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PREVENÇÃO DA SÍFILIS CONGÊNITA NA ATENÇÃO PRIMÁRIA À SAÚDE: UMA ANÁLISE DAS AÇÕES NECESSÁRIAS

Introdução: A Sífilis é uma doença infecciosa causada pelo Treponema pallidum. Trata-se de uma infecção bacteriana que pode ter evolução crônica e possui na via placentária uma de suas formas de transmissão1. Assim, “a sífilis congênita é o resultado da disseminação hematogênica
[bookmark: _GoBack]do Treponema pallidum, da gestante infectada não tratada ou inadequadamente tratada para o seu concepto, por via transplacentária”2. Trata-se, portanto, de um desafio para a saúde pública, embora seja potencialmente evitável por meio de uma atenção pré-natal qualificada.1 Objetivos: Descrever a partir da literatura científica as ações para prevenção da sífilis congênita que devem ser adotadas na Atenção Primária à Saúde (APS). Metodologia: Trata-se de uma revisão narrativa da literatura, de artigos publicados na Scientific Eletronic Library Online (SciELO). A busca se deu através do cruzamento das palavras-chaves: prevenção, sífilis congênita e atenção primária à saúde. Foram adotados como critérios de inclusão os seguintes aspectos: artigos publicados em português, nos últimos 5 anos (2014-2018) e disponíveis na íntegra. Foram excluídas as publicações duplicadas e aquelas que não respondiam ao objetivo desta revisão. Ao todo, foram encontradas 246 publicações, após aplicação dos critérios de inclusão e exclusão permaneceram 11 (onze) artigos. Resultados: A partir da análise dos estudos selecionados3,4,5,6,7,8,9,10,11,12,13. para compor esta pesquisa, foi possível constatar a necessidade de melhor organização da rede de atenção à mulher e ao recém-nascido; melhor estruturar as unidades de atenção primária à saúde no que se refere ao ambiente físico e tecnológico a fim de ampliar o acesso das gestantes às ações diagnósticas e terapêuticas. Além disso, a capacitação dos profissionais de saúde para o diagnóstico e manejo adequado das gestantes mostrou-se fundamental para a prevenção da transmissão vertical da sífilis. A captação e sensibilização dos parceiros para a adesão ao tratamento também se mostrou importante para evitar a recidiva. Outra ação essencial para a prevenção da sífilis congênita é a educação em saúde, prática amplamente utilizada na atenção primária à saúde e potente para auxiliar na redução da incidência e prevalência da doença. As ações de acolhimento, escuta qualificada, oferta de apoio, construção de vínculos e identificação de fatores de risco e manifestações clínicas precocemente devem ser adotadas pelos profissionais da APS. Considerações finais: A partir desta pesquisa, foi possível identificar quão frágil ainda é a assistência prestada a gestante na APS e o potencial das ações de educação permanente dos profissionais envolvidos na atenção pré-natal e da educação em saúde com as gestantes, os parceiros e a comunidade para a prevenção da sífilis congênita.
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