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Resumo

Introducgédo: A sifilis € uma infecgao sistémica, milenar e resistente, que além de
provocar males fisicos e emocionais, desencadeia também mazelas sociais,
econdmicas e sanitarias de relevante repercussao, capaz de progredir para uma
doenga crbnica. Objetivo: Realizar uma revisdo integrativa sobre evidéncias
cientificas e protocolos relacionados a prevencgao, diagnostico e tratamento da sifilis.
Método: Reviséo integrativa, com busca realizada nas bases de dados MEDLINE ,
LILACS, BDENF, SCIELO, BVSM, P. P UNIFOR e o Brazilian Journal of Health
Review,. Foram obtidos 63.727 estudos. A avaliacdo inicial foi feita por meio da analise
de titulos e resumos. Estabeleceram-se como critérios de inclusao: publicagdes que
contemplassem a tematica, com textos completos, publicados nos idiomas Portugués
e Inglés, no periodo de 2012 a 2021. Na triagem, foram selecionados 13 artigos para
compor a amostra final desta revisao integrativa da literatura. Resultados: Os artigos
e obras em estudo, foram publicados em revistas de origem nacional e internacional,
entre os anos de 2012 e 2021, cujos titulos evidenciaram a sifilis, sua prevencao,
diagndstico e tratamento, em mulheres e seus parceiros, além de consideragdes sobre
o letramento em saude e as estratégias de educacdo em saude, abordados atraves
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de estudos de carater transversal, exploratério, descritivo, qualitativo, metodoldgico,
quase experimental e de caso. Conclusao: Para que as politicas publicas contra a
sifilis sejam eficientes, € preciso que se desenvolvam novas pesquisas, que néo
estejam restritos apenas a area da saude e sim que estabelegam uma correlagao entre
os diversos campos do conhecimento, como comunicagdo, educagao, cultura e

contemporaneidade.

Palavras-chave: Sifilis. Prevencgéo. Parceiros Sexuais. Letramento em Saude.

Abstract

Introduction: Syphilis is a systemic, millenary and resistant infection, which in addition
to causing physical and emotional ills, also triggers social, economic and health
problems of relevant repercussion, capable of progressing to a chronic disease.
Objective: To carry out an integrative review of scientific evidence and protocols
related to the prevention, diagnosis and treatment of syphilis. Method: Integrative
review, searching the MEDLINE, LILACS, BDENF, SCIELO, BVSM, P. P UNIFOR and
the Brazilian Journal of Health Review databases. 63,727 studies were obtained. The
initial evaluation was carried out through the analysis of titles and abstracts. The
following inclusion criteria were established: publications that addressed the theme,
with full texts, published in Portuguese and English, from 2012 to 2021. In the
screening, 13 articles were selected to compose the final sample of this integrative
literature review. Results: The articles and works under study were published in
national and international journals, between 2012 and 2021, whose titles highlighted
syphilis, its prevention, diagnosis and treatment, in women and their partners, as well
as considerations about health literacy and health education strategies, addressed
through cross-sectional, exploratory, descriptive, qualitative, methodological, quasi-
experimental and case studies. Conclusion: For public policies against syphilis to be
efficient, it is necessary to develop new researches, which are not restricted to the
health area, but establish a correlation between the various fields of knowledge, such

as communication, education, culture and contemporaneity.

Keywords: Syphilis. Prevention. Sexual Partners. Health Literacy.
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Introducao

A sifilis € uma infecgao sistémica, milenar e resistente, que além de provocar
males fisicos e emocionais, desencadeia também mazelas sociais, econdmicas e
sanitarias de relevante repercussao, capaz de progredir para uma doenga crénica,

com consequéncias futuras irreversiveis (BRASIL, 2019).

Perante este contexto, o objetivo desta pesquisa é realizar uma revisédo
integrativa sobre evidéncias cientificas e protocolos relacionados a prevengao,

diagndstico e tratamento da sifilis.

O problema de pesquisa deste trabalho foi investigar o que as produgdes
cientificas em torno da sifilis, relatam quanto a profilaxia, apuragcdo de sinais e
sintomas, bem como a terapéutica desta moléstia, em mulheres e seus parceiros,

atendidos na atencao basica.

A vigente pesquisa caracteriza-se como uma revisao integrativa de literatura,
realizada através das bases de dados MEDLINE (Medical Literature Analysis and
Retrieval System Online), LILACS (Literatura Latino-Americana em Ciéncias da
Saude), BDENF (Base de Dados de Enfermagem), SCIELO (Scientific Electronic
Library Online), BVSM (Biblioteca Virtual em Saude do Ministério da Saude), P.
UNIFOR (Porta de Periodicos da Universidade de Fortaleza) e o Brazilian Journal of
Health Review, através da combinacdo de descritores controlados, estruturados e
organizados para promover o acesso a informagéao, cadastrados nos Descritores em
Ciéncias da Saude (DECS), resultando em 8 combinagdes, sendo estas: “sifilis”, AND
“infeccbes sexualmente transmissiveis”(1) AND “prevencao” (2), AND “diagnostico”
(3), AND “tratamento” (4), AND “controle” (5), AND “treponema pallidum” (6), AND

“parceiros sexuais” (7), AND “letramento em saude” (8).

Os artigos e obras em estudo, foram publicados em revistas de origem
nacional e internacional, entre os anos de 2012 e 2021, cujos titulos evidenciaram a
sifilis, sua prevencéao, diagndstico e tratamento, em mulheres e seus parceiros, além
de consideragdes sobre o letramento em saude e as estratégias de educagdo em
saude, abordados através de estudos de carater transversal, exploratorio, descritivo,

qualitativo, metodoldgico, quase experimental e de caso.
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Para que as politicas publicas contra a sifilis sejam eficientes, & preciso que se
desenvolvam novas pesquisas, que nao estejam restritos apenas a area da saude e
sim que estabelecam uma correlacdo entre os diversos campos do conhecimento,

como comunicagao, educacao, cultura e contemporaneidade.
Metodologia

A vigente pesquisa caracteriza-se como uma revisao integrativa de literatura.
Tal metodologia viabiliza sintetizar as pesquisas publicadas e atingir conclusoes,
baseadas na pergunta norteadora (MENDES; SILVEIRA; GALVAQ, 2008).

O estudo ora desenvolvido, foi instrumentalizado através das seguintes
etapas, que em unissono, compdem o0 seu arcabougo: elaboragdo da pergunta
norteadora, busca na literatura, coleta de dados, analise critica dos estudos incluidos,
discussdo dos resultados e apresentacdo da revisao integrativa (SOUZA; SILVA;
CARVALHO, 2010).

A questao norteadora que direciona a presente pesquisa é: Qual é a producao
cientifica existente sobre a prevencéo, diagndstico e tratamento da sifilis, em mulheres

€ seus parceiros, atendidos na atengao basica a saude?

A resposta para tal indagacao foi buscada através das bases dados MEDLINE
(Medical Literature Analysis and Retrieval System Online), LILACS (Literatura Latino-
Americana em Ciéncias da Saude), BDENF (Base de Dados de Enfermagem),
SCIELO (Scientific Electronic Library Online), BVSM (Biblioteca Virtual em Saude do
Ministério da Saude), P. UNIFOR (Porta de Periodicos da Universidade de Fortaleza)
e o Brazilian Journal of Health Review, através da combinacdo de descritores
controlados, estruturados e organizados para promover 0 acesso a informacgao,
cadastrados nos Descritores em Ciéncias da Saude (DECS), resultando em 8
combinagdes, sendo estas: “sifilis”, AND “infec¢des sexualmente transmissiveis’(1)
AND “prevencao” (2), AND “diagnostico” (3), AND “tratamento” (4), AND “controle” (5),
AND “treponema pallidum” (6), AND “parceiros sexuais” (7), AND “letramento em
saude” (8).
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Os critérios de inclusdo foram: artigos originais, monografias, dissertagdes,
teses, protocolos e manuais de educacdo em saude, que abordassem a tematica,
publicados nos idiomas Portugués e Inglés, no periodo de 2012 a 2021, disponiveis
na integra. Foram excluidas monografias, textos, editoriais, cartas e artigos com textos

indisponiveis para leitura.

A coleta de dados foi realizada no periodo de dezembro de 2020 a margo de
2021 por uma pesquisadora, de forma independente. Para a busca foram utilizados os

Descritores em Ciéncias da Saude (DECS) e Medical Subjects Headdings (MeSH).

Na figura 1 estdo descritas as combinagcdes entre descritores, filtros

empregados na busca nas bases de dados/biblioteca virtual.

[ Identificagdo de estudos por meio de bancos de dados e registros J

MEDLINE LILACS BDENF SCIELO P. P. BRAZILIAN
(n=61.480) (n=1.630) (n=264) (n=340) U(NIF102I}? JO:JRI;I;\L
n= n=

Remocao dos artigos duplicados
(n=10)

Artigos analisados ‘

~
v

Gao

(63.717)

Remocéo dos artigos apds selecionar

> texto completo e ultimos 5 anos
(n=62.514)

Artigos elegiveis
(n=1.203)

os descritores
| (n=1.190)

| Artigos excluidos por ndo abordarem ‘

Artigos de textos
completos incluidos
na revisdo integrativa
de literatura
(n=13)

Figura 1 - Resultado da busca e selecido de obras, segundo combinagdes, Bases de dados/
Biblioteca virtual, 2021.

Nota-se na figura 1, que os artigos selecionados para compor o estudo, foram
encontrados na seguinte ordem de predominancia: MEDLINE, LILACS, BDENF,
SciELO, P. P. UNIFOR e Brazilian Journal of Health Review.
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A analise dos dados foi realizada de maneira descritiva. Os estudos foram
reunidos de forma a permitir a avaliacdo dos niveis de evidéncias, além de identificar

a necessidade de investigacdes futuras sobre a tematica.

Sequencialmente a leitura dos resumos e das apresentagdes e a aplicagao
dos critérios definidos de inclusdo e exclusdo, foram selecionadas 13 obras para
compor a amostra final desta Revisdo Integrativa de Literatura. A fim de guiar a
extracdo dos dados do material cientifico, foi realizada a leitura critica e analitica na

integra de todos os artigos, dissertagbes, manuais e protocolos selecionados.

Os estudos foram classificados de acordo com o nivel de evidéncia cientifica
(NE) sendo estes: nivel de evidéncia I: evidéncia obtida pelos resultados de meta-
analise de estudos clinicos randomizados e controlados; nivel de evidéncia Il
evidéncia resultante de estudos delineados em experimental; nivel de evidéncia lll:
estudos com delineamento quase-experimental; nivel de evidéncia IV: extraida de
estudos de caso-controle e estudo de coorte bem delineados; nivel de evidéncia V:
evidéncia de revisdes sistematicas de estudos descritivos e qualitativos; nivel de
evidéncia VI: oriundas de opinides de especialistas de uma determinada area ou
estudos qualitativos somente (MELNYK, FINEOUT-OVERHOLT, 2005;
WHITTEMORE et al., 2014).

A classificagao de artigos por NE atribui ao pesquisador maior confiabilidade
da analise dos resultados compreendidos nas obras pesquisadas, aumentando assim
a credibilidade. Embasar-se em producdes cientificas, visando a construgcao de
protocolos assisténcias, politicas publicas ou reconhecimento das caracteristicas do

objeto de estudo, supre o pesquisador para a tomada de decisao.

Resultados e Discussao

As treze (13) obras selecionadas para integrar esta pesquisa, foram
escolhidas através da leitura minuciosa de cada um dos respectivos resumos e
apresentagoes, no intuito de confirmar se estas contemplavam a pergunta norteadora

desta investigacao e se atendiam aos critérios de exclusao e inclusao.

O quadro 1 a seguir, descreve o total de artigos e obras relevantes para dar
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corpo ao resultado e a discusséo ora proposta nesta Revisao Integrativa, segundo

métodos, ideia central, além de classificar os niveis de evidéncia.

Quadro 1 — Quadro sinéptico dos artigos utilizados, Itabuna, 2021.

Periédico/ Titulo Autores Métodos Ideia Nivel de
Ano de publicacao Central Evidéncia
Physician notification . .
Jlournal of Ge_ngral of their diabetes Sehgmfan, H. K Estudo Relagdo entre o LFS
nternal Medicine . T Wang F.F.; Palacios, J. . .
patients’ limited health 7 . Contolado e limitado em pacientes
(2005) literacy. A L.; Wilson, C. C,; Randomizado
teracy. Daher, C.; Piette J. D.; & 0 comportamento
randomized, controlled Schillinger, D. médico, a satisfagao
trial. ' médica e a
autoeficacia do
paciente
Pesquisa Discussao da relagédo
Masculinidades e exploratéria do exercicio das
Digital Library USP Cuidado: diversidade Figueiredo, W. S. descritiva e masculinidades com o
(2008) e necessidades de qualitativa cuidado em saude
saude dos homens na para os homens na
atencgédo primaria. atengdo primaria.
Analise do perfil
sociodemografico e
Sifilis em parturientes: Campos, A. L. A; comportamental dos
Rev. Bras. Ginecol. aspectos relacionados Aratjo, M. A. L; Estudo parceiros sexuais, a
Obstet. ao parceiro sexual Melo, S. P.; transversal e proporcéo daqueles Il
(2012) Andrade, R. F. V; descritivo inadequadamente
Gongalves, M. L. C. tratados e os motivos
da nao realizagao do
tratamento.
Biblioteca Virtual em Caderno de boas Ministério da Saude. Pesquisa Investigagéo e relatos
Saude do Ministério praticas: o uso da Secretaria de Vigilancia exploratoria, das experiéncias
da Saude penicilina na Atencéo em Saude. descritiva e sobre o uso da
(2015) Basica para a Departamento de DST, qualitativa penicilina na Atengao \%
prevencgao da sifilis AIDS e Hepatites Virais Basica para a
congénita no Brasil prevencgéao da Sifilis
Congénita no Brasil
Silva, T. C. A;
Rev. Interdisciplinar Prevengéo da sifilis Pereira, A. M. L.; Identificagdo dos
(2015) congénita pelo Silva, H.R. G; Estudo desafios encontrados
enfermeiro na Sa, L. C,; quantitativo, na assisténcia de V
Estratégia Saude da Coélho, D. M. M;; descritivo e enfermagem aos
Familia. Barbosa M. G. transversal usuarios com
diagnéstico de sifilis
Analise das
estratégias e os
desafios dos
Rev. Bras. Promogéao Sifilis na gestagao: Vasconcelos, M. I. O; Pesquisa enfermeiros da Aten.
Saude estratégias e desafios Oliveira, K. M. C,; exploratéria Bas. a adesao dos
(2016) dos enfermeiros da Magalhées, A. H. R;; descritiva e parceiros sexuais das \Y
Atencéo Basica para o Guimaraes, R. X; qualitativa gestantes com sifilis

tratamento simultaneo
do casal

Linhares, M. S. C.;
Queiroz, M. V. O.;
Albuquerque, I. M. N

ao tratamento
simultaneo da doenga
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continuagdo
Periédico/ Titulo Autores Métodos Ideia Nivel de
Ano de publicagdo Central Evidéncia
Rede de Bibliotecas A saude da mulher e Estudo Experiéncia
da Universidade do o tratamento da descritivo, vivenciadas por
Estado do Rio de sifilis: narrativas de qualitativo, mulheres em
Janeiro vida e contribuigbes Mello, V.S. etnossociologico relacéo ao \%
(2016) para a pratica baseado no tratamento da sifilis
profissional método narrativa
de vida
Avaliacdo da
eficiéncia da
Rev. Latino-Am. Educational intervengéo
Enfermagem intervention in Lazarini, F. M,; Estudo quase- educacional no 1l
(2017) Primary Care for the Barbosa, D. A. experimental conhecimento dos
prevention of profissionais de
congenital syphilis saude da Atengéo
Basica
Acesso de
gestantes as Avaligao do acesso
tecnologias para Guanabara, M. A. O; de gestantes as
Rev. Salud Publica prevengao e Aratjo, M. A. L.; Estudo de casos tecnologias para \Y)
(2017) controle da sifilis Matsue, R. Y.; multiplos prevengéao e
congénita em Barros, V. L.; controle da sifilis
Fortaleza-Cear3, Oliveira, F. A. congénita
Brasil
Sifilis em gestantes: Avaliacdo da
qualidade dos dados qualidade das
e o perfil Estudo informagoes e
Digital Library USP epidemioldgico no D’Oliveira, A. V. transversal com

(2019)

estado de Sao
Paulo

dados do SINAN

estabelecimento do

perfil epidemioldgico

das gestantes com

sifilis no Estado de
Sao Paulo

Biblioteca Virtual em
Saude do Ministério
da Saude
(2020)

Protocolo Clinico e
Diretrizes
Terapéuticas para
Atencéo Integral as

Pessoas com
Infecgbes

Sexualmente

Transmissiveis (IST)

Ministério da Saude,
Secretaria de Vigilancia

em Saude, Departamento
de Doengas de Condigdes

Cronicas e Infecgdes
Sexualmente
Transmissiveis

Coletanea de
documentos,
convertidos em
capitulos e
publicados em
conjunto,
integrando a
obra literaria

Estabelecimento
dos critérios para
diagnéstico,
tratamento, controle
acompanhamento e
verificagao dos
resultados
terapéuticos,
relacionados as IST

\

Acta Paul Enferm.
(2020)

Construgéo e
validagédo de uma
tecnologia
educacional para
prevengao da sifilis

congénita

Costa, C.C;
Gomes L.F;
Teles L.M,;
Mendes I.C.;
Oria M.O.;
Damasceno A.K

Estudo
metodoldgico
associado a um
estudo quase
experimental

Construgado e
validagédo de uma
cartilha
educativa para
prevengao da sifilis
congénita
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concluséo
Periédico/ Titulo Autores Métodos Ideia Nivel de
Ano de publicagdo Central Evidéncia
Construgéo e
validagédo de uma Freitas F.L. S.; Resumo do capitulo
Epidemiol. Serv. tecnologia Benzaken A.S; Reviséo sifilis adquirida do
Saude educacional para de Passos, M. R. L.; sistematica de (PCDT) para
(2021) prevengao da sifilis Coelho, I. C. B; literatura Atencao Integral as
congénita Miranda, A. E. Pessoas com IST \Y

Fonte: MEDLINE, LILACS, BDENF, SCIELO, BVSM, P. UNIFOR, BRAZILIAN JOURNAL, 2021.

Quanto as ideias centrais, apresentadas nos artigos, protocolos e manuais,
estas exibiram como tematica principal a sifilis, relacionada a multiplas abordagens,
merecendo destaque dois (2) artigos, por serem publicagbes nacionais, datadas em
2016 e 2020 e que tratam respectivamente sobre as estratégias e desafios dos
enfermeiros da APS para o tratamento simultdneo do casal e da construcdo e

validacdo de uma cartilha educativa para prevencao da sifilis congénita.

Conforme os resultados apresentados notaram-se que os trabalhos nao se
restringiram a publicagdes exclusivas a apenas uma area do conhecimento, estando
estas distribuidas entre os campos da enfermagem, saude publica, epidemiologia,
além de comunicagao e educacdo. Tal fato evidencia o carater diversificado da saude,
proporcionando a colaboracao entre diversas areas cientificas, o que se faz vital para
alcancar-se maior qualidade nos cuidados em saude publica.

Com o propésito de debater e promover um entendimento aprofundado sobre
a prevencao, o diagnostico e o tratamento da sifilis em mulheres e seus parceiros
sexuais na atencgao basica, é necessario, a principio, conhecer quais sao os aspectos

globais que envolvem o universo da sifilis.

Os estudos descritos no quadro tratam de diversos aspectos sociais, culturais,
econdmicos e de cuidados em saude, envolvidos na problematica da sifilis, dando
enfoque a sua prevencgao, diagnostico e tratamento junto as mulheres e seus parceiros

sexuais, na atengao basica em saude.

Os resultados observados na maioria das obras apontaram a sifilis como um

problema de saude publica, que persiste ainda hoje, mesmo que o seu tratamento
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seja eficaz e de custo reduzido. A doenga apresenta alto indice de incidéncia em todas
as suas formas, como reflexo do dificil controle, o que impossibilita sua extingdo nao

s6 no Brasil, mas em todo o mundo.

Mello (2016) salienta em sua pesquisa, que as mulheres ainda desconhecem
sobre a gravidade e a letalidade da sifilis, bem como suas consequéncias e formas de
transmissdo. Seu processo de evolugdo também é ignorado, além da condigao de
vulnerabilidade em que se encontram quanto a contaminagcdo e transmissdo da
doenca a seus fetos. Elas atribuem esse desconhecimento, ao fato de que a doenca
inicialmente é assintomatica, ndo aparentando sinais visiveis no corpo, ganhando,
portanto, o titulo de doencga silenciosa. O desconhecimento de que a moléstia é
sexualmente transmissivel e da possibilidade de cura, segundo a autora, ainda é uma

incognita para essas mulheres.

Estudos avaliados nesta revisao integrativa concordam que a prevengao da
sifilis, ultrapassa as barreiras do tratamento restrito apenas a mulher, estendendo-se

também ao concepto, no caso de mulheres gravidas e as suas parcerias sexuais.

Mello (2016) ainda nos diz que ha uma precariedade quanto a prevencao e
controle da sifilis, quando a mulher ndo esta gravida, denotando uma vulnerabilidade
que prejudica a busca por individuos com IST, o que dificulta o desenvolvimento de
acgdes que visem eliminar a sifilis, fora do periodo gestacional. Portanto, para melhorar
a estratégia de rastreamento de mulheres acometidas pela doenga, devem ser
realizadas agdes educativas na atengao basica a saude da mulher, junto a pacientes
que estejam fora do periodo gravidico-puerperal, para que a sifilis seja eficazmente

prevenida.

A maioria dos estudos pontuou que agdes educativas em saude, junto a
mulher atendida na atencao basica, sdo fundamentais para a prevencao da sifilis.
Contudo, quando estas ndo sao eficientes, ha uma evolugdo da doenca,
transformando-se em sifilis tardia. Concordando com esta afirmacéo, Costa et al.
(2020) indicam a adogado de uma cartilha educativa, como estratégia eficaz a
prevencao da moléstia, dado ao seu carater educativo, confiavel e validado. Ela deve
possuir uma linguagem acessivel e adequada, organizada com informacdes

pertinentes, de forma simples e objetiva, contando ainda com ilustragdes, o que torna
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as informagdes mais atrativas e esclarecedoras, facilitando assim, o processo de
educacdo em saude, ja que aborda o conteudo em sequéncia logica, estando
adaptada aos saberes culturais do leitor.

De acordo com os resultados encontrados Seligman et al. (2005), é importante
ressaltar que a falta de compreensdo completa da doenga nos pacientes com um
baixo letramento funcional em saude, acontece por dificuldades inerentes ao
individuo. Contudo, essas ndo devem ser ressaltadas como as causas exclusivamente
determinantes da deficiéncia de compreensdo. A incapacidade dos profissionais de
saude em perceber niveis insuficientes de letramento funcional em saude junto aos
pacientes e a pratica do uso de um rebuscado vocabulario médico, que ndo se adequa
aos saberes culturais do paciente, corroboram negativamente na comunicagéo
harménica entre estes. Geralmente, a linguagem dos textos e as orientagdes orais do
campo da saude sao de dificil compreensao, mesmo entre individuos que possuam

um nivel educacional elevado.

Diante dessa perspectiva, € notavel a necessidade de estratégias de
educacado em saude, capazes de atingir todos os individuos, independente de nivel
educacional e social, através de uma linguagem acessivel e adequada, como a

cartilha educativa, anteriormente indicada por Costa et al. (2020).

O Protocolo Clinico e Diretrizes Terapéuticas para Atencdo Integral as
Pessoas com IST, do MS, sendo um instrumento estratégico de educagao em saude,
informa que a prevencgédo das IST impulsiona a continuidade de projetos pessoais,
como relacionamentos, filhos e vida sexual saudavel. Preconiza como estratégias de
prevencao, uma combinacdo de agdes e nao uma intervengao de prevengao isolada,
sendo estas: tratamento de todas as pessoas vivendo com HIV/AIDS; testagem
regular para o HIV, e outras IST; profilaxia pré-exposi¢cao e pos-exposi¢ao; prevengao
da transmissao vertical; imunizagao para virus B da hepatite (HBV) e para o Papiloma
Virus Humano (HPV); reduc&o de danos; diagndstico e tratamento das pessoas com
IST e HIV e o uso de preservativo masculino, feminino e gel lubrificante (BRASIL,
2020).

Guanabara e colaboradores (2017), acrescentam as estratégias de prevengéo
da SC, o acolhimento, o aconselhamento e a visita domiciliar. No entanto, diversos
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sao os fatores relatados pelos cientistas como desestimuladores, quanto ao
tratamento preventivo da sifilis, sendo estes, a falta de acesso as diferentes
tecnologias, demasiada rapidez do atendimento, bem como sua mecanizagdo, com
orientacdes descontextualizadas. Outros fatores ndo menos importantes e também
relatados sé&o a auséncia de acolhimento e agilidade para a marcagéo da consulta; a
dificuldade de acesso as mesmas; a néo priorizagdo das gestantes; o tratamento
inadequado da doenca e a auséncia de visitas domiciliares, pelas equipes de saude
da familia, para acompanhamento das questdes referentes ao tratamento,

especialmente do parceiro sexual.

De acordo com Campos et al. (2012) o tratamento do parceiro envolve
questdes complexas, sendo que aqueles que foram comunicados do diagnostico
podem ser localizados pelo servigo de saude. Contudo, é notavel, a dificuldade em
convencé-lo da necessidade de realizar o tratamento e de fazer uso do preservativo
durante as relagdes sexuais especialmente em relagdes estaveis; porém, deve
estabelecer-se nos servicos de saude uma postura diferenciada, que propicie o
acolhimento e identificagdo simultdnea com a paciente de estratégias de negociagao

com o parceiro, ja que a reinfecgdo pode perpetuar a sifilis.

Rodrigues et al. (2016) acrescentam ainda como fatores que dificultam o
tratamento da sifilis congénita, a identificacdo dos parceiros, quando ha multiplicidade
destes e a recusa da paciente em revela-lo, sendo que, mesmo quando o parceiro €

contatado, sua incompreensao sobre a doenga acarreta recusa ao tratamento.

Para Vasconcelos et al. (2016), o tratamento do parceiro sexual envolve um
aconselhamento sigiloso e individual, sem a presenca de sua companheira, a fim de
evitar constrangimentos e proporcionar um melhor acolhimento. Este deve ser
cercado de confianga, em um ambiente agradavel, onde o profissional em saude deve
aproveitar o momento para conscientizar o parceiro da importancia do tratamento da
doenga, enquanto ele esta sensibilizado pela perspectiva de tornar-se pai (no caso de
parceiro de gestante), sendo este o fator crucial que determina a necessidade de

cuidar-se para que possa cuidar da familia.

Figueiredo (2008) adiciona as consideragdes da pesquisa de Vasconcelos et
al. (2016), a necessidade do acolhimento do parceiro sexual, ressaltando que poucas
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sao as instituicdes que constroem praticas de saude, direcionadas especificamente a
populacdo masculina. Ressalta ainda que no Brasil, as entidades responsaveis por
tratar de questdes direcionadas ao atendimento em saude para homens s&o as
organizagdes nao governamentais (ONG), ja que infelizmente, as agées promovidas
para a saude masculina, quando acontecem na saude publica, sdo direcionadas a
homens jovens, mas especificamente o grupo adolescente. Argumentam ainda, que
algumas instituicbes, como o Centro de Saude-Escola Butantd, vém promovendo
atividades de intervencdo em saude, direcionadas a populagdo masculina adulta,
através de grupos de discussao, oficinas e assisténcia individual, que abordam entre
outras tematicas a saude sexual e reprodutiva (sexualidade, prevengao de DST/AIDS,

planejamento familiar).

As estratégias de apoio de prevencéo a sifilis ndo devem restringir-se apenas
aos pacientes e aos seus parceiros sexuais e sim estender-se para os profissionais
em saude, principalmente os que estdo diretamente ligados a assisténcia primaria.
Esta afirmacao justifica-se na pesquisa de Lazarini e Barbosa (2017), cujos resultados
confirmaram a ocorréncia de mudangas e melhorias importantes, tanto nas respostas
dos profissionais sobre diagndstico e manejo da sifilis gestacional e congénita, quanto
na deteccdo da sifilis nas gestantes, apds treinamento sobre a doencga, através de
intervengdes de educagao continuada.

Os resultados anteriormente apontados apoiam a proposta feita pela
Organizagdo Pan-Americana de Saude (OPAS), que incentivou a introdugdo de
programas de treinamento no local de trabalho, com o intuito de melhorar a qualidade
dos cuidados e seguranga do paciente, sendo que esta pesquisa se estendeu aos

usuarios do Sistema Unico de Saude (SUS) e & comunidade.

A pesquisa de Silva et al. (2015), concilia com o que foi exposto anteriormente
por Lazarini e Barbosa (2017), ao reafirmar a importancia da educac&o continuada
para os profissionais, com foco onde ha lacunas no conhecimento, sendo que estas
podem ser preenchidas pela intervencdo educacional, i.e., a capacitacdo, que
aumenta significativamente o conhecimento dos profissionais de saude sobre a sifilis,

colaborando consequentemente para a reducéo da sua taxa de transmissao vertical.
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Outras alternativas sugeridas por Lazarini e Barbosa (2017), como estratégias
de enfrentamento da sifilis, sdo os treinamentos dos profissionais em saude por meio
de web-conferéncias, consultoria online, incluindo a utilizacdo do Telessaude,
disponibilizacdo dos testes rapidos para sifilis em grande parte dos municipios,
campanhas de comunicagao voltadas para a adesdo do parceiro da gestante com

sifilis ao tratamento e a disponibilizagdo dos exames do pré-natal em papel-filtro.

O progresso constatado nas pesquisas supracitadas, quanto ao conhecimento
dos profissionais em saude, apdés as intervengdes educativas, tem sido notavel,
viabilizando sua reciclagem, ao mesmo tempo em que lhes proporciona melhor

entendimento, quanto as opg¢des para o diagnostico completo da sifilis.

Freitas et. al. (2021) explicam que o diagnostico da sifilis € feito a partir da
combinagdo de dados clinicos, resultados de testes diagndsticos, histérico de

infecgcbes anteriores e investigagao de recente exposigao sexual de risco.

Mello (2016), em concordancia com o Protocolo Clinico e Diretrizes
Terapéuticas para Atencédo Integral as Pessoas com Infecgdes Sexualmente
Transmissiveis (IST), atesta em seus achados, que o diagndstico da sifilis € feito em

laboratdrio, obedecendo duas etapas, sendo estas a triagem e a confirmatoéria.

O Protocolo Clinico e Diretrizes Terapéuticas para Atencdo Integral as
Pessoas com IST, preconiza a adog&o dos exames diretos e testes imunologicos para
diagnosticar a sifilis, sendo que estas categorias possuem caracteristicas que as
diferenciam. Os exames diretos fazem uso de amostras coletadas diretamente das
lesdes, a fim de analisar e detectar a presenca do Treponema pallidum. Ja os testes
imunologicos, mais comumente usados na pratica clinica, verificam a existéncia de

anticorpos em amostras de sangue total, soro ou plasma (BRASIL, 2020).

Estudos examinados nesta reviséo integrativa concordam com a subdivisao
dos testes imunologicos em duas classes: os treponémicos, que detectam anticorpos
especificos produzidos contra os antigenos de T. pallidum, sendo ainda utilizados
como primeiro teste ou teste complementar e os nao treponémicos, que detectam
anticorpos anticardiolipina ndo especificos para os antigenos do Treponema pallidum,

permitindo a analise qualitativa e quantitativa.
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Complementando as informacgdes anteriores, o Protocolo Clinico e Diretrizes
Terapéuticas para Atengao Integral as Pessoas com IST, informa que apresenga de
sinais e sintomas compativeis com sifilis, em qualquer uma de suas fases, leva a
suspeita clinica. Contudo, é sabido que nao existe sinal ou sintoma patognoménico
da doencga. Desta forma, a confirmacgao do diagndstico s6 pode ser feita a partir dos
resultados de testes diagnosticos. Assim, caso o individuo teste positivo para a sifilis,
o tratamento deve ser iniciado o mais precocemente possivel (BRASIL, 2020).

No que tange a adesdo ao tratamento da sifilis, Freitas et. al. (2021)
recomendam tratamento imediato com benzil penicilina benzatina, apés um teste
treponémico ou nao treponémico reagente para sifilis, mesmo que nao haja sinais e
sintomas, nos seguintes casos: gestantes, vitimas de violéncia sexual, pessoas com
chance de perda de seguimento (que nao retornarao ao servigo), pessoas com sinais
e sintomas de sifilis primaria ou secundaria e pessoas sem diagndstico anterior de

sifilis.

D’ Oliveira (2019) coaduna com a recomendacéo de Freitas et. al. (2021),
qguanto a dose ideal para o tratamento da sifilis, estando estas de acordo com o que
preconiza o Protocolo Clinico e Diretrizes Terapéuticas para Atencao Integral as
Pessoas com IST. Afirma em sua pesquisa, que as doses de penicilina G benzatina e
as doses de penicilina devem ser administradas, obedecendo a fase clinica da
infeccdo, classificada conforme os resultados dos exames sorolégicos e/ou

sinais/sintomas da doenca.

A fim de melhor explicar o esquema terapéutico da sifilis, descrito por D’
Oliveira (2019) em sua pesquisa, ha de se observar as informag¢des esquematizadas

na figura a seguir:
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Figura 2 - Processo segmentado sobre os tipos de sifilis e esquemas terapéuticos
correspondentes Fonte: D’ Oliveira (2019).

E notavel que apesar do largo conhecimento sobre o tratamento ideal da sifilis,
a sua incidéncia permanece alta. Entre os motivos que levam a este fendbmeno
destacam-se, a rotatividade de profissionais e a defasagem dos curriculos
universitarios, que nao percebem a sifilis como agravo prioritario, como aponta o
Caderno de boas praticas: o uso da penicilina na Atencao Basica para a prevengao

da sifilis congénita no Brasil (2015).

Lazarini e Barbosa (2017) relatam como obstaculo ao controle e erradicagao
da sifilis, o desabastecimento nacional de penicilinas, devido a falta de matéria-prima
distinta para a sua producdo, em todo o mundo. A pesquisa cita ainda a Nota
Informativa Conjunta n° 109/2015/GAB/SVS/MS, publicada pelo Ministério da Saude
em 2015, que especifica as diretrizes nacionais para o tratamento da sifilis, tendo
como medicagao padrao ouro, a penicilina G benzatina para sifilis em gestantes e a
penicilina cristalina para sifilis congénita, além de indicar medicamentos alternativos

para o seu tratamento.
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Segundo os autores supracitados, o grande problema encontrado esta nos
antibioticos de segunda escolha recomendados, disponiveis no SUS, para o
tratamento dos casos de sifilis adquirida e dos parceiros das gestantes, sendo estes
a Doxiciclina e a Ceftriaxona. Isto porque a posologia prescrita dura entre 8 e 15 dias,
0 que, devido ao longo tempo, dificulta sobremaneira a adesao ao plano terapéutico
completo e amplifica consideravelmente as chances de desenvolvimento de
resisténcia a Treponema pallidum. Tal situacdo leva a falhas no tratamento e
consequentes reinfecgdes, em gestantes que sao corretamente tratadas, porém seus

parceiros nao.

Vasconcelos et al. (2016) atestam que para que haja o controle e quebra da
cadeia da transmissao da sifilis adquirida, o primeiro passo € o aconselhamento na
Estratégia Saude da Familia, seguida por uma adequada conduta dos profissionais
em saude, estando esta em acordo com o que determina as recomendagdes dadas
pelo Ministério da Saude. Tais condutas envolvem a orientagdo para o uso de
preservativo durante a relacdo sexual e o incentivo em continuar o acompanhamento
pos-tratamento, através dos exames do VDRL quantitativo, em que se avalia a

titulacdo, a fim de verificar se houve éxito no tratamento.

A resisténcia ao uso da penicilina por profissionais em saude, em unidades
basicas de saude, ainda constitui uma dificuldade significativa para a eliminagao da
sifilis congénita. Esta maxima € confirmada, por um estudo desenvolvido no Cear3,
por Guanabara et al. (2017), ao relatar que além da resisténcia, ha a recusa por parte
dos profissionais em saude em administrar a penicilina benzatina, sob a alegagao da
possibilidade de reacédo anafilatica. Médicos e enfermeiros revelaram a auséncia de

material de suporte, como baldo de oxigénio e medicagao de urgéncia.

Desta forma, acabam, portanto, disponibilizando a penicilina benzatina para
as gestantes, no entanto, as encaminham a servigos de maior complexidade para a

administragdo da medicagao.

Em referéncia as estratégias para o tratamento simultdneo do casal,
Vasconcelos et al. (2016) argumentam que a constru¢gdo de um vinculo entre o
cuidador e o casal acometido pela moléstia € de vital relevancia para o progresso do

atendimento, uma vez que através deste € firmada uma relagcdo de confianga com o
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casal assistido na atencdo basica. Portanto, é evidente que o vinculo favorece a
eficiéncia do tratamento, consolidando a participagcdo do parceiro nas acodes
desenvolvidas, mediante acolhida e escuta receptiva e qualificada.

A partir das pesquisas revisadas, percebe-se que sao muitas as nuances que
permeiam o universo da sifilis. Assim, para que haja sucesso no combate desta
doenca, € preciso que mulheres, seus parceiros sexuais e profissionais em saude
estejam unidos em todo o percurso para o controle e erradicagdo desse mal, que ainda

hoje acomete a populagdo mundial.
Conclusao

O estudo desenvolvido constatou a vital importancia em se conhecer tanto as
evidéncias cientificas quanto os protocolos relacionados a prevencgao, diagnostico e

tratamento da sifilis em mulheres e seus parceiros sexuais.

Perante as obras analisadas, notou-se que o tratamento precoce da sifilis em
mulheres e seus parceiros sexuais € crucial para seu controle e eliminacao, impedindo
assim a sua evolugao e disseminagao, portanto, impossibilitando-a de permanecer

como questao de saude publica.

Notou-se que os tratamentos atualmente realizados pela saude primaria, junto
aos pacientes com sifilis, estdo de acordo com o que preconiza os protocolos e
manuais nacionais, contudo, a constante mudanga de profissionais e a defasagem
dos curriculos universitarios, sdo lacunas que levam a permanecia dos altos indices

da sifilis.

Percebeu-se que o aumento da qualidade da assisténcia prestada e a
capacitagao da equipe multiprofissional em saude, através de programas de educagéao
continuada, proporciona uma significativa ascensdo do conhecimento destes
profissionais sobre a sifilis, 0 que corrobora com a diminui¢do do seu indice de

transmissao vertical.

Reconheceu-se a necessidade de acolhimento e o estabelecimento de
vinculos como fundamentais, para que surja uma relagdo de cuidado entre o

profissional em saude e o individuo acometido pela doenga, oportunizando assim o
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desenvolvimento da autonomia, através da responsabilizacdo compartilhada entre as

partes, gerando o cuidado integral em saude.

A averiguacdo sobre as potenciais solu¢gdes a erradicagdo da sifilis em
mulheres e seus parceiros sexuais, possibilitou a descoberta de variadas propostas,
merecendo destaque: as orientagdes via linguagem acessivel e simples, a
flexibilizagdo quanto aos locais de tratamento, a reciclagem educacional para os
profissionais em saude, bem como o uso de novas tecnologias digitais para a

educagao em saude.

Conclui-se assim, que para que as politicas publicas contra a sifilis sejam
eficientes, € preciso que se desenvolvam novas pesquisas e estudos diversos, que
nao estejam restritos apenas a area da saude e sim que estabelecam uma correlagao
entre os diversos campos do conhecimento, como comunicagéo, educagao, cultura e

contemporaneidade.

Por fim, acredita-se que acdes educativas em saude, que priorizem o uso de
novas tecnologias digitais, como os aplicativos educacionais com informagdes sobre
a sifilis, tem efeito positivo no entendimento desta doencga, gerando assim a mudanca
no comportamento sexual e social do individuo, possibilitando que este transforme a
sua realidade e estimule o desenvolvimento de melhores condicbes de vida e

promocgao da saude.
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