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RESUMO
Introdução: A sífilis congênita (SC) é uma doença infectocontagiosa de notificação compulsória (1),(2). Estima-se que a SC afeta um milhão de crianças por ano em todo o mundo (3),(4) e sua eliminação continua a desafiar globalmente os sistemas de saúde (5). Objetivo: O presente estudo teve como objetivo descrever análise espacial das características epidemiológicas da SC no estado do Maranhão no período de 2007 a 2018. Material e método: Trata-se de um estudo ecológico, exploratório e de análise estatística espacial da SC, onde foram incluídos todos os casos disponíveis no período de estudos, obtidos do Sistema Nacional de Agravos de notificação do Sistema Único de Saúde (SINASC/DATASUS). As taxas foram agrupadas por municípios, por triênios. A correlação espacial foi analisada conforme índice de Moran Global (I) e Moran local – LISA. Resultados e discussão: Durante o período analisado de 12 anos, 1.426177 crianças nasceram no estado do Maranhão, com 3.684 (8.33%; TMA: 2.62) casos notificados de Sífilis Congênita (SC). Entre 2007 e 2018, vieram a óbito em decorrência da SC 70 neonatos (1.90%; TMA 0.05), representando porcentagem média anual de 1.90% dos casos do período. Dentre às características dos casos de Sífilis Congênita, no que diz respeito aos neonatos, 48.48% (TMA 2.47) eram do sexo feminino; em 92,86% (TMA 2.43) a doença apareceu até os sete dias de vida; em 94.98% (TMA 2.49) a classificação final, foi s sífilis congênita recente; 55.78% (TMA 5.17) compreendiam a faixa etária entre 20 e 29 anos; 42.48% (TMA 0.98) tinham o ensino fundamental incompleto ou eram analfabetas; 80.78% (TMA 11.30) das mães tinham cor da pele parda, a segunda maior taxa foi encontrada entre indígenas (TMA 8.02); a respeito do pré-natal, 82.76% (TMA 7.67) das gestantes realizaram o acompanhamento, sendo que em 38.93% (TMA 3.61) o teste para sífilis foi realizado durante esse período e 36.81% (TMA 3.41) a sífilis foi diagnosticada no momento do parto/curetagem; a maioria dos parceiros não foram tratados (62.13%; TMA 5.76) e em 88.90% (TMA 1.50) os casos estavam vivos no momento da notificação. Considerações finais: Os resultados apontam a importância de uma boa assistência ao pré-natal (3), assim como o tratamento adequado da gestante e do parceiro (2); junto à conscientização da prevenção, são considerados o meio mais eficiente para profilaxia com redução da disseminação da sífilis (4). A identificação de áreas com maior incidência de SC é imprescindível para planejas as políticas públicas sobre a temática (1).
Descritores: Análise espacial; Sífilis congênita; Transmissão vertical. 
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