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RESUMO

A sifilis congénita € uma das principais causas globais de perda fetal, morte neonatal
e infecgao congénita. O presente trabalho € um estudo quantitativo do tipo descritivo
observacional que teve por objetivo analisar a incidéncia de casos de sifilis
congénita na faixa etaria de 0 a 4 anos de idade no Estado de Goias nos anos de
2022 a 2024. O método observacional foi realizado através de uma anadlise dos
dados disponiveis na base de dados do DATASUS, o TabNet, para a investigacao
da incidéncia de sifilis congénita, na faixa etaria de 0 a 4 anos, no estado de Goias,
conforme os ultimos dados publicados no DATASUS. Segundo dados do DATASUS
foi notificado, entre os anos de 2022 a 2024, o total de 2.000 casos de sifilis
congénita no Estado de Goias, desses casos, 99,7% foram diagnosticados em
criangas com faixa etaria entre 0 e 4 anos, 94,55% das méaes tinham idade entre 15
e 39 anos, 7,8% nao terminaram o ensino fundamental e 16,2% nao tem ensino
médio completo e 80,9% das maes que os filhos tiveram sifilis congénita realizaram
pré-natal e 15,85% nao realizaram. Discutir a sifilis congénita € necessario porque,
embora seja prevenivel, ela ainda representa um grave problema de saude publica
global, estando associada a perdas fetais, natimortalidade e morbidade neonatal
significativa. Além disso, fatores sociais e econdmicos, como baixa escolaridade e
acesso inadequado ao pré-natal, estdo fortemente correlacionados com maior risco
de transmissdo vertical da infecgdo. A discussdao sobre o tema possibilita a
conscientizagdo da populacdo e o aprimoramento das politicas publicas,

favorecendo a reducgao dos casos e auxiliando estudos futuros.

Palavras-chave: sifilis congénita, pré-natal, DATASUS, educacgao sexual.



ABSTRACT

Congenital syphilis is one of the leading global causes of fetal loss, neonatal death,
and congenital infection. This study is a quantitative, descriptive, observational
investigation aimed at analyzing the incidence of congenital syphilis cases in children
aged 0 to 4 years in the state of Goias between 2022 and 2024. The observational
method was carried out through an analysis of data available in the DATASUS
database, TabNet, to investigate the incidence of congenital syphilis in the 0—4-year
age group in the state of Goias, according to the most recent data published by
DATASUS.According to DATASUS, between 2022 and 2024, a total of 2,000 cases
of congenital syphilis were reported in the state of Goias. Of these cases, 99.7%
were diagnosed in children aged 0 to 4 years, 94.55% of the mothers were between
15 and 39 years old, 7.8% had not completed elementary school, and 16.2% had not
completed high school. In addition, 80.9% of the mothers whose children had
congenital syphilis underwent prenatal care, while 15.85% did not. Discussing
congenital syphilis is essential because, despite being preventable, it remains a
serious global public health problem, associated with fetal loss, stillbirth, and
significant neonatal morbidity. Furthermore, social and economic factors, such as low
educational attainment and inadequate access to prenatal care, are strongly
correlated with a higher risk of vertical transmission of the infection. Addressing this
issue promotes public awareness and strengthens public policies, contributing to the

reduction of cases and supporting future studies.

Keywords: congenital syphilis, prenatal care, DATASUS, sex education.
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1 INTRODUGAO

A sifilis congénita é uma das principais causas globais de perda fetal, morte
neonatal e infeccdo congénita. Dados apontam que em 2020, a taxa global dessa
infeccao foi de 425 casos por 100.000 nascidos vivos, um numero superior diante da
meta de eliminacdo da OMS (Organizacdo Mundial da Saude), que visa 50 casos
por 100.000 nascidos vivos. Nos paises de alta renda as taxas de casos estao
aumentando, mas nos paises de baixa e média renda os casos ainda sao
substancialmente superiores (Moseley et al., 2024).

O aumento do numero de casos de sifilis congénita € consequéncia do
aumento da sifilis infecciosa em mulheres em idade fértil, o que, por sua vez, é
resultado do aumento da sifilis na populagdo como um todo. Algumas das razdes
que podem ser apontadas como consequéncia dessa taxa de casos aumentados
sdo mudancas nas praticas sexuais, fatores que limitam o acesso a saude, acesso a
cuidados pré-natais e a conscientizacdo e educacao limitadas sobre a infec¢ao, seu
diagndstico e tratamento (Thean; Moore; Nourse, 2022).

O diagndstico de sifilis congénita pode ser dificil por causa dos anticorpos da
mae presentes nos recém-nascidos. Assim, o diagnostico frequentemente se
concentra na sifilis gestacional, sendo recomendado na primeira consulta pré-natal,
a partir do teste soroldgico e sua repeticdo na 28a semana de gestacao e no parto.
O rastreamento e o tratamento da sifilis em gestantes o mais precoce possivel
fazem com que a morbidade e mortalidade infantil tenha uma grande redugéo
(Crissey; Denenholz, 2024).

Diferente da sifilis gestacional, que para a parturiente ndo oferece muitos
riscos, a transmissao vertical que acarreta a sifilis congénita leva o concepto a
prematuridade, baixo peso, malformagdo congénita, abortamento, obito fetal e
infantil (Laurentino et al., 2024).

Caso a sifilis congénita ndo seja identificada nos primeiros dias, ela pode
permanecer sem ser detectada até um periodo avangado da infancia. O diagnéstico
tardio faz com que danos irreversiveis ocorram, como surdez neurossensorial,
destruicdo da cartilagem nasal, protuberancia frontal, ceratite intersticial, inchago nas
articulagdes, espessamento da tibia, defeito no palato duro e desenvolvimento
anormal dos dentes (Gilmour; Walls, 2023).

A unica forma de prevenir essa infeccdo é ter um comportamento sexual de
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baixo risco, ou seja, com um unico parceiro ou com uso de preservativo, feminino ou
masculino. Em relacdo ao tratamento, ele é feito com antibidtico, que pode ser
encontrado em Unidades Basicas de Saude (UBS). No caso das gestantes, por
conta do risco de transmissao ao feto, o tratamento comecga apds o primeiro teste
positivo, sem a necessidade de aguardar o resultado de um segundo teste
(Ministério da saude 2022).

A relagao entre sifilis congénita e a sifilis gestacional, que é resultado da sifilis
infecciosa, faz com que a prevengao deva ocorrer antes mesmo da gravidez. Foi
apontado que o numero de casos dessa IST (Infeccdo Sexualmente Transmissivel)
vem aumentando na ultima década, as consequéncias da infecgdo para o bebé nao
apenas nos primeiros meses, mas ao longo de sua vida torna importante a
conscientizacdo sobre a sifilis congénita, forma de prevencdo, diagnostico e
tratamento que sdo oferecidos pelo SUS (Sistema Unico de Salde). Dessa forma, é
importante e necessario o acompanhamento dos casos notificados, para que sejam
identificadas formas de prevencao e combate a essa infecgao.

Diante do exposto, o presente trabalho teve por objetivo investigar, por meio
da base de dados do DATASUS, a incidéncia de sifilis congénita no estado de
Goias. Assim, o estudo apresenta potencial de contribuicdo para a implementagao
de agdes que possam promover e prevenir a sifilis congénita no Estado de Goias,
abordando este tema com diferentes grupos da sociedade, visando uma diminuicao

na incidéncia dessa infecgao.
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2 METODOLOGIA

Este € um estudo quantitativo do tipo descritivo observacional, cujo método
observacional foi realizado através de uma analise dos dados disponiveis na base
de dados do DATASUS, o TabNet, para a investigacdo da incidéncia de sifilis
congénita, na faixa etaria de 0 a 4 anos, no estado de Goias, conforme os ultimos
dados publicados no DATASUS.

Foram analisados dados demograficos a partir das variaveis: faixa etaria (0 a 4
anos de idade), realizagdo do pré-natal (sim ou n&o), escolaridade da méae (ensino
incompleto, ensino médio incompleto), faixa etaria da gestante (15 a 39 anos de
idade), nos anos de 2022, 2023 e 2024 no Estado de Goias. Foram excluidos dados
como faixa etaria superior a 4 anos, municipio de residéncia, més de diagndstico da
gestante, raga da mée e do bebé, ensino fundamental ou médio completo. Diante do
exposto, a pergunta norteadora do presente estudo é: qual a incidéncia de casos de
sifilis congénita entre os anos de 2022 a 2024 no estado de Goias em criangas até 4
anos de idade e quais sdo as causas sociais que determinam essa incidéncia
apontada a partir de dados do DATASUS.

Os dados coletados foram organizados em tabelas, com as variaveis
analisadas e representadas por meio de percentuais, a fim de facilitar a
interpretacdo dos resultados. A analise se baseou no total de casos notificados de
sifilis congénita entre os anos de 2022 a 2024 no estado de Goias segundo dados
do DATASUS.

Figura 1. Fluxograma de pesquisa.
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Fonte: proprio autor (2025).
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3 RESULTADOS E DISCUSSAO

A tabela 1 trata-se dos casos notificados no DATASUS de sifilis congénita no

estado de Goias, entre os anos de 2022 a 2024.

Tabela 1. Casos de Sifilis Congénita confirmados por ano, entre 2022 a 2024

Variavel n %

Casos confirmados por ano de diagndstico

2022 785 100
2023 802 100
2024 413 100
Total 2000 100

Fonte: Datasus/TABNET

Foi notificado, entre os anos de 2022 a 2024, o total de 2.000 casos de sifilis
congénita no Estado de Goias, segundo dados do DATASUS (Brasil, 2025). Esta
infecgao continua sendo um dos principais desafios para a saude publica no Brasil
(Brasil,2025). Em 2024, foi apontado 24.443 casos, com taxa de incidéncia de 9,6
por 1000 nascidos vivos (Brasil, 2025). De acordo com o Boletim Epidemioldgico -
Sifilis 2025 alguns estados do Brasil tiveram uma diminuicdo consideravel nos casos
de sifilis congénita, em contrapartida a regido Centro-Oeste registrou um aumento
de 2,6% entre 2023 e 2024. Esses dados apontam a necessidade da intensificagéo
de acbes que ajudem a prevenir e controlar esta infeccdo no estado de Goias.
(Brasil, 2025). A tabela 2 aponta os casos de sifilis congénita notificados entre os

anos de 2022 a 2024, em faixa etaria de 0 a 4 anos.
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Tabela 2. Casos de Sifilis Congénita confirmados por ano, entre 2022 a 2024, em
criancas de 0 a 4 anos.

Variavel n %

Faixa etaria da crianga

2022 784 99,8
2023 802 100

2024 409 97,3
Total 1995 99,75

Fonte: Datasus/TABNET.

Dos casos notificados de sifilis congénita, 99,7% foram diagnosticados em
criangas com faixa etaria entre 0 e 4 anos. Quando a mae nao recebe um pré-natal
adequado e nao realiza o tratamento contra a sifilis gestacional, isso pode levar ao
aborto, morte fetal e morte neonatal. Nos casos em que as criangas sobrevivem elas
podem manifestar os sintomas de maneira precoce, menores de dois anos, ou de
forma tardia, acima de dois anos (Souza et al., 2020). Os principais agravos dessa
infeccdo para o recém-nascido sao baixo peso ao nascer, ictericia, doenga renal,
deficiéncia auditiva e retardo mental associado a neurosifilis (Costa et al., 2022).

A transmissdao dessa infeccdo € considerada maior nas fases iniciais da
doenca na mae, e na maioria dos casos o bebé é infectado no utero, podendo levar
a morte neonatal aborto e natimortalidade, mas a infecgdo pode ocorrer também no
momento do parto (Costa et al., 2022). Diante disso, o controle da sifilis congénita
esta ligado a qualidade da atencgéo primaria a saude, durante o pré-natal, programas
como o Programa Brasil Saudavel visa eliminar a transmissé&o vertical dessa
infeccao até o ano de 2030 (Pavinati et al., 2025).

A tabela 3 aponta a faixa etaria das maes de 15 a 39 anos que tiveram filhos

com sifilis congénita.
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Tabela 3. Faixa etaria da mae: entre 15 a 39 anos.

Variavel n %

Faixa etaria da mae

2022 742 94,5
2023 756 94,2
2024 393 95,1

Total 1891 94,55

Fonte: Datasus/TABNET

Foi apontado que, das criangas que tiveram sifilis congénita entre os anos de
2022 a 2024, 94,55% das maes tinham idade entre 15 e 39 anos. Os adolescentes e
jovens sao considerados o grupo mais afetado pelas ISTs, embora existam
programas de educagao sexual como o Programa Saude na Escola, muitos jovens e
adolescentes apresentam comportamento sexual de risco, em especial por terem
uma percepgao reduzida dos agravos que infecgdes sexualmente transmissiveis
podem provocar (Carvalho et al., 2020). Isso aponta para a necessidade de novas
politicas publicas para redugao de ISTs (Carvalho et al., 2020).

Observa-se a importancia da conscientizacdo, desde a adolescéncia, para
que a cadeia de transmissdo dessa infeccdo seja interrompida e o bom
comportamento em relagdo a praticas sexuais seja replicado até a vida adulta
(Carvalho et al., 2020), ja que os dados do presente trabalho apontaram que essa
infeccdo também afeta mulheres na vida adulta.

A tabela 4 mostra os casos em que a mée da crianga nao havia completado o

ensino fundamental ou o ensino médio, entre os anos de 2022 a 2024.
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Tabela 4. Escolaridade da mée: ensino fundamental e ensino médio incompleto

Variavel - %,

Escolaridade da mae

2022 106 13,5
2023 105 13
Ensino fundamental incompleto 2024 45 0,10
Total 256 7.8
2022 127 16,1
Ensino médio incompleto 2023 126 15,7
2024 72 17,4
Total 325 16,2

Fonte: Datasus/TABNET

A Tabela 4 aponta que das mées que tiveram filhos com sifilis congénita 7,8%
nao terminaram o ensino fundamental e 16,2% nao tem ensino médio completo. Um
dos parametros utilizados para medir a desigualdade social em relacdo a saude
publica é a escolaridade, uma menor escolaridade associada a atividade sexual
precoce tem sido considerada um fator de risco para infeccbes sexualmente
transmissiveis, afetando principalmente mulheres (Correia et al, 2022).

Do mesmo modo, o baixo nivel educacional também relaciona-se com menor
acesso a informacéao, fazendo com que a compreensao das medidas de prevengao
das ISTs e como a falta delas para a mae durante a gestacdo e para o bebé pode
afetar na saude de ambos (Correia et. Al., 2022). Estudos demonstram que os
jovens adultos sao o grupo que mais contribui para o aumento dessas estatisticas de
infeccbes sexualmente transmissiveis (ISTs), mesmo representando apenas um
quarto da populagéo sexualmente ativa (UFMG, 2021).

Diante do exposto, percebe-se a importancia da escolaridade, mesmo que ela
sozinha n&o seja um componente protetor, mas concluisse que o primeiro contato
com informacdes sobre ISTs da maneira correta acontece através da educacéao
sexual (Correia et. Al., 2022).

A tabela 5 apontam os casos notificados no DATASUS referentes a

realizagdo ou nao do pré-natal.
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Tabela 5. Casos notificados em que a mae realizou o pré-natal

Variavel %

Realizagao do pré-natal

2022 645 82,1
Realizou pré-natal 2023 639 79,6
2024 335 81,11
Total 1619 80,9
2022 118 16,1
N&o realizou pré-natal 2023 135 15,7
2024 64 174
Total 317 16,2

Fonte: Datasus/TABNET

A tabela aponta que 80,9% das maes que os filhos tiveram sifilis congénita
realizaram pré-natal e 15,85% nao realizaram. Um estudo feito na maternidade
publica de referéncia Professor José Maria de Magalhdes Netto, em 2020 revela
que, independentemente da expansao dos servigos de saude, das campanhas sobre
conscientizacao e intensificagdo das medidas preventivas nos ultimos anos, existe
um atraso nos diagndsticos. Foi apontado que 38,4% das vezes a sifilis é
diagnosticada proxima ao trabalho de parto ou ao pos-parto, além disso, em alguns
casos as maes recebem tratamento inadequado (Duarte, 2024).

Em contrapartida ao estudo realizado em 2020, dados presentes no “Boletim

Epidemiolégico - Sifilis 2025" apontam que desde 2022, no Brasil, verifica-se
reducdo no numero de casos de sifilis congénita, isso se deve aos esforgos
intensificados para o tratamento dessa infecgdo em gestantes (Brasil, 2025).
Diante do exposto, podemos afirmar que o pré-natal impacta significativamente na
incidéncia de sifilis congénita. O diagnédstico precoce de sifilis materna junto ao
tratamento adequado diminui a transmissao vertical. A atengao clinica deve ser feita
as maes durante o pré-natal e aos recém-nascidos expostos verticalmente a sifilis
(Pascoal et. al, 2023).

Discutir a sifilis congénita € necessario porque, embora seja prevenivel, ela
ainda representa um grave problema de saude publica global, estando associada a
perdas fetais, natimortalidade e morbidade neonatal significativa (Salomé et al.,
2024) Além disso, fatores sociais e econdmicos, como baixa escolaridade e acesso

inadequado ao pré-natal, estdo fortemente correlacionados com maior risco de
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transmissao vertical da infec¢cdo (Pascoal et al.,2023). Portanto, discutir sobre sifilis
congénita € fundamental para fortalecer a necessidade da prevengéo, promover o
rastreio precoce e reduzir as desigualdades que favorecem a transmissao vertical,
como a falta de educacgao sexual.

As limitacbes deste estudo estdo ligadas a menor quantidade de artigos que
fazem uma ligagéo entre baixa escolaridade e transmiss&o da sifilis e posteriormente
da sifilis congénita, além da dependéncia dos casos notificados na base de dados
do DATASUS, ja que essas notificagbes podem sofrer inconsisténcias. Entre as
fragilidades relacionadas a esta questdo, pode-se citar as subnotificacdes, atrasos
no registro e questdes referentes a propria plataforma que pode n&o fornecer
controle sobre o processo de coleta, restringindo a analise apenas aos dados
notificados. Assim, os fatores em questdo podem impactar diretamente a

interpretacdo dos achados deste e de outros estudos cientificos.
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4 CONSIDERAGOES FINAIS

Com base nos resultados analisados, conclui-se que as evidéncias
apresentadas ao longo deste estudo reforgam que a sifilis congénita permanece um
importante desafio de saude publica, apesar de ser uma condicdo prevenivel. A
analise dos dados revela que falhas no pré-natal, subnotificacdo e barreiras sociais
continuam contribuindo para a persisténcia da transmissao vertical. Assim, é
essencial fortalecer agdes educativas e alertar as maes sobre a necessidade do pré-
natal. A discussdo sobre o tema possibilita a conscientizacdo da populagdo e o

aprimoramento das politicas publicas, favorecendo a redug¢ao dos casos.
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