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Resumo: A sifilis trata-se de uma doenca causada pela bactéria Treponema pallidum, a qual pode ser
transmitida de forma transplacentéria para o feto de uma mulher gestante, causando a sifilis
congénita em cerca de 70 a 100% dos fetos. Para evitar a transmissao vertical, a gestante deve ser
diagnosticada e tratada. Identificar e analisar o perfil epidemiolégico dos casos de sifilis
congénita que resultaram em 6bito em individuos com menos de 1 ano de idade e 19 anos, no
periodo entre 2012 e 2022, no Parand e no Brasil, dém de comparar os dados nacionais e
paranaenses. Pesquisa epidemiol bgica, retrospectiva e descritiva, com dados coletados a partir do
Sistema de Informagdo sobre Mortalidade (SIM), disponivel no DATASUS, no periodo entre
janeiro de 2012 e dezembro de 2022. As variaveis consideradas foram: sexo, cor/raca e local do
obito. A taxa de 6bitos por sifilis congénita em pacientes com idade menor de um a 19 anos no
periodo entre 2012 e 2022 na regido Sul foi de 222, que correspondeu a 10,17% dos 6bitos por
essa causa ho Brasil. Com base nos dados, verificou-se que o0 ano com maior mortalidade no pais
foi 2018, com 263 6bitos, enquanto no Sul, 0 ano de 2015 se destacou com 27 mortes. Com
relacdo ao sexo, a maior taxa de mortalidade foi no sexo masculino, no contexto brasileiro,
54,72%, e no regional, 56,76%. Ademais, a cor/raga com 0 maior nimero de obitos no Brasil foi
a parda, correspondendo a 66,22% do total de 6bhitos, ressaltando que houve uma alta taxa de
raca/cor ignorada, cerca de 9,17%. No Sul, o cenério difere, a cor/raca mais afetada foi a branca,
com percentua de 72,52% do total de dbitos na regido. Acerca do local de ocorréncia dos ébitos,
pode-se observar que a maioria ocorreu no ambiente hospitalar, no Brasil, 96,47%, e no Sul,
95,05%. Além disso, dentro da faixa etaria citada, verificase que no Brasil a idade mais
acometida foi de menores de um ano, com 99,27%, com apenas 16 mortes em faixas etarias
maiores. Da mesma maneira, no Sul a faixa etaria de menores de um ano foi a mais afetada:
98,20%, e, somente 4 mortes nas outras faixas etérias. O perfil epidemioldgico de 6bitos por
sifilis congénita foi semelhante entre o Brasil e aregido Sul quanto ao sexo, faixa etéria e local de
obito, predominando em pacientes masculinos, menores de um ano e ocorridas em hospitais.
Entretanto, quanto a cor/raga, 0 pais apresentou maior prevaléncia de pacientes pardos, ja no Sul,
predominou a internacdo de pacientes brancos, 0 que pode estar relacionado a composicao racial
da regi&o apresentar uma maioria de pessoas brancas, diferente do contexto nacional. Durante o
pré-natal € obrigatéria a realizacdo de testes treponémicos, no primeiro, segundo e terceiro
trimestre, para o possivel diagnostico de sifilis. A partir do diagnostico, a gestante deve ser
corretamente tratada, para impedir a transmissdo transplacentaria. Logo, podemos inferir que
algumas gestantes ndo realizam o pré-natal de maneira adequada, cabendo uma busca ativa por
tais pacientes.
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