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DESAFIOS NO DIAGNÓSTICO PRECOCE E TRATAMENTO DA SÍFILIS
GESTACIONAL

BRUNA MARIA DE CAMPOS GARCIA; FERNANDA AUGUSTA PENACCI

Introdução: A sífilis é uma infecção causada pela bactéria Treponema pallidum, uma
bactéria  Gram-negativa  do  grupo  das  espiroquetas  e  sua  transmissão  pode  ocorrer
através da via sexual, transmissão vertical ou transfusão sanguínea. A sífilis gestacional
ocorre quando a mulher é diagnosticada durante a gestação. A infecção causada pelo
Treponema pallidum pode resultar em sérias complicações, incluindo aborto espontâneo,
malformações congênitas, natimortos ou morte neonatal, afetando aproximadamente 40%
das crianças infectadas. O foco deste trabalho consiste na identificação de barreiras
sistemáticas e estratégias para melhorar a eficácia dos programas de saúde pública.
Objetivo: Analisar os principais desafios no diagnóstico precoce e tratamento da sífilis
gestacional. Metodologia:  Trata- se de uma revisão integrativa da literatura que foi
realizada de acordo com a recomendação do guideline Preferred Reporting Items for
Systematic Reviews and Meta-Analyses (PRISMA). A busca foi feita nas bases de dados
Literatura Latino-Americana e do Caribe em Ciências da Saúde - LILACS e Scientific
Eletronic Library Online - SCIELO e conduzida pela estratégia PICO. Foram incluídos 8
artigos  escritos  no  idioma  português  e  publicados  entre  os  anos  de  2022  a  2024.
Resultados: O teste rápido é essencial  para o diagnóstico da sífilis  gestacional e o
tratamento com penicilina benzatina tem que começar imediatamente após o teste ser
constatado como reagente.  Os  principais  desafios  encontrados  para  o  diagnóstico  e
tratamento precoce são: falta de conhecimento dos profissionais sobre o diagnóstico e
tratamento da sífilis, pré-natal tardio, falta de insumos para o tratamento e ausência de
tratamento do parceiro.  Conclusão:  Conclui-se que são necessárias estratégias para
mitigar a sífilis gestacional, sendo elas: o fortalecimento de políticas públicas, atuação da
vigilância epidemiológica e da assistência social para melhorar a adesão ao pré-natal de
mulheres em situação de vulnerabilidade, ampliação do acesso aos testes rápidos e ao
tratamento,  realização  do  pré-natal  do  parceiro,  realizar  o  tratamento  de  parceiros
portadores da infecção e a capacitação dos profissionais sobre o manejo da sífilis na
gestação.
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