e treponémico, o primeiro é
mais sensiveis e quantitativos, mensuram anticorpos contra a cardipina, um fosfolipideo
encontrado no tecido do ser humano e no tecido da espiroqueta Treponema pallidum, e s&o eles:
VDRL (veneral diese research laboratory), RPR (rapid plasma reagin).

Nos testes treponémicos a falso- positividade pode acontecer quando o paciente possui
doencas auto- imunes, sdo testes qualitativos e especificos. Sdo eles: FTA-Abs (fluorescent

Mostra Cientifica da Farmacia, 10., 2016, Quixada. Anais... Quixada: Centro
Universitario Catolica de Quixada, 2016.



unicakol);

Centro Universitirio Catélica de Quixada
treponema antigen absorvent) e o MHATP (microhemaglutinacdo para Treponema pallidum);
Hemograma completo: quando hematdcrito for inferior a 35% e plaquetas abaixo de
150.000/mm3; Raio-X de 0ssos longos: a osteocondrite, a periostite e a metafisite, que
acometem 0ssos longos, costelas e alguns 0ssos cranianos, estéo presentes com frequéncia

A Sifilis Congénita pode afetar de forma geral os 6rgaos do corpo do concepto. Desse
modo, encontram-se apari¢des clinicas em quase todos os sistemas da crianca. Dividida nos
periodos: recentes onde essa modificacdo em 6rgdos acontece com maior frequéncia, rinite
hemorréagica hepatoesplenomegalia, e o periodo tardio em que ocorre deformagdes dentérias,
osteite, surdez labirinticas casos de leses cutdneo-mucosas, lesdes dsseas, lesdes do sistema
nervoso central, lesGes do aparelho respiratdrio, entre outras.

O tratamento se torna inadequado, quando: realizado com outros medicamentos que ndo
seja a penicilina; Tratamento inacabado, mesmo que tendo sido feito com penicilina; terapéutica
impropria para a fase clinica da doenca; Instituicao de tratamento dentro do prazo de até 30 dias
antes do parto; Parceiro (s) sexual (is) com sifilis ndo tratados ou inadequadamente tratados.

Lactentes e criangas que precisam ser expostas a tratamento com penicilina, mas que
apresentam alergiam devem ser primeiramente dessensibilizadas e depois podem voltar ao
tratamento com Penicilia
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METODOLOGIA

Trata-se de um estudo observacional, descritivo, prospectivo, consistindo em uma
abordagem predominantemente quali-quantitativa. A coleta serd realizada no Hospital Dr.
César Cals, Fortaleza- CE, onde as puérperas infectadas com sifilis serdo submetidas a uma
entrevista por meio de questionario. Os dados obtidos serdo devidamente compilados em um
banco de dados do software Microsoft Office Excel® 2010 para viabilizar o processo e analise
das respostas. Serdo incluidos no estudo puérperas atendidas no hospital e RNs com resultados
positivos para sifilis que aceitarem participar da pesquisa, concordarem e assinarem com 0
Termo de Consentimento Livre e Esclarecido e Serdo excluidos do estudo puérperas e RNs
atendidas no hospital que apresentarem exames negativos para sifilis. Tera como beneficio:
Informatizacdo da importancia do pré-natal e conhecimento das gestantes com 0s riscos para
seu filho caso ndo aconteca a prevencdo ou tratamento, levando em consideracdo também
diminuir um problema de salde publica. Os riscos existentes no determinado projeto serdo
minimos, pois devido a andlise de prontuario e entrevistas com pacientes, podera tornar os
dados pessoais mais vulneravel ao vazamento de informaces. Por fim serd desenvolvido um
feedback apos a andlise das respostas obtidas, sobre o conhecimento adquirido na pesquisa a
fim de passar informac6es para a melhoria dos problemas, com elaboracéo de cartilha.

CONSIDERACOES FINAIS

A sifilis e uma patologia infectocontagiosa, que se tem como agente etiolégico o
Treponema pallidum. E uma doenga que quando presente na gestagdo, pode levar a sérios
efeitos, tanto para méde como para o feto, caso nao seja diagnosticada e tratada, o mais rapido
possivel.

Esta pesquisa ira permitir através de questionario, identificar e qualificar o conhecimento
das puérperas com filhos infectados com sifilis atendidas no Hospital, afim de diminuir esse
problema de salde publica.

De acordo com os dados da Organizacdo Mundial de Saude, no ano de 2013, 1,9 milhGes
de gestantes estavam contaminadas pela sifilis, no mundo. Apesar da eliminagdo da sifilis
congénita seja uma prioridade mundial, regional e nacional, nos Gltimos dez anos houve um
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progressivo aumento na taxa de incidéncia da doenca, no Brasil. Com base nesses dados o
trabalho busca principalmente avaliar o conhecimento dessas gestantes, para saber em qual
quesito existe o maior déficit. Buscando melhor qualidade de vida para as gestantes e para seus

filhos.
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