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« Doeng¢a milenar - origem controversa
= AIDS da era pré-antibidtica

e Antiga denomincédo “venérea” x DST

sys = sujo
philein = amor
Lues = praga
40 sinénimos

= Ainda muito prevalente
« Importancia muito grande em pediatria

= Co-infecgdo Treponema-HIV é novo desafio
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Agente etiolégico

* Treponema pallidum pallidum

— DNA homélogo: T.pallidum pallidum Sifilis
T.pallidum perterue Bouba
T.pallidum endemicum Sifilis endémica
T.carateum Pinta

— Morfologia igual: espiroquetas, 4 a 14 espirais
— Movimento caracteristico, repetitivo e ondulante
— Microscopia de campo escuro é necessaria

— Nao s&o cultivaveis

— Baixa resisténcia: meio externo, cloro, desinfetantes

* Treponema pallidum pallidum
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Epidemiologia

* Treponema pallidum pallidum

« Doenga cosmopolita

OMS, 1995: 15 milhdes de casos novos/ano

MS, 1994: 311 mil casos novos/ano

f sifilis congénita nas ultimas décadas
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Epidemiologia
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Fisiopatologia

Reservatoério: ser humano

Fonte: individuos com formas recentes

= Transmissado: sexual, por pele e mucosas

Periodo de incubacdo: 3 semanas (3-90dias)

Periodo de transmissibilidade: indefinido
cerca de 1 ano

« Penetracéo
* Treponemia inicial apés 2 a 3 semanas

e Formacéo e resolucdo do cancro primario

Segunda treponemia

e Laténcia

Imunidade celular intensa - clinica tardia

Resposta humoral predomina - persisténcia

N&o dé& imunidade permanente
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Anatomia patoldgica

= Todos os estagios
— Arterite obliterante

= Proliferacao endotelial
= Afinamento das paredes arteriais - fibroblastos

= Cancro priméario
— PMN e M@ fagocitando treponemas

e Formas secundarias e condilomata sifilitica
— Hiperqueratose

* Formas terciéarias
— Gomas sifiliticas
« Lesdes enduradas, com nodulagéo e ulceragdo
= Destruicéo decidual
= Palcitroponémicas
— Deposicdo de Ag~s glomerulares
— Arterite da vasa vasorum - aortite

— Envolvimento do sistema nervoso central
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Quadro clinico

= Histéria natural da sifilis
— 1/3 cura expontanea
— 1/3 formas latentes assintomaticas

— 1/3 complicagdes tardias

» Letalidade se nao tratada

— 10% dos pacientes

« Sifilis primaria
— Papula eritematosa, pouco dolorosa, ¥2 a 2 cm
— Papula ulcera em poucos dias
— Cancro duro, cancro primario, ou protosifiloma
* Les&o ulcerada
* Bem delimitada
« Pouco dolorosa
= Superficie lisa e uniforme
= Coberta por exsudato claro
= Unica ou multipla
 Em mucosa ou pele (cancro atipico)

— Ganglios inguinais duros, méveis e indolores, uni
ou bilaterais
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Quadro clinico

 Sifilis priméria = cancro duro

 Sifilis priméria = cancro duro
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Quadro clinico

» Sifilis secundaria
— 2 a 3 meses apés o cancro

— Manifestag8es cutaneas - roséola sifilitica
< Maculas discretas que se intensificam até
« LesOes papulosas que evoluem para
« LesOes de aspecto variado: liquendide, pustulosas,
varioliforme, psoriformes
< Hiperqueratose de mucosas - condilomata
condiloma latum
— Formas malignas
= Meningites
= Uveites
« Artrites
« Glomerulonefrites e sindrome nefrética

» Sifilis secundaria

roséola sifilitica
F

Disciplina Doencas Infecciosas € parasiarias
Sifilis

Quadro clinico

Disciplina Doencas Infecciosas € parasnarias
Sifilis

Quadro clinico

» Sifilis secundaria

roséola sifilitica

» Sifilis secundaria

Condiloma latum
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Quadro clinico

« Sifilis terciaria
— Periodo tardio
— Ap6s 1-2 anos de laténcia apés a fase 2aria
— Dos pacientes que chegam nessa fase:
* 15% tém manifestacdes tegumentares
» gomas sifiliticas
* 10% tém alteragdes cardiovasculares
» Aneurisma de aorta
» Insuficiéncia adrtica
» Hipertrofia ventricular esq
» Coronariopatias
* 7% tém neurossifilis
» Psicoses
» Deméncias
» Paresias

« Sifilis terciaria - goma sifilitica
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Quadro clinico

= Sifilis congénita
— Sindrome de infecgéo especifica do RN
= Hepatoesplenomegalia
= Lesdes petequiais
« Febre

= Incapacidade de sucgéo

— LesBes Osseas

— Dentes de Hutchinson

* Co-infec¢ao Treponema pallidum-HIV
— Cancros maiores
— Maior nimero de cancros

— Secundarismo mais intenso
= Formas malignas precoces

= Alteragdes neuroldgicas de evolucao rapida

— Titulos mais elevados nas sorologias
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Diagndstico diferencial

— Microscopia de campo escuro de material do
cancro

— VDRL (microaglutinacdo em cardiolipina)
— FTA-abs

— ELISA

— Hemaglutinagéo (TPHA)

— Fixacdo do complemento (Wasserman)
(em desuso)

— Cancro mole, linfogranuloma venéreo, donovanose

— Herpes genital

— Ptiriase résea

— Doengas exantematicas classicas
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e Escolha

— Penicilina G Benzatina

Até 1 ano de evolucéo

2.400.000 Ul IM/sem 2x

Mais de 1 ano de evolugdo ou gestante
* Opcodes 2.400.000 Ul IM/sem  4x

— Eritromicina Formas graves e congénita

Penicilina G cristalina 10 a 15 dias

— Tetraciclinas Internagao
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