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Situacao Epidemiologica da Sifilis no Distrito Federal, 2020

Introducao

A sifilis ¢ uma infecg@o sexualmente transmissivel (IST),
bacteriana sistémica, cronica, curavel e exclusiva do ser
humano, que também pode ser transmitida verticalmente
para o feto, durante a gestagdo de uma mulher com sifilis
ndo tratada ou tratada de forma nao adequada.

Seu agente etiologico, o Treponema pallidum foi
descoberto em 1905. A doenga caracteriza-se por periodos
de atividade e de laténcia, pelo acometimento sistémico
disseminado e pela possivel evolugdo para complicagdes
graves. A maioria das pessoas com sifilis ¢ assintomatica.
Sinais e sintomas, quando apresentados, muitas vezes, ndo
sdo valorizados ou percebidos, e a pessoa pode transmitir a
infecgdo, sem saber, as suas parcerias sexuais.

Na gestacdo, a sifilis pode apresentar consequéncias
severas como abortamento, prematuridade,
natimortalidade, manifesta¢cdes congénitas precoces ou
tardias e morte do recém-nascido.

Quando ndo tratada, a infec¢do evolui para estagios de
gravidade variada, acometendo diversos o6rgaos e sistemas,
especialmente os sistemas nervoso e cardiovascular.

O controle da sifilis ¢ possivel pela interrupcao da cadeia
de transmissdo e da prevenc¢do de novos casos. A deteccdo
¢ 0 tratamento precoces sdo imprescindiveis para evitar a
transmissdo da doenga, assim como o tratamento adequado
da (s) parceria (s) sexuais.

No Brasil, assim como em muitos paises, a doenga
apresenta uma reemergéncia, com um preocupante
aumento do numero de casos e com necessidade de
investimentos na preven¢ao, vigilancia e no controle.

Levantamento de Dados

A notificacao da sifilis adquirida, da sifilis congénita ¢ em
gestantes ¢ obrigatéria para médicos, enfermeiros e outros
profissionais de satde ou responsaveis pelos servigos
publicos e privados de satde, que prestam assisténcia ao
paciente, de acordo com o artigo 8° da Lei 6.259, de 30 de

No Distrito Federal - DF, os esforcos vém sendo
constantes, principalmente na  qualificacdo  dos
profissionais de saude no diagndstico oportuno e no
tratamento adequado. Entretanto, as estratégias de
monitoramento, de captagdo precoce e de testagem massiva
ainda necessitam de aperfeigoamento.

A Geréncia de Vigilancia das Infeccdes Sexualmente
Transmissiveis, da Secretaria de Satide do Distrito Federal,
reforca a prevencao de novos casos, a partir de estratégias
de comunicagdo em satde para a populagdo geral e,
especialmente, para as populacdes mais vulneraveis
(profissionais do sexo, gays e outros homens que fazem
sexo com homens, travestis e transexuais, usuarios de
alcool e outras drogas, pessoas vivendo com HIV, entre
outras), e por meio da educagdo permanente das equipes de
saude, com o desenvolvimento de agdes estratégicas de
prevengao coletiva da doenga.

Este Boletim Epidemiologico de Sifilis 2020, do Distrito
Federal, tem como objetivos:

e Descrever o perfil epidemioldégico dos casos
notificados de sifilis, no periodo de 2014 a 2019.

e Apresentar a analise da completude e da consisténcia
das fichas de notificagdo da sifilis.

e Dar subsidios, com base em evidéncias, para a
tomada de decisdo nas regides de satiide e regides
administrativas, para realizacio de agdes de
prevengao e controle da doenga.

Assim, espera-se que esta publicagdo seja um importante
instrumento de informacdo para a tomada de decisdes
baseadas em evidéncias no Distrito Federal.

outubro de 1975; Portaria GM/MS n°1.061, de 18 de maio
de 2020; e, Portaria SES/DF n° 140/2016.

Os dados apresentados a seguir foram extraidos das
notificacdes compulsorias dos casos de sifilis adquirida,
sifilis em gestante e sifilis congénita, obtidas do Sistema de
Informacao de Agravos de Notificacao (Sinan).
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Esse sistema ¢ uma ferramenta que disponibiliza dados
importantes para a avaliagdo do comportamento da doenga,
permitindo a implementa¢do de politicas publicas para
prevengao, vigilancia e controle.

Cabe enfatizar, a relevancia do preenchimento completo e
correto das fichas de notificagdo no Sinan, atentando
sempre para a veracidade e qualidade das informacdes
coletadas.

No periodo compreendido entre 2014 a 2019, observou-se
um aumento expressivo no coeficiente de deteccdo de casos
de sifilis adquirida e de sifilis em gestantes, e uma redugao,
mesmo que timida, no coeficiente de incidéncia da sifilis
congénita, em 2019, em relagdo aos anos anteriores
(Grafico 1).

Grafico 1 — Coeficiente de detecgao de sifilis adquirida (por 100.000 habitantes), coeficiente de detecgao de sifilis em gestantes
(por 1.000 nascidos vivos) e coeficiente de incidéncia de sifilis congénita em menores de um ano (por 1.000 nascidos vivos).

Distrito Federal, 2014 a 2019.
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Fonte: Sinan - Dados provisorios sujeitos a alteragdo e extraidos em 28 de agosto de 2020.

Série historica corrigida e atualizada, considerando os codigos A53. 0 e AS53.9, utilizados para a notificagdo de Sifilis no Sinan.

Coeficiente de deteccao calculado pela populacdo disponivel pela Codeplan.
Coeficiente de deteccdo calculado pela populacdo disponivel pelo Sinasc.

*Para sifilis em gestantes e sifilis congénita foi utilizado “ano de diagndstico”. Para sifilis adquirida foi utilizado “ano de notificagdo”.

Analise de Completude e Consisténcia

A analise do banco de dados da sifilis adquirida sinalizou a
necessidade de maior monitoramento da qualidade das

informagdes no que se refere a completude e a consisténcia
dos dados.

No periodo de 2014 a 2019, cabe ressaltar, que foram
identificados 85 casos de sifilis em mulheres no banco da
sifilis adquirida, em que o campo da ficha referente a
idade gestacional da paciente no momento da
notificacao estava marcado como 1°, 2°, 3° trimestre ou
idade gestacional ignorada. Isso é considerado uma
inconsisténcia do banco de dados, uma vez que a sifilis
em mulheres durante a gestacao deve ser notificada na ficha

de notificagdo de sifilis em gestante.

A analise do banco de dados de sifilis adquirida evidenciou,
ainda, problemas relativos a completude e a consisténcia
entre campos que se relacionam. Cada campo existente na
ficha de notificagdo tem um objetivo especifico, para
caracterizar o comportamento da doenga em diferentes
grupos, além de proporcionar analise e implantagdo de
acoes de prevengao e de controle.

No banco de dados da sifilis em gestantes, sobre a
completude dos campos, identificou-se que 0os campos mais
negligenciados sdo aqueles que dizem respeito as
informag¢des socioecondmicas das gestantes.

Nesse banco, em relagdo a consisténcia, observou-se que 0s
campos “classifica¢do clinica” e “esquema de tratamento




Boletim Epidemiolégico | Subsecretaria de Vigilancia a Saude | Secretaria de Satude do Distrito Federal

prescrito a gestante” sdo 0s que necessitam de maior

qualificacdo.

Em relacdo a sifilis congénita, a analise do banco de dados
evidenciou problemas relativos a completude e a
consisténcia entre os campos que se relacionam e os
destinados ao registro do seguimento clinico da crianca
com sifilis congénita. Assim, observou-se um nimero
expressivo de preenchimento indevido, dos campos 53 —
teste treponémico (apds 18 meses) e 58 — titulagdo
ascendente, que devem ser preenchidos a partir do
seguimento da crianga na Atenc¢ao Primaria a Saude ou no
ambulatorio especializado. Da mesma forma, encontrou-se
expressivo preenchimento da op¢do "ignorado" em casos

Sifilis Adquirida

No Distrito Federal, de 2014 a 2019, foram notificados
9.719 casos de sifilis adquirida. Em 2014, o coeficiente de

de abortos ¢ natimortos. Para esses casos, quando couber,
orienta-se a marcacao de "ndo realizado" e "ndo se aplica".

Do mesmo modo, o campo 59 — evidéncia de 7. pallidum,
somente deve ser sinalizado se houver deteccdo dessa
bactéria por meio de exames diretos por microscopia (de
campo escuro ou com material corado) em amostra de
secrecao nasal ou lesdo cutanea, bidpsia ou necropsia de
crianga, aborto ou natimorto.

Nos casos de tratamento materno adequado, a informagao
deve ser confirmada e a digitacdo dos campos referentes a
avaliagdo clinica e laboratorial da crianga (Campos 55 ao
63) ndo deve ser assinalada como ignorada, pois a
notificagdo ¢é realizada na maternidade, com possibilidade
de confirmagao das informagdes.

deteccdo foi de 35,6 casos/100 mil habitantes e em 2019,
alcangou 71,8 casos/100 mil habitantes, apresentando um
consideravel aumento desse coeficiente (Grafico 2).

Grafico 2 — Numero de casos notificados e coeficiente de detecgdo (por 100.000 habitantes) de sifilis adquirida e ano de

notificacdo. Distrito Federal, 2014 a 2019.
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Fonte: Sinan - Dados provisorios sujeitos a alteragdo e extraidos em 28 de agosto de 2020.
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Série historica corrigida e atualizada, considerando os codigos A53. 0 e A53.9, utilizados para a notificacdo de Sifilis no Sinan.

Coeficiente de deteccdo calculado pela populacdo disponivel pela Codeplan.

Coeficiente de deteccdo Distrito Federal e Brasil disponivel pelo Boletim Epidemiolégico 2019 do Ministério da Satde.

De 2014 a 2019, em relagdo a razdao de sexos, a sifilis
adquirida também vem aumentando de forma expressiva na
populagdo masculina (72,2% dos casos notificados). No
ano de 2018, a razdo de sexos foi de 3,1 casos em homens

para cada caso em mulher; em 2019, essa razdo teve uma
discreta reducdo para 2,8 casos em homens para cada caso
de sifilis adquirida em mulheres (Grafico 3).

Outubro 2020
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Grafico 3 — Coeficiente de detecgdo (por 100.000 habitantes) e razdo de sexos de sifilis adquirida. Distrito Federal, 2014 a
2019.
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Fonte: Sinan - Dados provisorios sujeitos a alteragdo. e extraidos em 28 de agosto de 2020.
Série historica corrigida e atualizada, considerando os codigos A53. 0 e A53.9, utilizados para a notificacdo de Sifilis no Sinan.
Com relagdo a faixa etaria, em 2019 identificou-se o maior Em 2019, ao analisar a distribuigdo dos casos segundo
numero de casos detectados na populagdo masculina de 20 escolaridade, observou-se uma proporcdo de 21,4% dos
a 29 anos (37,9%) seguida da faixa etaria de 30 a 39 anos casos notificados com ensino fundamental incompleto.
(23,9%) e da faixa etaria de 40 a 49 anos (14,3%) (Grafico
4).

Grafico 4 — Proporg¢ao de casos notificados de sifilis adquirida, segundo faixa etaria e ano de diagnostico. Distrito Federal,
2014 a 2019.
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Fonte: Sinan - Dados provisorios sujeitos a alteragdo e extraidos em 28 de agosto de 2020.
Série histodrica corrigida e atualizada, considerando os codigos A53. 0 e A53.9, utilizados para a notificagdo de Sifilis no Sinan.

O alto percentual de informagdes ignoradas ou em branco como a elaboragdo de estratégias de prevencdo que
(48,5%) compromete a analise dessas varidveis, assim atendam as necessidades da populagdo. Sabe-se que
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como um importante determinante social para desfechos
em saude (Grafico 5).

existem relagdes entre a escolaridade e outros desfechos do
individuo, como a saude. A escolaridade tem se mostrado

Grafico 5 — Proporgéo de casos de sifilis adquirida, segundo escolaridade e ano de notificagdo. Distrito Federal, 2014 a

2019.
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Fonte: Sinan - Dados provisorios sujeitos a alteragdo e extraidos em 28 de agosto de 2020.
Série historica corrigida e atualizada, considerando os codigos A53. 0 e A53.9, utilizados para a notificagdo de Sifilis no Sinan.

No periodo analisado foi observada a predominancia de
autodeclaracdo da cor parda, seguida da branca. Em relagdo
aos casos com campo raga/cor ignorado ou em branco
houve uma melhoria na qualidade do preenchimento, a
exce¢do do ano de 2019 que apresentou aumento em

relacdo a 2018. Vale reforgar que, desde 2017, a coleta do
quesito cor ¢ de preenchimento obrigatério aos
profissionais atuantes nos servicos de saude, de acordo com
a Portaria n° 344/GM/MS de 1° de fevereiro de 2017
(Grafico 6).

Grafico 6 — Proporg¢ao de casos de sifilis adquirida, segundo raga/cor e ano de notificagdo. Distrito Federal, 2014 a 2019.

100%
90%
80%
70%
60%
50%
40%
30%
20%
10%

0%

Proporgao

2014 2015

W Branca Preta

2016

B Amarela

2017 2018 2019

Ano
M Parda

M Indigena Ign/Branco

Fonte: Sinan - Dados provisorios sujeitos a alteragdo e extraidos em 28 de agosto de 2020.
Série historica corrigida e atualizada, considerando os codigos A53. 0 e A53.9, utilizados para a notificacdo de Sifilis no Sinan.
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Em relagdo ao HIV/AIDS em pessoas com sifilis adquirida,
a analise dos bancos de dados da sifilis ¢ do HIV/AIDS
demonstrou que 16,8% das pessoas notificadas com sifilis
também tinham diagnoéstico de infeccdo pelo HIV ou com

AIDS. Sabe-se que a presenca de outras IST, entre elas a
sifilis, favorece a infec¢do pelo HIV, o que reforca a
necessidade de testagem regular de pessoas sexualmente
ativas (Grafico 7).

Grafico 7 — Numero e proporc¢ao de casos notificados de HIV/AIDS em pessoas com sifilis adquirida, segundo ano de

diagnéstico. Distrito Federal, 2014 a 2019.
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Fonte: Sinan - Dados provisorios sujeitos a alteragdo e extraidos em 28 de agosto de 2020.

Ano

EE Casos_Sifilis

100,0
90,0
80,0
70,0
60,0
50,0
40,0
30,0
20,0
10,0
0,0

Proporg¢ao

2018

2017 2019

Coinfectados_HIV

Série historica corrigida e atualizada, considerando os codigos A53. 0, A53.9 e B 24, utilizados para a notificagdo de Sifilis e HIV/Aids no Sinan.

As Regides de Saude do Distrito Federal com maiores
numeros de casos detectados em 2019 foram Sudoeste,
Oeste e Centro-Sul que correspondem a 47,3% dos casos
notificados. Ao considerar o coeficiente de deteccdo para

Sifilis em Gestantes

De 2014 a 2019, foram notificados 2.458 casos de sifilis
em gestantes.

Nesse periodo, identificou-se aumento do nimero de casos,
com consequente aumento do coeficiente de deteccdo por
1.000 nascidos vivos (Graficos 1, 8 ¢ 9).

cada grupo de 100.000 habitantes, observam-se os maiores
resultados nas Regides Sul, Norte e Centro-Sul
respectivamente (Tabela 1).

Vale ressaltar, que a subnotificacdo da gestante com sifilis
desfavorece o monitoramento dos casos pela vigilancia
epidemiologica.

Outubro 2020
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Grafico 8 — Coeficiente de detecgdo de sifilis em gestantes (por 1.000 nascidos vivos), segundo regido de satde e ano de
diagnéstico. Distrito Federal, 2014 a 2019.
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Fonte: Sinan - Dados provisorios sujeitos a alteragdo e extraidos em 28 de agosto de 2020
Coeficiente de deteccdo calculado pela populacdo disponivel pelo Sinasc.
Coeficiente de detecgdo Distrito Federal e Brasil disponivel pelo Boletim Epidemioldgico 2019 do Ministério da Saude.

Grafico 9 — Coeficiente de deteccdo (por 1.000 nascidos vivos) de sifilis em gestantes, segundo regido de saude e ano de
diagnéstico. Distrito Federal, 2019.
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Coeficiente de deteccao calculado pela populagdo disponivel pelo Sinasc.
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Em 2019, o Distrito Federal registrou o maior nimero de Sudoeste (214), Oeste (106) e Sul (84). Ja aquelas com os
casos notificados de sifilis em gestantes (627) em relagdo maiores coeficientes de detecgdo de sifilis em gestante por
aos anos analisados, com aumento de 9,4% quando 1.000 nascidos vivos foram a Sul (20,7), Sudoeste (18,5) e
comparado ao ano anterior (573), com um coeficiente de Oeste (14,7) (Tabela 2).

detecgdo de 15,0 a cada 1.000 nascidos vivos. As regides
de satde com os maiores numeros de casos foram a

No grafico 10, observa-se que, em todo o periodo, a faixa
etaria mais acometida foi entre 20 a 29 anos, com discreta
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queda entre 2019 e 2018, nesse publico. Chama-se a também apresentaram consideraveis propor¢des de casos
atencdo para as gestantes com idades entre 15 a 19 anos que de sifilis.

Grafico 10 — Proporgéo de casos notificados de sifilis em gestantes, segundo faixa etaria e ano de diagnostico. Distrito Federal,

2014 a 2019.
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Fonte: Sinan - Dados provisorios sujeitos a alteragdo e extraidos em 28 de agosto de 2020.

Em relacdo a escolaridade, o ano de 2019 apresentou a registro de escolaridade, as gestantes com sifilis com
maior propor¢do (44,8%) de casos notificados com essa ensino fundamental incompleto foram as que apresentaram
informacdo em branco ou ignorada. Dentre os dados com as maiores proporg¢des no periodo analisado (Grafico 11).

Grifico 11 — Proporc¢do de casos notificados de sifilis em gestantes, segundo escolaridade e ano de diagnostico. Distrito
Federal, 2014 a 2019.
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Fonte: Sinan - Dados provisorios sujeitos a alteragdo e extraidos em 28 de agosto de 2020.

No quesito raga/cor, a cor de pele parda, autodeclarada, um aumento em relagdo ao ano de 2018, com 17,5% dos
predominou durante todo o periodo, com média de 46,3% casos de sifilis em gestantes. Embora a coleta do quesito
entre os casos notificados. A raga/cor branca, em 2019, teve cor da pele seja de preenchimento obrigatério aos
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profissionais atuantes nos servicos de saude, conforme observou-se um percentual elevado de notificagdes
Portaria n°® 344/GM/MS de 01 de fevereiro de 2017, ignoradas ou em branco, em todos os anos (Grafico 12).

Grafico 12 — Propor¢ao de casos notificados de sifilis em gestantes, segundo racga/cor e ano de diagnodstico. Distrito Federal,
2014 a 2019.
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Fonte: Sinan - Dados provisorios sujeitos a alteragdo e extraidos em 28 de agosto de 2020.

Em 2019, a analise dos dados em relagdo ao trimestre 4,6% de gestantes com idade gestacional ignorada, sendo
gestacional da notificagdo mostrou que a maior propor¢ao necessario melhorar o registro dessa informagao (Grafico
(41,1%) das gestantes foi diagnosticada com sifilis no 13).

terceiro trimestre da gestagdo. No periodo, observou-se
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Grafico 13 — Propor¢ao de casos notificados de sifilis em gestantes, segundo trimestre da gestacdo e ano de diagndstico.
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Fonte: Sinan Dados provisorios sujeitos a alteragdo e extraidos em 28 de agosto de 2020.

Sabe-se que benzil penicilinabenzatina ¢ a inica droga que,
comprovadamente, atravessa a barreira transplacentaria e
previne a sifilis congénita. A andlise do banco de dados
evidenciou que, em 2019, 76,1% das gestantes foram
tratadas com esquemas penicilinicos, no entanto, esta

analise ndo considerou a fase clinica da doenca, a qual
define o tipo de tratamento a ser realizado. Ainda, 13,1%
das gestantes apresentaram esquema ignorado ou em
branco, 1,4% foram tratadas com esquemas nao
penicilinicos e 9,4% ndo realizou tratamento (Gréafico 14).

Grafico 14 — Proporgdo de casos notificados de sifilis em gestantes, segundo esquema de tratamento ¢ ano de diagnostico.

Distrito Federal, 2014 a 2019.
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Fonte: Sinan - Dados provisorios sujeitos a alteragdo e extraidos em 28 de agosto de 2020.

Sifilis Congénita

A notificagdo da sifilis congénita deve ser realizada na
maternidade. Assim, os campos 47 a 65 ndo podem estar
em branco ou ignorados, uma vez que os dados se originam
da propria maternidade. Quando observadas essas
situacdes, orienta-se o retorno da Ficha de Notificacao para
que a maternidade complete os dados. A analise
demonstrou que o coeficiente de incidéncia por 1.000
nascidos vivos, crescente de 2014 (4,3) a 2018 (11,1),
apresentou reducdo em 2019 (10,2) (Grafico 1).

Em 2019, as Regides de Saude Centro-Sul e Norte
apontaram coeficientes de incidéncia de sifilis congénita

2016

Ano

M Prescricdo penicilina

2017 2018 2019

Outro esquema B Nao realizado

em menores de um ano superiores aos coeficientes de
detecgdo de sifilis em gestantes, sugerindo possiveis falhas
no sistema de vigilancia epidemiologica e negligéncia da
notificagdo da gestante no pré-natal (Grafico 15).

Na tabela 3, pode-se verificar que as Regides de Saude, em
2019, com os maiores coeficientes de incidéncia de sifilis
congeénita, foram em ordem decrescente Norte, Oeste e Sul.
Importa ressaltar que estas regides de satide recebem
muitas gestantes da Regido Integrada de Desenvolvimento
do Distrito Federal e Entorno (RIDE) que muitas vezes ndo
realizam pré-natal e ndo foram tratadas para sifilis na
gestagdo (Grafico 16).
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Grifico 15 — Coeficiente de deteccao de sifilis em gestantes e coeficiente de incidéncia de sifilis congénita em menores de um
ano por 1.000 nascidos vivos, segundo ano de diagnostico. Distrito Federal, 2019.
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Fonte: Sinan - Dados provisorios sujeitos a alteragdo e extraidos em 28 de agosto de 2020.
Coeficiente de detecgdo calculado pela populagdo disponivel pelo Sinasc.
Coeficiente de incidéncia calculado pela populago disponivel pelo Sinasc.

Grifico 16 — Coeficiente de incidéncia de sifilis congénita em menores de um ano (por 1.000 nascidos vivos), segundo regido
de saude e ano de diagnoéstico. Distrito Federal, 2019.
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No grafico 17, durante todo o periodo, as maiores
propor¢des de casos de sifilis congénita foram observada
em criangas que nasceram de mulheres com diagnostico de
sifilis no pré-natal, evidenciando a provavel falha do
tratamento materno para a prevencao da sifilis congénita.

ignorado (48,5%), em 2019, em relagdo ao periodo. Nesse
mesmo ano, dos 51,5% dos casos com desfechos
desfavoraveis, 32,4% foram abortos, seguidos de 10,3% de
natimortos ¢ de 7,6% de Obitos por sifilis congénita
(Grafico 18).
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Em relacdo a evolucao dos casos de sifilis congénita, notou-
se aumento consideravel de casos com esse quesito

Grifico 17 — Proporcao de casos de sifilis congénita, segundo momento de diagndstico da sifilis materna. Distrito Federal,
2014 a 2019.
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Fonte: Sinan - Dados provisorios sujeitos a alteragdo e extraidos em 28 de agosto de 2020.

Grafico 18 — Proporcao de casos de sifilis congénita, segundo tipo de desfecho desfavoravel e ano de diagnostico. Distrito
Federal, 2014 a 2019.
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Fonte: Sinan Dados provisorios sujeitos a alteragdo e extraidos em 28 de agosto de 2020.

Nos tultimos quatro anos, o coeficiente de mortalidade
infantil por sifilis congénita apresentou queda (58,6%) de
16,6 casos/100.000 nascidos vivos, em 2016, para 4,8
cas0s/100.000 nascidos vivos, em 2019.

Em 2019, o coeficiente de mortalidade foi de 4,8
casos/100.000 nascidos vivos, que representa uma reducao
de 31,4% em relagdo a 2018. As regides de saide com os
maiores coeficientes de mortalidade por sifilis congénita
em menores de um ano por 100.000 nascidos vivos no ano
de 2019, sdo as regides Centro-Sul (20,8 casos/100.000

nascidos vivos) e Sudoeste (8,7 casos/100.000 nascidos
vivos) (Grafico 19).

Cabe ressaltar que, nas regides Leste, Oeste, Norte, Central
e Sul ndo houve registro de 6bitos por sifilis congénita no
ultimo ano analisado.

Importante informar ainda que no periodo avaliado foram
registrados, no Sistema de Informacao sobre Mortalidade —
SIM, 57 obitos fetais tendo como causa basica sifilis
congénita.

Grafico 19 — Coeficiente de mortalidade infantil por sifilis congénita (por 100.000 nascidos vivos), segundo regido de saude

e ano de diagndstico. Distrito Federal, 2014 a 2019.
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Fonte: Sinan - Dados provisorios sujeitos a alteragdo e extraidos em 28 de agosto de 2020.

Sistema de Informagéao sobre Mortalidade (SIM), atualizado em 31/12/2019.

Consideracoes finais e recomendacoes

Apesar dos esforcos, tanto da Secretaria de Estado de Saude
do Distrito Federal, como do Ministério da Saude, para
desenvolver agdes que oportunizem o diagnostico precoce,
o tratamento adequado da sifilis, o treinamento das equipes
de saude para o manejo clinico adequado das criangas com
sifilis congénita e a classifica¢do das criangas expostas, no
Distrito Federal; no periodo analisado, observou-se um
aumento consideravel no numero de casos de sifilis
adquirida e sifilis em gestantes. No entanto, em relacao a
sifilis congénita observa-se uma queda no nimero de casos
e no coeficiente de incidéncia por 1.000 nascidos vivos de
2019 em relagao ao ano de 2018.

Essa reducdo pode ser explicada pela maior sensibilidade
dos profissionais em relagdo a classificagdo da crianca
exposta a sifilis. Destaca-se também que em 2017 houve o
processo de conversdo da Atencdo Primaria a Satde do
Distrito Federal ao modelo de Estratégia de Saude da
Familia (ESF), que proporcionou a ampliacdo de acesso a

cuidados de satide de segmentos populacionais antes sem
cobertura por vazios assistenciais ou com acesso restrito e
limitado por agendas com horario marcado, sem a
possibilidade de atendimento a demanda espontanea. Essa
ampliagdo de acesso pode estar relacionada a captagdo de
gestantes no pré-natal com oferta de testagem, diagnostico
e tratamento oportuno tanto da mulher como de sua parceria
sexual, o que consequentemente reduz a incidéncia da
sifilis congénita.

O aumento no niimero absoluto de casos de sifilis adquirida
pode ser explicado por que, desde 2010, o Ministério da
Satude incluiu a sifilis adquirida na lista nacional de
doengas de notificagdo compulsoéria, assim a cada novo
diagnodstico, os servigos de saude devem informar a
Secretaria de Saude. Antes, a notificagcdo era obrigatoria
apenas para gestantes e recém-nascidos com a doenga. Mas
¢ fato que o nimero de casos esta aumentando. Dentre os
motivos pode-se citar a pratica sexual desprotegida, a baixa
oferta de testagem para a populagdo geral nos servigos de
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saude, e, consequentemente, menor acesso ao tratamento
oportuno que quebraria a cadeia de transmissao da doenga.

Quando observamos o nimero de casos de sifilis adquirida
na faixa etaria de 20 a 29 anos, o aumento sugere a
necessidade de enfatizar estratégias de educag@o sexual
entre jovens e adolescentes, com foco na percepc¢do de risco
adequada para conduzir seu autogerenciamento de risco ¢
na prevencao, com informagdes sobre transmissibilidade da
doenga por meio das diferentes praticas sexuais, ou ainda,
a existéncia de casos completamente assintomaticos. Neste
sentido, é fundamental estimular a realizacdo de testes e
exames periddicos na populagdo sexualmente ativa, mesmo
que assintomadtica, independentemente da idade, e com
tratamento dos que tiverem resultados positivos.

Na populagdo geral, estudos mostram que quando
comparado com as mulheres, a maioria dos homens
considera-se displicente com a sua saude, sendo a procura
dos servigos o ultimo recurso, quando ja estd debilitado.
Nesta perspectiva, ha a visdo de ser o homem menos
suscetivel a contrair enfermidades do que as mulheres,
numa espécie de “invulnerabilidade masculina”. Esta
crenca € oriunda do processo de socializacdo do homem,
preparado para ser uma pessoa forte e autobnoma, exercendo
a sexualidade como prova de masculinidade (LEITE,
2016).

Neste sentido, é necessaria a organizagdo da Atencdo
Primaria a Satde assim como a qualificacdio dos
profissionais para atender ao publico masculino na
perspectiva de género que reconhece atributos associados
culturalmente a cada um dos sexos, que da significado
distinto ao masculino e feminino, influenciando a formacgao
da identidade de homens e mulheres. No campo da
sexualidade, os medos sexuais culminam na resisténcia, por
parte dos homens, no cuidado com a saude, que trazem
como consequéncia a dificuldade de prevengdo e adesdo ao

tratamento das IST (GOMES, 2010).

Em relacgdo a sifilis em gestantes, a adequada assisténcia
pré-natal deve incluir medidas de prevengdo, diagndstico
oportuno, notifica¢do e tratamento adequado para mulheres
gravidas e suas parcerias sexuais a fim de evitar a
transmissao vertical.

Estudos demostram que araca/cor nao branca, a baixa
escolaridade e a auséncia de ocupagdo remunerada sdo
fatores de risco associados a ocorréncia de sifilis na
gestacdo, além de marcadores de iniquidades em
saude que estdo relacionados ao maior risco de
adoecimento (PADOVANI, 2018). Sabe-se que a baixa
escolaridade esta relacionada ao risco a saide, uma vez que
o0 menor acesso a informagdo interfere no entendimento
sobre a importincia dos cuidados com a satde,
principalmente no que se refere as medidas preventivas,

dessa forma, prejudicando a interrup¢do na cadeia de
transmissdo (CONCEICAO, 2020).

A Geréncia de Vigilancia de Infeccdes Sexualmente
Transmissiveis juntamente com as demais aéreas técnicas
da SES/DF (Coordenagdo de Atengdo Primaria,
Coordenacao de Atencdo Secundéria, Rede Cegonha e
Diretorias de Atencdo Primarias das regides de saude),
revisou o Plano de Enfrentamento a Sifilis no Distrito
Federal 2018-2019 com o objetivo de ampliar o
compromisso entre a SES/DF, o Ministério da saude e
sociedade civil, fortalecendo as agdes para a redugdo da
sifilis no DF e eliminacdo da sifilis congénita. Dentre as
propostas, estd o diagnostico ampliado a populagdo geral
por meio de testes rapidos que sdo de facil execugdo e
leitura simples, o que proporciona o acesso ao diagnostico
e tratamento oportuno e adequado. O Plano encontra-se em
fase preliminar de aprovacao pelo Colegiado de Gestdo da
SES/DF.

Os dados disponiveis contribuem para apontar aspectos
importantes e necessarios para aprimorar o enfrentamento
da sifilis. Ademais, uma agenda estratégica para a reducdo
da sifilis no DF deve considerar a reestruturagdo do Comité
de Enfrentamento da Sifilis para o fortalecimento técnico
das equipes de vigilancia e da rede de atengdo a saude,
principalmente na qualificacdo do pré-natal e no
aperfeicoamento da investigacao epidemiologica.

Além disso, € necessario ampliar as parcerias intersetorias,
com o objetivo de fortalecer as acdes educativas,
preventivas, buscando a redugdo dos casos de sifilis
adquirida, em gestantes e consequentemente a eliminagdo
da transmissdo vertical da sifilis congénita. O acesso a
informacdo possibilita ao usudrio a busca espontianea do
cuidado e a reducdo do estigma em relagdo as infecgdes
sexualmente transmissiveis. Portanto, € de extrema
importancia o envolvimento da sociedade civil nesse
processo.

Diante do atual cenario epidemiologico da doenca no
Distrito Federal, com relagdo a sifilis adquirida, observa-se
a necessidade de priorizar agdes de prevengdo entre os
segmentos mais jovens da populacdo, sobretudo em
homens, impondo a necessidade de se desenvolver
estratégias junto as escolas e nas redes de intervengdo
juvenil. No que diz respeito a sifilis gestacional, que ¢ uma
doenga totalmente evitavel, observa-se que permanece a
falha no diagnostico precoce e tratamento inadequado
atribuido a essas gestantes e parcerias. Ressalta-se a
necessidade de intensificacdo das agdes para diagnodstico
precoce da sifilis, com a melhoria da captacdo de mulheres
em idade fértil e gestante no inicio do pré-natal, além da
qualificagdo do banco de dados do Sinan, refletindo a
realidade e a veracidade dos registros.
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Anexo - Tabelas

Tabela 1 — Coeficiente de detecgdo de sifilis adquirida (por 100.000 habitantes), segundo regido de satde, regido administrativa
e ano de notifica¢do. Distrito Federal, 2014 a 2019.

Regido de Saude/

Regido Administrativa

Central 75 199 55 14,5 84 22,09 133 34,8 165 42,7 222 53,7 734 31,7
Plano Piloto 45 21,0 | 40 182 | 67 3045| 97 43,7 | 116 51,6 | 175 76,9 | 540 40,7
Cruzeiro 16 50,0 7 22,1 12 3829 14 449 15 483 | 25 81,0 | 89 473
Lago Norte 7 18,7 2 5,4 3 8,13 10 27,1 17 46,0 | 10 27,0 | 49 22,0
Sudoeste/Octogonal 1 1,9 6 11,3 1 1,87 10 18,6 12 22,1 10 12,7 40 11,5
Varjao do Torto 6 67,8 0 0,0 1 11,39 | 2 22,8 5 56,8 2 22,7 16 30,2
Centro-Sul 82 258 113 349 118 34,84 171 48,1 185 50,8 249 66,9 918 443
Candangolandia 8 474 | 11 65,2 4  2402| 7 423 10 60,6 | 18 109,7| 58 58,1
Guara 25 20,2 | 30 238 | 43 33,57| 65 496 | 76 56,6 | 91 66,2 | 330 423
Nucleo Bandeirante 8 333 | 25 1042| 12 5033 18 755 | 23 96,2 | 23 96,0 | 109 75,9
Park Way 4 17,9 5 22,4 3 13,44 | 5 22,3 10 44,1 2 8,7 29 21,5
Riacho Fundo I 18 444 | 16 38,7 | 23 5534 | 43 1022 24 56,2 | 36 832 | 160 63,6
Riacho Fundo II 11 20,7 17 302 | 22 3198 | 18 22,1 32 373 | 57 63,6 | 157 36,1
SCIA (Estrutural) 8 23,4 9 26,0 11 31,59 | 15 426 9 25,1 19 524 | 71 33,6
SIA 0 0,0 0 0,0 0 0,00 0 0,0 1 38,5 3 115,1 4 25,8
Leste 118 49,5 116 45,1 125 4446 137 47,7 182 61,8 176 57,8 854 51,3
Itapod 39 66,9 | 29 492 | 21 3520 21 345 | 25 40,2 | 30 473 | 165 454
Jardim Botanico 1 2,7 1 1,9 1 1,89 6 11,1 5 9,0 8 14,1 22 7,1

Lago Sul 4 13,2 0 0,0 4 13,38 | 4 13,4 2 6,7 10 33,1 24 133
Paranoa 40 78,8 | 43 84,4 | 44 6192 | 56 779 | 68 933 | 52 70,5 | 303 774
Sdo Sebastido 34 36,9 | 43 45,1 55 56,33 50 49,7 | 82 788 | 76 68,8 | 340 56,6
Norte 101 29,0 151 434 148 42,68 179 514 189 539 212 60,1 @ 980 46,8
Fercal 0 0,0 0 0,0 1 10,79 | 0 0,0 0 0,0 1 10,6 2 3,6

Planaltina 76 41,0 | 122 65,6 | 123 6585 | 139 73,6 | 131 684 | 144 743 | 735 64,9
Sobradinho 20 278 | 22 30,7 19 26,74 | 28 395 | 39 549 | 55 773 | 183 428
Sobradinho II 5 6,1 7 8,7 5 6,28 12 15,2 19 24,1 12 15,3 60 12,5
QOeste 156 31,6 208 42,1 285 57,71 269 54,2 260 51,9 290 57,5 1468 49,2
Brazlandia 11 17,5 18 28,5 | 20 31,83 21 33,3 19 30,0 | 44 69,1 | 133 35,1
Ceilandia 145 33,6 | 190 44,0 | 265 61,48 248 572 | 241 55,1 | 246 558 | 1335 513
Sudoeste 269 35,1 308 39,7 425 54,43 445 56,2 405 50,3 478 58,5 2330 49,2
Aguas Claras 20 142 | 22 148 | 32 21,06 | 45 288 | 35 21,7 | 60 362 | 214 23,1
Recanto das Emas 58 443 51 38,9 74 56,76 | 72 55,1 74 56,3 70 53,1 | 399 50,7
Samambaia 107 48,7 | 103 46,5 | 129 57,39 | 134 584 | 133 56,6 | 156 65,0 | 762 55,6
Taguatinga 79 38,5 | 117 574 | 162 79,63 | 161 78,8 | 147 71,5 | 156 754 | 822 66,9
Vicente Pires 5 7,2 15 21,4 | 28 3987| 33 46,5 16 223 | 36 49,6 | 133 313
Sul 61 23,0 106 393 131 48,74 181 67,2 184 68,0 230 84,6 893 553
Gama 40 28,1 | 73 51,5 78 5521 100 70,6 | 102 71,6 | 123 86,0 | 516 60,5
Santa Maria 21 17,1 33 258 | 53 41,57 | 81 63,4 | 82 639 | 107 83,1 | 377 494
Em Branco 138  **% | 148  *** | 220  **% | 202 k%% | 439 k%% | 35  kx%k | ]54)  kw*

Distrito Federal 1536 53,14

Fonte: Sinan - Dados provisorios sujeitos a alteragio e extraidos em 28 de agosto de 2020.
Série historica corrigida e atualizada, considerando os codigos A53. 0 e A53.9, utilizados para a notificagdo de Sifilis no Sinan.
Coeficiente de deteccao calculado pela populagdo disponivel pela Codeplan.
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Tabela 2 — Coeficiente de detecgdo (por 1.000 nascidos vivos) de sifilis em gestantes, segundo regido de satde, regido
administrativa ¢ ano de diagnodstico. Distrito Federal, 2014 a 2019.
Regido de Saude/ 2015 | 2016 2017 2018 2019

Regido Administrativa n Coef. Coef. | n  Coef. Coef. Coef.
Central 1 0,2 10 2,2 11 2,6 2 0,5 13 2,8 14 3,2 51 2,0
Plano Piloto 1 0,4 7 2,7 8 3,3 2 0,8 8 3,0 10 3,9 36 2,4
Cruzeiro 0 0,0 0 0,0 2 53 0 0,0 0 0,0 1 2,3 3 1,2
Lago Norte 0 0,0 2 52 1 2,8 0 0,0 5 13,1 2 53 10 4,6
Lago Sul 0 0,0 0 0,0 0 0,0 0 0,0 0 0,0 0 0,0 0 0,0
Sudoeste/Octogonal 0 0,0 0 0,0 0 0,0 0 0,0 0 0,0 0 0,0 0 0,0
Varjao do Torto 0 0,0 1 5,4 0 0,0 0 0,0 0 0,0 1 5,6 2 1,7
Centro-Sul 22 46 @ 31 59 32 6,7 29 57 | 28 5,3 38 7,9 180 6,0
Candangolandia 5 20,8 1 3,5 2 7,6 1 3,5 3 10,6 1 4,6 13 8,3
Guara 8 4,6 7 3,6 12 69 10 5,4 4 2,1 14 8,1 55 5,0
Nucleo Bandeirante 0 0,0 3 7,0 1 2,8 2 5,0 1 2,4 2 5,6 9 3,8
Park Way 0 0,0 2 8,9 0 0,0 0 0,0 1 53 1 4,6 4 3,3
Riacho Fundo I 0 0,0 4 4,9 3 3,7 4 4,9 6 7,5 6 8,2 23 4,8
Riacho Fundo II 4 6,7 4 6,0 5 7,5 7 9,4 11 13,5 | 10 13,0 41 9,6
SCIA (Estrutural) 5 6,9 10 120 | 9 12,6 | 5 6,5 2 2,5 4 5,4 35 7,6
SIA 0 0,0 0 0,0 0 0,0 0 0,0 0 0,0 0 0,0 0 0,0
Leste 33 74 40 83 32 69 37 79 47 105 61 13,6 | 250 9,1
Itapoa 15 13,7 | 9 7,7 7 7,0 5 4,8 8 8,4 17 16,9 61 9,8
Jardim Botanico 0 0,0 0 0,0 0 0,0 0 0,0 0 0,0 2 6,6 2 1,1
Paranoa 17 140 | 22 174 | 7 5,7 10 8,1 24 19,7 | 19 156 99 13,4
Sdo Sebastido 1 0,5 9 43 18 86 | 22 10,5 | 15 7,6 23 11,8 88 7,3
Norte 35 59 4 74 51 93 |70 124 60 10,7 72 13,6 332 9,8
Fercal 1 6,0 2 9,2 2 10,7 | 0 0,0 0 0,0 0 0,0 5 4,3
Planaltina 22 6,8 | 25 7,9 34 113 | 54 17,6 | 48 1577 | 48 16,8 | 231 12,6
Sobradinho 8 6,0 10 72 8 6,9 10 7.7 6 4,5 20 157 62 8,0
Sobradinho 1T 4 33 7 59 7 6,3 6 5,5 6 5,8 4 4,1 34 5,2
QOeste 25 3,0 65 81 97 12,6 102 13,2 113 151 |106 14,7 508 10,9
Brazlandia 1 0,9 5 4,5 8 7,9 10 8,5 12 109 | 17 159 53 8,1
Ceilandia 24 33 60 8,6 89 13,3 | 92 14,0 | 101 158 | 89 145 | 455 114
Sudoeste 57 46 |75 58 74 61 131 10,5 203 16,3 214 185 754 10,2
Aguas Claras 3 1,3 5 2,0 2 0,8 5 2,0 8 33 7 3,1 30 2,1
Recanto das Emas 11 5,0 25 109 | 13 6,1 23 11,0 | 52 254 | 43 225 167 13,2
Samambaia 24 6,2 | 20 5,0 34 92 | 66 16,8 | 90 228 | 100 27,5 | 334 14,5
Taguatinga 18 57 |22 7.1 18 6,1 29 93 44 13,8 | 54 185 | 185 10,0
Vicente Pires 1 1,3 3 33 7 8,6 8 8,9 9 10,4 | 10 12,0 38 7.4
Sul 22 48 29 6,1 43 10,1 37 89 68 16,1 84 20,7 | 283 109
Gama 6 2,7 10 44 11 54 13 6,3 28 13,5 | 39 20,3 | 107 8,5
Santa Maria 16 6,8 19 7,7 32 144 | 24 11,5 | 40 187 | 45 209 | 176 13,1
Em Branco 2 17,5 1 31,3 | 11 76,9 | 7 17,0 41 9535 | 38 3619 | 100 117.8

Distrito Federal 2458 9,3

Fonte: Sinan - Dados provisorios sujeitos a alteracao e extraidos em 28 de agosto de 2020.
Coeficiente de detecgao calculado pela populagdo disponivel pelo Sinasc.
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Tabela 3 — Coeficiente de incidéncia (por 1.000 nascidos vivos) de sifilis congénita em menores de um ano, segundo regido
de saude, regido administrativa ¢ ano de diagndstico. Distrito Federal, 2014 a 2019.
Regido de Saude/ 2015 2016
Regido

Administrativa n  Coef. | n  Coef. o 0
Central 10 2,4 7 1,6 7 1,7 6 1,4 7 1,5 9 2,1 46 1,8
Plano Piloto 7 3,0 4 1,6 4 1,6 4 1,6 4 1,5 4 1,6 27 1,8
Cruzeiro 1 2,6 2 4,9 2 5,3 0 0,0 0 0,0 3 6,8 8 33
Lago Norte 0 0,0 1 2,6 0 0,0 0 0,0 1 2,6 1 2,6 3 1,4
Lago Sul 0 0,0 0 0,0 0 0,0 0 0,0 0 0,0 0 0,0 0 0,0
Sudoeste/Octogonal 0 0,0 0 0,0 1 1,7 1 1,7 0 0,0 0 0,0 2 0,6
Varjao do Torto 2 10,8 0 0,0 0 0,0 1 4,5 2 10,6 1 5,6 6 5,2
Centro-Sul 10 2,1 33 6,3 21 4,4 41 8,0 55 10,5 39 8,1 200 6,7
Candangolandia 0 0,0 5 17,7 1 3,8 2 7,0 0 0,0 1 4.6 9 5,7
Guara 6 34 7 3,6 4 2,3 12 6,5 19 10,0 12 6,9 60 5,5
Nucleo Bandeirante 1 2.3 1 2.3 0 0,0 2 5,0 1 2,4 4 11,3 9 3,8
Park Way 0 0,0 2 8,9 1 6,0 0 0,0 0 0,0 1 4,6 4 33
Riacho Fundo I 1 1,3 4 4,9 6 7,4 4 4,9 9 11,2 5 6,8 30 6,3
Riacho Fundo II 2 34 6 9,0 1 1,5 6 8,1 9 11,0 6 7,8 30 7,0
SCIA (Estrutural) 0 0,0 8 9,6 8 11,2 | 15 19,4 17 21,3 10 13,5 58 12,6
SIA 0 0,0 0 0,0 0 0,0 0 0,0 0 0,0 0 0,0 0 0,0
Leste 29 6,5 38 7,9 25 54 26 5,6 32 7,2 23 5,1 179 6,5
Itapod 11 10,1 13 11,2 | 10 10,0 3 2,9 12 12,7 8 8,0 57 9,1
Jardim Botanico 0 0,0 0 0,0 0 0,0 0 0,0 0 0,0 0 0,0 0 0,0
Paranoa 13 10,7 14 11,1 5 4,0 5 4,0 6 4,9 8 6,6 52 7,0
Sdo Sebastido 5 2,7 11 53 10 48 18 8,6 14 7,1 7 3,6 70 5,8
Norte 30 5,1 22 3,7 51 9,3 51 9,0 103 18,3 84 15,8 341 10,0
Fercal 0 0,0 2 9,2 1 53 0 0,0 1 4,9 1 5,2 5 4,3
Planaltina 19 5,9 14 4.4 35 11,6 | 37 12,1 73 23,9 52 18,2 230 12,5
Sobradinho 7 5,2 6 43 10 8,6 11 8.4 14 10,5 10 7,8 58 7.4
Sobradinho 11 4 33 0 0,0 5 4,5 3 2,8 15 14,6 21 21,5 48 7,3
QOeste 36 4,3 45 5,6 @41 5,3 60 7,7 105 14,0 94 13,0 382 8,2
Brazlandia 7 6,3 8 7,2 9 8,9 10 8,5 9 8,2 11 10,3 54 8,2
Ceilandia 29 4,0 37 53 32 4,8 50 7,6 96 15,0 83 13,5 328 8,2
Sudoeste 51 4,1 64 5,0 78 6,4 97 7,7 113 9,1 107 9,2 513 7,0
Aguas Claras 5 2,2 4 1,6 3 1,2 2 0,8 3 1,2 5 2,2 22 1,5
Recanto das Emas 7 3,2 18 7.9 18 8,4 17 8,1 30 14,7 17 8,9 107 8,5
Samambaia 10 2,6 14 3,5 22 6,0 25 6,4 38 9,6 43 11,8 153 6,6
Taguatinga 29 9,2 26 8,4 28 9,4 46 14,8 34 10,7 36 12,3 201 10,9
Vicente Pires 0 0,0 2 2,2 7 8,6 7 7,8 8 9,2 6 7,2 30 5,9
Sul 26 5,6 34 7,2 31 7,3 31 7,5 51 12,1 64 15,7 242 9,3
Gama 15 6,6 19 8,3 15 7,3 14 6,8 22 10,6 27 14,1 114 9,0
Santa Maria 11 4,7 15 6,1 16 7,2 17 8,2 29 13,6 37 17,2 128 9,6
Em Branco 0 0,0 1 31,3 6 42,0 4 9,7 7 162,8 5 47,6 23 27,1

Distrito Federal

Fonte: Sinan - Dados provisorios sujeitos a alterac@o e extraidos em 28 de agosto de 2020.
Coeficiente de deteccao calculado pela populagdo disponivel pelo Sinasc.




