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1. INTRODUCAO

A sifilis € uma infeccéo bacteriana sistémica, crénica, curavel. Seu
agente etioldgico, descoberto em 1905, é o Treponema pallidum.
Quando nao tratada, progride ao longo dos anos por varios esta-
gios clinicos, que se dividem em sifilis recente (primaria, secunda-
ria, latente recente) e tardia (latente tardia e terciaria), podendo
acometer diversos érgaos e sistemas do corpo. Sua transmissao
se dd principalmente por contato sexual; contudo, a infeccdo
pode ser transmitida verticalmente para o feto durante a gesta-
cdo de uma mulher com sifilis ndo tratada ou tratada de forma
n&o adequada (Brasil, 2022; Brasil, 2024).

A maioria das pessoas com sifilis sdo assintomaticas; quando
apresentam sinais e sintomas, muitas vezes ndo os percebem ou
ndo os valorizam, e podem, sem saber, transmitir a infeccdo as
suas parcerias sexuais. Quando ndo tratada, a sifilis pode evoluir
para formas mais graves, comprometendo especialmente os sis-
temas nervoso e cardiovascular (Brasil, 2022).

Para o diagndstico de sifilis os testes utilizados sédo divididos em
duas categorias: exames diretos e testes imunoldgicos. Os exa-
mes diretos sdo aqueles em que se realiza a pesquisa ou detec-
cdo do T. pallidum em amostras coletadas diretamente das le-
sdes. Os testes imunoldgicos sdo, certamente, os mais utilizados
na pratica clinica e caracterizam-se pela realizacdo de pesquisa
de anticorpos em amostras de sangue total, soro ou plasma. Es-
ses testes sdo subdivididos em duas classes, os treponémicos e
os nédo treponémicos (Brasil, 2022).

O diagnéstico da sifilis exige a correlacéo de dados clinicos, resul-
tados de testes diagndsticos, histdrico de infeccbes passadas, re-
gistro de tratamento recente e investigacao de exposicao a risco.

O Brasil conta com uma politica que ajuda a proteger a sadde da populacdo de forma ampla e eficiente, a Po-
litica Nacional de Vigilancia em Saude (PNVS), criada em 2018, é essencial para garantir que doengas sejam
prevenidas e controladas em todo o pais.

O Guia de Vigilancia em Saude (GVS), editado pela Secretaria de Vigilancia em Satde e Ambiente (SVSA) do
Ministério da Saude (MS), alinha-se aos novos desafios e estratégias de vigilancia, prevencdo e controle das
doencas e agravos de importancia de saldde publica. Além disso, atualiza as recomendacdes relacionadas as
acOes de Vigilancia em Saulde presentes na Lista Nacional de Notificacdo Compulsdria de Doencas, Agravos e
Eventos de Saude Publica, Portaria n.°10.175, de 23 de janeiro de 2026 (Brasil, 2024).

2. LINHAS DE ACAO

Integracdo das medidas de vigilancia, prevencao, controle e cuidado integral das pessoas com sifilis nas politi-
cas, programas e servicos nas dreas de salde materna e infantil, saide da familia e comunidade.

« Ampliar o acesso a testagem rapida para o diagndstico da infeccao da sifilis, no pré-natal para gestantes e
suas parcerias nos estabelecimentos de saude;

«Assegurar o acesso a testes ndo treponémicos de qualidade para o monitoramento do tratamento de sffilis;

«Assegurar o registro clinico da produc¢do dos procedimentos nos sistemas de informagado, com destaque
para a testagem e o tratamento;
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- Ampliar o acesso ao tratamento adequado das pessoas diagnosticadas com sifilis;

- Desenvolver iniciativas voltadas a populacdo jovem e gestante, principalmente em situacao de vulnerabilida-
de, como mulheres privadas de liberdade, mulheres em situacao de rua, usudrias de alcool e outras substan-
cias, trabalhadoras do sexo, entre outras;

- Avigilancia da sifilis deve comecar pelo olhar as mulheres em idade fértil, pessoas que procuram as unidades
de saude para algum atendimento e/ou diagnosticadas com sfilis.

3.1 ORIENTAC@ES PARA VIGILANCIA

— Definigdo de Casos

Importancia da definicdo de caso para a vigilancia epidemioldgica:
Garantir que os dados gerados sejam comparaveis, independentemente de quando e onde esses dados
foram obtidos;
A padronizacdo é importante para a confiabilidade da informacéao utilizada na tomada de decisdes.

—— Data do Diagnéstico

Ainformacdo da data do diagndstico € importante para andlises realizadas com as bases de dados do SINAN.

— Sistema Fonte de Informacao para a Vigilancia da Sifilis

O sistema utilizado pela vigilancia em salde para o registro de casos suspeitos e confirmados de doencas e agra-
vos de relevancia para a salde publica é o Sistema de Informacéo de Agravos de Notificacdo (SINAN).

Vale ressaltar que o SINAN é o sistema primadrio, principal e todos os casos precisam ser notificados.
— Notificacgao Sifilis

A sifilis adquirida € uma doenca de notificagcdo compulsdria no Brasil desde 2010, conforme a Portaria n® 2.472,
de 31 de agosto de 2010.

Para a notificacao dos casos de sifilis adquirida, deve ser utilizada a ficha de notificacao individual do SINAN, que
contém atributos comuns a todos os agravos. E de notificacdo compulsdria regular (em até sete dias) todo caso
confirmado de sifilis adquirida, segundo os critérios de definicdo de caso, devendo ser notificado a vigilancia
epidemioldgica local.

O Ministério da Saude (MS) recomenda que a Classificacdo Internacional de Doencas (CID-10) para o preenchi-
mento do campo de nimero 2 (Agravo/doenca), na ficha de notificacdo individual seja A53. 9 - Sifilis ndo espe-
cificada (Figura 1).

Ressalta-se que todos os casos de mulheres diagnosticadas com sifilis durante o pré-natal, parto e/ou puerpério
devem ser notificados como sifilis em gestantes e ndo notificadas como sifilis adquirida.

Figura 1. Recorte da ficha de notificacao.

Replblica Federativa do Brasil SINAN N°
Ministério da Sadde SISTEMA DE INFORMAGAO DE AGRAVOS DE NOTIFICAGAO
FICHA DE NOTIFICAGAO
Tipo de Notificagao
Fl 1-Negativa 2-Individual 3-Surto 4 - Inguérito Tracoma I:I J

P FIAgramrdoenq:a JF] Data da Nolificagao J
k [

Fonte: Portal Sinan, 2026.
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Todas as fichas de notificacdo e os instrutivos de preenchimento das fichas estdo disponiveis em: http://www.
portalsinan.saude.gov.br/doencas-e-agravos.

— Defini¢do de Caso

Os critérios de definicdo de casos para notificagdo de sifilis adquirida foram atualizados pela Nota Informativa
n° 2 - SEI/2017-DIAH/SVS/MS (Brasil, 2017), do Departamento de Vigilancia Prevencéo e Controle das Infeccdes
Sexualmente Transmissiveis do HIV/Aids e das Hepatites Virais (Dathi), da Secretaria de Vigilancia em Satde do
Ministério da Saude. Sdo eles:

SITUACAO 1

Individuo assintomatico, com teste nao treponémico reagente com qualquer titulagéo e teste
treponémico e sem registro prévio.

SITUACAO 2

Individuo sintomatico®, para sifilis, com pelo menos um teste reagente (treponémico ou néo
treponémico) com qualquer titulagéo.

* Para mais informacgdes sobre a sintomatologia da sifilis, consultar o Guia de Vigilancia em Saude (Guia de
Vigilancia em Saude - 62 edicdo Revisada, Brasilia 2024 — Ministério da Saude) e Protocolo Clinico e Diretrizes
Terapéuticas para Atencado as Pessoas com Infeccdes Sexualmente Transmissiveis (Atencdo Integral as Pessoas
com Infeccdes Sexualmente Transmissiveis — Ministério da Saude).

Guia de Vigilancia em Saude - 62 edigdo Revisada, Brasilia Atencéo Integral as Pessoas com Infec¢des Sexualmente
2024 — Ministério da Saude. Transmissiveis — Ministério da Saude

CAS0S CONFIRMADOS DE CICATRIZ SOROLOGICA NAO DEVEM SER NOTIFICADOS

Cicatriz soroldgica é definida como a persisténcia de resultados reagentes em testes
treponémicos e/ou testes ndo treponémicos apds o tratamento anterior documentado,
adequado para classificagcao clinica da sifilis, com queda prévia da titulagcado em pelo menos
duas diluicdes e descartada a possibilidade de reinfeccao no periodo analizado. A presenca de
cicatriz sorolégica ndo carecteriza falha terapéutica.

—> Seguimento dos casos de sifilis

A seguir, apresentamos o fluxo de atendimento dos casos confirmados de sifilis laboratorialmente.

Diagnéstico de Queda da titulagédo
Sifilis . em pelo menos duas
: diluicées apds a
conclusdo do tratamento

Resposta
imunoldgica
adequada
Realizar o monitoramento
trimestral com teste nao

treponémico

Aumento da titulagdo

Tratamento ou persisténcia ou
imediato e 0 @ recorréncia dos sinais e Investigar
adequado sintomas ou auséncia de

queda esperada do titulo
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A benzilpenicilina benzatina ¢ o medicamento de escolha para o
tratamento de sifilis. Outras op¢des para ndo gestantes, como a
doxiciclina e a ceftriaxona, devem ser usadas somente em conjun-
to com um acompanhamento clinico e laboratorial rigoroso, para
garantir resposta clinica e cura sorolégica (Brasil, 2022).

A queda adequada dos titulos € o indicativo de sucesso do trata-
mento. Os testes ndo treponémicos mais comumente utilizados
no Brasil sdo o VDRL (do inglés “Venereal Disease Research La-
boratory”), o RPR (do inglés “Rapid Plasma Reagin”) e o USR (do

N

inglés “Unheated-Serum Reagin”) (Brasil, 2022).

4. ORIENTACOES PARA VIGILANCIA

—— Vale Lembrar

Diagnésticos da sifilis exige a correlcdo de dados clinicos, resultados de testes diagndsticos, histérico de
indeccdes passadas, registro de tratamento recente e investigagcao de exposi¢ao a risco.

Para sifilis adiquirida os casos sao identificados por meio de evidéncia clinica e/ou de testes disgndsticos,
conforme preconizado na definicao de caso.

Para a investigacao de casos de sifilis, € indispensavel o preenchimento de todos os campos das fichas do
SINAN. As informagdes a serem coletadas durante a investigagdoincluem dados gerais da pessoa e do local
de notificagcao do caso, antecedentes clinicos e epidemiolégicos com énfase em tratamento prévio, a fim
de descartar cicatriz soroldgica.

Recomenda-se que os dados gerados pelo SINAN sejam analizados uma vez por ano, para subsidiar a
tomada de decisdo sobre a ado¢do de medidas de prevengao e controle de epidemia de sifilis.
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6. ANEXOS

6.1 SINAN - NOTIFICACAO 6.2 VIDEOAULA VIGILANCIA 6.3 MONITORA RJ - VIGILANCIA EM
INDIVIDUAL: DA SiFILIS: SAUDE:
https://portalsinan.saude.gov.br/ 250717 Curso Vigilancia Epide- https://cisshiny.saude.rj.gov.br/
SINANWERB - Notificacdes mioldgica da Sifilis adquirida Luiza sinan_/
Faria
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6.4 SIFILIS ADQUIRIDA: 6.5 SIFILIS CONGENITA: 6.6 SIFILIS EM GESTANTE:
https://youtu.be/vHpbBRJXzNk https://youtu.be/MVEMoTDY UKk https://youtu.be/HUTh1eB7748
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