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Discussdo/Conclusdo: Pré-natal com atencédo para o diagnoés-
tico reduziu o riso de SC. Ictericia e alteracdo a fundoscopia
foram mais frequentes.
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Introdugdo: A sifilis é uma infec¢do sexualmente transmissi-
vel, causada pela bactéria Treponema pallidum, que pode ser
classificada segundo ao tempo, precoce ou tardia, e segundo
suas manifestacoes clinicas como primaria, secundaria, ter-
ciaria e latente. E declarada como uma epidemia no Brasil,
motivo que pode ser atribuido, em parte, pelo comportamento
sexual derisco da populagao e pelo aprimoramento do sistema
de vigilancia. A disseminac¢do hematogénica do Treponema,
aliada a alta afinidade da bactéria pelo tecido 6sseo possi-
bilita a progressdo da doenca para alteracdes osteoliticas ou
osteoblasticas nos ossos, com predilecdo pelos ossos superfi-
ciais. O diagnéstico deve ser considerado diante um quadro
de febre persistente, associada a dores localizadas continuas
exacerbadas pela palpacdo dssea e edema na regido afetada.

Objetivo: Relatar um caso de sifilis 6ssea em paciente
imunocompetente com o auxilio de método de imagem diag-
nostica.

Metodologia: Paciente do sexo feminino, 36 anos, imu-
nocompetente, com histéria patolégica pregressa de sifilis
refrataria, e transtorno de humor em uso de Alprazolam, Acido
valpréico, iniciou quadro de nodulagdes faciais associada a
linfadenomegalia dolorosa em regido inguinal e cervical bila-
terais. Realizada tomografia computadorizada de crénio que
evidenciou lesdo litica em osso frontal direito e VDRL em
titulacao de 1:32.

Discussdo/Conclusdo: A sifilis além de ser uma doenga com
sintomatologia variada, o que dificulta o diagnéstico diferen-
cial, o acometimento 6sseo ndo é comumente visto, o que
torna sua prevaléncia atual dificil de se estimar. Porém a
presenca de lesdes mucocutaneas, rash e linfadenopatia con-
comitantes com dor 6ssea sugere a investigacao para osteite
sifilitica. O exame fisico é importante para a suspeita cli-
nica, principalmente quando se notam nodulagdes em areas
Osseas. A tomografia computadorizada é para a confirmacao
de atividade osteolitica e associado com exame sorolégico
para sifilis, confirma o diagnéstico.
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Introdugdo: A sifilis é uma infeccdo sexualmente transmis-
sivel de comprometimento sistémico, casada pelo Treponema
pallidum. Pode ocorrer transmissdo vertical (sifilis congénita).

Objetivo: Verificar a correlacdo entre o nimero de casos de
sifilis em gestantes (SG) e o nimero de casos de sifilis congé-
nita (SC) com indicadores contextuais.

Metodologia: Trata-se de uma série histérica, periodo de
2010 a 2018. Foram coletados dados secundarios sobre a sifilis
em gestantes e presenca da sifilis congénita na Mesorregido do
Norte de Minas Gerais. Foi realizada a correlacdo de Pearson.
Parecer n° 2.645.902.

Resultados: Foram registrados no agrupamento histérico de
2010 a 2018, 649 casos de sifilis em gestantes e 364 casos de
sifilis congénita em 79 municipios da Mesorregido do Norte
de Minas Gerais. A correlacdo de Pearson foi positiva (forte)
e significativa entre o nimero de casos de sifilis em gestan-
tes e o numero de casos de sifilis congénita e a populacdo
(SG: r=0,970 e SC: r=0,970, p?0,001); a correlacdo foi positiva
e significativa em relacdo ao niimero de médicos por muni-
cipio (SG: r=0,937 e SC: r=0,979; p?0,001) e enfermeiros por
municipio (SG: r=0,957 e SC: r=0,984, p?0,001). Observou-se
correlacdo negativa (fraca) e significativa com mortalidade
infantil (SG: r=-0,493 e SC: r=- 0,455; p?0,00; com a Cober-
tura Populacional Estimada por Equipes de Satide da Familia
(%) a correlacao foi negativa e ndo significativa (SG: r=-0,206;
p=0,069 e SC: r=-0,124; e p=0,276), correlagdo negativa (fraca)
e significativa com o indice de Vulnerabilidade Social (SG: r=-
0,421; p?0,001 e SC: r=-0,383; p?0,001).

Discussdo/Conclusdo: Podemos inferir quando maior a dis-
ponibilidade de profissionais na atencdo ao pré-natal, mais
efetiva as acOes para captacdo precoce para inicio do pré-natal,
maior serd o nimero de teste realizados de diagnéstico para
rastreio e tratamento da sifilis na gestacdo. Essa correlacdo
com sifilis congénita é um achado preocupante, pois quanto
mais profissionais atuando no enfrentamento da sifilis na
gestacdo, menor transmissdo vertical. Existem falhas no
acompanhamento da sifilis? Mesmo em situacdes de vulne-
rabilidade ndo houve aumento de casos. Com o aumento do
numero de casos de SG e SC ndo houve aumento na mor-
talidade infantil. Como limitac¢do do estudo, o uso de dados
secundarios ndo permite generalizacdes. Os casos de sifilis
apontam um longo trabalho para identificar as possiveis falhas
na assisténcia ao pré-natal e na reducao da sifilis congénita.
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