Available online at http://www.journalcra.com

INTERNATIONAL JOURNAL
OF CURRENT RESEARCH

International Journal of Current Research
Vol. 12, Issue, 06, pp.11866-11872, June, 2020

DOI: https://doi.org/10.24941/ijcr.38884.06.2020
ISSN: 0975-833X

RESEARCH ARTICLE

FORMACAO DE ENFERMAGEM EM FOCO: AVALIACAO DE SABERES ESPECIFICOS SOBRE SiFILIS
GESTACIONAL NO CAMPO DA ATENCAO PRIMARIA

PAULA, Cacia Régia del, OLIVEIRA, Jéssica Assis dez, BARBOSA, Maria Alves3, REIS, Meillyne Alves dos?,
MATOS, Marcos Andrés, PELAZZA, Bruno Bordiné, MEIRELES, Glaucia Oliveira Abreu Batista?, MELO,
Ligia Brazs, ARA(J]O, Reila Campos Guimaries de? LIMA, Flavio Henrique Alves de1?, SOUZA-SILVA, Julio
Cesarll, ARANHA, Tatiana Caexeta!2, MELO, Juliana Macedo Andrade!3 and CORREIA, Sara Fernandes!4,
Silva, Maria Isabel15

1Enfermeira. Doutoranda em Enfermagem pelo Programa de Pds-graduacio em Enfermagem da Universidade
Federal de Goias (PPGENF-GO). Professora Assistente da Universidade Federal de Jatai. Goias-Brasil.
2Enfermeira. Enfermeira do Hospital das Clinicas Dr Serafin de Carvalho de Jatai.Goids-Brasil. 3Enfermeira. Doutora
em Enfermagem. Professora na Universidade Federal de Goias (UFG-GO). Goias-Brasil. *Enfermeira. Doutoranda em
Enfermagem pelo Programa de Pds-gradua¢do em Enfermagem da Universidade Federal de Goids (PPGENF-GO).
Professora no Centro Universitario de Anapolis-GO, UniEVANGELICA. Goias-Brasil SEnfermeiro. Doutor em Ciéncias
da Saude. Professor do Programa de Pds-graduacdo em Enfermagem da Universidade Federal de Goias (PPGENF-GO).
Goias-Brasil. ¢Enfermeiro. Pés-doutorando da Incubadora Tecnoldgica de Guarapuava (INTEG) e docente do
departamento de Enfermagem da Universidade Estadual do Centro-Oeste (UNICENTRO). Brasil; 7Enfermeira.
Doutoranda em Enfermagem pelo Programa de P6s-graduac¢do em Enfermagem da Universidade Federal de Goias
(PPGENF-GO). Professora no Centro Universitario de Anapolis-GO, UniEVANGELICA. Goias-Brasil. 8Enfermeira.
Mestranda no Programa de Atencdo a Sadde da Pontificia Universidade Catélica de Goids (MPAS/PUC-GO).
Professora no Centro Universitario de Anapolis-GO, UniEVANGELICA. Goias-Brasil. 9Enfermeira. Doutoranda do
Programa de Pds-Graduagdo em Ciéncias da saide da Universidade Federal de Goias. Professora Assistente da
Universidade Federal de Jatai. Goids-Brasil 19Médico. Doutor em Ciéncias da Satude. Professor do Departamento de
Pediatria do Hospital das Clinicas da UFG e da Escola de Medicina da Pontificia Universidade Catélica de Goias (PUC-
GO). Goias-Brasil. 11Médico. Pés-doutorando em Ciéncias a Saude pela Universidade Federal de Goias (UFG). Doutor
em Ciéncias a Saude pela UFG. Goids-Brasil. 12Enfermeira. Mestranda no Programa de Atengio a Saude da Pontificia
Universidade Catélica de Goias (MPAS/PUC-GO). Professora no Centro Universitario de Anapolis-GO,
UniEVANGELICA, Goias-Brasil. 13Enfermeira. Mestre em Enfermagem. Professora no Centro Universitario de
Anapolis-GO, UniEVANGELICA, Goias-Brasil. 14Enfermeira. Mestre em Atencgio a Saude. Professora no Centro
Universitario de Anapolis-GO, UniEVANGELICA, Goias-Brasil. 15Assistente Social e Fisioterapeuta. Mestre em
Fisiologia pela Universidade Estadual de Campinas (Unicamp). Brasil

ARTICLE INFO ABSTRACT
Article History: Avaliar o conhecimento dos enfermeiros da atenc¢do primaria sobre sifilis gestacional. Estudo de intervencao tipo
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Key Words: significancia adotado foi p<0,05. Dos enfermeiros 90% referiram participagdo em treinamentos anteriores sobre o

tema. Apds a intervengdo educativa, observou-se um aumento significativo do quantitativo total de acertos
(p=0,001), bem como na questdo que continha afirmagdes referentes aos meios de transmissdo da sifilis
gestacional, com valor de p 0,014. A intervengdo contribuiu para o aumento dos conhecimentos dos enfermeiros,
no entanto, destaca-se a necessidade de capacitagdes continuas sobre o tema visando garantir a qualidade do
atendimento na ateng@o primaria.
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INTRODUCTION

Como grave problematica de saude publica, a sifilis é uma
doenga infecciosa causada pela bactéria Treponema pallidum,
sua transmissdo ocorre através da atividade sexual
desprotegida e da transmissdo vertical durante a gravidez
(Seibt & Munerato, 2016). Sua eliminacgdo continua a desafiar
globalmente os sistemas de satde e de acordo com a Portaria
n® 264 /GM/MS, de 17 de fevereiro de 2020, a sifilis
Adquirida, sifilis Congénita e sifilis em gestante sdo doencas
de notificagdo compulséria (BRASIL, 2015; BRASIL, 2020).
Ademais, observa-se aumento de notificagdes de casos de
sifilis adquirida, sifilis em gestantes e sifilis congénita no
Brasil na tlltima década, apesar do seu tratamento e diagndstico
serem eficazes e de baixo custo (Araujo, Monte, Haber, 2018).

A Politica de Educagdo Permanente em Saude, regulamentada
pela Portaria MS/GM n° 1.996, de 20 de agosto de 2007,
aponta diretrizes para melhorar a qualidade da atencdo a saude
e aproximar o cotidiano do profissional que atua no Sistema
Unico de Saude (SUS) e as necessidades da populagdo (Brasil,
2007). O profissional de enfermeiro deve prestar ao cliente
uma assisténcia livre de danos, sendo assim, este profissional
deve estar capacitado e qualificado para o trabalho, promover
a qualidade e desenvolver de uma assisténcia de Enfermagem
segura para a sociedade, em seus aspectos técnicos e éticos, €
participar do Servigco de Educagdo Continuada (Cofen, 2016).
Em virtude da importdncia do papel do Enfermeiro na
prevengdo e controle de doengas, o presente estudo objetivou
avaliar o conhecimento e a efetividade de uma agdo educativa
sobre sifilis gestacional com enfermeiros da atenc¢do primaria.

A Sifilis Congénita como questio de satide publica: A sifilis
¢ uma doenca sexualmente transmissivel e que pode ser
transmitida verticalmente, durante a gestacdo, caso a gestante
infectada ndo seja adequadamente tratada, constituindo-se
como grave problema de saude publica (BRASIL, 2015;
BRASIL, 2018(a); MARQUES DOS SANTOS, 2020). O
abortamento, restricdo de  crescimento  intrauterino,
prematuridade e morte fetal sdo consequéncias da sifilis ndo
tratada transmitidas pela forma vertical (Lazarini & Barbosa,
2017). No Brasil, em 2017, foram notificados no Sistema de
Informacdo de Agravos de Notificacdo (SINAN) 119.800
casos de sifilis adquirida (taxa de deteccdo de 58,1 casos/100
mil habitantes); 49.013 casos de sifilis em gestantes (taxa de
deteccdo de 17,2/1.000 nascidos vivos); 24.666 casos de sifilis
congénita (taxa de incidéncia de 8,6/1.000 nascidos vivos); e
206 obitos por sifilis congénita (taxa de mortalidade de 7,2/100
mil nascidos vivos) (BRASIL, 2018(a)). No municipio do
estudo, no periodo de 2009 a 2015, 112 casos de sifilis
gestacional foram registrados, dos quais 39 resultaram em
casos de sifilis congénita, um coeficiente que representa 4,75
casos por 1.000 nascidos vivos (PREFEITURA DE JATAI,
2018). Diante da magnitude do problema, véarias estratégias
tém sido pensadas e implantadas com intuito de reverter a
ocorréncia do grande nimero de casos de sifilis durante a
gestacdo. Dentre essas agdes destaca-se a “Rede Cegonha”
criada em 2011 pelo Governo Federal através da Portaria n°
1.459/GM/MS de 24 de junho de 2011, que possui como uma
de suas estratégias, a implantacdo dos testes rapidos para o
diagnostico do virus da imunodeficiéncia humana (HIV) ¢ a
triagem da sifilis, sendo realizados na Ateng@o Primaria (AP),
com a finalidade de obtengdo de um diagnostico precoce para
esses agravos nas gestantes, assim elaborar acdes de
prevengdo, viabilizando a reducdo das taxas de transmissao
vertical da sifilis, bem como a redugdo de 6bitos materno-

infantis evitaveis (BRASIL, 2011; BRASIL, 2018(a)). Outra
acdo que merece destaque sdo a criagdo dos Comités de
Investigacdo para Prevencdo da Transmissdo Vertical em
municipios, estados ou regides com alta incidéncia de casos de
sifilis congénita, com o objetivo indicar medidas para
prevengdo, diagnostico, assisténcia, tratamento e vigilancia do
agravo (BRASIL, 2018(a)). Por ser uma doenca que deve ser
diagnosticada e tratada durante a assisténcia pré-natal, todas
estas complicagdes causadas pela sifilis podem evidenciar a
falta de qualidade da assisténcia. Silva et al (2015), destaca
que o enfermeiro € o profissional que mais realiza a primeira
consulta de pré-natal, bem como a notificagdo de sifilis na
gestagdo. Portanto, pesquisas que buscam identificar o
conhecimento dos profissionais sobre o tema, permitem
associar o agravo a qualidade da assisténcia prestada pelo
enfermeiro, contribuindo para melhoria e intensificagdo das
politicas publicas voltadas para a prevencdo da sifilis
congénita.

A Formacio de Enfermagem na Saude Publica: Para
Almeida e Ferraz (2008), na década de 80, notava-se o
despreparo dos profissionais para atuarem no SUS, havendo
necessidade de formagdo de recursos humanos aptos a atuarem
de acordo com os principios do sistema de satide vigente.
Silva et al (2010), traz que a modernizagdo cientifica e
tecnoldgica no mundo globalizado, necessita de alteragdes na
formagdo de profissionais competentes para o atendimento a
saude da populacdo, sendo imprescindivel que os profissionais,
atuem através da transdisciplinaridade na produgdo do
conhecimento ¢ de acordo com as a¢des de atengdo a saude,
desenvolvidas no SUS. A resolucdo n® 573, de 31 de janeiro
de 2018, traz que a formacdo do enfermeiro deve ser pautada
no tripé ensino-pesquisa-extensdo, com valorizacdo das
necessidades individuais e coletivas da populagdo, devendo
haver participa¢do do SUS no processo de formagao. Para além
disso traz a importancia da formagao para o trabalho em equipe
multiprofissional e interdisciplinar, com énfase na
integralidade da atengdo e em resposta as necessidades sociais
em saude, respeitando as areas ou nucleos de competéncia
especificos (Cuidado de Enfermagem na Atengdo a Saude
Humana, Gestdo/Geréncia do cuidado de enfermagem e dos
servicos de enfermagem e saude, Educacdo em Saude e
Desenvolvimento Profissional em Enfermagem entre outros)
(BRASIL,2018(Db)).

Promocgio da Saude, Educacio permanente em satde e o
Enfermeiro: Evidentemente que a Enfermagem assim como
as demais profissdes tem seus conhecimentos e atribuigdes
especificas, respaldadas pela legislacdo. A associacdo dos
conhecimentos basicos, clinicos e praticos da Enfermagem
(aprendidos nas habilitagdes de bacharelado e licenciatura)
devem potencializar as agdes dos enfermeiros para a promogao
da saude (SILVA et al, 2018). Para Carvalho, Cohen &
Akerman (2017), a Promog¢éo da Saude (PS) ¢ uma maneira de
produzir satide, através de ac¢des didrias nos servigos de satude
e no meio social e relaciona com a autonomia e
empoderamento individuais e coletivos. Dessa maneira, como
a Enfermagem pode contribuir para isso? A partir da Educagéo
para satde, ou seja, utilizando processos educativos para tornar
popular e mais acessivel, os cuidados, formas de prevengdo e
tratamento de doengas. O processo de Educacdo Permanente
em saude veio possibilitar melhora das praticas de servico dos
profissionais da equipe de satde, tornando-os mais envolvidos,
interessados, participativos, valorizando o conhecimento dos
mesmos e, também, aumentando as oportunidades de
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aprendizagem no proprio local de trabalho (LOPES et al.,
2016). A reflexdo sobre a pratica profissional baseada em
evidencia, através da educacdo permanente, leva o profissional
de enfermeiro ao enriquecimento profissional e pessoal,
valorizando o individuo e a profissdo, portanto a construgao
tedrico pratica, critica e reflexiva do enfermeiro ¢ fundamental
para estabelecerem redes emancipadoras para acdes
promotoras de saude (DA SILVA et al, 2015; SILVA et al,
2018).

Como avaliar o desempenho do Enfermeiro?: A avaliar ¢é
uma atividade que deve ser desenvolvida pelo gestor ¢ refere-
se a forma de avaliar o desempenho de cada pessoa, em fungdo
das tarefas que ela executa, dos alvos, dos resultados a serem
alcangados, e do seu potencial de desenvolvimento (XAVIER,
2006). Na area de saude, ¢ uma atividade indispensavel aos
gestores e/ou docentes da propria formacdo, pois permite
identificar das brechas de conhecimentos, habilidades e
atitudes dos profissionais (SOARES et a/ 2019). De acordo
com Pierantoni et al (2011), para realizar a avaliagdo torna-se
necessario a utilizagdo de modelos de avaliagdo de
desempenho profissional que abriguem tanto os requisitos do
local de trabalho, quanto dos conselhos que regulamenta o
exercicio profissional e, protejam o usudrio com agdes
qualificadas e sem risco. Para realizar essas avaliagdes existe
varios métodos (CRUZ et al, 2014), nessas avaliacdes, os
profissionais desenvolvem atividades individuais como
responder instrumentos, entrevistas, check lists, ou em grupos,
como os focais e workshops. Essas avalia¢des aferem o indice
de conhecimento sobre determinado tema a fim de direcionar
acoOes de educacdo, praticas educativas e formagdo continuada
dos profissionais. Na pesquisa que segue, a avaliacdo de
conhecimento dos enfermeiros se deu acerca da tematica da
sifilis gestacional no campo da atengdo primaria e utilizou- se
um instrumento com perguntas fechadas (Quadro 1).

METODOLOGIA

Estudo de intervencao, do tipo antes-depois, com aplicacdo de
pré e pos-teste, para avaliacdo da efetividade de agdo educativa
com enfermeiros. A coleta de dados foi realizada nas Unidades
Basica de Saude (UBS) de um municipio do Sudoeste Goiano,
sede da regiao de Saude Sudoeste II situada em um municipio
no interior do estado de Goias, no ano de 2017. De acordo com
dados do Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Saude
(CNES) existem, no municipio, 19 instituigdes de saude
pertencentes a rede publica, das quais 14 sdo UBS, sendo 11
localizadas na zona urbana e 3 na zona rural, 01 unidade de
média complexidade, 01 de alta complexidade, 01 Centro de
Reabilitagdo e 01 Centro de Atencdo Psicossocial, 01 Unidade
de Pronto Atendimento (UPA), residéncias terap€uticas e
SADT (Servigo auxiliar de Diagnostico e Terapéutico) (CNES,
2017).

Foram considerados participantes da pesquisa, enfermeiros
vinculados as UBS pertencentes a0 municipio, que possuiam
registro no COREN/GO e no CNES, com vinculo empregaticio
na unidade de saude no prazo de no minimo de 6 meses. Foram
excluidos os profissionais que estavam em periodo de férias ou
licenga durante o periodo em que o estudo foi realizado. Os
dados foram coletados através de um instrumento composto
por perguntas fechadas, construido pelos pesquisadores,
embasadas no Protocolo Clinico e Diretrizes Terapéuticas para
Atencao Integral as Pessoas com Infecgdes Sexualmente

Transmissiveis, preconizado pelo Ministério da Satde
(BRASIL, 2015). Na primeira parte, constavam informagdes
referentes ao perfil sociodemografico e profissional dos
enfermeiros, a segunda parte, sendo esta, o foco desse artigo,
continha 11 questdes fechadas referentes a sifilis e sifilis
gestacional destas, as questdes de nimero 1 a 3 eram referentes
a definicdo ¢ ao modo de transmissdo da sifilis e da sifilis
gestacional, as questdes de 4 a 7 eram referentes ao seu
diagnostico, as de 8 a 11 abordavam seu tratamento. Esse
instrumento (quadro 1) passou por um processo de
refinamento, no qual profissionais especialistas na area
puderam opinar sobre sua estrutura ¢ clareza.

Quanto as etapas da pesquisa, o estudo foi realizado em trés
etapas. A primeira consistiu na aplicagdo do instrumento (pré-
teste), para identificar caracteristicas sociodemograficas e
laborais, bem como o conhecimento prévio dos enfermeiros
sobre o tema. A segunda, foi a realizacdo da acdo educativa
pela equipe de pesquisadores, no auditorio de uma das Unidade
Basica de Saude (UBS) do municipio. Nesta etapa, todos os
enfermeiros que aceitaram participar da pesquisa, foram
convidados a envolver -se na ag@o educativa, organizada em
roda de conversas e aula expositiva, intitulada “O enfermeiro
na prevengdo da sifilis gestacional”, com carga horaria de 04
horas. Por fim, a terceira etapa aconteceu em um intervalo de
seis meses apods a realizagdo da intervencdo, com reaplicacao
do mesmo instrumento (poOs-teste) para avaliagdo do impacto
da atividade educativa.

Os dados foram tabulados em planilhas do programa Microsoft
Excel® e foram digitados com dupla conferéncia. As analises
foram realizadas no programa estatistico Social Package
Statical Science (SPSS) versdao 20.0. Foram apresentadas as
frequéncias absolutas e relativas para as variaveis relacionadas
aos conhecimentos dos enfermeiros sobre sifilis gestacional.
Para a analise de comparacdo de acertos no pré e pos-teste,
tanto valores totais quanto acertos isolados para cada
participante foram utilizados os testes ndo paramétricos de qui-
quadrado e Wilcoxon com nivel de significancia de 5%
(p<0,05). O projeto desta pesquisa obedeceu aos requisitos da
resolugdo n°® 466, de 2012 do Conselho Nacional de Saude e
foi aprovado pelo Comité de Etica em Pesquisa Universidade
Federal de Goias/Regional Jatai (UFG/RJ), através do parecer:
1.809.264/2016.

RESULTADOS

Dos 23 enfermeiros que trabalham nas UBS pertencentes ao
municipio do estudo, foram excluidos 06 profissionais por se
encontrarem em periodo de férias ou licenga e 03 (13,1%) por
possuirem vinculo empregaticio na unidade satide ha menos de
06 meses. Dos 14 (100%) profissionais elegiveis para o estudo,
03 (21,4%) se recusaram a participar do estudo e 11
enfermeiros participaram das 3 etapas, correspondendo a 78,6
% dos profissionais elegiveis. Os 11 (100%) enfermeiros que
participaram, quando questionados sobre a realizagdo de
treinamentos anteriores, relacionados a sifilis gestacional, 10
(90,9%) dos profissionais afirmaram terem participado de
treinamentos sobre o tema anteriormente ((Média=14,6 meses;
Desvio padriao=6,8) (variando de 6 a 24 meses). A Tabela 1,
mostra os indices de acertos, total e isolados, dos enfermeiros,
nas questdes relacionadas a sifilis e a sifilis gestacional,
aplicadas no pré teste (Etapa 1 - antes da educag@o continuada)
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Quadro 1. Instrumento utilizado para avaliar o conhecimento de enfermeiros da Atencio Primaria sobre sifilis e sifilis
gestacional. Jatai, 2017

, qual alternativa lhe parece mais adequada sobre doenca:

(1.1) A persisténcia de resultados com titulacdes baixas sdo denominadas de cicatrizsorolégica ocorre quando um individuo
mesmo tratado de forma adequada ao realizar testes treponémicos ainda apresenta titulagdes baixas.

(1.2) Em sua fase latente, ndo se apresenta nenhuma manifestagao clinica da doenga.

(1.3) Nos individuos nao tratados, as manifestacées cardiovasculares da doenca ocorrem com grande frequéncia.

(1.4) Sua forma primaria caracteriza-se pelo aparecimento de ulceras multiplas e dolorosas nos genitais, também
denominada cancro duro.

2) Ar ito da sifilis ional, assinale a alternativa INCORRETA:

(2.1) A sifilis tem como principal via de transmissao o contato sexual, seguido pela transmiss&o vertical para o feto durante o
periodo de gestagao de uma mae com sifilis ndo tratada ou tratada inadequadamente, além de ser transmitida por transfusao
sanguinea.

(2.2) Quando nao tratada, a sifilis pode evoluir para formas mais graves, podendo comprometer o sistema nervoso, o aparelho
cardiovascular, o aparelho respiratério e o aparelho gastrointestinal.

(2.3) A triagem para sfifilis faz parte do exame pré-natal e deve ser realizada no inicio da gravidez, e repetida no i
trimestre.

io do 3°|

(2.4) Parceiros de gestantes infectadas com sifilis s6 deveram ser tratados caso possuam teste treponémicos positivos.

3) Em relagao a sifilis ional é correto afirmar:
(3.1) O treponema pallidum n&o pode ser transmitido por via transversal durante a gestacao na fase terciaria da infecgao.

(3.2) Ainfeccdo pode ser transmitida através do aleitamento materno.

(3.3) A gestante diagnosticada com sifilis no pré-natal deve ser submetida ao parto cesariano, pois a infeccdo podera ser
transmitida ao feto através do canal vaginal durante o trabalho de parto.

(3.4) A administracdo das primeiras doses de penicilina pode provocar a reacédo de Jarisch-Herxheimer, caso a infeccao
esteja em seu estagio inicial.

4) Os testes treponémicos sao u ados para:
(4.1) Confirmacéao dos casos de sffilis.

(4.2) Controle da cura dos casos de sffilis.

(4.3) Diagnostico da sifilis congénita.

(4.4) Triagem de casos de sifilis.

5) Em quais trimestres gestacionais a sifilis, podera ser tr da mae infi ao embrido:
(5.1) Durante toda a gravidez.

(5.2) Somente no primeiro trimestre de gestacao.

(5.3) Durante o segundo e terceiro trimestre de gestacao.

(5.4) Durante o primeiro e o segundo trimestre de gestagao

6) Para a realizagdo do controle da sifilis durante a gestagao devem ser sol
(6.1) FTAabs.

(6.2) VDRL.

(6.3) PCR.

(6.4) Western-blot.

itados os seguintes testes laboratoriais:

7) Em relagéao ao teste sorolégi pr i para di i e controle da sifilis FTA-abs é correto afirmar:
(7.1) E utilizado durante o seguimento do tratamento da sfifilis por ndo se tornar negativo;

(7.2) Nao fornece resultados falso-positivos .

(7.3) E utilizado durante a sifilis primaria, por ser o primeiro teste a se tornar reagente na sffilis.

(7.4) Apresenta elevado custo e sua realizagdo € muito complexa, o que dificulta sua utilizagao.

8) Uma gestante alérgica a peni
realizado como:
(8.1) Incompleto, pois a gestante deveria ser tratada durante 30 dias.

na é tratada com eritromicina 2g/dia durante 15 dias. Pode-se considerar o tratamento|

(8.2) Inadequado, pois a penicilina € o Unico medicamento eficaz e recomendado para o tratamento de gestantes.
(8.3) Tratamento correto.
(8.4) Inadequado, pois o medicamento causa varios efeitos colaterais.

9) De acordo com as fases de infeccédo da sifilis € correto afirmar:

(9.1) Durante a fase secundaria ocorrem sinais e sintomas clinicos e o diagnostico recomendado nessa fase s&o os testes
sorolégicos.

(9.2) Durante a fase terciaria ocorrem lesdes ulceradas, geralmente Gnicas, pouco dolorosas, com base endurecida.

(9.3) Durante a fase latente geralmente aparecem os sinais e sintomas durante o periodo de 3 a 12 anos apds o inicio da
infeccao.

(9.4) Durante a fase primaria ocorrem o aparecimento de lesdes cutaneas cerca de 6 a 8 semanas apds o aparecimento do
cancro duro.

10) Comparece a unidade G.H.F. 25 anos, ensino fur ir =] . Paraar do de consulta pré-natal.
Gestante com idade ional corr ite a 24 semanas. Seus testes sorolégicos apresentam, VDRL reagente 1/64,
IgG para Tr i r anti-HBs nao-reagente. Quais as condutas que deverio ser tomadas frente ao caso:

(10.1) Tratamento a base penicilina benzatina 2,4 milhdes Ul, em dose Unica. Divido 1,2 milhdo Ul em cada gluteo. convocar o
parceiro para realizar exame diagnostico e notificar a vigilancia epidemiolégica.

(10.2) Tratamento a base de penicilina benzatina na dose de 2.400.000 Ul IM dose uUnica, azitromicina 1 g VO dose unica,
convocar o parceiro para tratamento similar ao da gestante e notificacéo a vigilancia epidemiolégica

(10.3) Tratamento a base de penicilina benzatina na dose de 7.200.000 Ul IM, em 3 doses semanais de 2.400.000 Ul
convocar o parceiro para tratamento similar ao da gestante e notificar a vigilancia epidemioloégica.

(10.4) Tratamento a base de penicilina benzatina na dose de 7.200.000 Ul IM dividido em 3 doses semanais de 2.400.000 Ul,
convocar o parceiro para realizar exame diagnéstico e notificar a vigilancia epidemioldgica.

11) Sobre a reacgédo de Jarisch-Herxheimer é INCORRETO afirmar:

(11.1) Ocorre na administracéo das primeiras doses de penicilina caso a infeccdo esteja em seu estagio inicial.
(11.2) Caracteriza-se pela exacerbacéo das lesdes cutaneas, febre, adinamia, artralgias e mialgia.

(11.3) Os sintomas desaparecem espontaneamente apdés 12 a 48 horas.

(11.4) O tratamento deve ser interrompido, pois, essa reagdo se caracteriza como uma alergia a penicilina.

Tabela 1. Proporcio de acertos dos enfermeiros de Unidade Basica de Saude, sobre sifilis gestacional. Jatai, Goias, 2020.

Questodes Etapa 1 Antes da educacgdo continuada Etapa 2 Apds educacdo continuada Valor de p
Certo Errado Certo Errado

5 (45,5%) 6 (54,5%) 5 (45,5%) 6 (54,5%) 1,000
11 (100,0%) 0 11(100,0%) 0 1,000
2 (18,2%) 9 (81,8%) 8 (72,7%) 3(27,3%) 0,014
3(27,3%) 8(72,7%) 6 (54,5%) 5 (45,5%) 0,180
10 (90,9%) 1(9,1%) 10 (90,9%) 1(9,1%) 1,000
4 (36,4%) 7 (63,6%) 8 (72,7%) 3(27,3%) 0,102
2 (18,2%) 9 (81,8%) 5 (45,5%) 6 (54,5%) 0,083
4 (36,4%) 7 (63,6%) 8 (72,7%) 3 (27,3%) 0,102
8 (72,7%) 3(27,3%) 7 (63,6%) 4 (36,4%) 0,564
6 (54,5%) 5 (45,5%) 9 (81,8%) 2 (18,2%) 0,180
4 (36,4%) 7(63,6%) 8 (72,7%) 3(27,3%) 0,102
Total 59 62 85 36 0,0001
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e pos teste (Etapa2 - apos a educagdo continuada). Em relagdo
ao pré-teste, do total de respostas corretas das questdes,
verificou-se 59 respostas corretas e, apds a a¢do educativa, o
numero total de respostas corretas no pos teste foi de 85 (p
0,001). Ao avaliar as questdes isoladamente, verificamos que
antes da intervencao, somente a questdo numero 2, referente a
definicao da sifilis gestacional e seus meios de transmissao,
apresentou 100% de acerto pelos enfermeiros. As demais
questdes, também referentes a defini¢do da sifilis gestacional e
seus meios de transmissao, obtiveram menos de 50% de acerto.
Evidenciou-se maior relevancia da atividade educativa na
questdo 3, que continha afirmacdes referentes aos meios de
transmissdo da sifilis gestacional. Na etapa 1, antes da
educagdo continuada, tal questdo apresentou 18,2% acertos, ja
na etapa 2 apresentou 72,7% (p 0,014). Nas questdes
relacionadas ao diagnostico da sifilis gestacional, o maior
indice de acerto no pré-teste foi para a questdao 5 (90,9%), que
questionava em quais trimestres gestacionais a infeccdo
vertical poderia ocorrer, esse indice se manteve nos pods teste.
Em relagdo a questdo 7, que continha afirmagdes relacionadas
ao teste sorologico FTA-abs, observou-se o um acerto de
18,2% no pré-teste, atingindo no pos-teste 45,5% de acertos. A
questdo 8 abordava o tratamento da sifilis, realizado a uma
gestante diagnosticada com sifilis e alérgica a penicilina, caso
fosse realizado com eritromicina 2 g/ dia por 15 dias se era
adequado ou ndo. No pré-teste, essa questdo obteve 36,4% de
acerto e apds a intervengdo, no poés-teste, obteve 72,7% de
acerto. Na questdo 10, um caso clinico que questionava a
conduta correta a ser realizada a uma gestante com IG: 24
semanas ¢ VDRL 1/64°, o indice de acerto passou de 54,5%
para 81,8% ap0s a intervengao.

DISCUSSAO

O presente artigo permitiu avaliar os conhecimentos
relacionados a sifilis gestacional de enfermeiros das UBS de
um municipio do interior do estado de Goias, antes e apos a
realizagdo de uma agdo educativa realizada por integrantes do
grupo de pesquisa e ainda, evidenciou a eficacia das atividades
educativas, uma vez que, o numero de acertos das questdes foi
maior no pos-teste (Etapa2 - apds a educagdo continuada),
quando comparados aos resultados do pré teste (Etapa 1 - antes
da educagdo continuada). Mesmo, a maioria dos participantes
afirmando ter participado de treinamentos sobre sifilis, nos
ultimos dois anos, foi possivel observar algumas limitagdes e
deficiéncias em relagdo aos conhecimentos desses
profissionais, sobre o tema. Um estudo realizado no municipio
do Rio de Janeiro, com médicos e enfermeiros da rede publica
de saide, que também objetivava avaliar o conhecimento
destes profissionais a0 adequado manejo da sifilis na gestagao,
demonstrou resultados semelhantes ao do presente estudo,
porém, em um espago maior de tempo, nos ultimos 5 anos. O
estudo ainda, demonstrou melhor conhecimento dos
participantes as formas de transmissdo da sifilis. Apresentou-se
maior deficiéncia de conhecimentos relacionados ao
diagndstico da sifilis em gestantes, porém nao foi identificada
falha ou dificuldade no conhecimento em relagdo ao seu
tratamento (Domingues et al, 2013). Ao serem questionados
sobre o conhecimento em relagdo ao tratamento e ao
diagnostico da sifilis gestacional, tanto na etapa que antecedeu
a agdo de educagdo continuada, quanto na etapa posterior a ela,
percebeu-se elevada proporgdo de erros relacionados ao caso
clinico, de uma gestante com IG: 24 semanas e VDRL 1/64, e
nas demais questdes relacionadas ao diagnostico da sifilis
gestacional.

O que difere de um estudo realizado em Sobral, no estado do
Ceara, o qual analisou a atuagdo dos enfermeiros na atencdo
primdria a saude em relagdo ao acompanhamento da sifilis,
confirmou que esses profissionais possuiam conhecimento
sobre o diagndstico, tratamento e seguimento da sifilis
(Rodrigues et al, 2016). Atualmente, a assisténcia pré-natal
tem sido avaliada apenas através do numero minimo de
consultas e a época de inicio deste acompanhamento,
entretanto, embora seja importante que o pré-natal seja
iniciado o mais precocemente possivel, e que seja garantido o
numero minimo de seis consultas, deve-se analisar e avaliar a
qualidade desta assisténcia (Ripsa, 2008). A agdo mais
consistente para controle da sifilis estd na garantia de uma
assisténcia ampla e de qualidade, possibilitando o diagndstico
precoce e o tratamento em tempo habil. Entretanto, ¢
necessario que os profissionais estejam capacitados e
comprometidos com a prevengdo e¢ o controle do agravo
(Rodrigues et al., 2016). Ainda que, a andlise isolada de cada
uma das questdes revele significincia estatistica em apenas um
item, a andlise do total de acertos mostrou diferenca
significativa reforcando a importancia de a¢des de educagdo
em saude sejam elas continuadas ou permanentes. Tais agdes
sdo essenciais para garantir a melhoria da qualidade da
assisténcia. Ribeiro et al (2020), concluem em sua revisdo
sistematica a importancia de uma assisténcia adequada no pré-
natal com rastreamento, detec¢do e tratamento adequado da
sifilis gestacional em tempo oportuno, aumento da qualidade
da assisténcia prestada e capacitagdio da equipe
multiprofissional.

Para Carvalho, Jorge & Franco (2018), € necessario uma nova
perspectiva de formagdo dos trabalhadores de satde, e uma
dessa forma pode ser a educagdo permanente. Estudos tém
demostrado que a educagdo dos trabalhadores, baseadas na
reflexdo critica sobre as praticas reais de profissionais reais em
acdo na rede de servigos, ¢ imprescindivel para a construgdo de
mudangas para a melhoria da qualidade dos servigos prestados
a populacdo. A capacitacdo do trabalhador esta diretamente
relacionada com a melhoria da assisténcia prestada aos
usuarios do servico. Essas atividades de educacdo devem ser
continuas, com carater permanente e estratégico. Embasadas
na problematiza¢do em torno da analise das necessidades de
saide da populagido, do servico e dos trabalhadores
(CARDOSO et al., 2017, VENDRUSCOLO; PRADO;
KLEBA, 2016; Silva, Matos & Franga, 2017).

Consideracdes finais

Essa pesquisa contribuiu amplamente com a identificagdo das
fragilidades no conhecimento dos enfermeiros a cerca da
tematica, sugerindo que agdes educativas devem ser
implantadas para a qualificagdo desses profissionais, em busca
da melhoria dos indicadores encontrados no municipio.Para
além disso, a avaliagdo dos enfermeiros aliado a¢do educativa
baseada em evidencias, contribuiu para o aumento do
conhecimento dos enfermeiros da ateng@o primaria, devendo
ser prioridade e foco de atengdo dos gestores para a formagao
dos trabalhadores da saude. Investir em a¢des de educacdo em
saude, no caso especifico da sifilis congénita, pode levar a
reducdo da incidéncia e, consequentemente, diminuicdo da
taxa de obitos infantis € de mulheres em idade fértil por causas
presumiveis, que estdo destacados entre os indicadores de
mortalidade e morbidade da Rede Cegonha. Esta pesquisa,
mesmo apresentando como limitagdo numero pequeno de
participantes demonstra a potencialidade das agdes de
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educacdo em satde como ferramenta para modificar os
indicadores da sifilis congénita. Sugere-se que sejam realizadas
mais pesquisas sobre essa tematica e a realizagdo de atividades
educativas no SUS. Esta pesquisa ndo recebeu financiamento
especifico de nenhuma agéncia de fomento dos setores
publico, privado ou sem fins lucrativos.
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