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RESUMO

Introdugao: A sifilis ¢ uma infec¢ao causada pela bactéria Treponema pallidum e a transmissao
pode ocorrer por contato sexual (sifilis adquirida) ou verticalmente, onde a transmissao ocorre
da mae para o feto durante qualquer fase da gestacdo (sifilis congénita). As complicagdes da
sifilis congénita podem ser manifestadas na faixa etaria de até 2 anos (sifilis congénita precoce)
ou apds os 2 anos (sifilis congénita tardia) e os pacientes podem apresentar disturbios
dermatoldgicos, neuroldgicos, oftalmoldgicos, 0sseos entre outros. No que se refere aos
disturbios 6sseos, podemos destacar alguns achados clinicos, como: alteragcdes em ossos longos
(periostite, a osteocondrite, a osteomielite € o sinal de Wimberg). Segundo o boletim
epidemioldgico publicado em 2023, no Brasil, em mais da metade dos casos de sifilis congénita
0s pacientes necessitaram realizar exame radioldgico no ano de 2022 e entre as criangas com
resultado conhecido, 853 apresentaram alteracdes Osseas. Essas alteragdes Osseas podem
ocorrer em 70 a 100% dos casos de sifilis congénita e podem gerar complicagdes motoras,
altera¢des na amplitude de movimento e dor. Objetivo: O estudo tem como objetivo revisar na
literatura, o papel da Fisioterapia nas complicagdes musculoesqueléticas da sifilis congénita.
Materiais e Métodos: Este ¢ um estudo de revisdo de literatura e para sua realizagdo foi feito
uma busca em plataformas de estudos cientificos, incluindo: o PEDro, BJPT, PubMed,
LILACS, BVS, Google Académico e no SciELO. As palavras-chave utilizadas para busca dos
estudos foram ‘Fisioterapia / Physioterapy’ e ‘Sifilis Congénita / Congenital Syphilis.
Conclusao: Foi possivel verificar que a atuagdo do profissional Fisioterapeuta se faz importante
no acompanhamento desses pacientes, visto que o profissional atua diretamente na reabilitagdo
das complicagdes da sifilis congénita precoce e tardia. Entretanto, foi observado escassez de
estudos relacionando a Fisioterapia e a sifilis congénita. Dessa forma, se faz necessario ampliar
estudos dentro desse tema com o objetivo de melhor investigar o papel do profissional
Fisioterapeuta nesse publico.
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1 INTRODUCAO

A sifilis ¢ uma doenca contagiosa causada pela bactéria Treponema pallidum e pode ser
transmitida por contato sexual ou verticalmente. A transmissdo por contato sexual, também
conhecida como sifilis adquirida, se da principalmente pelo contato com as lesdes contagiosas
pelos orgaos genitais. A segunda forma de transmissao pode ocorrer verticalmente, ou seja, da
mae para o filho durante a fase intrauterina, essa podemos chamar de sifilis congénita
(Avelleira, 20006).

A sifilis gestacional pode trazer algumas complicagdes, por exemplo: aborto
espontaneo, morte fetal e até mesmo complicagdes perinatais. O acompanhamento da gestacao
na fase pré-natal ¢ uma forma de identifica¢do e reducdo da incidéncia dessas complicacdes
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(Macédo, 2020).

No Brasil, entre 2010 e 2023 foram registrados no Sistema de Informagdo de Agravos
de Notificagdo (SINAN) um total de 1.362.293 casos de sifilis adquirida. Ja entre 2007 e 2023
foram notificados 618.921 casos de sifilis em gestantes e 284.652 casos de sifilis congénita. No
mesmo periodo de 2007 a 2023 foram registrados 4.579 dbitos em decorréncia da sifilis
congénita, onde 4.356 casos dos Obitos ocorreram entre a faixa etaria de até 6 dias de vida
(Ministério da Saude, 2024).

As complicacdes da sifilis congénita podem ser manifestadas na faixa etaria de até 2
anos de idade (sifilis congénita precoce) ou apos os 2 anos de idade (sifilis congénita tardia) e
os pacientes podem apresentar distirbios dermatoldgicos, neurologicos, oftalmolodgicos, 6sseos
entre outros. No que se refere aos distirbios 0sseos, podemos destacar a possibilidade de alguns
achados clinicos relacionados aos ossos longos, por exemplo: a periostite, a osteocondrite, a
osteomielite e o sinal de Wimberg (Rocha, 2019). Essas alteragdes dsseas podem ocorrer em
70 a 100% dos casos de sifilis congénita e podem gerar complicacdes motoras, alteragdes na
amplitude de movimento e dor (Silva, 2009).

Segundo o boletim epidemioldgico publicado em 2023, no Brasil, em mais da metade
dos casos de sifilis congénita os pacientes necessitaram realizar exame radioldgico no ano de
2022 e entre as criancas com resultado conhecido, 853 apresentaram alteracdes Osseas
(Ministério da Saude, 2023).

Tais complicagdes da sifilis congénita podem gerar complicacdes que podem levar o
paciente a procurar por um acompanhamento com um profissional Fisioterapeuta.

De acordo com o Conselho Federal de Fisioterapia e de Terapia Ocupacional
(COFFITO), o profissional Fisioterapeuta pode atuar em atendimento individual e coletivo,
participando da promogao da saude, prevencao de agravos, tratamento e recuperacao de saude,
sem discriminag¢ao de qualquer forma ou pretexto. (COFFITO, 2013).

Segundo a portaria n® 2.436, de 21 de setembro de 2017, o profissional Fisioterapeuta
passou a ser integrante complementar da equipe de Atengdo Basica no SUS. A profissao foi
inserida dentro Nucleo Ampliado de Saiude da Familia e Atencdo Bésica (Nasf-AB) onde
compreende uma equipe multiprofissional e interdisciplinar (Ministério da Saude, 2017).

As diretrizes do Nucleo de Apoio a Satde da Familia (NASF) afirma que uma das
atribui¢des dessa equipe multidisciplinar deve ser em relacdo a identifica¢do de vulnerabilidade
com o objetivo de construir agdes de promog¢ado de saude, prevengdo e tratamento de infecgoes
sexualmente transmissiveis e infecgdes verticais (Ministério da Saude, 2010).

Dessa forma, a questdo norteadora do estudo foi: ‘Qual o papel da fisioterapia no
tratamento das sequelas musculoesqueléticas da sifilis congénita?’.

2 MATERIAL E METODOS

Este ¢ um estudo de revisdo de literatura e para sua realizagdo foi feito uma busca em
plataformas de estudos cientificos, incluindo o Physiotherapy Evidence Database (PEDro),
Brazilian Journal of Physical Therapy (BJPT), PubMed, na Literatura Latino-Americana ¢ do
Caribe em Ciéncias da Saude (LILACS), na Biblioteca Virtual em Saude (BVS), no Google e
no Scientific Electronic Library Online (SciELO). As palavras-chave utilizadas para busca dos
estudos foram ‘Fisioterapia / Physioterapy’ e ‘Sifilis Congénita / Congenital Syphilis.

Os critérios de inclusao foram artigos disponiveis na integra e publicados nos ultimos
10 anos nas plataformas descritas anteriormente e estudos publicados em lingua inglesa,
portuguesa e espanhola. Os critérios de nao inclusao foram estudos que ndo contemplavam o
objetivo deste estudo, artigos publicados ha mais de 10 anos e estudos duplicados.

3 RESULTADOS E DISCUSSAO
De acordo com Leite (2020), os principais sinais e sintomas da sifilis congénita precoce
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podem incluir acometimentos renais e hepaticos, alteracdes hematologicas, Osseas,
neuroldgicas, lesdes mucocutaneas, rinite persistente e complicagdes. Ja na sifilis tardia, os
sinais e sintomas podem incluir nariz em sela, dentes de Hutchinson, fissuras periorais,
articulagdo de Clutton, tibia em sabre, escapulas aladas, atraso mental, surdez e hidrocefalia.

Segundo um estudo de Ward (2022) que avaliou 37 recém-nascidos de risco internados
em Unidade de Cuidado Intermedidrio Neonatal, onde predominou pacientes do sexo
masculino, parto cesdreo e raga branca. Os principais diagnésticos encontrados foram a
prematuridade e a sifilis congénita. As criancas foram avaliadas usando a ferramenta de
avaliagdo neurocomportamental para recém-nascidos, Hammersmith Neonatal Neurological
Examination (HNNE). Os pacientes com sifilis congénita apresentaram alteragoes
significativas no resultado da HNNE. Ao final do estudo, observou que a Fisioterapia contribuiu
na melhora positiva dos resultados da avaliagdo HNNE e associada na melhora do desempenho
neuroldgico e motor dos pacientes.

De acordo com a pesquisa de Santos (2020) que acompanhou no setor de fonoaudiologia
um paciente com sorologia positiva para sifilis, com 2 dias de vida e que apresentou alteracao
na Triagem Auditiva Neonatal. No decorrer do tratamento, o paciente apresentou condi¢des
nutricionais criticas, com desnutri¢do acentuada. O atendimento no ambito audiologico foi
temporariamente suspenso € houve necessidade de encaminhamento para o setor de Fisioterapia
e Nutrigao.

No estudo de Santos (2020), no estudo de Furtado (2018) onde 112 criangas com
sifilis congénita foram acompanhadas em atendimento ambulatorial, onde 70,5% dos casos
necessitaram de internacao prolongada e 96,4% dos casos eram assintomaticas ao nascer. Ao
decorrer do acompanhamento ambulatorial, 13,4% das criangas tiveram que ser encaminhadas
para o setor de Fisioterapia.

O estudo conduzido por Ghauri (2016), ao qual um paciente de 13 anos, sexo masculino,
com queixa de dores em joelhos, visdo turva e apresentando deformidades em ambas as maos
foi acompanhado em um ambulatério. Os sintomas do paciente se iniciaram aos 4 anos, onde o
paciente comegou a apresentar limitacdo de movimentos nas maos. O paciente ndo apresentou
um diagndstico conclusivo, seus exames anteriores de fator reumatoide sérico e anticorpo
antinuclear sérico tiveram resultados negativos. O paciente chegou a ser encaminhado para o
setor de Fisioterapia. Apds avaliagdo musculoesquelética do paciente, verificou-se que ambas
as maos apresentavam deformidades, especialmente o dedo indicador e o dedo minimo que
estavam completamente flexionados e rigidos. Foi observado presenga de edema em regido de
joelhos e no exame de cintura escapular, foi observado alargamento das escapulas. Apds esses
achados, levantou-se a hipdtese diagnostica de sifilis congénita e ap6s a confirmagdo do
diagnostico, o paciente recebeu o tratamento médico adequado.

4 CONCLUSAO

Dessa forma, esse trabalho buscou discutir o papel da Fisioterapia no tratamento de
complicacdes musculoesqueléticas da sifilis congénita. Apds andlise dos estudos, podemos
verificar que os pacientes com sifilis congénita podem apresentar complicagcdes que geram a
necessidade pela procura dos servigos de Fisioterapia. A atuacao do profissional Fisioterapeuta
se mostrou importante e associada a resultados positivos em pacientes com sifilis congénita.

Entretanto, também foi possivel observar uma escassez de estudos relacionando a
Fisioterapia e a sifilis congénita e esse quantitativo fica ainda menor quando tentamos
relacionar a atuagdo do Fisioterapeuta em pacientes com sifilis congénita e que apresentam
sequelas musculoesqueléticas.

Sendo assim, se faz necessario ampliar os estudos sobre o tema com objetivo de entender
melhor a atuacdo do profissional Fisioterapeuta nas complicacdes musculoesqueléticas de
pacientes com sifilis congénita, afim de construir melhores condutas para esse publico.
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