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RESUMO

A sifilis € uma infeccdo de carater sistémico,
causada pelo Treponema pallidum. Ela é
exclusiva do ser humano e, quando nao
tratada precocemente, pode se tornar uma
doenca crbénica com sequelas irreversiveis.
Sua transmissao ocorre predominantemente

pelo contato sexual, além da transmissdo
vertical, ou seja, da mae para o bebé, por
meio da placenta. Com isso, é de extrema
importancia que sejam realizados os exames
necessarios para um diagndstico precoce.
Dentre esses exames, temos os testes rapi-
dos treponémicos, que sao utilizados com
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frequéncia na deteccao precoce da infeccédo
sifilitica. Desse modo, o objetivo deste traba-
lho é descrever e analisar a acdo de testagem
répida para sifilis durante a Il Conferéncia
Internacional de Inovacdo em Salude como
estratégia de comunicacdo para dar visibili-
dade para a sifilis e como uma acdo capaz de
evidenciar os rastros da epidemia, mesmo
num ambiente onde circula a comunidade
cientifica. Nos dias 24 e 26 de outubro de
2018, no turno da tarde, houve a capacita-
cdo para realizacdo do Teste Rapido para
Sifilis, ofertada para mestrandos e graduan-
dos em enfermagem, que atuariam na acdo.
Foram realizados 163 testes rapidos de sifi-
lis, sendo 2 (1,2%) Reagentes (positivos), 159
(98%) Nao Reagentes (negativos), e 1 (0,6%)
um teste invalido. Entendemos que a acéo
cumpriu seu objetivo, tornando o tema da
sifilis visivel aos participantes da conferén-
cia, além de evidenciar o rastro da epidemia
por meio da identificacdo de dois exames
reagentes em sujeitos assintomaticos.

Palavras-chave: Sifilis. Infeccdes
Sexualmente Transmissiveis. Treponema
pallidum.

ABSTRACT

Syphilis is a systemic infection caused by
Treponema pallidum, exclusive to humans
that, when not treated early, can become a
chronic disease with irreversible sequelae.
Its transmission occurs predominantly
through sexual contact, with the greatest
contagion in the early stages of infection,
but also by vertical transmission, from
mother to baby, through the placenta.
Therefore, it is extremely important to
carry out the necessary tests for an early
diagnosis. Among these tests, we have the
rapid treponemal tests that are frequently
used in the early detection of syphilitic
infection. Thus, the objective of this work
is to describe and analyze the action of
rapid syphilis testing during the event, as a
communication strategy to increase visibility
for syphilis and as an action capable of
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evidencing traces of the epidemic, even in
an academic community. On October 24
and 26, 2018, during the afternoon shift,
masters and nursing students were trained
on the Rapid Test for Syphilis. A total of 163
rapid syphilis tests were performed, with
2(1.2%) Reagents (positive), 159(98%) were
Non-Reagents (negative) and 1(0.6%) an
invalid test. We understand that the action
served its purpose by making the subject of
syphilis visible to conference participants, as
well as showing the traces of the epidemic
by identifying two assintomatic people with
rapid syphilis tests reagent.

Keywords: Syphilis. Sexually Transmitted
Diseases. Treponema pallidum.

INTRODUCAO

A sifilis € uma infeccdo de carater sisté-
mico, causada pela bactéria Treponema
pallidum, exclusiva do ser humano e que,
quando ndo tratada precocemente, pode
se tornar uma doenca cronica com seque-
las irreversiveis com o passar dos anos
(BRASIL, 2015). Sua transmissao ocorre pre-
dominantemente pelo contato sexual, mas
também pode ocorrer a chamada transmis-
sao vertical, de mae para bebé, por meio da
placenta (ORGANIZACAO MUNDIAL DA
SAUDE, 2015). A presenca do T. pallidum
no organismo pode favorecer a evolugdo da
infeccdo pelo HIV para a sindrome da imu-
nodeficiéncia adquirida (HORVATH, 2011).
Além disso, a sifilis priméaria aumenta signi-
ficativamente o risco de se contrair o virus
da imunodeficiéncia humana (HIV), uma vez
que a entrada do virus é facilitada pela pre-
senca das lesdes sifiliticas (BRASIL, 2015).

Como ndo existe vacina contra a sifilis,
e a infeccdo pela bactéria causadora nao
confere imunidade protetora, as pessoas
podem ser infectadas tantas vezes quan-
tas forem expostas ao T. pallidum (BRASIL,
2016). Por isso, é de extrema importancia



que sejam realizados os exames necessarios
para um diagndstico precoce.

Dentre esses exames, temos os testes
répidos treponémicos, que sdo utilizados
com frequéncia na deteccdo precoce da
infeccdo sifilitica. O Ministério da Sadde (MS)
adquire e distribui testes rapidos de sifilis
para todo o Brasil e estabelece os critérios
de sensibilidade de 94% e especificidade de
93% (BRASIL, 2016).

Esses testes possuem uma leitura e inter-
pretacdo do resultado em, no maximo, 30
minutos, sem a necessidade de estrutura
laboratorial, tornando-se de facil realizagdo
para o profissional e de resultado rapido
para o paciente. Podem ser realizados
com amostras de sangue total obtidas por
puncdo digital ou puncdo venosa, e com
amostras de soro ou plasma. No disposi-
tivo de teste existe uma regido denominada
de T (Teste), que corresponde a éarea de
teste na qual estdo fixados os antigenos do
T. pallidum, e outra regidao denominada de
C (Controle), que é a regido de controle da
reacdo. Desse modo, um teste é conside-
rado reagente quando sdo visualizadas as
linhas de “Teste” e de “Controle” da rea-
cdo. A presenca apenas da linha de controle
indica resultado ndo reagente. A auséncia
da linha de “Controle”, mesmo se houver
cor na linha de "Teste”, indica que a reacéo
nao ocorreu adequadamente e, portanto, o
teste é considerado invélido (BRASIL, 2016).

Durante a Il Conferéncia Internacional
de Inovagdo em Salde, organizada pelo
Laboratério de Inovagdo Tecnoldgica em
Saude (LAIS/UFRN), e na qual se reuniram
centenas de pesquisadores nacionais e
internacionais durante os dias 31 de outubro
e 01 de novembro de 2018, foi disponibili-
zado um stand para realizacdo da “Acéo de
Testagem Répida” organizada pelo Nucleo
de Estudos em Saude Coletiva como uma
Acdo do Projeto de Resposta Rapida a Sifilis
nas redes de Atencao, denominado Projeto
“Sifilis Nao"”, coordenado pelo MS/LAIS/
NESC/UFRN.
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Desse modo, o objetivo deste relatério
é a descricdo e anélise da acdo de testa-
gem répida de sifilis durante o evento como
estratégia de comunicacdo na ampliagao da
visibilidade para a sifilis e como uma acéo
capaz de evidenciar os rastros da epidemia
em populacdes assintomaticas.

PLANEJAMENTO DA ACAO

Os seguintes passos precederam a Acao
de Testagem Répida:

Reunido de planejamento em que se
detalhou responsabilidades e prazos;
Articulacdo com a coordenagcdo da
Conferéncia para aprovacédo e apoio a
Acdo de Testagem Répida;

Articulacdo com a equipe responsavel
pela ambiéncia da conferéncia para defi-
nir conjuntamente o mobilidrio minimo
necessario e o espaco adequado;

Visita ao espaco para ajuste naambiéncia;
Definicdo de meta de exames e material
necessario;

Definicdo de quantitativo de pessoas na
equipe e articulacdo com docentes para
envolver alunos de graduagdo e mes-
trandos de enfermagem;

Articulacgo com a Coordenacgao
Municipal do Nucleo de IST para apoio
na dispensacédo de testes rapidos, insu-
mos de prevencdo e camisetas com a
logo do Projeto “Sifilis Nao”;
Articulacdo com a equipe da Diretoria
de Atencdo a Saude do Servidor DAS/
UFRN, responsavel pelas testagens
rapidas na UFRN, para vincular a Acéo
aquela unidade, sondar o possivel
envolvimento de sua equipe, e solicitar
repasse de materiais como: luvas, algo-
dao, alcool a 70%, caixa para descartar
perfuro cortante, formulédrio com termo
de consentimento e laudo;

Articulacdo com a secretaria do Nucleo
de Educacdo em Saude Coletiva (NESC)
para complementar materiais como:



alcool gel, lixeiras, sacos plasticos,
pranchetas para anotacdo e canetas.
Adaptacdo do formulédrio de registro
que é utilizado nas Unidades de Salde
para o evento na Conferéncia;
Articulaggo com a equipe de
comunicacao da conferéncia para divul-
gagado da acdo na midia do ambiente da
conferéncia;

Realizacdo de treinamento para atua-
lizacdo do procedimento de testagem
com a equipe participante da acdo (gra-
duandos de enfermagem, mestrandos e
bolsistas).

O TREINAMENTO COMO ETAPA
DE DESTAQUE NA FASE DE
PLANEJAMENTO

Uma capacitacdo com 8 horas/aula foi
ofertada para os mestrandos e graduan-
dos em enfermagem que atuariam na agao.
A proposta da capacitacdo foi de atualizar
mestrandos e graduandos de enfermagem
para o uso de testes treponémicos na tria-
gem da sifilis e, em caso de testes positivos,
realizar o devido encaminhamento para
confirmacdo em unidade de referéncia a fim
de dar inicio ao tratamento em tempo opor-
tuno. Ademais, alvejou-se orientar sobre o
Kit Wama, a forma de manuseio do material
para coleta, e ainda, a leitura e interpreta-
cdo dos resultados.

O treinamento ocorreu em trés momen-
tos. No primeiro momento, foi utilizado o
aparelho multimidia para explicagdo sobre
o teste treponémico Wama e sobre seu
mecanismo de agao interno. No segundo
momento, foram disponibilizados alguns kits
Wama para serem aplicados entre os partici-
pantes em atividade pratica. Em um terceiro
momento, foi discutido coletivamente o pro-
cesso de trabalho, bem como foi elaborada
a escala com definicdo das equipes e seus
papeis, além de ter sido feita uma discusséo
sobre a abordagem no pds-teste, conside-
rando o publico a ser trabalhado.
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DESCRICAO DO PROCESSO
DE TRABALHO - PAPEIS DAS
EQUIPES

Equipe 1 — Circular nos espacos aber-
tos do evento com a camiseta, dando
visibilidade ao Projeto “Sifilis Ndo"” e a
oferta de Teste Répido no ambiente da
conferéncia.

Equipe 2 — Realizar o registro dos
interessados em fazer o teste na ficha-
-laudo-termo de consentimento,
previamente numerada. Estando o inte-
ressado navez de fazer o teste, entregar a
ficha preenchida e encaminhar imediata-
mente para a equipe de teste. Havendo
grande demanda na frente do interes-
sado, observar a quantidade de pessoas
que estavam na frente do interessado a
fim de calcular o tempo previsto para o
teste daquela pessoa e comunicar-lhe
(estimou-se 3 minutos por cada testa-
gem). Ao informar em torno de quanto
tempo a pessoa deveria voltar para o
exame, entregar a ficha para o interes-
sado, antes anotando o nimero da ficha,
o primeiro nome, horério de retorno ao
teste, e o telefone do interessado (exem-
plo: n°23/ Maria/ 14:30/84 9 0000-0000").
Caso o interessado ndo comparecesse
para a testagem, ligar para convida-lo.
Equipe 3 — Registrar na placa do teste as
iniciais do paciente e o horario de coleta.
Coletar a amostra de sangue e depositar
na placa Wama duas gotas de sangue e
uma gota do reagente. Entregar a ficha
juntamente com placa para o profissio-
nal da equipe 4. Durante a realizacdo
do exame, fazer uma abordagem sobre
temas relativos ao exame e a doenca.
Sempre alertar ao usuério que o exame
pode dar negativo ou positivo, e indicar
o local do pos-teste.

Equipe 4 — Receber a ficha junto com o
teste. Fazer a leitura do teste apds tempo
indicado (determinado para 10 minutos).
Registrar o resultado e assinar o laudo.
Ao final do tempo para leitura, convocar



o interessado por chamada de voz ou
por telefone, explicando o resultado do
exame e as demais orientagdes préprias
do pobs-teste.

Equipe de apoio — Fornecer suporte a
todas as equipes. Garantir a logistica da
agao e se responsabilizar pelas duvidas
técnicas e possiveis substituicdes em
auséncias de alunos.

CONTEUDO DA ABORDAGEM
POS-TESTE

QUANDO NEGATIVO:

Fazer autoapresentagdo ormal e reforcar
o sigilo do resultado do processo, afir-
mando que o Brasil vive uma epidemia
de sifilis e que por isso estamos dando
visibilidade ao problema com a oferta
do teste.

Realizar os seguintes questionamentos:
vocé tem alguma duvida quanto a sifi-
lis, sua transmissdo, prevengao ou janela
imunoldgica? Vocé quer logo conversar
sobre suas duvidas ou prefere saber o
resultado do exame?

QUANDO POSITIVO:

Apds a apresentacao, reforcar o sigilo
sobre o resultado e informacgdes pes-
soais. Realizar a fundamentacdo da
acao explicando o carater de triagem
do teste, e explicar a necessidade do
segundo exame quando o resultado é
positivo, bem como as formas de trata-
mento e a cura.

Comunicar o resultado e, em seguida,
perguntar se o paciente j& teve a doenca
anteriormente para identificar a cicatriz
sorolégica. Caso nao, solicitar exame
VDRL e conversar sobre a sua referéncia
para realizacdo do exame confirmatério.
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DESENVOLVIMENTO DA ACAO

A acdo aconteceu no espaco do evento
destinado para tal, em dias e horarios
pré-definidos.

Os alunos cumpriram a escala programada
e assumiram seus papéis com responsabili-
dade e desenvoltura. Foram realizados 163
testes répidos de sifilis, sendo 2 (1,2%) rea-
gentes (positivos), 159 (98%) nao reagentes
(negativos) e 1 (0,6%) um teste invalido.

Durante a agdo fez-se distribuicdo de
preservativos masculinos, preservativos femi-
ninos e gel lubrificante sob livre demanda.

A equipe estava identificada com a cami-
seta com a logomarca do projeto “Sifilis
NZo”, indicando também o sentido da inte-
gralidade da equipe, atraindo visitantes e
interessados no teste para o espaco.

CONSIDERACOES FINAIS

Entendemos que a acdo cumpriu seu
objetivo, tornando o tema da sifilis visivel
aos participantes da conferéncia, além de
evidenciar o rastro da epidemia por meio
da identificacdo de 2 sujeitos com exames
reagentes.

Para os alunos participantes da acdo, a
experiéncia teve uma grande importancia
no processo formativo, além de ficar eviden-
ciado que vale a pena fazer acdes coletivas
com oferta de Teste Rapido para a popula-
cdo em geral e em especial para a populagao
chave e prioritéaria, tratando-se de estratégia
potente para o diagndstico precoce.

Para o publico da conferéncia a acao foi
interessante e oportuna, pois muitas pes-
soas expressaram estar fazendo o teste pela
primeira vez. Além disso, nessa oportuni-
dade alguns buscaram informacdes técnicas
sobre a doenca e sobre os testes. A dispo-
nibilizacdo de material de prevencao foi
também um atrativo e muitas pessoas leva-
ram consigo preservativo e gel lubrificante,
alguns deles estimulados pelos alunos.



A acdo permitiu aos alunos, além da
execucdo dos testes rapidos treponémicos
Wama, a abordagem junto aos individuos
sobre o seu conhecimento acerca da patolo-
gia, esclarecimento de duvidas, informagéo
sobre o fluxo da rede do SUS para rastre-
amento e o suporte ao portador de sifilis.
Foi possivel, ainda, orientar as pessoas
sobre a relevancia dos métodos de preven-
cdo combinada.
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