PBPC ﬁ PBPC

% SN T ISSN 2674-9432
ualis A3 >— DOI - Crossref ‘ U.I] indexado no
CAPES (Qm L(l (ieX Go gle Académico

ANALISE DO PERFIL EPIDEMIOLOGICO DA SIFILIS ADQUIRIDA,
GESTACIONAL E CONGENITA EM MARABA-PA (2019-2023): UM
ESTUDO DESCRITIVO

Felipe Silva Rodrigues de Jesus, Jodo Lucas Francisco de Carvalho Sousa, José Alex
Aires dos Santos Junior, Matheus Venucto Lopes Andrade, Paulo Gabriel Santos
Bezerra, Vinicius Elias Moreira, Danillo dos Santos Silva, Luciana Constantino
Silvestre, Kecyani Lima dos Reis, André Luis Ferreira Santos.

d https://doi.org/10.36557/2674-9432.2026v5n1p1389-1419
Artigo recebido em 8 de Dezembro e publicado em 8 de Fevereiro de 2026

ARTIGO ORIGINAL

RESUMO

A caracterizacdo do perfil epidemioldgico da sifilis é essencial para o fortalecimento de
estratégias de controle da infeccdo. Este estudo objetiva analisar a evolucao temporal e
o perfil epidemiolégico da sifilis adquirida, sifilis gestacional e sifilis congénita no
municipio de Maraba-PA entre 2019 e 2023. Trata-se de um estudo epidemiolégico,
observacional, descritivo e retrospectivo, com abordagem mista, utilizando dados do
Sistema de Informacdo de Agravos de Notificacdo (SINAN/DATASUS). Foram analisadas
variaveis como sexo, faixa etaria, escolaridade, raga/cor, evolucdo clinica e tratamento
do parceiro. No periodo analisado, observou-se um aumento de 1.636,36% nos casos de
sifilis adquirida, enquanto os casos de sifilis gestacional apresentaram um padrao
oscilante, com pico em 2021 e reducdo nos anos seguintes. A sifilis congénita apresentou
gueda de 67,3%. A infec¢do foi mais prevalente entre individuos pardos e na faixa etaria
de 20 a 39 anos. A maioria das gestantes diagnosticadas ndo teve o parceiro tratado,
aumentando o risco de transmissdo vertical. Os achados reforcam a necessidade de
intensificacdo de politicas publicas voltadas a ampliacdo da testagem, adesdo ao
tratamento e promocgdo da educacgao sexual, com foco na prevencao e controle da sifilis,
especialmente em grupos vulneraveis.

Palavras-chave: sifilis; epidemiologia; saude publica; infeccdes sexualmente
transmissiveis; Maraba-Pa.
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ABSTRACT

The characterization of the epidemiological profile of syphilis is essential for
strengthening infection control strategies. This study aims to analyze the temporal
evolution and epidemiological profile of acquired, gestational, and congenital syphilis in
the municipality of Maraba-PA between 2019 and 2023. It is an epidemiological,
observational, descriptive, and retrospective study with a mixed approach, using data
from the Notifiable Diseases Information System (SINAN/DATASUS). Variables such as
sex, age group, education level, race/skin color, clinical evolution, and partner treatment
were analyzed. During the analyzed period, there was a 1,636.36% increase in acquired
syphilis cases, while gestational syphilis showed a fluctuating pattern, peaking in 2021
and declining in the following years. congenital syphilis decreased by 67.3%. The
infection was more prevalent among mixed-race individuals aged 20 to 39 years. Most
diagnosed pregnant women did not have their partners treated, increasing the risk of
vertical transmission. The findings reinforce the need to strengthen public policies
aimed at expanding testing, ensuring treatment adherence, and promoting sexual
health education, focusing on the prevention and control of syphilis, especially among
vulnerable groups.

Keywords: syphilis; epidemiology; public health; sexually transmitted infections;
Maraba-Pa.
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1 INTRODUCAO

As infecgGes sexualmente transmissiveis (ISTs), incluindo HIV e hepatites virais,
continuam a representar uma grande preocupacdo global, apesar dos avancos na
detecc¢do e no tratamento dessas enfermidades. De acordo com a Organizagdao Mundial
da Saude (OMS), as ISTs sdo responsaveis por mais de 1 milhdo de novas infeccbes
diarias, entre elas, a sifilis se destaca por sua alta taxa de transmissao e pelas graves
consequéncias de sua forma congénita (OMS, 2024).

A sifilis € uma doenga sistémica, de evolugdo cronica, causada pela bactéria
Treponema pallidum, da familia dos Treponemataceae (Avelleira; Bottino, 2006;
Chiacchio et al., 2020; Freitas et al., 2021). A principal forma de transmissdo da sifilis é
por meio de relagdes sexuais desprotegidas (Sifilis Adquirida), sejam elas vaginais, anais
ou orais, por meio do contato com lesdes infecciosas, mais raramente por transfusdo de
sangue (Ito et al., 2021). Além disso, a transmissdo vertical (Sifilis Congénita), da mae
para o feto durante a gestacdo ou no momento do parto é especialmente preocupante
devido aos graves riscos que representa para a saude infantil, podendo levar a
complicagdes severas ou até mesmo ao 6bito neonatal (Ito et al., 2021; OMS, 2024).

A Sifilis Adquirida apresenta quatro fases clinicas distintas: primaria, secundaria,
latente e terciaria (Minas Gerais, 2023; Menezes et al., 2021). Além disso, pode ser
classificada como sifilis recente, quando diagnosticada em até um ano da infecgao, ou
sifilis tardia, quando o diagndstico ocorre apds esse periodo (Avelleira; Bottino, 2006;
Dias Chiacchio et al., 2020). Na fase primaria, surgem ulceras indolores conhecidas como
cancro duro, altamente infectante, podendo estar associada ao aparecimento de
linfadenopatia regional (Menezes et al., 2021). A fase secundaria é caracterizada por
manifestacGes cutaneas e sistémicas (Avelleira; Bottino, 2006). A fase latente, tanto
recente quanto tardia, é assintomatica, mas a infec¢do persiste no organismo (Freitas et
al., 2021). A fase terciaria surge apds um intervalo de laténcia, ocorrendo de 2 a 40 anos
depois do inicio da infeccdo, manifestando-se principalmente lesdes cutaneas, dsseas,
cardiovasculares e neurolégicas, podendo levar a morte (Minas Gerais, 2023).

A transmissao vertical da sifilis € mais frequente nas fases primaria e secundaria,

apresentando uma taxa de infeccdo de 70% a 100% (Sonda et al., 2013; Brasil, 2006). A
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transmissao vertical € um dos maiores desafios no controle da doenga, podendo levar a
desfechos adversos como natimortalidade, parto prematuro e sequelas graves para o
recém-nascido (Domingues et al., 2016).

No final da década de 1940, o desenvolvimento da penicilina revolucionou o
tratamento da sifilis, substituindo antigos métodos baseados em compostos de
mercurio e arsénico. Com a introdugao desse antibidtico, houve uma queda expressiva
na incidéncia da doenca, levando a expectativa de sua erradicacdo (Ekselius; Gerdin;
Vahlquist, 2024). No entanto, nas ultimas décadas, a sifilis ressurgiu em taxas
alarmantes, mesmo com o facil diagndstico e tratamento acessivel pelo Sistema Unico
de Saude (SUS). Esse aumento estd relacionado a multiplos fatores, incluindo a reducao
do uso de preservativos, falhas na testagem e rastreamento, resisténcia social ao
diagnéstico e dificuldades na adesdo ao tratamento, especialmente entre os parceiros
sexuais (Cohen et al., 2013).

Especificamente, a Sifilis Congénita apresenta um impacto alarmante, com uma
incidéncia estimada de 523 casos por 100.000 nascidos vivos ao ano, sendo uma das
principais causas evitdveis de morbidade e mortalidade neonatal. Diante desse cenario,
os paises membros da OMS estabeleceram a meta de reduzir em dez vezes o nimero
anual de novas infecg¢des por sifilis até 2030. No entanto, em 2022, o nimero de novos
casos entre adultos de 15 a 49 anos aumentou em mais de 1 milhdo, ultrapassando 8
milhdes de infectados, com maior prevaléncia nas regides Africana e das Ameéricas
(OMS, 2024).

No Brasil, em 2023, foram notificados pelo Sistema de Informacdo de Agravos de
Notificagdo (Sinan) 242.826 casos de Sifilis Adquirida, 86.111 casos de Sifilis Gestacional
e 25.002 casos de Sifilis Congénita, dos quais 196 evoluiram para ébito (Brasil, 2024). As
taxas de notificacdo entre 2010 e 2024 evidenciam uma tendéncia de crescimento,
exceto em 2020, quando houve uma queda para 59,7 casos por 100.000 habitantes,
possivelmente relacionada a redugdo na realizacdo de testes treponémicos e a menor
acessibilidade aos servicos de saude durante a pandemia de COVID-19 (Wright et al.,
2022). Em 2023, observou-se um aumento dos casos de Sifilis Adquirida e Sifilis
Gestacional, reforcando a necessidade da expansdao dos testes treponémicos para
diagndstico e tratamento precoce, visando a eliminacdo de doencas de transmissao

vertical, como a Sifilis Congénita (Brasil, 2024).
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A Regido Norte apresenta um cendrio preocupante em relagdo ao aumento das
taxas de sifilis, com uma tendéncia de crescimento continuo nos ultimos anos. Em 2023,
foram registrados 17.710 casos de Sifilis Adquirida, 8.800 casos de Sifilis Gestacional e
2.464 casos de Sifilis Congénita na regido. O Pard se destaca como um dos estados mais
afetados, apresentando uma taxa de 11,1 ébitos por Sifilis Congénita a cada 100.000
nascidos vivos, um valor superior a média nacional (Brasil, 2024). Apesar desses
numeros alarmantes, a maioria das pesquisas estd voltada para o contexto nacional ou
estadual, sem uma abordagem especifica para municipios de médio porte, onde as
dinamicas epidemioldgicas e os desafios no acesso aos servicos de salide podem mudar
significativamente. Dessa forma, torna-se necessario um estudo focado no municipio de
Marabd, permitindo uma analise detalhada dos padrdes epidemiolégicos locais e a
identificacdo de fatores sociais e estruturais que contribuem para a disseminacdo da

doencga na regiao.

2 METODOLOGIA

Trata-se de um estudo epidemioldgico, observacional, descritivo e retrospectivo,
gue utiliza técnicas quantitativas para analise de dados numéricos sobre a ocorréncia da
doencga, associadas a interpretacdo contextual dos achados a luz de fatores sociais e
estruturais, realizado a partir de dados do Sistema de Informacdo de Agravos de
Notificacdo (SINAN), disponivel no Departamento de Informac¢do do SUS (DATASUS),
tabulados pelo TABNET, referentes aos casos de Sifilis Adquirida, Gestacional e
Congénita no municipio de Maraba, estado do Para, entre os anos de 2019 a 2023. O
periodo escolhido foi selecionado para permitir a analise de tendéncias temporais
recentes da sifilis, além de avaliar possiveis impactos da pandemia de COVID-19 sobre a
notificacdo e controle da doenca.

Os dados foram extraidos do DATASUS utilizando o sistema TABNET, acessando
a base de Doencas e Agravos de Notificacdo (SINAN), na categoria 'Sifilis Adquirida’,
'Sifilis Gestacional' e 'Sifilis Congénita'. A drea de abrangéncia foi definida como o estado
do Parj, filtrando especificamente para o municipio de Marabad (codigo 150420). Foram
incluidos apenas casos confirmados, diagnosticados e notificados entre 2019 e 2023. O

caminho metodoldgico seguido para a obtencdo e selecao desses dados esta ilustrado
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na (Figura 1) a seguir.

A cidade de Marab3, cendrio da pesquisa, esta localizada no sudeste paraense, a
485 km da capital do estado, Belém, com area territorial de 15.127,872 km? e uma
populacdo de 266.533 habitantes em 2022 (Marabd, 2024; IBGE, 2024). Para melhor
compreensdo da situacdo epidemioldgica da sifilis no municipio foi adotado como
critério de inclusdao apenas casos de individuos residentes e notificados em Maraba.
Além disso, os dados foram analisados segundo as seguintes varidveis: para Sifilis
Adquirida, sexo, faixa etdria, escolaridade e raca; em gestantes, faixa etdria, raca,
classificacao e Sifilis Congénita, faixa etaria, sexo, raca, classificacao final, evolucdo, faixa
etdria materna, escolaridade materna, pré-natal e tratamento do parceiro.

Para tabulacdo e montagem grafica dos dados, serdo utilizados os softwares
TabWin (Tecnologia DataSUS) e Microsoft Excel do Microsoft 365 (Microsoft
Corporation, 2025).

Por se tratar de um estudo baseado em bases governamentais de dominio
publico, as informacgdes utilizadas estdo anonimizadas e agregadas, conforme previsto
na Lei Geral de Protecdo de Dados (Lei Federal N2 13.709/2018). Dessa forma, ndo ha
possibilidade de identificacdao individual de participantes, sendo dispensada a analise
pelo Comité de Etica e Pesquisa (CEP)

Figura 1. Fluxograma do percurso metodoldgico utilizado para a coleta de dados sobre
sifilis adquirida, em gestantes e congénita no municipio de Marabd (2019-2023)

o Sifilis Adquirida, em Gestante ou
| O Site DATASUS | | Epidemiolégicas e Morbidade | Congénita

[ Caminho ] / /

metodolégico
o Doengas e Agravos de Notificagdo
- 2007 em diante (SINAN)

Fonte: Elaborado pelos autores.

3 RESULTADOS e DISCUSSAO

Entre 2019 e 2023, observou-se um aumento expressivo nos casos de Sifilis
Adquirida, passando de 22 casos em 2019 para 382 casos em 2023, dados que
representam um crescimento de 1.636,36% em relacdo ao inicio do periodo analisado.
Por outro lado, os casos notificados de Sifilis Gestacional apresentaram um padrao

oscilante com seu pico em 2021 (243 casos) e uma reducdo progressiva nos anos
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seguintes, totalizando 87 casos em 2023, uma queda de aproximadamente 64% em
relacao ao pico observado (Figura 1).

Os casos de Sifilis Congénita também apresentaram uma tendéncia decrescente
de 104 casos em 2019 para 34 em 2023, uma redugao de 67,3% ao longo do periodo.
Essa reducdo acompanha a queda de casos de Sifilis Gestacional nos ultimos anos do

periodo analisado (Figura 1).

Figura 1. Evolugdo temporal da Sifilis Adquirida, Sifilis Gestacional e Sifilis Congénita entre 2019
e 2023 no municipio de Marab3d, no estado do Para.
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Fonte: Elaborado pelos autores.

Na analise da série histdrica, a taxa de detec¢ao de Sifilis Adquirida por 100 mil
habitantes em Maraba apresentou um aumento progressivo, passando de 7,9 em 2019
para 137,6 em 2023. No Brasil, a taxa variou de 78,4 em 2019 para 113,8 em 2023. Em
2020, a taxa nacional apresentou uma reducdo em relacdo ao ano anterior, registrando
59,7 casos por 100 mil habitantes, diferente de Marabda que teve um aumento para 25,0
casos. Nos anos seguintes, os dois cendrios registraram crescimento nas taxas, com
Maraba ultrapassando a média nacional a partir de 2022. Em 2022, os valores foram
85,9 e 102,6, respectivamente. No ultimo ano da série analisada, Maraba apresentou
um valor superior ao nacional, com 137,6 casos por 100 mil habitantes, enquanto no

Brasil a taxa foi de 113,8 casos (Figura 2).

Figura 2. Taxa de detecgao de Sifilis Adquirida (por 100.000 habitantes) Maraba X Brasil, 2019 a
2023.
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Fonte: Elaborado pelos autores.

No que se refere a taxa de deteccao de Sifilis Gestacional por mil nascidos vivos,
em Marabd, ocorreram variacdes com valores superiores a média nacional em quase
todo o periodo analisado. Em 2019, a taxa registrada foi de 30,7 em Maraba e 22,7 no
Brasil. Em 2020, os valores aumentaram para 44,8 em Maraba e 24,2 no Brasil. O maior
indice municipal foi registrado em 2021, com 52,0 casos, enquanto a taxa nacional foi
de 28,1. Em 2022, observou-se uma reducdo na taxa de Marabd para 47,6, enquanto no
Brasil houve um aumento para 32,4. No ultimo ano analisado, 2023, a taxa nacional

atingiu 34,0, superando a taxa municipal, que foi de 20,0 casos (Figura 3).

Figura 3. Taxa de deteccgdo de Sifilis Gestacional (por 1.000 nascidos vivos) Maraba X
Brasil, 2019 a 2023.
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Fonte: Elaborado pelos autores.

De forma analoga ao contexto de Sifilis Gestacional, a taxa de detecc¢do de Sifilis
Congénita por mil nascidos vivos no mesmo periodo apresentou variagdes em Marab3,
com valores superiores a média nacional nos primeiros anos analisados e uma reducao
nos anos seguintes. Em 2019, a taxa registrada foi de 21,6 em Maraba e 8,9 no Brasil.

Em 2020, o municipio alcangou seu maior valor no periodo, com 23,5 casos, enquanto a
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taxa nacional foi de 8,6. A partir de 2021, observou-se uma redu¢do na taxa municipal
gue passou para 14,1, enquanto houve um aumento para 10,1 no Brasil. Em 2022, a taxa
em Marabd continuou em queda registrando 12,1 casos, enquanto a média nacional foi
de 10,3. No ultimo ano pesquisado, o municipio apresentou sua menor taxa do periodo
com 7,8 casos enquanto a taxa nacional se manteve relativamente estavel em 9,9 casos

por mil nascidos vivos (Figura 4).

Figura 4. Taxa de detecgdo de Sifilis Congénita (por 1.000 nascidos vivos) Maraba X Brasil, 2019
a 2023.
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Fonte: Elaborado pelos autores.

A Tabela 1 apresenta as caracteristicas sociodemograficas da Sifilis Adquirida e
mostra uma distribuicdo equilibrada de casos entre os sexos, com 454 casos (51,0%) em
homens e 436 casos (49,0%) em mulheres ndo gestantes. A andlise etdria aponta que a
faixa mais acometida é de 20 a 39 anos, representando 485 casos (54,0%), seguida por
individuos de 40 a 59 anos (225 casos; 25,3%) e 15 a 19 anos (84 casos; 9,4%). A menor
incidéncia pertence a adolescentes de 10 a 14 anos (4 casos; 0,4%) e idosos com 60 anos
ou mais (87 casos; 9,8%).

No que se refere a escolaridade, observa-se que 103 casos (11,6%) nao
completaram o ensino fundamental e apenas 40 individuos (4,5%) possuem o ensino
superior completo. A distribuicdo racial revela um predominio de individuos pardos (873
casos; 98,1%), com apenas 8 casos registrados em individuos brancos (0,9%) e 8 em
pretos (0,9%). A distribuicdo dos casos por sexo, faixa etdria, escolaridade e raga
apresenta um quadro quantitativo dos individuos diagnosticados com Sifilis Adquirida

em Maraba no periodo analisado.

Tabela 1. Caracteristicas sociodemogréficas da Sifilis Adquirida em Maraba, 2019 a 2023.
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Variavel Categoria n %
Sexo Masculino 454 51,0%
Feminino 436 49,0%
Faixa etaria (anos) 10-14 4 0,4%
15-19 84 9,4%
20-39 485 54,5%
40-59 225 25,3%
60+ 87 9,8%
Escolaridade Analfabeto 1 0,1%
Fundamental incompleto (12-42) 40 4,5%
42 série completa 26 2,90%
Fundamental incompleto (52—82) 103 11,6%
Fundamental completo 107 12,0%
Médio incompleto 94 10,6%
Médio completo 272 30,6%
Superior incompleto 26 2,9%
Superior completo 40 4,5%
Ignorado 176 19,8%
Raga/cor Branca 8 0,9%
Preta 8 0,9%
Parda 873 98,1%

Durante o periodo analisado, foram registrados 884 casos da enfermidade na
forma gestacional. Em 2019, foram constatadas 148 notificacbes (16,7%), 206 em 2020
(23,3%), 243 em 2021 (27,4%),200 em 2022 (22,6%) e 87 em 2023 (8,8%). A maior
ocorréncia foi registrada na faixa etaria de 20 a 39 anos (617 casos; 69,8%), o menor
numero de casos ocorreu na faixa 10 a 14 anos com 7 registros (0,8%). Em relacdo a
raga, a Sifilis Gestacional predominou entre a populagao parda com 779 (88,1%) casos.
Em relacdo a classificacdo clinica da doenca, (601 casos; 68,0%) apresentavam a fase

primaria na época de notificacdo, (20 casos; 2,3%) a fase secunddria, (64 casos; 7,2%) a

Fonte: Elaborado pelos autores.

fase terciaria, e (70 casos; 7,9%) a fase latente (Tabela 2).
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Tabela 2. Caracteristicas sociodemograficas da Sifilis Gestacional em Marab4d, 2019 a 2023.

Varidavel ‘ Categoria n %

Faixa etaria (anos) 10-14 7 0,8%
15-19 237 26,8%
20-39 617 69,8%
40-59 23 2,6%

Raca/cor Parda 779 88,1%
Branca 41 4,6%
Preta 36 4,1%
Amarela 3 0,3%
Indigena 2 0,2%
Ignorada 23 2,60%

Classificagao clinica Primaria 601 68,0%
Secundaria 20 2,3%
Tercidria 64 7,2%
Latente 70 7,9%
Ignorada 129 14,60%

Fonte: Elaborado pelos autores.

A analise dos casos de Sifilis Congénita, mostra que a maioria das notificacdes
ocorreu em recém-nascidos de até 6 dias de vida (331 casos; 94,0%), com menores
frequéncias nas faixas de 7 a 27 dias (7 casos; 2,0%), 28 dias a menos de 1 ano (13 casos;
3,7%) e 5a 12 anos (1 caso; 0,3%) [Tabela 3].

A distribuicdo por sexo indica 180 casos (51,1%) em homens e 161 casos (45,7%)
em mulheres, enquanto 11 casos (3,1%) ndo tiveram o sexo registrado. Em relagdo a
raga/cor, a maior parte dos registros foi em pardos (312 casos; 88,6%), seguidos por
brancos (19 casos; 5,4%) e pretos (3 casos; 0,9%), com 18 casos (5,1%) sem informacao
(Tabela 3).

A classificacdo clinica final mostra que a maioria dos casos foi considerada como
Sifilis Congénita recente (338 casos; 96,0%), seguida por Sifilis Congénita tardia (1 caso;
0,3%). Além disso, 13 casos (3,7%) evoluiram para natimorto ou aborto.

No total, 335 criancgas (95,2%) sobreviveram, enquanto 3 casos (0,9%) resultaram
em Obito diretamente relacionado a sifilis e 1 caso (0,3%) em ébito por outras causas.

Quanto as caracteristicas maternas, a maior parte das maes tinha entre 15 e 24 anos
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(227 casos; 64,5%), seguidas por mulheres de 25 a 34 anos (87 casos; 24,7%) e 10 a 14
anos (4 casos; 1,1%) (Tabela 3).

Tabela 3. Caracteristicas sociodemograficas da Sifilis Congénita em Maraba, 2019 a 2023.

Variavel Categoria n %
Faixa etdria da crianca Até 6 dias 331 94,0%
7 a 27 dias 7 2,0%
28 dias a <1 ano 13 3,7%
5a12anos 1 0,3%
Sexo da crianga Masculino 180 51,1%
Feminino 161 45,7%
Ignorado 11 3,1%
Raca/cor da crianca Branca 19 5,4%
Preta 3 0,9%
Parda 312 88,6%
Ignorada 18 5,1%
Classificagdo final Sifilis congénita recente 338 96,0%
Sifilis congénita tardia 1 0,3%
Natimorto/Aborto por sifilis 13 3,7%
Evolugdo Vivo 335 95,2%
Obito pelo agravo notificado 3 0,9%
Obito por outras causas 1 0,3%
Ignorado 4 1,1%
Faixa etaria da mae 10a14 4 1,1%
15a19 105 29,8%
20a24 122 34,7%
25a29 68 19,3%
30a34 19 5,4%
34< 24 6,8%

Fonte: Elaborado pelos autores.

Em relacdo a escolaridade, 179 casos (50,9%) ndo tiveram essa informacao
registrada, enquanto 54 mades (15,3%) tinham ensino fundamental incompleto e 51
(14,5%) ensino médio completo. Sobre o diagndstico da sifilis materna, 138 casos

(39,2%) foram identificados no pré-natal, enquanto 90 casos (25,6%) foram
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diagnosticados no momento do parto ou curetagem, 38 casos (10,8%) apds o parto e 10
casos (2,8%) ndo realizaram pré-natal. Entre as mdes, 311 (88,4%) fizeram
acompanhamento pré-natal, enquanto 37 (10,5%) ndo realizaram esse
acompanhamento. Por fim, 263 parceiros (74,7%) ndo receberam tratamento, enquanto
63 (17,9%) foram tratados e 26 casos (7,4%) ndo tiveram essa informacdo registrada

(Tabela 4).

Tabela 4. Caracteristicas sociodemograficas da Sifilis Congénita em Maraba, 2019 a 2023.

Variavel Categoria n %
Nivel escolar da mae Ignorada 179 50,9%
12 3 42 série incompleta 11 3,1%
42 série completa 2 0,6%
52 a3 82 série incompleta 54 15,3%
Ensino Fundamental completo 15 4,3%
Ensino Médio incompleto 27 7,7%
Ensino Médio completo 51 14,5%
Educacao Superior incompleta 5 1,4%
Educacdo Superior completa 7 2,0%
Nao se aplica 1 0,3%
Sifilis materna Durante o pré-natal 138 39,2%
No momento do parto 90 25,6%
Apds o parto 38 10,8%
N3o realizou 10 2,8%
Ignorado/Branco 76 21,6%
Realizou pré-natal Sim 311 88,4%
Nao 37 10,5%
Ignorado/Branco 4 1,1%
Tratamento do parceiro Sim 63 17,9%
Nao 263 74,7%
Ignorado/Branco 26 7,4%

Fonte: Elaborado pelos autores.

Este estudo analisou a evolugcdo temporal da sifilis no municipio de Marabda-PA,
evidenciando um aumento expressivo nos casos de Sifilis Adquirida entre 2019 e 2023,
um pico de Sifilis Gestacional em 2021 e uma queda continua nos casos de Sifilis
Congénita ao longo do periodo analisado apontando para grupos de maior

vulnerabilidade. Esse acompanhamento é essencial para que os gestores de saude
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compreendam o panorama epidemioldgico de sua regido e possam definir agdes
estratégicas de acordo com as prioridades da populagdo (Miranzi; Pereira; Nunes, 2010).

Compreender os fatores responsdveis por esse aumento é essencial para a
formulagdo de politicas de contengao da sifilis. O crescimento de 1636,36% nos casos de
Sifilis Adquirida durante o periodo analisado pode ser explicado por diversos fatores.
Dentre eles, destaca-se a adogdo de praticas sexuais sem o uso de preservativos, que
favorecem a disseminacdo da infeccdo (Carneiro et al., 2023). Além disso, a
implementag¢dao da campanha “Todos na luta contra a sifilis”, promovida pelo Servico de
Atendimento Especializado/Centro de Aconselhamento e Testagem (SAE/CTA) em
Maraba em 2021, ampliou a testagem populacional por meio do uso de testes rapidos,
resultando no aumento da identificagao e notificagdo de casos (Maraba, 2024).

Diferentemente das tendéncias nacionais e estaduais, que apresentaram uma
reducdo no numero de notificagdes de Sifilis Adquirida em 2020, o municipio de Maraba
registrou um aumento nos casos em comparacao a 2019 (Mota et al., 2024). Esse
crescimento pode estar relacionado a maior eficiéncia na notificagdo dos casos,
resultado do fortalecimento dos sistemas de vigilancia epidemiolégica e da capacitacdo
de profissionais de saude. Dessa forma, é possivel que a elevagao dos registros reflita
ndo apenas uma real intensificacdo da transmissdo, mas também uma maior
identificacdo e notificacdo dos casos (Brasil, 2020).

Além disso, mudancas no comportamento sexual da popula¢do, como a reducdo
no uso de preservativos e o aumento do niumero de parceiros sexuais, podem ter
influenciado a eleva¢do dos casos. A maior disponibilidade de testes rapidos também
pode ter contribuido para uma maior detec¢do da infeccdo. Outro fator relevante é a
percep¢dao de menor risco de contamina¢do, associada a crescente eficacia dos
tratamentos, o que pode ter levado a diminuicdo da adocdo de medidas preventivas
(Silva et al., 2023).

Segundo Paula Chaves, responsavel pelo Sinan Net Marabd, a Vigilancia
Epidemiolégica teve um papel essencial no aumento das notificacdes de sifilis durante
esse periodo. Apesar da emergéncia sanitaria da COVID-19, os esforcos para monitorar
outras doencgas ndao foram negligenciados, o que pode ter contribuido para a maior
deteccdo de casos (comunicacdo pessoal, 12 de fevereiro de 2025). A profissional

ressalta ainda que a atuacdo do CTA/SAE, mesmo diante dos desafios logisticos e
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sanitarios impostos pela pandemia, garantiu a continuidade de iniciativas de
conscientizagdo, testagem e promogao da prevengao em dreas criticas, o que pode ter
impactado diretamente os niumeros registrados.

A notificacao de Sifilis Gestacional apresentou um comportamento crescente
entre 2019 e 2021, em conformidade com o panorama nacional. No entanto, a partir do
pico registrado em 2021, observou-se uma tendéncia de queda, diferindo do cenario
nacional, que manteve a elevacdo no nimero de casos. Esse declinio pode estar
relacionado a intensificacdo das acdes de combate as InfecgGes Sexualmente
Transmissiveis (ISTs) em Maraba, promovidas pelo SAE/CTA por meio da campanha
“Todos na luta contra a Sifilis”. Dentre as estratégias adotadas, destacam-se a ampliagao
da testagem, o aconselhamento e a distribuicio de insumos de prevencdo, como
preservativos masculinos e femininos. (Maraba, 2024).

A taxa de Sifilis Congénita apresentou uma reducdo a partir de 2020, em
contraste com a tendéncia nacional, que manteve um padrdo estavel. Esse
comportamento pode estar relacionado a intensificacdo das agées de combate a sifilis
promovidas pelo SAE/CTA. Entre essas iniciativas, destacam-se a campanha “Todos na

x 0

Luta contra a Sifilis” em 2021 e a campanha “Sifilis Nao”, que, em 2022 e 2023, incluiu a
realizacdo de testagens rdpidas para HIV, sifilis e hepatites, além da distribuicdo de
preservativos e aconselhamento. Adicionalmente, as a¢des da campanha “Novembro
Vermelho” contribuiram para a conscientizacdo sobre o HIV, a Sindrome da
Imunodeficiéncia Adquirida (AIDS) e outras Infeccoes Sexualmente Transmissiveis (ISTs),
incluindo a Sifilis (Maraba, 2021; Maraba, 2022).

No que se refere ao sexo, ndo foi observada uma diferenca estatisticamente
significativa entre homens e mulheres com Sifilis Adquirida no periodo analisado. No
entanto, verificou-se uma prevaléncia ligeiramente maior entre os homens, que
representaram aproximadamente 51% dos casos, em comparagdao com as mulheres.
Esse achado pode ter relagdo a maiores taxas de exposicdo a multiplos parceiros e
barreiras no acesso a testagem e tratamento entre os homens (Santos et al., 2019).

Em relacdo a raca/cor, individuos autodeclarados pardos apresentaram a maior
proporgdo de casos tanto na Sifilis Adquirida quanto na Sifilis Gestacional, 98,1% e

88,1%, respectivamente. Por outro lado, as populagdes autodeclaradas negras e brancas

registraram uma menor incidéncia da infeccdo. Estudos apontam que, em Marab3,
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pessoas classificadas como pardas constituem a maior parcela da populagdo em
condicdes de pobreza extrema e baixa renda, enquanto individuos brancos tendem a ter
maior acesso a melhores condicGes financeiras (Pereira et al., 2024). Essa disparidade
socioeconOmica pode impactar diretamente o acesso aos servigos de saude, resultando
em menos consultas médicas e menor conhecimento sobre a prépria condicao de saude.
Consequentemente, essa dificuldade de acompanhamento pode levar a uma
subnotificacdo dos casos na populacdo parda (Carneiro et al., 2023).

Quanto a faixa etdria, a maior incidéncia da infeccdo foi observada entre
individuos de 20 a 39 anos, tanto na Sifilis Adquirida quanto na Gestacional. Essa faixa
etdria corresponde ao periodo de maior atividade reprodutiva, o que pode contribuir
para uma maior vulnerabilidade a aquisicdo de infeccbes sexualmente transmissiveis
(Anjos et al., 2023). Além disso, a ampla cobertura da testagem nesse grupo etdrio,
associada a uma maior procura por servicos de saude durante a gravidez, pode ter
influenciado essa predominancia. Esses achados ressaltam a importancia de direcionar
estratégias preventivas e a¢gdes educativas, com foco na testagem regular e no uso de
preservativos, visando a reducdo da transmissao e diagndstico precoce da infeccao.

A incidéncia de Sifilis Congénita é mais elevada entre conceptos de mulheres
jovens, especialmente na faixa etdria de 15 a 24 anos, representando 66,9% dos casos.
Essa ocorréncia é ainda mais expressiva entre gestantes com ensino fundamental
incompleto, sugerindo que niveis mais baixos de escolaridade estao associados a uma
menor adesdo ao pré-natal e a menor compreensdo sobre a importancia do tratamento
da sifilis. A baixa escolaridade e a idade materna s3ao fatores determinantes para a
saude, influenciando ndo apenas as condicOes gerais de bem-estar, mas também a
construcdao de um ambiente social, afetivo e econdmico que pode aumentar a exposicao
a riscos de adoecimento e mortalidade (Barbosa et al., 2017).

Além disso, observa-se que a maioria dos parceiros sexuais das gestantes
afetadas ndo receberam tratamento adequado para a Sifilis, atingindo um percentual de
77,6%. Esse fator tem impacto significativo na cadeia de transmissdao das infec¢des
sexualmente transmissiveis, pois favorece a reinfeccdo da gestante e,
consequentemente, aumenta o risco de transmissao vertical (Barbosa et al., 2017). O
tratamento do parceiro desempenha um papel essencial na prevencdo da reinfeccao

materna, sendo a sua auséncia ou realizacdo inadequada um dos critérios estabelecidos
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pelo Ministério da Saude para a definicdo de casos de Sifilis Congénita (Domingues; Leal,
2016).

Apesar dos avangos no controle da sifilis, a infec¢ao ainda apresenta elevados
indices de prevaléncia, especialmente na forma adquirida. Esse cenario evidencia
lacunas na conscientizacdo da populacdo quanto a importancia do uso de preservativos
e outras medidas preventivas. Dessa forma, torna-se fundamental a ado¢ao de uma
abordagem humanizada, com avaliacdo integral do paciente, diagndéstico precoce,
refor¢co da adesdo ao tratamento, notificagdo obrigatéria e aconselhamento sobre o uso
de preservativos. Além disso, o fortalecimento de estratégias educativas e interventivas,
com foco na ampliacdo do pré-natal e na adesdo ao tratamento entre gestantes e
parceiros, constitui uma medida essencial no enfrentamento da doenga (Anjos et al.,

2023).

4 CONCLUSAO

O presente estudo evidenciou a evolucdo epidemioldgica da sifilis no municipio
de Maraba-PA entre 2019 e 2023, destacando o aumento expressivo dos casos de Sifilis
Adquirida, a flutuacao da Sifilis Gestacional e a reducdo da Sifilis Congénita ao longo do
periodo analisado. Os achados indicam que a ampliacao da testagem e a intensificacao
das campanhas de prevencdo contribuiram para a maior notificacdo dos casos, ao
mesmo tempo em que desafios persistem na adesdo ao tratamento, especialmente
entre parceiros sexuais de gestantes.

Observou-se uma maior vulnerabilidade da populacdo jovem adulta, com
predominancia da infeccdo entre individuos de 20 a 39 anos e elevada incidéncia de
Sifilis Congénita em filhos de mdes entre 15 e 24 anos. Além disso, a infec¢do foi mais
prevalente entre individuos autodeclarados pardos, refletindo desigualdades
socioeconOmicas e barreiras no acesso aos servicos de saude.

Os resultados reforcam a necessidade de estratégias continuas para a prevencao
e o controle da sifilis, incluindo a ampliacdo da cobertura do pré-natal, a testagem

precoce e o tratamento oportuno dos casos. Destaca-se a importancia de intervengdes
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voltadas a educagao em saude, especialmente em populagdes de maior risco, além do
fortalecimento da vigilancia epidemiolégica para reduzir a transmissao da sifilis e suas
complicacoes. Dessa forma, os achados deste estudo podem subsidiar politicas publicas
voltadas para o enfrentamento da sifilis e a mitigagdo dos impactos da doencga na

populacdo do municipio de Maraba.
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