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APRESENTACAO

O Plano Estadual de Enfrentamento da Sifilis Congénita (22 edicdo), elaborado pela Secretaria
de Estado da Saude do Espirito Santo com apoio do COSEMS, visa reorientar as intervengdes
sanitarias que vem sendo feitas no estado e municipios em resposta ao aumento do nimero de
casos de sifilis congénita verificado nos ultimos anos. Considerando ser um grave problema de
saude publica e que a responsabilidade de enfrentamento é dever de todos, entes publicos e
sociedade civil, consta neste documento as responsabilidades e acdes no ambito estadual e
municipal a serem desenvolvidas no enfrentamento da sifilis congénita bem como acdes de

promocdo, prevencao e controle da doenca.

O presente plano se organiza em cinco eixos de intervencado: Assisténcia, Vigilancia, Gestdo e
Governanga, Mobilizacdo Social e Comunicacdo e Educacdo Permanente. Essa proposta de
divisdo trard mais efetividade na implementacdo das a¢des programadas e organizacdo das

atividades de monitoramento e avaliacdo.

Pretende-se, através do presente plano, uma grande mobilizagdo social e institucional para
enfrentamento deste desafio em saude publica bem como implementar praticas integrais e
integradas na rede de atengdo a saude para prevenc¢do, diagndstico e tratamento da sifilis

adquirida, sifilis em gestante e sifilis congénita.



GOVERNO DO ESTADO
DO ESPIRITO SANTO

Secretaria da Saude

1 INTRODUCAO

A sifilis € uma doenca infectocontagiosa sistémica, de evolugdo cronica, causada pelo
Treponema pallidum e apresenta altas taxas de transmissao vertical, podendo chegar a 100%
dependendo da doenca materna e da fase da gestacdo. O diagnodstico da sifilis gestacional é
simples e o seu rastreamento é obrigatério durante o pré-natal. Ainda assim, essa doenca
apresenta elevada prevaléncia, afetando anualmente cerca de um milhdo de gestantes no
mundo. As ferramentas para a reduc¢do da carga da doenca sdo conhecidas, simples e custo-
efetivas. Entretanto, a sifilis continua com elevada prevaléncia e insuficiente priorizagdo. O
numero crescente de gestantes soropositivas para sifilis durante a gestacdo e o parto, é um
achado sugestivo de transmissdo comunitdria e elevada ocorréncia de infec¢do pelo Treponema

pallidum entre mulheres em idade fértil.

Abaixo o grafico demonstra a taxa de detecgdo de sifilis em gestantes e taxa de incidéncia de
sifilis congénita por Estado, no ano de 2022. Observamos que no Brasil a incidéncia foi de 10
casos para cada mil nascidos vivos, e no Espirito Santo foi de 13 casos para cada mil nascidos
vivos. A Organiza¢do Mundial de Saude considera aceitavel até 0,5 casos de sifilis congénita para

cada mil nascidos vivos.

Taxa de detecgio de sifilis em gestantes e taxa de incidéncia de sifilis congénita por 1.000 nascidos vivos,
segundeo Unidade da Federagio. Brasil, 2022
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Ainda, com vistas a elimina¢do da transmissdo vertical da sifilis, em julho de 2023, foi publicada
pelo Ministério da Saude a Portaria n.2 864, que institui um grupo de trabalho com o objetivo
de fortalecer as linhas de a¢do do Pacto Nacional para a elimina¢do da transmissao vertical de

HIV, sifilis, hepatite B e doenga de Chagas como problema de saude publica no pais.

Ressalta-se que as medidas de controle da sifilis congénita consistem em oferecer a toda
gestante uma assisténcia pré-natal adequada, com captacao precoce e vinculacdo da gestante
nos servicos de assisténcia pré-natal, oferta de testagem para sifilis no primeiro trimestre —
idealmente, na primeira consulta e no terceiro trimestre de gestacdo (em torno da 282 semana)
—, instituicdo de tratamento oportuno e adequado para as gestantes e suas parcerias sexuais,
seguimento apds o tratamento, busca ativa de faltosas, documentacdo dos resultados das
sorologias, registro do tratamento da sifilis na caderneta da gestante e notificacdo dos casos de

sifilis na gestacao e de sifilis congénita.

AcOes articuladas de programas materno-infantis e de infec¢Ges sexualmente transmissiveis
com a Atencdo Primdria a Saude e a instituicdo de Comités de Investigacdo de casos de

transmissdo vertical de HIV e sifilis contribuem para melhorar a resposta brasileira a sifilis.

No Espirito Santo, as estatisticas demonstram que no periodo entre 2012 a 2017, a incidéncia
de sifilis congénita teve aumento progressivo. Trabalhos intensos desenvolvidos em parceria do
Estado com os municipios fizeram com que esta incidéncia reduzisse, mas em 2021 voltou a
crescer, fechando o ano de 2023 com 16 casos de Sifilis Congénita para cada 1.000 nascidos

Vivos.
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Incidéncia de Sifilis Congénita, Espirito Santo
2012 a 2023

16

12,7 13.2 13
- >
10,5 . 19,8 10,6
. ‘\‘85 7
7,8 I I L 78 .
6,6 - =
| , --I I I

2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018 2019 2020 2021 2022 2023

Fonte: e-SUS VS, dado extraido em 09/04/2023

Diante deste cendrio epidemiolégico desafiador, a mobilizagdo para o enfrentamento da
epidemia de sifilis depende da articulagdo entre os diversos atores envolvidos neste contexto
onde os objetivos convergem para um mesmo resultado: combate a sifilis e redugdo ou até a
eliminacdo da sifilis congénita. Precisamos retomar os trabalhos para o enfrentamento da sifilis,
com a institucionalizacdo do Plano Estadual de Enfrentamento da Sifilis, bem como reunides de

monitoramento com os municipios que apresentam as maiores incidéncias.

Abaixo, série historica de 2012 a 2023 de sifilis adquirida, em gestantes e congénita no Espirito
Santo. Nos anos de 2020 e 2021 observamos queda das taxas de sifilis adquirida, julgamos ser
consequéncia a epidemia de covid, por menor procura as unidades de saude e
consequentemente de diagndsticos de sifilis. O mesmo ndo ocorreu em relagao a sifilis em

gestantes e congénita, pois a assisténcia ao pré natal continuou apesar da pandemia.
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Casos e taxa de detecgdo de sifilis adquirida (por 100.000 habitantes), taxa de detecgdo
de sifilis em gestantes e taxa de incidéncia de sifilis congénita (por 1.000 nascidos

vivos), segundo ano de notificagao, estado do Espirito Santo - 2012 a 2023.
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Fonte: e-SUS VS, dados extraidos em 09/04/2023.

2 JUSTIFICATIVA

A relevancia da elaboracgdo, execu¢do e monitoramento do presente plano reside no evidente
aumento do nimero de casos de sifilis congénita verificado nos ultimos anos, refor¢ado pelo
cendrio de 2022 e 2023, com novo aumento de casos. E imperativa a necessidade de se

controlar tal cenario, principalmente interromper a cadeia de transmissado vertical.

A sifilis na gravidez pode ter como consequéncias natimortalidade, prematuridade, baixo peso
ao nascer, doenca neonatal, e infec¢des no recém-nascido. Estes graves desfechos podem ser

prevenidos com um simples e barato teste e tratamento com penicilina.
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Sifilis Congénita, segundo ano do diagndstico
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Fonte: SESA/C.E. DST-AIDS - e-SUS VS

Analisando os dados de sifilis congénita de 2020 a 2023, verificamos que na regional Metropolitana se concentra a
maior parte dos casos (67,20%), seguida pelas regides Sul (20,24%), Central Norte (12,54%).

Sifilis Congénita por ano de notificagdo 2020 a 2023 -
Regionais do ES
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*Fonte: e-SUS VS em 05/04/24 ( dados segundo ano de notificagdo)

Em relacdo aos casos de sifilis congénita, neste periodo, 75,8% das maes realizaram o pré natal, e destas, o
9
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diagndstico da sifilis materna foi feito no pré natal em 63,3%. Em somente 24,7% dos casos o tratamento da
gestante foi adequado e 12,7% dos parceiros tratados concomitante com a gestante.

Realizou pré-natal

SIm 75.8%

MNio 18.9%

o
-

Ign

Diagnostico de sifilis materna

Mo parto/curetagem - 25,0%
Apos o parto . b.6%
gnorado I 3.7%

Mao realizado I 1.4%

Esquema de tratamento

Inadequado

N30 realizado 27.8%

Adequado 24, 7%

Ignoradao 13.4%

Parceiro tratado concomitante com a Gestante

Sim 12,7%

*Fonte: e-SUS VS em 27/03/24 ( dados de 01/01/2020 a 31/12/2023 segundo ano de diagnéstico)

Casos de sifilis adquirida, sifilis em gestantes e sifilis congénita, segundo ano de

10
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diagndstico, estado do Espirito Santo - 2020 a 2023.
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*Fonte: e-SUS VS em 09/04/24 ( dados segundo ano de diagndstico)
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Sifilis Congénita segundo Regido de Saude e Municipio de residéncia, Espirito Santo, 2023.

REGIAO

ALTO RIO NOVO

X
MUNICIPIO CASOS INCIDENCIA
i 6,7
AGUA DOCE DO NORTE
i 6,8
AGUIA BRANCA

11,5

11



CENTRAL/NORTE

GOVERNO DO ESTADO
DO ESPIRITO SANTO

Secretaria da Saude

10 27,7
BAIXO GUANDU
" 3 5,6
BARRA DE SAO FRANCISCO
0 0
BOA ESPERANCA
15 10
COLATINA
y 1 2,8
CONCEICAO DA BARRA
3 12,7
ECOPORANGA
0 0
GOVERNADOR LINDENBERG
) 0 0
JAGUARE
10 4,1
LINHARES
] 1 6,4
MANTENOPOLIS
) 2 12,7
MARILANDIA
5 20,3
MONTANHA
1 14,3
MUCURICI
] 10 15,2
NOVA VENECIA
3 14,2

PANCAS
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] 1 3,2
PEDRO CANARIO
3 10
PINHEIROS
1 11,8
PONTO BELO
0 0
RIO BANANAL
- 1 9,1
SAO DOMINGOS DO NORTE
3 0 0
SAO GABRIEL DA PALHA
- 3 1,8
SAO MATEUS
} } 2 18,3
SAO ROQUE DO CANAA
10 25,2
SOORETAMA
3 1 11,1
VILA PAVAO
] 1 4,4
VILA VALERIO
] 6 15,9
AFONSO CLAUDIO
11 7,9
ARACRUZ
1 5,3

BREJETUBA
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112 23,8
CARIACICA
y 0 0
CONCEICAO DO CASTELO
3 7,6
DOMINGOS MARTINS
3 2 10,1
FUNDAO
26 15,9
GUARAPARI
2 6
IBATIBA
0 0
IBIRAGU
3 21,7
ITAGUAGU
3 23,8
ITARANA
- 3 16,6
JOAO NEIVA
0 0
LARANJA DA TERRA
2 9
MARECHAL FLORIANO
2 18,9
SANTA LEOPOLDINA
2 3,2

SANTA MARIA DE JETIBA
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0 0
SANTA TERESA
201 28,9
SERRA
3 8
VENDA NOVA DO IMIGRANTE
54 56,3
VIANA
81 14,6
VILA VELHA
) 37 10,2
VITORIA
ALEGRE 8 24,6
ALFREDO CHAVES 1 6,6
ANCHIETA 7 20,3
APIACA 1 16,4
ATILIO VIVACQUA 6 44,4
SuL
BOM JESUS DO NORTE 3 38
CACHOEIRO DE ITAPEMIRIM 74 32,4
CASTELO 1 2,3
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DIVINO DE SAO LOURENCO 0 0
DORES DO RIO PRETO 2 21,1
GUACUI 7 18,3
IBITIRAMA 0 0
ICONHA 0 0
IRUPI 2 10,3
ITAPEMIRIM 5 9,9
IUNA 0 0
JERONIMO MONTEIRO 3 19,9
MARATAIZES 11 22,3
MIMOSO DO SUL 3 12,1
MUNIZ FREIRE 4 18,5
muQul 11 66,3
PIUMA 7 26,3
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PRESIDENTE KENNEDY 50
RIO NOVO DO SUL 25,9
SAO JOSE DO CALCADO 71,4
VARGEM ALTA 15,9

Fonte: e-SUS VS Extracgao dos dados realizada no dia 28/03/2024.

Sifilis Adquirida, ES, segundo sexo, faixa etaria e sexo e raga/cor, 2023.

Dados por Sexo

3.278 (42,3%)

— 4.466 (57.7%)
Notificagdes por Raga/Cor
817 (10,6%) - 488 (6.3%)
1.513(19.5%)
1.201
(15,5%)

3.709 (47,9%)

Sexo
@ Masc

@®Fem

Raga/Cor
@ Amarela

@ Branca
@ Ignorado
@ Indigena
@ Parda

® Preta

Notificagdes por Faixa etaria e Sexo
Fem @ Masc

90anos e +
85 a 89 anos
80 a 84 anos
75a79 anos
70 a 74 anos
65 a 69 anos
60 a 64 anos
55 a 59 anos
50 a 54 anos
45 a 49 anos
40 a 44 anos
35 a 39 anos
30 a 34 anos
25 a 29 anos
20 a 24 anos
153 19 anos
10 a 14 anos
05 a 09 anos

0a4danos

Fonte: e-SUS VS Extracdo dos dados realizada no dia 09/04/2024
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Sifilis Adquirida, ES, segundo escolaridade, 2023.

N se aplica '0'30%

IGN 22,70%
Ens Superior - 1,90%
tns vecio [ - - >0

Ens Fundamental 35,90%

Analfabeto '0!40%

Em branco 6,90%

Fonte: e-SUS VS Extracdo dos dados realizada no dia 09/04/2024.

Estudos apontam que entre os principais aspectos de vulnerabilidade individual identificados
estdo os baixos niveis de escolaridade e de renda, insuficientes conhecimentos sobre as formas
de transmissdo da doenca e praticas sexuais desprotegidas. Também se destacam como
relevantes os aspectos de vulnerabilidade programdtica constatados quanto a aten¢do ao pré-

natal: cobertura e qualidade ainda insuficientes.

18
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O Ministério da Saude (MS) recomenda para gestantes, um teste rapido e/ou VDRL no primeiro
trimestre da gravidez ou na primeira consulta, um segundo no inicio do terceiro trimestre da

gravidez (282 semana) e um terceiro no momento da admissdo ao parto.

Os testes rdpidos para sifilis sdo exames praticos e de facil execucao, podendo ser utilizados em
sangue de puncgdo venosa ou digital. A obtengdo do resultado ocorre em 10 a 15 minutos, sem
uso de equipamentos e apresentam resultados com elevada sensibilidade e especificidade. Sua
utilizacdo e critérios de exclusdao seguem recomendagdes definidas pelo MS. O tratamento da
sifilis em adultos é simples e de baixo custo. Considera-se tratamento adequado, quando feito
com a penicilina G Benzatina e a dosagem total e quantidade de aplicacdo dependem do
estadiamento da infeccdo, conforme Protocolo Clinico e Diretrizes Terapéuticas para Prevencao

da Transmissao Vertical de HIV, Sifilis e Hepatites Virais, Ministério da Saude, 2022.

OBJETIVOS

2.1 Objetivo Geral

Implantar e implementar o “Plano Estadual de Enfrentamento a Sifilis Congénita” para reduzir
drasticamente 0 nUmero de casos no estado do ES para 2,3 por mil nascidos vivos em 2027 (meta
do PES 2024-2027) e atingir a meta de 0,5 casos por mil nascidos vivos, até o ano de 2030 (meta

dos Objetivos de Desenvolvimento Sustentavel -ODS/ONU).

2.2 Objetivos Especificos

Qualificar assisténcia ao pré-natal garantindo detec¢do precoce e tratamento adequado da

sifilis para gestantes e parcerias sexuais;

e Interromper a cadeia de transmissdo vertical da sifilis, hepatite B e C, HTLV e HIV;

e Garantir que todas as unidades de assisténcia ao pré-natal e ao parto realizem a notificacdo
compulséria de casos de sifilis em gestante no e-SUS VS;

e Garantir que todas as unidades de assisténcia ao parto e nascimento realizem a notificagdo
compulséria de casos de sifilis congénita no e-SUS VS ;

e Garantir a investigacdo de 100% dos casos de sifilis congénita notificados;

e Reduzir os agravos da sifilis congénita ao concepto garantindo inicio e seguimento do

19
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tratamento em ambulatdrios de referéncia;

® Monitorar regionalmente o perfil epidemioldgico da sifilis e a qualidade da assisténcia ao

pré-natal conforme preconizado pelo Ministério da Saude;

e Garantir aplicacdo da penicilina benzatina nas unidades basicas de saude.

3 METODOLOGIA

O presente plano organiza-se em cinco eixos de intervencdo: Assisténcia, Vigilancia
Epidemioldgica, Gestdo e Governanga, Mobilizacdo Social e Comunicacio e Educagdo
Permanente. Cada um dos eixos de intervengado ird demonstrar as principais a¢des previstas em
cada ambito de atuagdo bem como os responsaveis por sua execu¢do: municipio, Estado - nivel
central e regional e prestadores de servicos. Cada eixo contard com um setor de coordenagao
que serd responsavel pela articulacdo dos atores envolvidos nas atividades que garantirdo o

desencadeamento de cada uma das acdes e respectivos resultados esperados.

3.1 Eixos de Intervengao

20
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3.1.1 EIXO 1: ASSISTENCIA

Coordenador: Rede Materno Infantil

Ambito: Atengdo Primaria

RESPONSAVEIS
- Estado -
ACOES PROPOSTAS Estado - o Superintendéncia | Prestador | Entidades
, Municipio .
Nivel Regional de de Classe
Centra de Saude (SRS) Servigo
|
1) Priorizar e facilitar o acesso da gestante nas UBS para inicio precoce Coor.d. APS/
equipes de

do pré-natal, ou seja, antes de 12 semanas de idade gestacional;

Saude da Familia
(eSF) e equipes

de Atengdo
Primaria (eAP)
2) Realizar imediatamente teste rapido de sifilis, HIV e hepatites Be C Coord. APS/
para mulheres com suspeita de gravidez ou gestantes e priorizar exames de eSF e eAP
rotina do pré-natal evitando demora na coleta e entrega de resultados;
. . , Coord. APS/
3) Captar parceria sexual da gestante para participar do pré-natal
. - J . eSF e
realizando os testes rapidos de sifilis, HIV e hepatites B e C; oAP
4) Garantir a realizagdo de, pelo menos, seis consultas de pré-natal Coord. APS/
para todas as gestantes; eSF e
eAP
5) Garantir para 100% das gestantes a realizagdo de testes rapidos de Coord.
sifilis, HIV e hepatites B € C na 12 consulta de pré-natal e no 32 trimestre de APS/SF e
gestacao; eAP
6) Garantir realizagcdo de exame VDRL mensal nos casos de teste Coord. APS/
rapido positivo para sifilis para o seguimento da gestante; eSF e
eAP

21
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. . o Coord. APS
7) Garantir preenchimento adequado do cartdo/caderneta da oSF e /
gestante com todas as informacgdes relevantes para adequada assisténcia ao oAP
parto;
Coord. APS/
8) Realizar busca ativa das gestantes faltosas ao pré-natal; eSF e eAP
Secretarias CE?/}?:ERNI\Q /
. N - . . Municipais de
9) Garantir aplicagdo da Penicilina G Benzatina em todas as unidades ., P SOESPE/
. o . ) Saude/ Coord.
de saude, principalmente naquelas que realizam pré-natal; SOGOES

APS/ eSF e eAP

10) Notificar no e - SUS VS todos os casos de sifilis (adquirida, gestante e
congénita), HIV e hepatites virais;

Coord. APS/
eSF e eAP/
Vigilancia

Epidemioldgica

11) Investigar 100% dos casos de sifilis congénita conforme “Protocolo
de Investigacdo de Transmissdo Vertical de Sifilis, HIV e Hepatite B”;

Coord. APS/
eSF e eAP/
Vigilancia

Epidemioldgica

22
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12) Garantir o acompanhamento na Atengdo Primaria de toda crianga Coord. APS/
exposta a sifilis, HIV e hepatite B e C; eSF e eAP
13) Garantlr. 0 seguimento re‘:ferle_n_aado por um perl_odo minimo de dois a_nos Rede de Coord. APS/
de toda crianga exposta a sifilis, HIV e hepatite B e C em servigos ~ N
especializados; Atengdo eSF e eAP Rede de Atencdo
’ Materno Materno Infantil
Infantil
14) Disponibilizar preservativos penianos e vaginais em 100% das Coord. APS/
Unidades Basicas de Saude (UBS) e demais pontos de atengdo e locais GEAF eSF e eAP
estratégicos;
Coord. APS/
15) Promover atuagdo integrada das equipes de Estratégia Saude da Familia eSF e eAP/
e demais equipes de atengdo primaria com a equipe de referéncia em IST’s Vigilancia

ou CTA/SAE do municipio e com as maternidades de referéncia para risco
habitual e alto risco.

Epidemioldgica
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Ambito: Atengio Especializada (Maternidade)

ACOES PROPOSTAS

RESPONSAVEIS

Estado -
Nivel
central

Municipio

Estado -
Superintendéncia
Regional
de Saude (SRS)

Prestador
de Servico

Entidades
de Classe

1) Garantir a realizagdo de teste rapido de sifilis, HIV e Hepatite Be C em
100% das parturientes admitidas na maternidade inclusive nos casos
de abortamento, mesmo das gestantes que tenham sido
testadas no pré-natal;

2) Garantir a realizacdo de exame VDRL em amostra de sangue
periférico em 100% dos recém-natos cujas mdes apresentaram
diagndstico de sifilis na gestacdo e/ou admissdo na maternidade;

3) Garantir ao recém-nato a realizacdo de radiografias de ossos
longos e de exames laboratoriais (inclusive analise de liquor com
VDRL)
sempre que houver indicagdao conforme o PCDT do MS;

4) Garantir o encaminhamento de 100% das puérperas com sifilis e dos
respectivos recém-natos diagnosticados na maternidade para
a atencgdo primdria para seguimento do tratamento;

5) Garantir, durante o periodo de internagdo, o tratamento do recém-
nascido com Penicilina G Cristalina, conforme protocolo do
Ministério da Saude;

6) Notificar no e-SUS todos os casos de sifilis congénita e de gestantes
diagnosticadas com sifilis na maternidade, preenchendo todos os
campos de informagdo corretamente.
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Ambito: Assisténcia Farmacéutica

RESPONSAVEIS

Estado -
ACOES PROPOSTAS Estado - - Superintendéncia | Prestador | Entidades
, Municipio . .
Nivel Regional de Servico | de Classe
Centra de Sadde (SRS)
|
1) Descentralizar para as quatro Superintendéncias Regionais de Saude ~
N . .. Coordenacgdo A .
(SRS) a distribuigdo de insumos estratégicos para enfrentamento da Referéncia Técnica
. . . s e . Estadual de . .
sifilis, HIV e hepatite B e C com vistas a facilitar logistica e garantir IST/Aids e IST/Aids e Hepatites
abastecimento em todos os municipios (kit de testes rapidos, Hepatites Virais e Vigilancia
preservativos penianos e vaginais, gel Vir ip GEAF Epidemioldgica e
lubrificante). als € GEAF
3.1.2 EIXO 2: VIGILANCIA EPIDEMIOLOGICA
Coordenador: Coordenagdo Estadual de IST/Aids e Hepatites Virais
RESPONSAVEIS
. Estado -
ACOES PROPOSTAS Estado - - Superintendéncia | Prestador | Entidades
, Municipio . .
Nivel Regional de Servico | de Classe
Centra de Saude (SRS)
|
1) Notificar no e-SUS VS todos os casos de sifilis (adquirida, X X X
N - - . X
gestante e congénita), HIV e hepatites virais, e integrar as
informacdes epidemioldgicas entre os pontos de atenc¢do da rede
2) Realizar a revisdo e andlise das fichas de notificacdo, no X
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ambito da Vigilancia Epidemioldgica local, para garantir a qualidade
da informacao;

3) Implantar e implementar a correta utilizagdo do SISLOGLAB em 100%
dos municipios para gerenciamento da logistica de
distribuicdo, recebimento e execucgdo de testes rapidos;

4) Garantir o registro fiel da execucdo dos testes de sifilis, HIV e
Hepatites B e C no ambito da atencdo basica com os devidos
codigos da tabela SIGTAP (anexo |);

5) Promover atuagdo integrada das equipes municipais de referéncia
em IST’s com as equipes de Estratégia de Saude da Familia (ESF) e
demais equipes de atengdo basica;

6) Implantar o Gerenciador de Ambiente Laboratorial (GAL) nos
laboratdrios municipais e unidades de saude que realizam VDRL,
outros exames para o diagndstico da sifilis, HIV e HepatitesBe C, a
fim de promover o gerenciamento de amostras pelo
sistema;

7) Estimular a utilizagdo dos protocolos do Ministério da Saude para o
manejo e tratamento adequado da sifilis adquirida, sifilis em
gestante e sifilis congénita;

8) Monitorar a utilizagdo dos testes rapidos na Atengdo Primdria e
acompanhamento das notificagdes de gestantes com sifilis, HIV e
hepatite B e C, bem como a efetiva investigacdo dos casos de
transmissao vertical destes agravos;

9) Instituir planilha de monitoramento dos casos de sifilis em gestante
para apresentacdo nas reunides do comité de monitoramento;

10) Estimular a instituicdo dos comités municipais de investigacdo de
transmissdo vertical de sifilis, HIV e Hepatite B e C;
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3.1.3 EIXO 3: GESTAO E GOVERNANCA

Coordenador: Geréncia de Planejamento Estratégico e Desenvolvimento Institucional GPEDI

RESPONSAVEIS

. Estado -
ACOES PROPOSTAS Estado - - Superintendéncia | Prestador | Entidades
, Municipio . .
Nivel Regional de Servigo | de Classe
Centra de Saude (SRS)
|
1) Validacdo do Plano de Intervengdo com o Secretario, Subsecretarios
e Superintendentes Regionais, garantindo apoio da gestdo para a X X
execucao e sucesso do plano;
2) Mobilizagdo interna dos setores da SESA para potencializar os X X
resultados esperados na execugdo do plano;
3) Reunides periédicas com diretoria e plenario do X X X
COSEMS-ES para monitoramento dos resultados;
4) Mobilizar o Conselho Estadual de Saude e Conselhos Municipais de
Saude para participar das agles junto a sociedade civil e para
acompanhar a execug¢do do Plano junto aos respectivos gestores do
SUS-ES;
5) Articular com as Organizagdes da Sociedade Civil agGes de divulgagdo
e monitoramento do Plano Estadual de Enfrentamento X X X
da Sifilis Congénita;
6) Viabilizar agenda do Secretario de Estado junto a presidéncia dos
Conselhos de Classe (CRM, COREN e CRF) e demais organizagdes de X X

profissionais da saude garantindo maior visibilidade do problema e
comprometimento dessas instituicdes em orientar e respaldar
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atuagdo dos profissionais no combate a sifilis congénita;

7) Desenvolver estratégia para adesdo dos planos privados de saude e
maternidades da rede privada as praticas clinicas preconizadas nos
manuais do Ministério da Saude no que se refere a sifilis congénita;

8) Identificar e mobilizar aliados/formadores de opinido para a
implementacdo do plano

9) Inserir o tema sifilis congénita nos espacos de formagdo/qualificagdo
profissional nas regides de saude.

10) Garantir a inclusdo de metas especificadas para enfrentamento da
Sifilis em gestante e sifilis congénita nas PAS do estado e dos 78
municipios
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3.1.4 EIXO 4: MOBILIZACAO SOCIAL E COMUNICACAO
Coordenador: ASCOM - Assessoria de Comunicagao

RESPONSAVEIS

Estado -

ACOES PROPOSTAS Estado - . Superintendéncia | Prestador | Entidades
, Municipio . .

Nivel Regional de Servico | de Classe

Centra de Saude (SRS)
|

1) Realizar evento de langamento do Plano Estadual de Enfrentamento
a Sifilis Congénita; X X

2) Publicar o Plano Estadual de Enfrentamento a Sifilis Congénita ;

3) Fazer ampla divulgag¢do da situagdo da sifilis congénita no ES como
problema de saude publica e necessidade de enfrentamento coletivo
através de entrevistas em radio e TV, web site, midias
sociais, dentre outros, adquirindo também insumos necessarios para
tal como: Outdoor, banner, campanhas de midia na TV e radio e
outros;

4) Divulgar boletins epidemioldgicos atualizados no site da SESA com
identificacdo de HIV, Sifilis e Hepatite em local de destaque;

5) Realizar web conferéncias para compartilhamento de experiéncias
exitosas que ocorreram nos municipios e regides;

6) Fornecer insumos/informacdes para os informativos dos Conselhos e
Sociedades de classes para mobilizarem seus respectivos associados:
CRM (Conselho Regional de Medicina), COREN (Conselho Regional
de Enfermagem), CRF (Conselho Regional de Farmacia), SOGOES
(Associagdo dos Ginecologistas e Obstetras do Espirito Santo),
SOESPE (Sociedade Espirito-Santense de Pediatria), SIES (Sociedade
de Infectologia do Espirito Santo) e Ministério
Publico Estadual (MPES) e outros;
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EIXO 5: EDUCACAO PERMANENTE

Coordenador: Geréncia da Escola de Saude Publica - ICEPi

RESPONSAVEIS

. Estado -
ACOES PROPOSTAS Estado - . Superintendéncia | Prestador | Entidades
. Municipio . .
Nivel Regional de Servico | de Classe
Centra de Saude (SRS)
|
1) Realizar capacitagdo dos trabalhadores da Atengdo Primaria a Saude
e Vigilancia em Sadde nas melhores praticas de diagndstico e X X X X
tratamento da sifilis adquirida e da sifilis em gestante;
2) Difundir cursos livres para capacitagdo dos profissionais da Atengdo
Primaria, maternidades e Vigilancia sobre a tematica da sifili, x " " « x
incluindo o curso livre na internet
disponivel no link:
http://telelab.aids.gov.br/index.php/cursos
3) Realizar treinamento de profissionais de todos os municipios do
estado para execucdo dos testes rapidos; X X
4) Capacitar os técnicos responsaveis pela alimentagdo do sistema de X X
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notificagdo nos municipios;

7) Promover estratégias de inovacdo, ensino e pesquisa para buscar
solugdes sustentaveis ao controle da sifilis e sifilis congénita,
integradas com a sociedade civil organizada e demais setores
institucionais.
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5 ANEXOS
ANEXO |
Cadigos de Testes Soroldgicos e Imunoldgicos da tabela SIGTAP
copiGo TESTE

0214010066 Teste rapido de gravidez
0214010074 Teste rapido de sifilis
0202031179 VRDL para deteccao de sifilis em gestante
0214010082 Teste rapido para sifilis em gestante
0214010058 Teste rapido de HIV
0214010040 Teste rédpido de HIV na gestante
0214010090 Teste rapido de hepatite C
0214010104 Teste rapido de hepatite B
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