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RESUMO: Obijetivo: Relatar a experiéncia
de atividade educativa com profissionais
de Enfermagem, atuantes no Centro
de Referéncia em Saude da Mulher de
Trés Rios, sobre a Sifilis na Gestacéao e
Congénita. Método: Estudo descritivo, do
tipo relato de experiéncia, desenvolvida em
comemoracao ao Dia Nacional de Combate
a Sifilis e a Sifilis Congénita. Resultados:
Realizada uma roda de conversa para a
leitura do material produzido e distribuido
pelo Ministério da Saude “Fluxogramas
para Manejo Clinico das IST”. Realizando
reflexdes sobre a importancia da equipe
de saude atuante na Atencéo Primaria de
Saude, na compreensao do funcionamento
da Rede de Atencdo a Salde, e suas
atribuicobes dentro dela. Concluséo:
Entende-se entédo que a realizagéo de rodas
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de conversa sdo tecnologias educativas
potentes e necessarias, devendo ser
abertas as mulheres que vivenciam as
dificuldades para um tratamento adequado
para o casal. Compreende-se assim a
necessidade de uma educacgédo permanente,
desenvolvimento de  habilidades e
capacitacéo de toda equipe prezando pela
qualidade dessa assisténcia.
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INTRODUCAO

A sifilis € uma doencga sexualmente
causada pela bactéria
Treponema pallidum e sabidamente tratada

transmissivel,

com penicilina desde meados do Século
XX. Porém, mesmo com tratamento e cura
sabidamente conhecida €& considerada
um problema de saude publica no Brasil.
Devido ao seu componente de transmissao
sexual tornou-se uma das Infecgcbes
Sexualmente Transmissiveis (IST) mais
dificeis de enfrentamento e tratamento,
por estar relacionada as questbes
comportamentais, psicoldgicas e sociais

(Brasil, 2022a).
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N&o bastasse ser uma doenca silenciosa, mesmo com a leséo cancroide na fase
primaria e com surgimento das lesdes exantematicas na secundéria, o diagndstico é tardio,
assim como o inicio do tratamento. Trata-se de uma doenca progressiva e que evolui para
a forma neurolbégica denominada de neurossifilis, uma fase grave da doenca que pode
causar desde a distarbios da visdo, cegueira a deméncia, entre outros. E uma doenca
negligenciada e que requer vontade politica dos gestores para apoio no rastreio, diagnostico
e tratamento eficazes como a oferta de teste rapido para sifilis, exame de Venereal Disease
Research Laboratory (VDRL) e garantia de acesso a Penicilina Benzatina 1.200.000 Ul
(Brasil, 2021a).

Ha a necessidade de politicas publicas ativas para que haja monitoramento,
controle e planejamento de agbes pelos profissionais na condugéo dos casos de sifilis
no pré-natal e na sua notificagdo compulsoéria, principalmente, para a sua transmissao
vertical, isso por que, no Brasil, ano de 2017 a taxa de incidéncia e detecgdo da Sifilis na
gestacao e congénita, registrou um aumento trés vezes maior entre o periodo de 2010 a
2016, se apresentando de 2,4 para 6,8 e de 3,5 para 12,4 para cada mil nascidos vivos,
respectivamente (Brasil, 2017a).

Em 2021, a sifilis congénita, transmitida de mae com sifilis ndo tratada ou tratada
inadequadamente durante a gestacéo e que pode levar a abortamentos, 6bito fetal e mal
formacéo fetal grave, teve uma taxa de deteccéo de 27,1 casos/1.000 nascidos vivos; a taxa
de incidéncia foi de 9,9 casos/1.000 nascidos vivos e a mortalidade por sifilis congénita foi
de 7,0 6bitos/100.000 nascidos vivos (Brasil, 2022b, 2022c).

A taxa de infeccao com crescimento progressivo nos mostra quao necessario € a
realizacdo de agbes para que medidas efetivas sejam garantidas e para que tenhamos uma
reducao dos valores absurdamente elevados. A implementacédo de agcdes de promogao e
vigilancia em saude ampliam o acesso ao diagnéstico, tratamento e monitoramento na
Atencao Primaria a Saude (APS), como uma estratégica eficaz para enfrentar a doenca
e alcancgar os Objetivos de Desenvolvimento Sustentavel (ODS) para melhorar a saude
materna e reduzir a mortalidade infantil até 2030 (World Health Organization, 2015).

Para o alcance dos ODS, o Enfermeiro vem contribuindo efetivamente no nivel
primario da atencdo a saude, ndo apenas através da consulta de enfermagem, das
atividades em grupo, mas ainda da solicitacdo de exames complementares, prescricdo de
medicagcdes e encaminhamento da usuaria para outros servicos de saude, por exemplo a
Atencdo Secundaria e Terciaria (Brasil, 2015; Oliveira, 2016).

OBJETIVO

Relatar a experiéncia de uma atividade educativa com os profissionais de
Enfermagem, atuantes no Centro de Referéncia em Saude da Mulher de Trés Rios, sobre
a Sifilis na Gestacéo e Sifilis Congénita.
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METODO

Estudo descritivo, do tipo relato de experiéncia, referente a acéo integrada ao Grupo
de Pesquisa (GP) Maternidade, Saude da Mulher e Crianca da Escola de Enfermagem
Aurora Afonso Costa (EEAAC) da Universidade Federal Fluminense (UFF), para a
campanha “Sifilis Congénita <0,5” desenvolvida pela Faculdade de Medicina da UFF em
comemoracgéo ao Dia Nacional de Combate a Sifilis e a Sifilis Congénita comemorada no
terceiro sabado do més de outubro, anualmente.

Foi realizado uma roda de conversa com as duas Técnicas de Enfermagem e uma
estagiaria da graduacao em enfermagem de uma instituicdo de ensino superior localizado
no municipio, que atuam no Centro Especializado em Saude da Mulher de Trés Rios, Rio
de Janeiro, Brasil. O equipamento destina-se atender as gravidas, oriundas das Unidades
Basicas de Saude (UBSs), classificadas como de risco e de alto risco obstétrico no pré-
natal realizado por Médicos e Enfermeiros nas UBSs.

A atividade educativa foi realizada no dia 18 de outubro de 2023, com duracgéo
de 50 min, no proprio servigo, a partir do tema condutor “Sifilis Congénita < 0,5” e leitura
do material produzido e distribuido pelo Ministério da Satude denominado “Fluxogramas
para Manejo Clinico das IST”. Este material € usado pelos profissionais das Redes de
Atencao a Saude do municipio, sendo fruto do trabalho conjunto de varias areas técnicas
do Departamento de Doencas de Condi¢cdes Crbnicas e IST do Ministério da Saude, com
o objetivo de oferecer informacdes atualizadas segundo evidéncias no &mbito das IST aos
gestores e profissionais da saude (Brasil, 2021b).

RESULTADOS

O material “Fluxogramas para Manejo Clinico das IST” possui 69 paginas e aborda
uma linguagem técnica, no formato de fluxograma, para apresentar as principais Infeccoes
Sexualmente Transmissiveis (IST), seu rastreamento e como usar o Fluxograma para o
manejo clinico das IST sintomaticas. Apresenta a importancia do uso dos preservativos
masculino e feminino como método de prevencgéo de contagio das IST.

Ao longo das péaginas, apresenta as infec¢cdes, com uma abordagem facilitada para
o profissional no tocante a classificagcao da doenca, diagnéstico, tratamento e seguimento.
As infecgdes citadas neste material sdo: Sifilis; Corrimento vaginal e cervicite causada por
Gonococo e Clamidia; Corrimento Uretral; Ulcera Genital; Doenca Inflamatéria Pélvica;
Verrugas Anogenitais; Infecgdes Entéricas; Violéncia Sexual; Hepatites Virais; Teste Rapido
HIV; HTLV; Vacinagdo em IST: hepatites virais e HPV.

Como o nosso objetivo era a Sifilis na Gestagéo e a Sifilis Congénita, focou-se na
leitura nas paginas 13 a 22, passando pela Classificacao de sifilis adquirida e sifilis em
gestante; Diagnéstico de sifilis adquirida e sifilis em gestante; Interpretacdo dos testes
imunolégicos de sifilis adquirida e sifilis em gestante; Tratamento de sifilis adquirida e

Movimentos de prevencgao: experiéncias brasileiras sobre sifilis congénita Capitulo 10

71



sifilis em gestante; Monitoramento pés-tratamento de sifilis adquirida e sifilis em gestante
e Fluxograma de sifilis em gestante: conduta e seguimento durante o pré-natal. Nao foi
abordado sobre a neurossifilis, seguimento clinico da crianga exposta a sifilis e 0 seguimento
clinico da crianga com sifilis congénita, pois ndo faz parte da assisténcia prestada pelo
servico em tela.

Apo6s a leitura compartilhada, em que cada membro do grupo fez a leitura de um
trecho do texto, refletiu-se sobre o papel das equipes da APS e dos profissionais da saude
especializada (Centro Especializado em Saude da Mulher) para a implementagéo do
cuidado de rastreio, diagnodstico e garantia de tratamento da gestante e de seu parceiro na
Unidade Béasica de Saude préxima sua residéncia.

A leitura seguida da reflexdo possibilitou o aprofundamento em um debate quanto
a préatica de médicos e enfermeiros no rastreio, diagnéstico, tratamento e seguimentos
desejavel das IST, na APS. E assim, perceber a necessidade de um estreitamento maior
nas acbes de rastreio pelas UBSs, continuacdo das agdes das equipes pela saude
especializada e principalmente a garantia de um tratamento eficaz da gestante e do parceiro
mais proximo de seu territorio.

DISCUSSAO

A equipe de enfermagem que atua na Atencéo Priméria de Saude deve compreender
0 quéo importante é conhecer e dominar os servicos da Rede de Atencdo a Saude (RAS),
e suas atribuicdes dentro dela. A importancia dos Protocolos Assistenciais do Enfermeiro
para que possa ter autonomia nas prescricoes de medicamentos e pedidos de exames (Moll
et al.,, 2017). E ainda, a importancia da atencao especializada na continuagdo do cuidado
de enfermagem na perspectiva de Rede de Atengédo a Saude da Mulher, especificamente
do enfrentamento da Sifilis na gestante.

No Brasil, no que se refere ao tratamento das Infecgdes Sexualmente Transmissiveis,
o diagndstico e o tratamento através da abordagem sindrémica séo realizados por médico,
a partir da aplicacéo dos protocolos elaborados pela Area Técnica da Satude da Mulher do
Ministério da Saude (Conselho Federal de Enfermagem, 2002).

A Lei n° 7.498, de junho de 1986, certifica a regulamentacdo do exercicio de
enfermagem. Estabelece que cabe ao enfermeiro, como integrante da equipe de saulde,
a prescricdo de medicamentos estabelecidos em programas de saude publica e em rotina
aprovada pela instituicdo de saude (Brasil, 1986).

A Portaria n° 77, de 12 de janeiro de 2012, dispde de respaldo aos profissionais da
saude, setorizados dentro das equipes de Atengéo Basica, que a eles compete realizar o
Teste Rapido para diagnéstico de HIV e detecgdo da Sifilis, assim como Teste Rapido para
outros agravos que comprometam a realizagdo de um pré-natal saudavel para as gestantes
e suas parcerias sexuais (Brasil, 2012).
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Foi possivel refletir a importancia da realizagdo do tratamento da sifilis dentro do
proéprio territorio da gestante/parcerias, visto que a Nota Técnica COFEN/CTLN N° 03/2017
destaca a notoriedade do exercicio da profisséo frente a administragdo da Penicilina
Benzatina nas UBSs, sobretudo para o enfrentamento da Sifilis adquirida e Sifilis na
gestacao. A prescricao pode ser feita pelo proprio enfermeiro, tendo respaldo Legal para tal
autonomia (Brasil, 2017b).

Nesse sentido, a assisténcia de Enfermagem é essencial na atuacdo de intervencées
que contemplam educar, prevenir, acompanhar e fazer com que os usuarios da Atencao
Bésica de Saude compreendam de forma clara e objetiva a importancia do autocuidado, da
prevencao para si frente as infec¢des sexualmente transmissiveis, dentre elas a Sifilis nas
suas diversas formas de transmissao (Silva; Freitas, 2018).

E ainda, cabe ao profissional de saude a notificagéo dos casos de Sifilis na Gestagéo,
uma vez que a portaria vigente do Ministério da Saude, tornou a notificagdo compulséria
uma obrigatoriedade aos profissionais da satde ou responsaveis por prestar assisténcia
ao paciente, seja no servigo publico ou na rede privada de salude, de acordo com o art. 8°
da Lei n° 6.259, de 30 de outubro de 1975 (Brasil, 1975). A Nota Informativa n° 2 SEI/2017
que alterou os critérios de definicdo de casos para notificagéo de Sifilis Adquirida, Sifilis
em Gestante e Sifilis Congénita definiu que a notificacdo dos casos de Sifilis Adquirida
devera ser realizada na ficha de notificacdo individual do Sistema de Informagéo de
Agravos de Notificagdo e comunicado a Vigilancia Epidemiolégica em até sete dias (Brasil,
2022c, 2017c, 2017d). E a notificagdo compulséria de sifilis congénita em todo o territério
nacional foi instituida por meio da Portaria n° 542, de 22 de dezembro de 1986. A de sifilis
em gestante foi instituida pela Portaria n°® 33, de julho de 2005. E por ultimo, a de sifilis
adquirida, por intermédio da Portaria n° 2.472, publicada em 31 de agosto de 2010 (Brasil,
2016a, 2016b).

CONCLUSAO

A atividade possibilitou olhar para as dificuldades enfrentadas pelas gestantes, tais
como: o seu deslocamento para fora do territorio em busca de tratamento e a abordagem
do parceiro, que nem sempre esta presente nas consultas, dificulta que o tratamento seja
realizado de forma adequada.

As acdes de promogao do cuidado se iniciam na reflexdo das acdes desenvolvidas
ou em desenvolvimento. Ter abordado a tematica Sifilis na Gestagao possibilitou pensar
juntos no quao arduo e dificil &€ para a mulher conseguir tratar a Sifilis de modo adequado,
tendo que enfrentar inUmeras barreiras, como: o machismo, fruto do patriarcado; o sexismo;
as cobrancgas de n0s profissionais para o tratamento da gestante pensando na saude
da crianga; as cobrancgas diarias do parceiro para o sexo sem preservativo; a violéncia
doméstica; o nao aceite do tratamento pelo parceiro, que certamente ir4 causar uma
recontaminacdo da gestante muitas vezes ja tratada.
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Entende-se entdo que a realizacéo de rodas de conversa sdo tecnologias educativas
potentes e necessarias, devendo ser abertas as mulheres que vivenciam as dificuldades
para um tratamento adequado para o casal. Compreende-se assim a necessidade de uma
educacdo permanente, desenvolvimento de habilidades e capacitagdo de toda equipe
prezando pela qualidade dessa assisténcia.
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