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Resumo: Introducéo: Apesar de evitavel, a sifilis congénita (SC) tem ainda grande relevancia para a salide
publica. O conhecimento da incidéncia e caracteristicas clinicas regionais € importante para
melhor estratégia quanto a medidas de prevencao, diagndstico e tratamento adequados. Objetivo:
Estudar o perfil epidemioldgico de casos de sifilis congénita notificados nos anos de 2013 a 2016
em um hospital universitério de referéncia na cidade de Santos. Métodos. Estudo transversal
realizado por meio de andlise de fichas de notificagdo compulsoria de sifilis congénita, dos
pacientes acometidos e suas respectivas maes, atendidos em um hospital de referéncia da cidade
de Santos no periodo de janeiro de 2013 a dezembro de 2016. Resultado: Foram 58 casos de SC
no estudo. O ano de 2014 teve maior nimero de casos diagnosticados (53,4%; n=31). A partir do
ano de 2014, houve um aumento gradual de casos diagnosticados ao nascimento, sendo uma
tendéncia significativa (p=0,011). Observou-se que 24,07% das gestantes eram adolescentes. O
pré-natal foi realizado em 94,34% das mées. 71,43% das gestantes receberam o diagnéstico de
sifilis durante a gestacéo. Houve 1 caso de natimorto. Conclusdes. Houve variacéo do nimero de
casos notificados no decorrer dos anos avaliados que correspondeu a disponibilidade de
medicacdo de escolha para tratamento da mée e da crianga no Brasil. A realizacdo de pré-nata
pela maioria das mées ndo foi suficiente para evitar a infeccdo do recém-nascido (RN). Maes
adolescentes constituem uma parcela importante de gestantes infectadas, o que requer medidas
especificas de orientacdo quanto a doencas sexualmente transmissiveis. A falta de tratamento
adeguado do parceiro ocorreu namaior parte dos casos e pode ser fator de reinfecgdo da mée.
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