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Introducao: a sifilis congénita € uma doen%a .
muito presente atualmente e com alta
capacidade de trazer danos ao binoOmio mae-
bebé se nao tratada. Para isso, conta-se com

a assisténcia da equipe de enfermagem |,
que esta em contato direto com a populacao
em todos os niveis de atencao.

Objetivo; avallar a abordagem € o manejo da -
equipe de enfermagem com 0 recém-nascido
portador de sifilis congénita.

Metodologia:  estudo descritivo com
abordagem qualitativa e quantitativa, em que
foram feitas entrevistas com 35 prohssmnals
da equipe de enfermagem e analise de 171
prontuarios de gestantes com sifilis.

Resultados: constatou-se que existem falhas
Nno acompanhamento pré-natal, uma vez que
43% das gestantes realizaram apenas 1 a 5
consultas (grafico 1). Alem disso, 69% dos
Seus parceiros nao realizaram o tratamento
ﬁ)_ara sifilis ou o fizeram de forma Inadequada.
ambém foram detectados 30 recém-
nascidos  prematuros, [/ casos de
neurossifilis, 35 casos de balxo peso ao
nascer e 1 Obito ap0s 0 nascimento,
evidenciando as consequéencias da sifilis nao
tratada. Entre a equipe de enfermagem, 0S
fatores que mais propiciavam desfechos de
sifilis congénita foram descontinuidade do
tratamento e o Inicio tardio do pre-natal. Alem
disso, 0S sinals mais comumente observados
em diagnostico de sifilis congéenita € a
Ictericla, manchas brancas e avermelhadas,
baixo peso e prematuridade.
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Conclusao: diante dos dados coletados, e
notavel a necessidade da realizacao do pre-
natal corretamente para prevencao e controle
da sifilis congénita, bem como da atuagcao da
enfermagem na assistencia a fim de prestar os
cuidados necessarios e contribuir para
melhorar o quadro de saude publica.
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