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CONHECIMENTO E ATITUDES DE GESTANTES SOBRE PREVENCAO
E TRANSMISSAO DA SIFILIS

RESUMO

Objetivo: analisar o conhecimento e as atitudes de gestantes sobre prevengao e transmisséo
da sifilis. Métodos: estudo transversal analitico realizado em duas maternidades publicas de
Teresina, Piaui, entre novembro de 2023 e janeiro de 2024, com 165 gestantes. A coleta de
dados ocorreu mediante aplicacdo de questionario validado acerca de aspectos
sociodemogréficos, comportamento sexual, conhecimento e atitudes sobre a prevencao e
transmissdao da sifilis. Os dados foram analisados por meio dos testes estatisticos de
correlagdo de Spearman, Qui-quadrado de Pearson e regressdo logistica binomial. A
magnitude da associacdo entre as variaveis categdricas foi aferida pela odds ratio.
Resultados: das 165 gestantes, 71,5% tinham idade menor ou igual a 30 anos, 69,1% eram
casadas ou viviam com companheiro e 70,1% tinham escolaridade superior a nove anos.
Quanto ao comportamento sexual, 58,2% tiveram a primeira relagcdo sexual entre 15 e 19
anos, 43% informaram ndo ter usado camisinha na primeira relacdo sexual e 19,4% tiveram
mais de 10 parceiros sexuais ao longo da vida. Em relacdo a prevencao e transmissdo da
sifilis, 45,5% tinham conhecimento regular e 37% inadequado. Houve predominancia de
atitudes negativas (40%) sobre prevencao e transmissdo da doenca. O conhecimento regular
e adequado apresentou significancia estatistica com atitudes muito positivas e positivas das
gestantes em relacdo a prevencdo e transmissdo da sifilis (p<0,05). Conclusao: houve
correlacdo entre conhecimento e atitudes das gestantes sobre sifilis, destacando que aquelas
com maior conhecimento possuem melhores atitudes em relacéo a prevencao e transmissao
da doenca.

Palavras-chave: Sifilis; Gravidez; Transmissdao Vertical de Doencas Infecciosas;
Conhecimento; Atitude.

INTRODUCAO

A sifilis € uma Infeccdo Sexualmente Transmissivel (IST) com elevada incidéncia
no mundo. Em gestantes, quando ndo tratada ou tratada de forma inadequada, pode gerar
desfechos desfavoraveis, considerando a possibilidade de transmissao vertical em 70 a 100%
dos casos, além de aborto, natimorto, prematuridade e alta mortalidade fetal. Dessa forma,
a sifilis gestacional requer intervencdo imediata para diminuir a chance de transmissao

vertical2.
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Nas manifestacdes precoces, até dois anos de vida, a sifilis congénita pode causar
hepatomegalia, esplenomegalia, ictericia, lesdes cutaneas, pneumonia, além de obito fetal e
neonatal. Em relagdo as manifestacfes tardias, apds dois anos de idade, podem ocorrer
alteragGes faciais, oftalmoldgicas, auditivas e odontoldgicas?.

O Ministério da Saude do Brasil recomenda que a investigacéo da sifilis gestacional
seja iniciada por teste treponémico, por meio de teste rapido, e confirmada por um teste ndo
treponémico, sendo o Venereal Disease Research Laboratory (VDRL) o principal, a ser
realizado preferencialmente na primeira consulta de pré-natal, no terceiro trimestre e no
momento do parto. O tratamento da sifilis € eficaz e realizado com penicilina G benzatina,
via intramuscular, com acompanhamento mensal por meio do exame VDRL?.

Apesar disso, a prevaléncia da sifilis permanece elevada globalmente. Estudo
realizado na regido de Cali, Colémbia, apontou que a razao de sifilis gestacional foi de 17
casos por 1.000 nascidos vivos (incluindo os 6bitos), 57,1% das pacientes permaneceram no
regime subsidiado de salude e 16,6% ndo possuiam cobertura. Além disso, 90,4% dos casos
foram diagnosticados durante a gestacéo, 47,2% receberam trés doses de penicilina e 57,6%
dos contatos receberam tratamento®.

No cenario brasileiro, a taxa de deteccédo de sifilis gestacional aumentou entre 2008
e 2018. A regido Sul apresentou a maior tendéncia, enquanto a Centro-Oeste registrou a
menor. As seguintes variaveis correlacionaram-se significativamente com a taxa de
deteccéo: indice de Desenvolvimento Humano Municipal, taxa de analfabetismo, percentual
de cobertura da atencdo primaéria a satde e proporcdo de médicos, enfermeiros e unidades
basicas de salide por habitante.

Pesquisa regional coletou dados sobre a quantidade e a distribuicdo dos casos de
sifilis gestacional por municipio em um estado do Nordeste brasileiro. Os achados da série
historica analisada mostraram diferencas significativas em relacdo ao nimero de casos, com
0 registro de 246 em um municipio, o que sugere subnotificacio em outros®.

No Brasil, mesmo diante da disponibilidade de diagndstico e tratamento pelo Sistema
Unico de Sadde (SUS), os nimeros relacionados a essa infecgdo permanecem elevados. No
periodo de 2011 a 2022, foram registrados 190.034 casos de transmissao vertical da sifilis’
Em uma capital do Nordeste, entre 2007 e 2020, detectaram-se 1.690 casos de sifilis

congénita; destes, 80,5% das gestantes realizaram pré-natal, 52,6% receberam diagnéstico
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durante o pré-natal e 71,3% no realizaram tratamento adequado®.

A sifilis € uma realidade entre gestantes com maior prevaléncia entre mulheres com
baixa escolaridade, de classe média baixa, idade materna entre 20 e 34 anos, de cor parda e
desempregada®. Além disso, outros fatores também contribuem para o elevado indice de
transmissdo vertical, como multiplicidade de parceiros sexuais, baixa qualidade do pré-natal,
ndo tratamento do parceiro, relaxamento das medidas preventivas por parte das equipes de
salde e conhecimentos deficientes e/ou equivocados das gestantes acerca da infeccéo,
especialmente no que tange ao periodo de incubacdo, a transmissibilidade e aos métodos de
prevencdo'®t, Apesar dos fatores descritos, ainda ha lacunas sobre esse grave problema de
salide publica, que dificultam a reducéo ou eliminacéo da sifilis gestacional.

Pesquisa realizada no Rio Grande do Sul, ao analisar o conhecimento de mulheres
que realizaram consultas de pré-natal em relacdo a sifilis, demonstrou conhecimento restrito
tanto sobre sifilis quanto sobre sifilis gestacional, bem como sobre a interpretacdo dos testes
rapidos, ndo mencionando a realizacdo do exame ndo treponémico como método diagndstico
e confirmatdrio da doenca'?. Autores destacam que a falta de conhecimento sobre a sifilis, a
auséncia de informacédo sobre prevencdo, o baixo uso de preservativos, a prevaléncia da
sifilis na gestacdo, o tratamento inadequado, o conhecimento limitado sobre sifilis congénita
e a falta de orientacdo no pré-natal entre gestantes permanecem como problemas em muitas
regides?s.

Com base no exposto, a sifilis gestacional configura-se como motivo de preocupacao
no contexto da saude publica, havendo necessidade de mais estudos que busgquem
compreender os fatores relacionados ao conhecimento e as atitudes das gestantes, 0s quais
dificultam a prevencdo e contribuem para o aumento da transmisséo dessa infecgéo.

Dessa forma, esta pesquisa tem como objetivo analisar o conhecimento e as atitudes

de gestantes sobre a prevencdo e transmissao da sifilis.

METODO

Trata-se de um estudo transversal analitico, redigido segundo as recomendag6es do
instrumento Strengthening the Reporting of Observational Studies in Epidemiology
(STROBE)'. A pesquisa foi realizada em duas maternidades publicas de Teresina, Piau,

regido Nordeste do Brasil, no periodo de novembro de 2023 a janeiro de 2024.
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A populacdo foi composta por todas as gestantes que buscaram assisténcia ao pre-
natal nas referidas maternidades durante o periodo da coleta de dados. Estima-se que, em
meédia, 350 gestantes sejam atendidas anualmente nessas unidades. Os critérios de incluséo
foram: gestantes com idade igual ou superior a 18 anos, em qualquer trimestre da gestacéo,
que buscaram assisténcia nas maternidades publicas selecionadas. Foram excluidas aquelas
que apresentaram dificuldades de compreenséo da proposta da pesquisa, as que possuiam
algum tipo de transtorno mental, conforme registro em prontuério ou informacéo da equipe
de salde, e as que estavam em trabalho de parto, apresentando contra¢des ritmadas e intensas
que impossibilitassem a resposta ao formulario. Na coleta de dados, trés gestantes foram
excluidas por estarem em trabalho de parto ativo, com fortes contracdes, o que inviabilizou
sua participacdo. Nao houve recusas entre as participantes durante a coleta.

Para realizacdo do célculo amostral, foi considerada a prevaléncia de 4% de sifilis no
municipio de Teresina, nos anos de 2016 e 2017*°, nivel de confianca de 95%, erro toleravel
de 2%. A presente amostra foi de 165 participantes, conforme a formula a seguir: n= N. Z2.
p. g/ (N-1). €+ Z2 p. g (n= tamanho da amostra, Z= nivel de confianga, p= prevaléncia
presumida, g= prevaléncia complementar, e= erro toleravel e N= populagio total)®.

As variaveis dependentes do estudo foram conhecimento e atitudes. As variaveis
independentes incluiram caracteristicas sociodemograficas (idade, escolaridade, situacdo
conjugal, cor e renda) e aspectos relacionados ao comportamento sexual (inicio da vida
sexual, nimero de parceiros sexuais, uso de preservativo, relacdo sexual sob efeito de alcool
ou drogas, conhecimento sobre a sorologia para sifilis do parceiro, diagnostico e tratamento
de sifilis durante o pré-natal). Ja as variaveis dependentes corresponderam ao conhecimento
sobre a sifilis e as atitudes em relagéo a doenca.

Os dados foram coletados a partir da aplicacdo de um questionario adaptado, por
Carvalho e Araujo, da Pesquisa de Conhecimentos, Atitudes e Préticas da Populacao
Brasileira de 2013, do Ministério da Salde!’, que possui 43 questdes relacionadas a
caracterizagdo das gestantes em relacdo ao perfil sociodemogréfico, comportamento sexual,
conhecimento e atitudes sobre a sifilis.

A coleta de dados foi realizada de forma individual, em espagos reservados das
maternidades, antes ou depois de algum procedimento, de acordo com a disponibilidade das

gestantes, com duracdo média de 30 minutos. As participantes foram recrutadas em trés
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setores das maternidades: recepcao de atendimento de urgéncia, consultas e enfermarias. As
gestantes elegiveis eram convidadas a preencher o questionario.

Antes da aplicacdo do instrumento, o pesquisador responsdvel apresentava
orientagdes sobre o funcionamento da pesquisa, o0 Termo de Consentimento Livre e
Esclarecido (TCLE) e os topicos abordados no questionario. Apos a confirmacédo do aceite,
0 questionario era entregue para preenchimento exclusivo da participante, permanecendo o
pesquisador a disposi¢do para esclarecimento de davidas, sem interferir nas respostas. A
coleta foi conduzida por duas estudantes do ultimo periodo da graduagéo da instituicéo.

Os dados foram digitados em banco no Microsoft Office Excel 2019 e exportados
para o software Jamovi, versdo 2.3. Na analise, empregaram-se estatisticas descritiva e
inferencial. Na descritiva, utilizaram-se frequéncia absoluta e percentual para variaveis
categoricas e média e desvio-padrdo para variaveis quantitativas. Na inferencial, aplicaram-
se testes estatisticos bivariados e multivariados.

Para investigar a associacao entre os blocos conhecimento e atitudes, utilizou-se o
teste Qui-quadrado, adotando-se nivel de significancia de p<0,05. A magnitude da
associacéo foi avaliada pela odds ratio (OR), com preciséo do efeito analisada pelo intervalo
de confianca de 95% (1C95%). As correlacdes entre os acertos dos blocos conhecimento e
atitudes foram analisadas pelos coeficientes de Spearman e Kendall (Tau de Kendall). As
variaveis que apresentaram valores de p<0,10 nas analises bivariadas foram incluidas em
modelo multivariado e examinadas por regressio logistica binomial®®,

Foram apresentados os resultados referentes a odds ratio ajustada (ORa), intervalo
de confianca de 95% (1C95%), fator de inflacdo da variancia (VIF) e critério de informacao
de Akaike (AIC), adotando-se nivel de significancia de p<0,05.

Para a classificacdo do conhecimento das gestantes, foram analisadas oito questdes
do instrumento. Receberam pontuacgdo as participantes que responderam afirmativamente
aos seguintes itens: (1) ja tinham ouvido falar sobre sifilis; (2) sabiam como a sifilis é
transmitida de uma pessoa para outra; (3) a sifilis ndo pode ser transmitida por agua e
alimentos contaminados; (4) ndo pode ser transmitida pelo uso de banheiros publicos; (5)
ndo pode ser transmitida pelo compartilhamento de escovas de dentes; (6) pode ser
transmitida quando n&o se utiliza preservativo nas relagdes sexuais; (7) pode ser transmitida

da mae para o bebé; (8) o nddulo ou caroco no 6rgdo genital é o principal sinal caracteristico
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da infecc&o por sifilis. Assim, tomando-se como referéncia o estudo de Carvalho e Aradjo?’,
o conhecimento foi classificado em trés intervalos de acordo com o percentual de acertos: menos de
50% foi considerado inadequado; de 50% a 74%, regular; e de 75% a 100%, adequado.

Quanto a determinac&o das atitudes, o questionario foi composto por seis declaragdes
sobre sifilis, consideradas positivas quando a participante: (1) concordou que o risco de
transmissdo pode ser reduzido se uma pessoa tiver relacGes apenas com parceiro fiel e ndo
infectado; (2) concordou que uma pessoa com aparéncia saudavel pode estar infectada; (3)
concordou que o preservativo é a melhor maneira de evitar a transmissao; (4) concordou que
existe cura para a sifilis; (5) concordou que a pessoa curada pode ser reinfectada; (6)
concordou que a gestante tratada adequadamente ndo transmite a doenga ao filho.
Posteriormente, as atitudes foram classificadas de acordo com o percentual de acertos:
menor que 50%, atitudes negativas; de 50% a 74%, atitudes positivas; e de 75% a 100%,
atitudes muito positivas®’.

Este estudo obedeceu aos preceitos éticos da Resolucdo n° 466, de 2012, do Conselho
Nacional de Satde, tendo sido aprovado pelo Comité de Etica da Universidade Federal do
Piaui, sob o Certificado de Apresentacio de Apreciacdo FEtica (CAAE)
54993521.0.0000.5214 e parecer n® 5705998. Todas as participantes assinaram o Termo de
Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE), recebendo uma copia do documento.

RESULTADOS

Verificou-se que a maioria das gestantes tinha idade menor ou igual a 30 anos
(71,5%), era casada ou vivia com companheiro (69,1%), morava com a familia ou
companheiro (92,7%) e possuia escolaridade superior a nove anos (70,1%). Quanto a
escolaridade dos pais, 37,6% mencionaram que a do pai era menor ou igual a nove anos e
43% relataram que a da mae também era menor ou igual a nove anos. Em relagéo a raga/cor,
90,2% se autodeclararam pardas. Mais da metade afirmou possuir fonte de renda (57%),
sendo 60,3% proveniente de trabalho e 39,7% do Programa Bolsa Familia. A renda familiar
mais prevalente foi menor ou igual a trés salarios minimos (72,2%) em relacdo ao total da

amostra (Tabela 1).
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Tabela 1 — Caracterizacdo sociodemogréafica das gestantes (n=165). Teresina,
Piaui, 2024

Variaveis N %
Qual sua idade?

<30 anos 118 71,5
> 30 anos 47 28,5
Qual seu estado conjugal?

Casada/Vive com companheiro (a) 114 69,1
Solteira/Vilva 51 30,9
Com quem vocé mora?

Sozinha 12 7,3
Familia/companheiro (a) 153 92,7
Qual a sua escolaridade?

Sem escolaridade 7 4,3
<9 anos 43 25,6
>9 anos 115 70,1
Qual a escolaridade do seu pai?

Sem escolaridade 37 22,4
<9 anos 62 37,6
>9 anos 31 18,7
Nao sabe 35 21,3
Qual a escolaridade da sua mae?

Sem escolaridade 31 18,8
<9 anos 71 43
>9 anos 43 26
Nao sabe 20 12,2

Como vocé se classifica em relagdo a sua cor ou racga?

Branca 16 9,8
Né&o branca (preta, parda, indigena, outra) 149 90,2
Vocé tem alguma fonte de renda?

Sim 94 57,0
Né&o 71 43,0

Caso responda SIM na pergunta anterior, qual a sua fonte de renda?

Bolsa Familia 37 39,7
Trabalho 56 60,3
Qual a renda total da familia?

< 3 salarios minimos 119 72,2
> 3 salarios minimos 17 10,3
N&o sabe 29 17,5

Fonte: Dados da pesquisa (2024).
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A respeito do conhecimento sobre a transmisséo e prevencdo da sifilis, 81,2% das
entrevistadas referiram ja ter ouvido falar sobre a doenca, sendo as principais fontes de
informacdo o servico de salde (36,4%) e a escola (20,6%). Um nimero significativo afirmou
saber como a sifilis é transmitida de uma pessoa para outra (64,6%), enquanto 46,7%
declararam ndo saber se pode ser transmitida por dgua e alimentos contaminados. Um total
de 49,1% n&o soube informar se a infec¢do pode ocorrer pelo uso de banheiros puablicos. Na
questdo “Uma pessoa pode ser infectada com sifilis ao compartilhar escova de dentes?”,
46,6% das participantes relataram n&o saber a resposta correta.

Quanto a prevencdo, 75,2% assinalaram que uma pessoa pode ser infectada com
sifilis se ndo utilizar preservativo nas relagdes sexuais. Em relacdo a transmissao vertical,
70,3% das gestantes acreditavam que a sifilis pode ser transmitida da mae para o bebé. Sobre
0s sinais caracteristicos que podem surgir no 6rgao genital da pessoa infectada, 47,3%
afirmaram ndo saber a resposta. Entre as que mencionaram algum sinal, os mais citados
foram “nodulo ou caroco” (18,8%), seguidos por corrimento amarelado com mau cheiro

(13,9%) e verrugas (10,9%) (Tabela 2).

Tabela 2 — Conhecimento sobre a transmissdo e prevencdo da sifilis (n=165).
Teresina, Piaui, 2024

Variaveis N %
Vocé ja ouviu falar sobre sifilis?

Sim 134 81,2
Né&o 31 18,8

Se SIM para a pergunta anterior? Como ouviu falar? (Pode marcar
mais de uma alternativa)

TV 31 15,9
Internet 35 17,9
Escola 40 20,6
Amigos 9 4,6
Familia 9 4.6
Servico de Salde 71 36,4

Vocé sabe como a sifilis é transmitida de uma pessoa para outra?

Sim 106 64,6
Né&o 57 354
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A Sifilis pode ser transmitida por agua e alimentos contaminados?

Sim 19
Nao 69
Nao sei 77

Uma pessoa pode ser infectada com sifilis ao usar banheiros publicos?

Sim 41
Nao 43
Nao sei 81

Uma pessoa pode ser infectada com sifilis ao compartilhar escova de
dentes?

Sim 46
Nao 42
Nao sei 17

Uma pessoa pode ser infectada com sifilis ao ndo usar preservativo
nas relagdes sexuais?

Sim 124
Nao 6
Néo sei 35

A sifilis pode ser transmitida da mae para o bebé?

Sim 116
Nao 6
Néo sei 43

Que sinal caracteristico da sifilis uma pessoa infectada com a doenca
pode vir a apresentar no 6rgdo genital?

Nédulo ou carogo 31
Corrimento amarelado com mau cheiro 23
Coceira 10
Verrugas 18
Dor ao urinar 5

Nao sabe 78

115
41,8
46,7

24,8
26,1
491

27,9
255
46,6

75,2
3,6
21,2

70,3
3,6
26,1

18,8
13,9
6,1
10,9
3,0
47,3

Fonte: Dados da pesquisa (2024).

10

Em relacdo as atitudes sobre a transmissdo e prevencdo da sifilis, a maioria das

entrevistadas declarou concordar com as seguintes afirmativas: “O risco de transmissdo da

sifilis pode ser reduzido se uma pessoa tiver relacbes apenas com parceiro fiel e ndo

infectado” (45,6%); “Uma pessoa com aparéncia saudavel pode estar infectada pela sifilis”
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(69,1%); “O uso de preservativo ¢ a melhor maneira de evitar a transmissao da sifilis durante
a relagdo sexual” (84,2%); “Existe cura para a sifilis” (51,5%); “A pessoa que recebeu
tratamento para sifilis e ficou curada pode ser reinfectada” (48,5%); e “Uma mulher gravida
com sifilis que recebeu tratamento adequado durante a gestacdo ndo transmite a doenca ao
filho” (44,8%) (Tabela 3).

Tabela 3 - Atitudes sobre a transmissdo e prevencdo da sifilis (n=165). Teresina, Piaui, 2024

Variaveis N %

O risco de transmissao da sifilis pode ser reduzido se uma pessoa
tiver relages somente com parceiro fiel e ndo infectado?

Concorda 75 45,6
Discorda 32 19,8
Nao sabe 58 34,6

Uma pessoa com aparéncia saudavel pode estar infectada pela sifilis?

Concorda 114 69,1
Discorda 8 48
Nao sabe 43 26,1

Usar preservativo é a melhor maneira de evitar que a sifilis seja
transmitida durante a relagéo sexual?

Concorda 139 84,2
Discorda 4 2,4
Nao sabe 22 13,4
Existe cura para a Sifilis?

Concorda 85 51,5
Discorda 15 9,1
N&o sabe 65 39,4

A pessoa que recebeu o tratamento para sifilis e ficou curada pode vir
a adoecer novamente?

Concorda 80 48,5
Discorda 9 55
Néo sabe 76 46,0

Uma mulher gravida com sifilis que recebeu tratamento adequado
durante a gravidez, ndo transmite a doenca para o seu filho?

Concorda 74 44 8
Discorda 20 12,1
Nao sabe 71 43,0

Fonte: Dados da pesquisa (2024).
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Acerca das préticas relacionadas a transmissao e prevencao da sifilis, verificou-se
que a maioria das gestantes teve a primeira relagdo sexual entre 15 e 19 anos (58,2%), sendo
que 43% informaram ndo ter usado preservativo nesse momento, 19,4% relataram ter tido
mais de 10 parceiros sexuais ao longo da vida e 94,6% afirmaram manter relagdes apenas
com homens. Um total de 84,8% declarou ndo ter tido mais de um parceiro sexual nos
ultimos 12 meses e 90,9% relatou manter relagcdes com parceiro fixo (Tabela 4).

Quando questionadas sobre 0 uso do preservativo em todas as relagfes sexuais, a
maioria afirmou ndo utilizar esse método (75,8%). Em relacdo a pratica de relagdes com
mais de cinco parceiros casuais nos ultimos 12 meses, 5,5% responderam afirmativamente;
dessas, mais da metade (62,3%) declarou ndo usar preservativo em todas as relacfes. Ainda
sobre 0 uso do preservativo, 81,8% afirmaram ndo o ter utilizado na ultima relacéo sexual.
Quanto a relacdo sexual sob efeito de alcool, 43% relataram ja ter vivenciado essa
experiéncia, enquanto 9,1% indicaram ter tido relagcdes sexuais sob efeito de alguma droga
(Tabela 4).

Nas perguntas envolvendo o companheiro, 40,6% afirmaram que este ja realizou
exame para investigar sifilis; contudo, 19,4% néo souberam responder. Além disso, 60,6%
relataram ndo saber se o parceiro tinha a infeccdo. Um total de 9,7% recebeu diagndstico de
sifilis durante o pré-natal, sendo a maioria no segundo trimestre (62,5%). Entre as gestantes
diagnosticadas, mais da metade (56,2%) afirmou n&o ter realizado o tratamento, e 0 mesmo
percentual informou ter feito exames mensais de VDRL (Tabela 4).
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Tabela 4 - Préaticas sobre a transmissao e prevencdo da sifilis. Teresina, Piaui, 2024

Variaveis N %

Com quantos anos de idade vocé teve a sua primeira relacio sexual?

Menos de 15 anos 37 22,5
De 15 a 19 anos 96 58,2
De 20 a 30 anos 23 13,9
Mais de 30 anos 1 0,6
Nao lembra 8 4,8

Vocé usou camisinha na sua primeira relagdo sexual?

Sim 90 54,6
Nao 71 43,0
Na&o sei/ndo quero responder 4 2,4

Vocé teve mais do que 10 parceiros sexuais em toda sua vida?

Sim 32 19,4
Né&o 126 76,4
Na&o sei/ndo quero responder 7 4.2

Atualmente, de uma maneira geral, vocé tem relacfes sexuais com:

Apenas com mulheres 2 1,2
Apenas com homens 156 94,6
Com homens e mulheres 7 4,2

Vocé teve relagdes sexuais com mais de um parceiro sexual nos
Gltimos 12 meses?

Sim 22 13,4
Né&o 140 84,8
N&o sei/ndo quero responder 3 1,8

Atualmente, vocé tem relacgdes sexuais com:

Parceiro fixo (namorado (a), noivo(a), marido, esposa, companheiro(a),

6tc) 149 90,9
Parceiros casuais (ficantes, paqueras, rolos, etc) 7 3,7
Parceiros fixos e casuais 9 5,4
Atualmente, vocé usa preservativo em todas as relagdes sexuais

Sim 36 21,8
Né&o 125 75,8
N&o sei/ndo quero responder 4 2,4
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Vocé teve relagdo sexual com mais de cinco parceiros casuais nos
altimos 12 meses?

Sim 9 55
Né&o 154 93,3
Né&o sei/ndo quero responder 2 1,2

Se sim, vocé usou preservativo em todas as relacdes sexuais que teve
com esses parceiros?

Sim 13 24,5
Né&o 33 62,3
N&o sei/ndo quero responder 7 13,2
Vocé usou preservativo na ultima relagéo sexual?

Sim 26 15,8
Né&o 135 81,8
Na&o sei/ndo quero responder 4 2,4

Vocé ja teve relagdo sexual com alguém, estando sob efeito de alcool?

Sim 71 43,0
Né&o 91 55,2
Na&o sei/ndo quero responder 3 1,8
Vocé ja teve relagdo sexual com alguém, estando sob efeito de alguma

droga?

Sim 15 9,1
Né&o 145 87,9
N&o sei/ndo quero responder 5 3,0

O seu companheiro ja realizou exames para saber se tem sifilis?

Sim 67 40,6
Néo 66 40,0
N&o sei 32 19,4
Vocé sabe se seu companheiro tem sifilis

Sim 42 25,5
Néo 100 60,6
N&o sei 23 13,9

Voceé recebeu diagnostico de sifilis durante o pré-natal?

Sim 16 9,7
Né&o 144 87,3
Aguarda resultado de exame 4 2,4
Né&o sabe 1 0,6

Caso sua resposta anterior seja sim, o diagnostico ocorreu:

No 1° trimestre 5 31,2
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No 2° trimestre 10 62,5
No 3° trimestre 1 6,3
Fez tratamento para sifilis?

Sim, tratamento completo 5 31,3
Sim, tratamento incompleto 2 12,5
N&o realizei o tratamento 9 56,2
Realizou exames mensais de VDRL

Sim 9 56,2
Né&o 7 43,8

Fonte: Dados da pesquisa (2024).

A andlise do conhecimento sobre a transmissao e prevencao da sifilis mostrou que a
segunda maior parcela das entrevistadas (37%) apresentou conhecimento inadequado. Em
relacdo as atitudes, observou-se predominancia de atitudes negativas (46,1%). Ja a analise
das praticas demonstrou que, para 97,6% das participantes, a pratica foi classificada como

inadequada (Tabela 5).

Tabela 5 — Classificagdo geral do conhecimento, atitude e pratica sobre a
transmissao e prevencao da sifilis. Teresina, Piaui, 2023

Variaveis N %
Conhecimento

Adequado 29 17,5
Regular 75 45,5
Inadequado 61 37,0
Atitude

Muito positiva 61 37,0
Positiva 41 24,8
Negativa 76 46,1
Prética

Adequada 4 2,4
Inadequada 161 97,6

Fonte: Dados da pesquisa (2024).

A andlise de regressdo binomial da associacdo entre a classificagdo dos blocos de
conhecimento e atitudes confirmou significancia estatistica entre as variaveis (p<0,001),
evidenciando que o conhecimento adequado e as atitudes positivas ou muito positivas

constituiram fatores de protecédo para a sifilis congénita (Tabela 6).
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Tabela 6 — Andlise de regressao da associacdo entre a classificacdo do bloco do conhecimento

e das atitudes sobre a prevencdo e transmissdo da sifilis. Teresina, PI, Brasil, 2024

Variaveis OR Intervalode  Valorde  VIF***  A|C****
ajustada* confianca (IC) p**
95%

Conhecimento
Inadequado/regular Vs. Adequado 0,126 0,05-0,29 <0,001 198 202

Fonte: Dados da pesquisa (2024).*Odds ratio.**Regressdo logistica binomial. ***Variance
Inflation Factor.****Critério de Informacao de Akaike.

DISCUSSAO

Os achados deste estudo evidenciam importantes aspectos sociodemogréaficos,
comportamentais e clinicos relacionados as gestantes diagnosticadas com sifilis em
Teresina. A maior parcela das participantes tinha idade igual ou inferior a 30 anos e
apresentou conhecimento adequado e atitudes muito positivas, fatores que conferem
protecao contra a transmissibilidade da sifilis congénita. Outro fator protetor identificado foi
a renda: mais da metade das participantes declarou possuir fonte de renda, o que, de acordo
com estudo ecoldgico realizado no Nordeste brasileiro, esta associado a taxa de incidéncia
dasifilis congénita. Isso reforca que as condicdes de vida interferem diretamente no processo
satide-doenca da populacdo, como exemplificado pela sifilis'®.

Ressalta-se que quase metade das participantes declarou ndo possuir fonte de renda,
e boa parte daquelas que possuem depende do auxilio governamental Bolsa Familia. Revisao
sistematica realizada na China constatou que, em paises de baixa renda, a prevaléncia de
infeccdo por sifilis em gestantes é mais elevada. Entre as possiveis razdes para esse cenario,
destacam-se a pobreza crbnica, 0 acesso restrito aos servigos de salde, a menor
conscientizacao sobre saude sexual, o rastreamento inadequado e a baixa taxa de adesdo ao
tratamento?.

Predominaram, neste estudo, participantes que se autodeclararam pardas, em
contraste com pesquisa realizada em um municipio do estado de S&o Paulo, na qual 63,2%

das gestantes eram brancas. Contudo, no modelo final da regressédo logistica multivariada,
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verificou-se que a cor da pele ndo apresentou associacdo com a sifilis congénita, mas sim
com a ocorréncia de sifilis no terceiro trimestre da gestacédo e na fase clinica terciaria latente,
enfatizando que a assisténcia pré-natal ainda necessita avancar, a fim de reduzir a sifilis
congénita?l. Apesar da elevada cobertura do pré-natal, neste estudo, destaca-se a necessidade
de orienta¢des individuais e/ou coletivas, sobre a sifilis, para todas as gestantes.

Mais da metade das gestantes com sifilis, nesta pesquisa, apresentava baixa
escolaridade, fator que pode impactar negativamente nas atitudes adequadas para a
prevencdo da doenca. Estudo caso-controle identificou que gestantes com menor
escolaridade apresentaram cinco vezes mais chances de terem recém-nascidos com sifilis
congénita. Além disso, constatou-se que a assisténcia adequada, com diagnostico prévio da
sifilis, aliada & educacéo em saude e a oferta de melhores informagdes sobre ISTs, contribui
para a prevencao da sifilis congénita, reforcando a importancia da efetividade da assisténcia
pré-natal??.

Neste estudo, grande parte das gestantes relatou ter um companheiro e ndo utilizar
preservativo em todas as relagGes sexuais nessa parceria. Estudo epidemioldgico aponta que
relacionamentos estaveis podem contribuir para a pratica sexual desprotegida, reduzindo as
medidas de prevencdo as ISTs e a gravidez, além de evidenciar que o uso do preservativo
ainda é, muitas vezes, associado a simbolos de infidelidade ou desconfianga®. Sugere-se a
necessidade de intensificacdo das acbes de educacdo em salde sobre a importancia do uso
do preservativo durante as relagcdes sexuais, a serem realizadas de forma continua pelos
profissionais de salde, com o objetivo de sensibilizar a populacéo para a adocdo de praticas
sexuais seguras €, consequentemente, reduzir a transmissdo da sifilis.

O inicio precoce da vida sexual, a pratica de relacbes sexuais desprotegidas e o
elevado nimero de parcerias ao longo da vida foram aspectos identificados neste estudo.
Esse panorama corrobora pesquisa nacional que evidenciou idade média de iniciacdo sexual
de 17,3 anos e prevaléncia do uso consistente de preservativos de apenas 22,8%, ainda menor
entre as mulheres (20,9%). Além disso, 59% da populacdo declarou ndo ter utilizado
preservativo nenhuma vez nos ultimos 12 meses, sendo o principal motivo para 0 ndo uso a
confianca no parceiro (73,4%)%*. Torna-se necessario, portanto, divulgar medidas de
prevencdo as ISTs — como o uso do preservativo e orientagdes sobre comportamentos

sexuais de risco — nos diversos espagos em que as gestantes estéo inseridas, a fim de reduzir
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ou eliminar o agravo e a transmissao vertical.

Uma parcela significativa das participantes relatou ja ter tido relacdo sexual sob
efeito de alcool ou drogas. O consumo de alcool e de substancias ilicitas é apontado na
literatura como um dos fatores de risco para a ocorréncia de ISTs em mulheres jovens,
incluindo a sifilis?®. Dessa forma, reflete-se que a adogdo de préaticas sexuais de risco,
contribui de forma significativa para a prevaléncia elevada da sifilis nesse publico.

O estudo evidenciou falta de conhecimento, por parte das gestantes, sobre o estado
soroldgico para sifilis de seus parceiros. Autores apontam que a abordagem do parceiro é
deficitaria, marcada pela auséncia de dados sobre perfil sociodemografico, testagem e
tratamento. No ambito da atencdo primaria a salde, observa-se escassez de estudos que
explorem fatores relacionados ao contexto de vulnerabilidade dos parceiros sexuais no
enfrentamento da sifilis?®.

Nessa perspectiva, enfatiza-se a importancia de ampliar o conhecimento da
populacdo em geral sobre a sifilis, bem como a necessidade de acGes eficazes para a captacdo
precoce dos parceiros das gestantes, visando a realizacdo de orientacdes, rastreamento,
tratamento e monitoramento dos casos.

Grande parte das gestantes deste estudo recebeu o diagnostico de sifilis no segundo
trimestre e nem todas realizaram o tratamento adequado. Esses dados apontam para a
necessidade de melhoria da qualidade da assisténcia pré-natal, considerando que gestantes
com tratamento correto contribuem para a reducéo da transmissao vertical da doenca. Esse
achado é comparavel ao de um estudo observacional brasileiro que confirmou que, em 2016,
57% das gestantes que realizaram pré-natal no pais foram diagnosticadas com sifilis durante
a gestacao e, desse total, apenas 4,1% receberam tratamento satisfatorio, enquanto em 62,2%
dos casos os parceiros ndo foram tratados?’.

A maior parte das participantes afirmou ja ter ouvido falar sobre a sifilis,
principalmente em servigos de salde e na escola. Esses achados sdo compativeis com
pesquisa realizada no Rio Grande do Sul sobre o conhecimento das gestantes em relacéo a
doenca, na qual elas relataram que seus principais meios de informacéo foram a televiséo,
os cartazes nas unidades basicas de satde e a escolal?. Diante desse cenario, sugere-se que
os profissionais de salde realizem orientagdes durante as consultas e por meio de outras

acOes educativas ao longo de todo o periodo gestacional, considerando as caracteristicas
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sociodemogréficas e individuais das gestantes.

O desconhecimento sobre os meios de transmissdo e sobre o sinal caracteristico da
sifilis no érgdo genital também foi observado neste estudo. Essa lacuna de conhecimento se
assemelha aos resultados de uma pesquisa nacional, que revelou que gestantes desconhecem
as formas de contagio da infeccao, suas complicacdes para a mae e para o feto, bem como
0s métodos de diagnostico e a possibilidade de tratamento?,

Atrelado a isso, a pesquisa evidenciou que, embora a maioria das gestantes reconheca
a importancia do uso do preservativo para a prevencédo da sifilis, ndo o utiliza por manter
parcerias fixas, 0 que potencializa o risco de transmissdo da infec¢io?®. Assim, é fundamental
desmistificar o uso do preservativo, o que pode ser alcangado por meio de agdes educativas nos
servicos de salde, nas escolas e nas midias sociais.

Além disso, um namero elevado de mulheres relatou ndo saber se, mesmo recebendo
tratamento adequado durante a gestagéo, poderiam transmitir a doenca ao filho. Esse achado
é compativel com estudo realizado em Minas Gerais, que identificou conhecimento
insuficiente de gestantes e puérperas acerca da sifilis gestacional, relacionando esse nivel de
conhecimento a baixa escolaridade e a falhas na realizacdo das consultas de pré-natal,
sobretudo no que se refere as acdes de promocdo da salde e a qualidade do cuidado
individual e coletivo oferecido a esse pablico?.

Quanto as atitudes sobre a prevencao e a transmissao da sifilis, observou-se que a
maioria das gestantes ndo sabia ou discordava que a pessoa que recebeu tratamento e ficou
curada pode voltar a adoecer. Além disso, uma parcela consideravel ndo tinha conhecimento
sobre a existéncia de cura para a sifilis nem sobre o fato de que o tratamento adequado
durante a gravidez impede a transmissdo vertical. Esses fatores contribuem para o
comportamento sexual de risco, a demora no diagndstico e a dificuldade de tratamento
precoce, repercutindo no aumento da sifilis congénita.

Esse achado corrobora os resultados de uma pesquisa qualitativa realizada no Rio
Grande do Sul, em 2018, que avaliou o conhecimento das gestantes sobre a doenga e
demonstrou que as mulheres recebem informagdes incompletas durante as consultas nas
unidades de saude. O estudo evidenciou que, embora reconhecessem 0 preservativo como
método de prevencéo, apresentavam conhecimento limitado sobre a infeccéo e suas vias de

transmissao®.
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Desse modo, 0 conhecimento das gestantes sobre a prevencao e transmisséo da sifilis
foi considerado regular ou inadequado na maioria das participantes, e atitudes negativas
foram predominantes. Esse achado reafirma dados ja descritos na literatura, como em estudo
que identificou comportamentos vulnerabilizantes associados ao maior risco de ocorréncia
da sifilis gestacional, a exemplo do inicio precoce da vida sexual, baixa adesdo ao uso do
preservativo, baixa escolaridade, conhecimento insuficiente sobre ISTs, fatores culturais,
condigdes familiares, violéncia e uso de drogas®!.

Isso reforca a importancia de uma atuacao efetiva da atencdo primaria a saide sobre
0s determinantes e condicionantes sociais associados a transmisséo da sifilis, a fim de reduzir
a sifilis congénita, considerando que este estudo evidenciou que quanto maior o
conhecimento, melhores as atitudes sobre a prevencdo e transmissdo da infecgéo entre
gestantes.

Além disso, o estudo identificou associacdo entre conhecimento e atitudes,
demonstrando que essas variaveis constituem fatores de protecdo para a prevencdo e
transmissao da sifilis. Destaca-se, assim, que a instrucdo adequada acerca da doenca pode
impactar diretamente nos comportamentos e favorecer praticas mais seguras, contribuindo
para a reducdo da cadeia de transmissdo. Esse processo pode ainda colaborar para a
diminuicdo da sifilis congénita, o que ressalta a relevancia da educacdo em salde realizada
pelos profissionais, como ferramenta de sensibilizacdo para a prevencdo, o diagnostico
precoce, o tratamento da gestante e a incluséo do parceiro no cuidado.

Como limitacdo, ressalta-se o0 delineamento transversal do estudo, o que
impossibilita conclusbes de causa e efeito sobre as variaveis analisadas, evidenciando a

necessidade de pesquisas de intervencdo mais robustas que abordem essa problematica.

CONCLUSAO

Identificou-se, neste estudo, que o conhecimento das gestantes sobre a prevencéo e
transmissédo da sifilis foi considerado regular ou inadequado na maioria das participantes, e
atitudes negativas foram predominantes. Além disso, verificou-se correlagdo significativa
entre 0 nimero de acertos do bloco de conhecimento e os do bloco de atitudes, evidenciando

gue o conhecimento adequado e as atitudes positivas ou muito positivas se configuram como
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fatores de protecdo em relacdo a sifilis, podendo contribuir para a prevencdo da sifilis
congénita.

Diante do exposto, ressalta-se a urgéncia de maior investimento em agOes de
educacao em salde nos diversos espacos em que as gestantes estdo inseridas, especialmente
na assisténcia pre-natal, com o objetivo de ampliar informacdes sobre a prevencéo da sifilis,

fortalecer o rastreamento de casos e reduzir a transmissao vertical.
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