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Resumo: INTRODUCAO A diminacdio da sifilis congénita é uma prioridade global. A Organizac3o
Mundial de Salde estima que a cada ano haja 1 milhdo de casos de sifilis entre as gestantes e
preconiza a deteccdo e o tratamento oportunos destas e de seus parceiros sexuais, considerando
gue a infeccdo pode ser transmitida ao feto, com graves implicacdes para este. Uma vez indicada
a terapéutica neonatal vale lembrar que as cinco décadas de experiéncia com a penicilina
confirmam a sua absoluta superioridade no tratamento tanto da sifilis adquirida, em suas varias
fases, como da congénita. DESCRICAO DO CASO B.P.M, 1 més e 15 dias, deu entrada no
Pronto-Atendimento do Hospital de Referéncia em Doencgas Infectocontagiosas de Alagoas
(Hospital Escola Dr. Hélvio Auto) trazido pela mée adotiva, com histéria de 11 dias de febre,
acompanhada de aumento do volume abdominal, adinamia, inapeténcia e palidez cutaneo
mucosa, evoluindo com descamagdo de m&os e pés nas Ultimas 48h. Nascido de parto vaginal,
genitora ndo realizou pré-natal e perdeu a guarda da crianca por maus-tratos. Calendario vacina
atrasado para Hepatite B. Exames laboratoriais solicitados na admissdo hospitalar evidenciaram
anemia, leucocitose com linfocitose, plaquetopenia, hipoalbuminemia, elevacdo de transaminases
hepaticas e hiperbilirrubinemia. O teste répido para HIV foi ndo reagente, 0 Teste rgpido para
Sifilis foi reagente com VDRL — 1/ 2048. Durante o internamento, a plaguetopenia associada a
gengivorragia, contra indicou a coleta do Liquido Cefalorraquidiano. A radiografia de ossos
longos e a Ultrassonografia (USG) transfontanela ndo evidenciaram ateragcbes. A USG de
abdome total mostrou hepatomegalia, discreta esplenomegalia e ascite. A quantificagdo da carga
viral para HIV foi indetectdvel. Fez uso de Ceftriaxona por 11 dias, recebendo ata para
seguimento ambulatorial. Aos 3 meses de vida, na primeira consulta pés-alta, mae adotiva referiu
gue apos a ata o lactente fez 1 dose de penicilina benzatina. No hemograma de controle
observou-se persisténcia da anemia, plaguetopenia e linfocitose. Aos 4 meses tem Teste rgpido
para LUES néo reagente. Aos 5 meses mée retorna com queixa que o menor apresentou episodio
de edema nos pés com regressdo espontanea, queixa-se ainda, que o lactente mesmo quando
sustentado, ndo se mantém de pé apoiando-se em membros inferiores. Aos 6 meses mae mantém
gueixa de que o filho apresenta dificuldade para ficar em pé e ao exame neuroldgico observa-se
reflexo patelar diminuido em membro inferior esquerdo. Nos exames de controle persiste anemia,
sem linfocitose ou plaguetopenia, mas com um VDRL 1/ 128. COMENTARIOS Conforme o
Guia de Tratamento para Doencas Sexualmente Transmissiveis publicado pelo CDC (Centers for
Disease Control and Prevention) em 2015, dados em relacdo a eficéacia de tratamentos para a
Sifilis Congénita feitos com ndo-penicilinicos sdo insuficientes. No entanto, sabe-se que
atualmente ha um desabastecimento nacional de penicilinas e que um nlimero expressivo de
criancas portadoras de Sifilis Congénita tem sido tratado com néo-penincilinicos. Este relato de
caso mostra um lactente tratado com Ceftriaxona que apresentou 2 meses apds o tratamento um
Teste rapido para LUES ndo reagente e 4 meses apos a terapia um VDRL aterado, sugerindo
persisténcia dainfeccéo, além de suas provaveis sequel as.
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