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Resumo: INTRODUGCAO: A sifilis congénita possui elevadas taxas de transmissdo, podendo causar morte
fetal. Caracteriza-se como um grande problema de salde publica no Brasil, sendo relevante a
realizacdo de estudos epidemiolégicos que visumbram o delineamento deste agravo.
OBJETIVOS: Determinar o perfil epidemioldgico dos casos notificados de sifilis congénita nos
Estados do Nordeste do Brasil. METODOS: Estudo analitico e retrospectivo utilizando-se dados
tabulados a partir do Sistema de Informacdo de Agravos de Notificacdo (SINAN) referentes aos
casos de sifilis congénita notificados no Nordeste brasileiro de 2009 a 2012. Consideraram-se
variaveis clinicas e socio demogréficas da mée e da crianca. Os resultados foram apresentados
em frequéncia e porcentagem simples. RESULTADOS. A maioria das pacientes com sifilis
congénita residem na zona urbana (88,16%) e sdo pardas (83,67 %). 71,39% das gravidas ndo
possuiam o ensino fundamental completo, tornando a escolaridade um fator relevante na
prevencdo da sifilis congénita. A realizacdo do pré-natal ocorreu na grande maioria dos casos
(77,97%), no entanto em 83,35% dos casos 0 parceiro ndo realizou o tratamento, evidenciando,
assim, uma possivel reinfeccdo. O diagnostico foi feito no momento do parto/curetagem em
47,15% dos casos. As criangas eram em sua maioria do sexo feminino (51,07%). A grande
maioriafoi classificada como caso de sifilis congénita recente (94,78%), encontrando-se na faixa
et&ria até 6 dias (95,98%), evoluindo satisfatoriamente e permanecendo vivas em 96,14% dos
casos. CONCLUSAO: Observou-se, dos dados anaisados, que a escolaridade da paciente é um
fator relevante na sifilis congénita. Ja a ndo realizacdo do pré-natal por si SO ndo € um risco, pois
muitas vezes o diagnostico é feito e o problema se da durante o tratamento que muitas vezes ndo
é realizado pelo parceiro, gerando a reinfeccdo e o risco de sifilis congénita. Nesse contexto ainda
sdo fundamentais estratégias epidemiol égicas que interfiram para modificar o panorama da sifilis
congénita no Nordeste brasileiro.
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