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Resumo: Introducdo: A sifilis congénita permanece como um relevante problema de salde publica no
Brasil, refletindo falhas tanto no rastreamento da sifilis materna quanto na efetividade do
tratamento durante o pré-natal. Apesar da alta cobertura de consultas pré-natais no pais, a
ocorréncia de desfechos negativos — como o6bitos fetais e neonatais — evidencia desafios na
qualidade da assisténcia prestada. A transmissdo ocorre principalmente por via transplacentaria
durante a gestacdo, podendo também acontecer no momento do parto. Entre as manifestactes
clinicas, destacam-se hepatomegalia, esplenomegalia, lesdes cuténess, rinite sifilitica, anemia,
ictericia e alteragbes Osseas, embora alguns recém-nascidos possam ser assintomaticos ao
nascimento (WHO, 2017). A andlise da evolucéo clinica dos casos segundo a realizagcdo de pré-
natal fornece subsidios para avaiar lacunas no cuidado e direcionar politicas
publicas.<br>Objetivos. Avaliar a evolucdo clinica de casos confirmados de sifilis congénita no
Brasil, entre 2020 e 2024, segundo a realizacdo de pré-natal.<br>Metodologia: Trata-se de um
estudo transversal, retrospectivo e quantitativo, baseado em dados do Sistema de Informagédo de
Agravos de Notificagdo (SINAN), acessados por meio da plataforma TabNet do Departamento de
Informética do Sistema Unico de Salide (DATASUS). Foram incluidos casos confirmados de
sifilis congénita registrados entre 2020 e 2024, analisando-se as variaveis: realizacdo de pré-natal
(ssim/ndo) e evolucdo do caso (vivo, 6bito pelo agravo notificado, 6bito por outra causa). Casos
classificados como “Ign/Branco” foram excluidos da andlise principal.<br>Resultados. No
periodo analisado, foram registrados 106.776 casos de sifilis congénita. Destes, 100.484 (94,1%)
evoluiram com sobrevida, enquanto 1.404 (1,3%) evoluiram para 6bito pelo agravo notificado e
838 (0,8%) por outras causas. Entre os 94.236 casos em que houve registro de pré-natal, 85.771
(91,0%) sobreviveram, mas ainda assim 103 (0,1%) foram a 6bito pelo agravo e 361 (0,4%) por
outras causas. Ja nos 11.846 casos sem pré-natal, a situacdo foi mais grave: 10.181 (85,9%)
sobreviveram, mas 382 (3,2%) evoluiram para 6bito pelo agravo e 199 (1,7%) por outras causas.
Esses nimeros mostram uma proporcao quase 25 vezes maior de 6bitos relacionados ao agravo
entre 0s recém-nascidos de méaes que ndo realizaram pré-natal (3,2%) em comparacdo as que
realizaram (0,1%).<br>Conclusdo: A andlise evidencia que a auséncia de pré-natal esta
fortemente associada a piores desfechos na sifilis congénita, com aumento expressivo da
letalidade especifica. Esses achados reforcam a necessidade de melhorar a qualidade da
assisténcia pré-natal, sobretudo em populacfes vulnerdvels, visando reduzir a mortalidade por
sifilis congénita no Brasil.
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