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Sifilis: Setembro a Dezembro de 2018.

Introducao

De acordo com o Ministério da Saude a Sifilis € uma infeccdo sexualmente
transmissivel (IST) curavel e exclusiva do ser humano, causada pela
bactéria Treponema pallidum. A doenca pode apresentar varias manifestacGes
clinicas e com diferentes estagios (sifilis primaria, secundéria, latente e terciaria).
Nos estagios primarios e secundarios da infeccdo, a possibilidade de transmissao é
maior, a sifilis pode ser transmitida por relagdo sexual sem camisinha com uma
pessoa infectada, ou para a crianga durante a gestagéo ou parto.

Conforme Boletim Epidemiolégico de sifilis do Ministério da Saude (MS),
2017, estima-se que mais de um milhdo de casos de Infecgdes Sexualmente
Transmissiveis ocorre diariamente no mundo. A sifilis € a causa de uma das
maiores procuras aos servicos de salde. Estima-se que a sifilis afete um milhdo de
gestantes por ano em todo o mundo, levando a mais de 300 mil mortes fetais e
neonatais, e colocando em risco de morte prematura mais de 200 mil criangas
(BRASIL, 2017). Na América Latina e Caribe, estima-se que entre 166.000 e
344.000 criancas nasgcam com sifilis congénita anualmente. .

O Brasil ¢é signatario da proposta conjunta adotada pela Organizacdo Pan
Americana para a Saude (OPAS), estabelecida para a América Latina e Caribe,
através da utilizacdo dos indicadores de impacto e de processo para a eliminacédo da
transmissao vertical do HIV e da sifilis. Como indicadores de impacto
estabelecidos para a habilitacdo de seus municipios ao processo de certificagcdo
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- a taxa de transmissdo vertical do HIV < 2%, a taxa de incidéncia de até 0,3
caso/1.000 nascidos Vvivos;

- a taxa de incidéncia de sifilis congénita de < 0,5 caso/1.000 nascidos vivos
nos Gltimos trés anos.

Diante do cenario epidemioldgico do aumento expressivo dos casos de
sifilis, o Brasil ndo iniciou ainda o processo de certificacdo da eliminacdo vertical
da sifilis, sendo a doenca considerada atualmente como um desafio para saude
publica nacional, por isso é preciso estimular o diagnostico precoce da infeccao,
para garantir o tratamento oportuno, com a consequente reducdo da
morbimortalidade associada a transmissdo vertical e melhoria da qualidade de vida

das pessoas acometidas.

Situacdo epidemioldgica da Sifilis em Dores do Indaia

O objetivo desse boletim epidemioldgico é atualizar as informagdes sobre o
cenario epidemioldgico da sifilis no municipio de Dores do Indaid — MG. Espera-se
que estas informac@es fornecam subsidios para melhor anélise da situacéo de saude
da populacdo, bem como fortalecer o sistema de vigilancia epidemioldgica da sifilis
adquirida, sifilis em gestante e das demais doencas sexualmente transmissiveis, de
acordo com as normas e legislagdo que as regulamentam. O municipio néo
apresenta historico da doenca, ndo sendo possivel a realizagdo de um comparativo
crescente ou descrente dos casos confirmados da doenca nos Ultimos anos, por isso
serdo apresentados no grafico abaixo de forma quantitativa os casos apresentados

no ano de 2018 em Dores do Indaid.
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Ao analisar os dados é possivel perceber que apesar de poucos casos
confirmados da doenca, a cidade comeca a registrar neste o ano casos desta
enfermidade que é muito perigosa se o individuo ndo tiver o tratamento correto.
Além disso, o municipio apresenta dois casos de Sifilis gestacional, ou seja, casos
em que a mée apresenta a doenca e que se ndo tratada podera transmitir a mesma
para a crianga.

Em relacdo ao cenario atual do pais bem como do estado de Minas Gerais, 0
municipio encontra-se numa situacdo controlada, devido ao nimero baixo de casos
confirmados, porém é necessario atengdo com 0s pacientes para que 0S mesmos
realizem o tratamento adequado e estejam conscientes de que a prevencao é
extremamente necessaria para a ndo transmissdo da doenga para outras pessoas.

O trabalho da vigilancia epidemioldgica consiste em conscientizar a
populagéo dos riscos da doenga e das maneiras de prevengdo da mesma, sendo que
0 grande objetivo deste 6rgdao municipal em relacdo a doenca de Sifilis é voltar a
ndo registrar nenhuma confirmagdo da mesma no municipio, cOmo nos anos
anteriores.

Consideracoes Finais
Diante do contexto apresentado, é possivel perceber que a luta pelo combate

a doenca de Sifilis é grande e de todas as pessoas da populacdo, pois tem se
consciéncia de que os individuos podem ndo se curar ao serem acometidos pela
sifilis, permanecendo o virus em estado de laténcia. Dessa forma, é relevante a
realizacdo de um trabalho preventivo como proposta de tratamento primordial a
sociedade, no intuito de promover meios alternativos, que nao seja apenas o
farmacologico, mas também a prevencdo como promogédo a satde dos individuos
susceptiveis.

A prevencdo da transmissdo da sifilis € uma prioridade do Ministério da
Saude, da Organizacdo Mundial de Sadde e também do municipio de Dores do
Indaid, uma vez que se observa o0 aumento da detecgdo de sifilis em gestantes e
adquirida nos altimos anos. E possivel concluir que atualmente a cidade encontra-
se em uma situacdo de alerta e que o trabalho de conscientizacdo e prevencao da
populacdo neste momento é essencial para o controle e extingdo da doenga em
Dores do Indaid.
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