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RESUMO

Objetivou-se analisar a educacao em saude como estratégia para a
prevencao da sifilis gestacional, por meio de uma revisao integrativa
da literatura. Trata-se de uma pesquisa descritiva, realizada nas
bases de dados Scientific Electronic Library Online (SciELO),
Literatura Latino-Americana e do Caribe em Ciéncias da Saude
(LILACS) e National Library of Medicine (PubMed), considerando
publicacdes entre os anos de 2020 e 2025, nos idiomas portugués,
inglés e espanhol. Apds aplicacao dos critérios de inclusao e
exclusao, foram selecionados 14 estudos primarios para compor a
amostra da pesquisa. Os resultados mostraram que a educagcao em
saude, quando desenvolvida de forma continua e integrada as acdes
do pré-natal, contribui para maior compreensao sobre a sifilis
gestacional, fortalecimento do autocuidado, adesao ao tratamento e
reducao dos riscos de transmissao vertical. Os estudos também
evidenciaram o papel estratégico do enfermeiro na conducao das
praticas educativas, no acolhimento das gestantes, no
acompanhamento clinico e na organizagao do cuidado na atencao
primaria a saude. Entretanto, aspectos como dificuldades na
abordagem do parceiro sexual, barreiras socioculturais, baixa
escolaridade e fragilidades organizacionais dos servicos ainda
interferem na efetividade das acdes preventivas. Observou-se
também que praticas educativas realizadas de forma fragmentada e
descontinua comprometem a continuidade do cuidado e dificultam
o controle da doenca durante o periodo gestacional. Conclui-se que
a educacao em saude deve ser fortalecida como componente
estruturante da assisténcia pré-natal, associada a qualificacao
profissional, a organizagao dos servicos e a ampliacao das
estratégias educativas voltadas as gestantes e seus parceiros,
visando a melhoria da assisténcia materno-infantil e a reducao da

sifilis gestacional.
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ABSTRACT

This study aimed to analyze health education as a strategy for the
prevention of gestational syphilis through an integrative literature
review. This is a descriptive study conducted using the Scientific
Electronic Library Online (SciELO), Latin American and Caribbean
Health Sciences Literature (LILACS), and the National Library of
Medicine (PubMed) databases, considering publications between
2020 and 2025 in Portuguese, English, and Spanish. After applying
the inclusion and exclusion criteria, 14 primary studies were selected
to compose the research sample. The results showed that health
education, when developed continuously and integrated into
prenatal care actions, contributes to a greater understanding of
gestational syphilis, strengthening self-care, improving treatment
adherence, and reducing the risks of vertical transmission. The
studies also highlighted the strategic role of nurses in conducting
educational practices, welcoming pregnant women, providing
clinical follow-up, and organizing care within primary health care
services. However, factors such as difficulties in approaching sexual
partners, sociocultural barriers, low educational levels, and
organizational weaknesses within health services still interfere with
the effectiveness of preventive actions. It was also observed that
fragmented and discontinuous educational practices compromise
continuity of care and hinder disease control during pregnancy. It is
concluded that health education should be strengthened as a
structuring component of prenatal care, associated with
professional qualification, service organization, and the expansion of
educational strategies directed toward pregnant women and their

partners, aiming to improve maternal and child health care and



reduce gestational syphilis.

Keywords: Gestational syphilis; Nursing; Prenatal care; Prevention.

INTRODUGCAO

A sifilis € uma infeccao sexualmente transmissivel (IST) causada pela
bactéria Treponema pallidum, caracterizada por alta infectividade e
por seu relevante potencial de transmissao vertical durante a
gestacao (Santos, 2018). Embora seja uma condicao prevenivel, de
diagnostico simples e com tratamento eficaz, a sifilis gestacional
permanece como um desafio global para a saude publica, dada a
magnitude de suas complicacdes e o impacto direto sobre a
morbimortalidade materno-infantil. A transmissao vertical pode
ocasionar desfechos graves, como abortamento espontaneo,
natimortalidade, prematuridade, baixo peso ao nascer e sifilis
congénita, configurando-se como agravo de grande preocupacao

para os servicos de saude (Renzo, 2015).

Nas ultimas décadas, observa-se crescimento expressivo nas taxas
de sifilis gestacional e congénita em diversos paises, inclusive no
Brasil, representando um retrocesso nos indicadores de saude
materno-infantil (Almeida et al, 2023). O aumento dos casos
evidencia lacunas no diagnostico precoce, falhas no tratamento
oportuno das gestantes e de seus parceiros, além de fragilidades na
conducao do pré-natal. Como porta de entrada do sistema de saude,
a atencao basica desempenha papel central na prevencao da
transmissao vertical, especialmente por meio do rastreamento
sistematico e do manejo clinico adequado da gestante (Pereira et al,,

2024).



Mesmo com a ampliacao das politicas publicas, acesso aos testes
rapidos e diretrizes que orientam o cuidado na gestacao, persistem
barreiras relacionadas a cobertura e a qualidade do pré-natal,
refletindo desigualdades sociais, vulnerabilidades territoriais e
limitacdes estruturais dos servi¢cos de saude. Tais fatores dificultam o
controle da transmissao vertical e contribuem para a manutencao

de taxas elevadas da doenca (Silva; Carvalho; Chaves, 2021).

Varios fatores como baixa escolaridade, dificuldades de acesso aos
servigos, inicio tardio do pré-natal, tratamento inadequado e nao
acompanhamento do parceiro sao determinantes que influenciam a
persisténcia da sifilis gestacional em diferentes contextos. Esses
aspectos reforcam a importancia de praticas assistenciais
qualificadas e integradas, especialmente no ambito da enfermagem,
que desempenha funcao estratégica na triagem, aconselhamento,
educacao em saude e conducao terapéutica da gestante (Fernandes

et al, 2021).

Nesse cenario, compreender a sifilis gestacional torna-se essencial
para subsidiar politicas publicas e aprimorar as estratégias de
intervencao, uma vez que permite identificar fatores de risco,
caracterizar populacdes vulneraveis e avaliar a efetividade das acdes
de prevencao (Nascimento; Corréa; Dias Filho, 2024). Além disso,
possibilita analisar caracteristicas sociodemograficas,
comportamentais e clinicas das gestantes afetadas, contribuindo
para a melhoria das praticas assistenciais (Cavalcante; Bréda; Fachin,

2021).

Nesse contexto, destaca-se a atuacao do enfermeiro como elemento
central na prevencao da transmissao vertical da sifilis, considerando

sua responsabilidade direta no acolhimento da gestante, na



educagcao em saude, no aconselhamento, na realizacao de testes
rapidos, no acompanhamento do tratamento e na vigilancia dos
casos (Verde et al, 2020). Intervencdes de enfermagem bem
estruturadas estao diretamente associadas a reducao da sifilis
congénita e a melhoria dos indicadores de saude materna (Sousa,
2023), o que reforca a necessidade de compreender de forma
aprofundada como esse profissional contribui para a interrupcao da

cadeia de transmissao da infeccao.

Dessa forma, este estudo tem como objetivo analisar a sifilis
gestacional e o papel do pré-natal, especialmente no que se refere a

atuacao do enfermeiro na prevencao da transmissao vertical.

METODOLOGIA

Esta pesquisa foi caracterizada como uma revisao integrativa da
literatura, método que possibilitou reunir, analisar e sintetizar de
forma sistematica os conhecimentos cientificos produzidos acerca
de um determinado fendmeno. De acordo com Estrela (2018), esse
tipo de revisao assegura rigor metodoldgico, transparéncia e
reprodutibilidade em todas as etapas do processo investigativo.
Conforme Marconi e Lakatos (2022), a revisao integrativa permite
ainda identificar tendéncias, avancos, controvérsias e lacunas
existentes na literatura, oferecendo base tedrica consistente para

embasar a discussao e orientar decisdes no campo da saude.

A questao norteadora da pesquisa foi elaborada com base na
estratégia PICO, composta pelos elementos Populacao (P),
Intervencao (l), Comparacao (C) e Outcome (O), a fim de orientar a
busca, selecao e analise dos estudos incluidos. Nessa estrutura, a

Populacao foi constituida por gestantes diagnosticadas com sifilis; a



Intervencao correspondeu as acdes de assisténcia pré-natal, com
énfase na atuacao do enfermeiro; a Comparacao envolveu diferentes
modelos de cuidado, niveis de atencao ou estratégias assistenciais,
quando disponiveis na literatura; e o Outcome compreendeu os
desfechos relacionados a prevencao da transmissao vertical e ao

controle da sifilis gestacional.

Foram incluidos artigos disponiveis na integra, publicados nos
idiomas portugués, inglés ou espanhol, que abordassem a sifilis
gestacional, o pré-natal, a prevencdo da transmissao vertical e/ou a
atuacao do enfermeiro na assisténcia a gestante com sifilis. Foram
selecionados estudos publicados no periodo de 2020 a 2025, por
contemplarem evidéncias cientificas mais atuais sobre a tematica.
Foram excluidos artigos duplicados, resumos de eventos cientificos,
monografias, dissertacdes, teses e estudos que nao apresentaram

relacao direta com o objeto de investigagcao proposto.

A busca dos estudos foi realizada nas bases de dados Scientific
Electronic Library Online (SCIELO), Literatura Latino-Americana e do
Caribe em Ciéncias da Saude (LILACS) e National Library of Medicine
(PubMed), escolhidas em funcao de sua relevancia na disseminacao
de pesquisas nas areas de saude publica e enfermagem. Para a
recuperacao dos artigos, foram utilizados os seguintes descritores,
de forma isolada e combinada: “Sifilis Gestacional”, *“Sifilis
Congénita”, “Transmissao Vertical”, “Pré-Natal”, “Enfermagem” e

“Cuidado Pré-Natal”.

O processo de selecao dos estudos seguiu quatro etapas principais:
identificacao, selecao, elegibilidade e inclusao, organizadas e
apresentadas no Fluxograma 1. Inicialmente, os artigos foram

identificados nas bases de dados selecionadas. Em seguida,



procedeu-se a triagem por meio da leitura dos titulos e resumos,
conforme os critérios previamente definidos. Os estudos
potencialmente elegiveis foram submetidos a leitura na integra para

verificacao da aderéncia ao objetivo da revisao.

Os dados dos artigos incluidos foram extraidos e organizados em
uma planilha eletrénica no Microsoft Excel, contemplando
informacdes como autores, ano de publicacao, tipo de estudo,
objetivos, metodologia e principais achados. A sintese dessas
informacdes foi apresentada de forma sistematizada no Quadro 01, 0
que possibilitou a analise comparativa entre as producdes cientificas

selecionadas.

A analise dos dados foi conduzida de maneira descritiva e
interpretativa, buscando identificar convergéncias, divergéncias e
contribuicdées entre os estudos incluidos. As evidéncias foram
agrupadas em categorias tematicas (Quadro 2), permitindo uma
discussao abrangente sobre aspectos relacionados a sifilis
gestacional, a qualidade do pré-natal, as acdes de enfermagem, as
falhas no diagndstico e tratamento e aos fatores associados a

transmissao vertical.

Figura 1 - Fluxograma da selecao dos artigos



Identificacao de estudos por meio de bases de dados e registros

Reqgistros removidos antes da triagem
Artigos identificados nas bases + Estudos duplicados (n = 258)
gﬂ‘ dﬂdgﬁ Eﬂdzﬂ'fﬂz% «  Estudos fora do recorte temporal (n = 70)
ases de 0ados (n = + Publicagoes sem texto completo (n = 120)
; .
SC'E.LD' L.”‘AC.S e PubMed « Estudos nao relacionados & tematica (n =
Registros identificados 260)
(n=7.461) Total removido: n = 708
l Registros excluidos apaos leitura de titulos e
resumos
Raqistros ands remocao « Nao abordavam educacao em saide (n =
{ne=g 6.753) pos remet ’ 3.540)
« MNaorelacionados a sifilis gestacional (n =
2.310)
l « Estudos voltados exclusivamente & sifilis
congénita (n = 520)
) « Estudos com populacao incompativel (n =
Artigos avaliados na integra 323)
(n = 60) Total excluido: n = 6.693

!

Artigos excluidos apos leitura completa

+«  Naorespondiam a guestao norteadora (n = 18)
+  Metodologia incompativel com revisao (n = 12)
« Revisoes de literatura excluidas (n = 10)

+ Dados insuficientes para andlise (n = )

Total excluido: n = 46

Estudos incluidos pelos critérios
na revisao (n = 14)

Fonte: Elaborado pelos autores (2026).

RESULTADOS E DISCUSSAO

A organizacao das producdes cientificas possibilitou identificar
diferentes abordagens relacionadas as praticas educativas, a
atuacao do enfermeiro e as fragilidades presentes no cuidado a
gestante com sifilis. A sistematizacao dos artigos no Quadro 1 e sua
distribuicao em categorias tematicas no Quadro 2 favoreceram uma
leitura analitica do material selecionado, permitindo discutir
aspectos assistenciais, educativos e organizacionais envolvidos na

prevencao da transmissao vertical.



Quadro 1 - Caracterizacao dos estudos incluidos na revisao de

literatura

NO

AUTORES/

ANO

Araudjo
al. (2024)

Carozo
al. (2024)

et

et

METODOLOGIA

Pesquisa

qualitativa
realizada com
profissionais  da

Atencao Primaria

a Saude,
utilizando
entrevistas e
analise

interpretativa das
praticas
assistenciais
relacionadas  ao
acompanhament
o de gestantes
diagnosticadas
com sifilis.

Investigacao

qualitativa

desenvolvida por
meio de
entrevistas com

profissionais  de
enfermagem
atuantes no pré-
natal, enfocando
fatores
relacionados  ao

diagndstico tardio

PRINCIPAIS
RESULTADOS

Foram identificadas
fragilidades no
acompanhamento
longitudinal
gestantes,

especialmente

das

relacionadas ao registro

inadequado das
informacdes,
monitoramento
insuficiente do
tratamento e
dificuldades na
continuidade da
assisténcia. Os
profissionais  relataram

limitacdes estruturais e
que
interferem  diretamente
na qualidade do cuidado
pré-natal e na prevencao

organizacionais

da transmissao vertical.

O diagnostico tardio foi
associado ao inicio tardio
do pré-natal, a baixa
frequéncia de consultas
auséncia de

busca

e a
estratégias de
Observou-se que
rastreamento

ativa.
falhas no
precoce comprometem
o inicio oportuno do
tratamento e aumentam
oS riscos de transmissao
vertical. O enfermeiro foi



Costa et al.
(2025)

Deliberalli
et al. (2022)

da sifilis
gestacional.

Pesquisa

qualitativa
realizada com
profissionais  da
atencao primaria,
abordando fatores
que interferem na
adesao ao
tratamento da

sifilis gestacional.

Estudo qualitativo
desenvolvido a
partir
das consultas de
enfermagem

realizadas durante

da analise

o
acompanhament
O pré-natal de
gestantes
diagnosticadas
com sifilis.

apontado como
profissional essencial
para identificacao
precoce e
acompanhamento

continuo das gestantes.

Os resultados mostraram

que fatores
socioculturais, baixa
escolaridade,

vulnerabilidade social,

estigma relacionado a

infeccao e resisténcia
dos parceiros dificultam
a adesao terapéutica. O
estudo evidenciou que
acoes
continuas e

educativas

individualizadas
favorecem maior
compreensao da doencga
e fortalecimento do
vinculo entre

profissionais e gestantes.

A consulta de
enfermagem foi
identificada como

espaco estratégico para
realizacdao de educacao
em saude, orientacao
individualizada,
esclarecimento de
duvidas e fortalecimento
do autocuidado. As
praticas
favoreceram

educativas

maior
adesdo ao tratamento e
melhor
acompanhamento
gestantes ao longo do
pré-natal.

das



Lima et al

(2022)

Nunes
al. (2025)

Oliveira
al. (2023)

et

et

Pesquisa de
opiniao realizada
com enfermeiros
da Estratégia
Saude da Familia
por meio da
aplicacao de
guestionarios

relacionados a
prevencao da

sifilis congénita.

Pesquisa
qualitativa
conduzida com
enfermeiros
atuantes no pré-
natal da atencao
primaria,
enfocando
praticas
assistenciais
voltadas a
prevencao da
transmissao

vertical.

Investigacao
qualitativa
realizada com
profissionais  de
enfermagem
acerca das
praticas
educativas

desenvolvidas no

Os
reconheceram a

participantes

importancia da atuacao

da enfermagem na
prevencao da sifilis
congénita,

especialmente nas acdes
de educacao em saude,

testagem rapida e
acompanhamento das
gestantes. Entretanto,
foram identificadas

fragilidades relacionadas
a adesao ao tratamento,
abordagem do parceiro
e capacitacao
profissional.

A atuacao sistematica do

contribuiu
diagnostico
fortalecimento

enfermeiro
para
precoce,
da adesao terapéutica e
acompanhamento
continuo das gestantes.
O estudo destacou que
praticas educativas
associadas ao
acolhimento e ao vinculo

profissional-usuario

favorecem melhores
desfechos materno-
infantis.

A criacao de espacos
coletivos de discussao e

educagcao em saude
favoreceu a troca de
informacdes entre

gestantes e profissionais,
ampliando o)
conhecimento sobre

sifilis gestacional e



10

Passarino
et al. (2023)

Ramos et
al. (2025)

Reis et al.
(2024)

contexto da
atencao primaria.

Pesquisa
qualitativa
realizada com
profissionais  da

saude sobre
percepcao e
manejo do
tratamento da

sifilis gestacional
Nna parceria sexual.

Estudo qualitativo
desenvolvido com
profissionais de

enfermagem
atuantes na
atencao primaria,
abordando
praticas
preventivas e

terapéuticas

Q)

relacionadas
sifilis gestacional.

Pesquisa
qualitativa
conduzida com
enfermeiros da
atencao primaria
sobre
potencialidades e
desafios da
assisténcia pre-

fortalecendo acoes
preventivas no pré-natal.

Foram identificadas
dificuldades recorrentes
Nna abordagem do
parceiro

especialmente

sexual,
relacionadas a
resisténcia masculina ao
tratamento e a baixa
participacao no
acompanhamento pré-
natal. O estudo apontou
gue essas fragilidades
favorecem reinfeccao e
comprometem o
controle da doenca.

Evidenciou-se que a
atuacao continua do
enfermeiro,
rastreamento ateé o)
acompanhamento do
tratamento, favorece a
adesdao terapéutica e
reduz riscos de

desde o)

transmissao vertical. O

vinculo estabelecido
entre profissional e
gestante mostrou-se
elemento importante

para continuidade do
cuidado.

Foram identificadas
potencialidades
relacionadas ao

acolhimento, orientacao
e vinculo com as
gestantes. Entretanto,
dificuldades estruturais,
sobrecarga de trabalho e
limitacdes



1

12

13

Rosa et al.
(2025)

Silva;
Cunha;
Passos
(2023)

Teixeira;
Passos
(2022)

natal a gestante
com sifilis.

Estudo realizado a
partir da analise
de dados clinicos
e sorologicos de
gestantes
acompanhadas
durante o pré-
natal.

Pesquisa
qualitativa
baseada em
relatos e analise
das praticas
assistenciais
voltadas ao
cuidado de
gestantes
diagnosticadas
com sifilis.

Pesquisa
qualitativa
realizada com
gestantes

organizacionais
interferiram na
continuidade e
efetividade das acdes
educativas
desenvolvidas no pré-
natal.

As orientacdes
fornecidas no pré-natal
estiveram associadas a
melhora da
sorolégica e a reducao

da transmissao vertical.

evolucao

Gestantes que
receberam
acompanhamento
sistematico e
orientacdes continuas
apresentaram maior
adesao ao tratamento e
melhores desfechos
assistenciais.

Os cuidados de
enfermagem foram
considerados
fundamentais para
prevencao da
transmissao vertical,
porém observou-se
fragmentacao das agoes,
dificuldades na

abordagem do parceiro
e falhas na continuidade
do acompanhamento,

comprometendo a
integralidade da
assisténcia.

As orientacdes

fornecidas de forma clara
e acessivel favoreceram
maior compreensao



acompanhadas
no pré-natal e
profissionais  de
enfermagem,
enfocando
praticas
educativas
relacionadas a
sifilis gestacional.

Fonte: Elaboracao dos autores (2026).

Quadro 2 -

analisados

CATEGORIA
TEMATICA

Educacao em

saude como
estratégia no
para
prevencao da
sifilis
gestacional

pré-natal

DESCRICAO

Aborda a educacao em saude
como elemento estruturante do
cuidado pré-natal, destacando
sua contribuicao para o aumento
do conhecimento das gestantes,
compreensao da doenca,
estimulo a testagem precoce e
fortalecimento do autocuidado.
Inclui

agoes educativas

individuais e coletivas
desenvolvidas no contexto da

atencao primaria.

sobre

tratamento. O
reforcou a

a doenca,

fortalecimento do
autocuidado e adesao ao

estudo
importancia

da comunicacao efetiva
no cuidado pré-natal.

Categorias tematicas emergentes dos estudos

ESTUDOS
RELACIONADOS

Teixeira; Passos
(2022); Ramos et
al. (2025); Nunes et
al. (2025);
Deliberalli et al
(2022); Oliveira et
al. (2023); Reis et

al. (2024)



Atuacao do
enfermeiro no
processo
educativo e na
prevencao da
transmissao
vertical

Adesao ao
tratamento e
desafios na
abordagem do
parceiro

Fragilidades no
cuidado pré-
natal e
organizagao dos
servicos de
saude

Evidencia o papel do enfermeiro

como agente central na
conducao de praticas educativas,
Nno acolhimento, aconselhamento,
acompanhamento clinico e
articulacao do cuidado. Destaca
sua atuacao na promogao da
adesao ao tratamento e na
prevencao da transmissao

vertical.

Discute fatores que interferem na
terapéutica,
aspectos socioculturais, estigma,
baixa compreensao da doenca e
resisténcia do parceiro. Enfatiza a

adesao incluindo

necessidade de
que
parceria sexual no processo de
cuidado.

estratégias

educativas envolvam a

Apresenta limitacdes relacionadas

ao diagnostico tardio,
descontinuidade do
acompanhamento, falhas na

vigilancia e organizacao do

cuidado. Inclui aspectos
estruturais e organizacionais que
interferemm na qualidade da

assisténcia prestada.

Fonte: Elaboracdo dos autores (2026).

Lima et al (2022);
Rosa et al. (2025);
Ramos et al
(2025); Nunes et al.
(2025); Oliveira et
al. (2023); Reis et
al. (2024)

Costa et al. (2025);
Teixeira; Passos
(2022); Passarino
et al. (2023); Muller
et al. (2020)

Carozo et al.
(2024); Araujo et
al.  (2024);
Cunha; Passos
(2023); Lima et al.
(2022)

Silva;

Os 14 estudos incluidos nesta revisao integrativa evidenciam que a
sifilis gestacional permanece como um agravo prevenivel, cuja
persisténcia esta relacionada a fragilidades no cuidado pré-natal e a
fatores que interferem na organizacao e na continuidade da

assisténcia. A producao cientifica analisada concentrou-se,

majoritariamente, em investigagdes de carater descritivo e



qualitativo, abordando a atuacao do enfermeiro, as praticas
educativas e os desafios enfrentados na prevencao da transmissao
vertical, o que revela a complexidade do fenébmeno e a necessidade

de abordagens assistenciais mais estruturadas.

Observou-se que as acdes de educacao em saude assumem papel
central no enfrentamento da sifilis gestacional, ao contribuirem para
o fortalecimento do conhecimento das gestantes, a ampliacao do
autocuidado e a melhoria da adesao ao tratamento. Intervencdes
educativas desenvolvidas no pré-natal, especialmente no ambito da
atencao primaria, estiveram associadas a melhores desfechos
assistenciais, incluindo maior participacao das gestantes no
acompanhamento, adesao terapéutica e reducao do risco de
transmissao vertical. Nesse processo, o enfermeiro destacou-se
como agente fundamental na conducao dessas acdes, atuando no
acolhimento, orientacao, acompanhamento clinico e articulagao do
cuidado (Lima et al, 2022; Rosa et al,, 2025; Ramos et al,, 2025; Nunes
et al, 2025).

Também foi possivel compreender os fatores como dificuldades na
abordagem do parceiro, barreiras socioculturais, inicio tardio do pré-
natal e fragilidades na organizacao dos servicos interferem
diretamente na efetividade das estratégias de prevencao. Tais
aspectos reforcam a necessidade de fortalecimento das praticas
educativas e da qualificacao do cuidado prestado pelas equipes de

saude.

Para melhor organizacao da discussao, os conteudos foram
sistematizados em categorias tematicas, conforme apresentado no
Quadro 2, contemplando os seguintes eixos: (1) educagcao em saude

como estratégia no pré-natal; (2) atuacao do enfermeiro no processo



educativo e na prevencao da transmissao vertical; (3) adesao ao
tratamento e desafios na abordagem do parceiro; e (4) fragilidades

no cuidado pré-natal e na organizagcao dos servicos de saude.

1. Educacdo em Saude Como Estratégia no Pré-natal para

Prevencao da Sifilis Gestacional

Deliberalli et al. (2022), a consulta de enfermagem foi apontada
como espaco central para o desenvolvimento de praticas educativas,
sendo caracterizada como momento privilegiado para orientacao
individualizada, esclarecimento de duvidas e construcao de vinculo
com a gestante. A pesquisa, de natureza qualitativa, evidenciou que
a abordagem educativa sistematica durante as consultas favoreceu
maior compreensao sobre a doenca e maior engajamento no

tratamento.

Em consonancia, Oliveira et al. (2023), ao analisarem a atuac¢ao do
enfermeiro na criacao de espacos educativos, destacaram que
atividades coletivas possibilitaram a troca de experiéncias entre
gestantes, ampliando a assimilacao das informacdes e fortalecendo
o cuidado compartilhado. Esses achados indicam que a combinacao
entre estratégias individuais e coletivas potencializa os efeitos da

educacao em saude no pré-natal.

Por outro lado, Reis et al (2024), ao investigarem a assisténcia pré-
natal do enfermeiro as gestantes com sifilis, evidenciaram que,
embora as acdes educativas estejam presentes na pratica
assistencial, sua efetividade sofre influéncia de fatores estruturais e
organizacionais, como sobrecarga de trabalho, limitacao de tempo
nas consultas e insuficiéncia de recursos. A importancia reconhecida

da educacao em saude e as condicdes reais de sua execugao Nos



servicos, sugerindo que a qualidade dessas acdes nao depende
exclusivamente do conhecimento técnico do profissional, mas

também da organizacao do processo de trabalho.

Teixeira e Passos (2022) reforcaram que a clareza e a acessibilidade
das orientacdes fornecidas pelo enfermeiro exercem influéncia
direta na adesao das gestantes ao tratamento e a continuidade do
acompanhamento pré-natal. A pesquisa qualitativa revelou que
gestantes que compreendiam as informacdes recebidas
apresentavam maior compromisso com as consultas e com o

tratamento prescrito.

Costa et al. (2025), que identificaram que fatores como baixa
escolaridade, estigma e dificuldades socioculturais interferem na
compreensao das orientagcdes e, consequentemente, na adesao
terapéutica. Assim, enquanto alguns estudos destacam os efeitos
positivos das acdes educativas, outros evidenciam que sua eficacia
esta condicionada a adequacao das estratégias ao contexto social

das usuarias.

Rosa et al. (2025), em estudo observacional com analise de dados
sorolégicos, demonstraramm que gestantes que receberam
orientacdes adequadas durante o pré-natal apresentaram melhor
evolucao clinica e menor ocorréncia de transmissao vertical. Esse
resultado amplia a compreensao da educacao em saude como
intervencao que transcende o campo informativo, assumindo

impacto direto nos desfechos materno-infantis.

Em didalogo com esse achado, Ramos et al (2025) e Nunes et al.
(2025) destacaram que a atuacao continua do enfermeiro, associada

a praticas educativas sistematicas, favorece o diagnostico precoce e



a adesao ao tratamento, elementos fundamentais para o controle da

sifilis gestacional.

Apesar dessas contribuicbes, algumas divergéncias foram
identificadas quanto a extensao e a consisténcia das praticas
educativas nos servicos de saude (Rosa et al, 2025). Enquanto
determinados estudos apontam a presenca de acdes estruturadas e
continuas, outros evidenciam praticas fragmentadas, com
orientacdes pontuais e pouco integradas ao acompanhamento
longitudinal das gestantes (Reis et al, 2024; Araujo et al, 2024). Essa
heterogeneidade revela que a educacao em saude ainda nao se
encontra plenamente consolidada como componente sistematico
do pré-natal em todos os contextos, o que pode comprometer sua

efetividade como estratégia preventiva.

A educacao em saude no pré-natal deve ser compreendida como
pratica complexa, que envolve nao apenas a transmissao de
informacdes, mas a construcao de processos educativos capazes de
dialogar com as realidades das gestantes, promover autonomia e
fortalecer o vinculo com os servicos de saude (Costa et al 2025).
Portanto, sua efetividade depende da continuidade das acodes, da
qualidade da comunicacao, da adequacao sociocultural das
estratégias e das condicdes organizacionais dos servicos,
configurando-se como elemento essencial para a prevencao da sifilis
gestacional e para a qualificacdo da atencao a saude materno-

infantil (Reis et al,, 2024).

2. Atuagao do Enfermeiro no Processo Educativo e na Prevencao

da Transmissao Vertical



No estudo de Lima et al (2022), desenvolvido com enfermeiros da
Estratégia Saude da Familia, os participantes reconheceram sua
responsabilidade na prevencao da sifilis congénita, destacando a
educacao em saude como uma das principais ferramentas utilizadas
no cuidado. Contudo, embora os profissionais compreendam sua
funcao, fatores como limitacdes na capacitacao e dificuldades na
adesdao das gestantes e parceiros ainda interferem na efetividade

das acdes desenvolvidas.

Ramos et al (2025) e Nunes et al (2025), a partir de estudos
qualitativos, enfatizaram que a atuacao continua do enfermeiro no
pré-natal favorece a construcao de vinculo com a gestante, o que se
reflete em maior adesao ao tratamento e melhor acompanhamento
clinico. O acompanhamento longitudinal, associado a presenca
constante do enfermeiro, contribui para a identificacao precoce de
alteracdes, para o0 monitoramento do tratamento e para a reducao
do risco de transmissao vertical. Tal perspectiva reforca que a
efetividade da atuacao profissional esta diretamente relacionada a
continuidade do cuidado e a proximidade estabelecida com as

usuarias.

No que se refere a relacao entre atuacao profissional e desfechos
clinicos, o estudo observacional de Rosa et al (2025) trouxe
contribuicdao relevante ao demonstrar que orientagcdes realizadas
durante o pré-natal estiveram associadas a melhora da evolucao
sorolégica materna e a reducao da transmissao vertical. Embora o
estudo ndo se restrinja exclusivamente a atuacao do enfermeiro, a
qualidade das intervencdes educativas, frequentemente conduzidas
por esse profissional, exerce influéncia direta nos resultados

assistenciais.



Entretanto, nem todas as investigacdes apresentaram uma atuacao
homogénea da enfermagem. Araujo et al (2024) identificaram
fragilidades no acompanhamento longitudinal das gestantes,
especialmente relacionadas ao registro das informacdes e ao
monitoramento do tratamento, indicando que a atuacao do
enfermeiro pode ocorrer de forma desarticulada em alguns

contextos.

Silva, Cunha e Passos (2023) apontaram que, embora os cuidados de
enfermagem sejam reconhecidos como fundamentais, ainda se
apresentam fragmentados, com dificuldades na abordagem do
parceiro e na continuidade do acompanhamento. A discrepancia
entre o potencial da atuacao do enfermeiro e sua concretizacao

pratica, mostra a necessidade de maior sistematizacao das acdes.

Rodrigues et al (2022) demonstraram que falhas na notificacao
compulsoéria estao associadas ao aumento de casos de sifilis
congénita, destacando o enfermeiro como profissional-chave na
qualificacao dos registros e no acompanhamento dos casos. A
atuacao da enfermagem ultrapassa o cuidado direto a gestante e
passa a incluir responsabilidades relacionadas a gestdao da

informacao e ao controle epidemioldgico.

O enfermeiro estd diretamente relacionado a sua capacidade de
integrar diferentes dimensdes do cuidado, incluindo educacao em
saude, acompanhamento clinico, abordagem do parceiro e
articulacao com outros servicos. No entanto, fatores como
sobrecarga de trabalho, limitacdes estruturais e auséncia de
educacao permanente podem comprometer a qualidade dessas
acoes, gerando praticas fragmentadas e menos efetivas (Reis et al,

2024).



Assim, a atuacao do enfermeiro no processo educativo e na
prevencao da transmissao vertical deve ser compreendida como
pratica complexa e multifacetada, que exige nao apenas dominio
técnico, mas também habilidades comunicacionais, organizacionais
e educativas (Lima et al, 2022). Desse modo, quando realizada de
forma continua, sistematizada e articulada ao contexto do servico,
essa atuacao contribui significativamente para a reducao da sifilis
gestacional e para a melhoria dos desfechos materno-infantis

(Araujo et al, 2024).

3. Adesao Ao Tratamento e Desafios na Abordagem do Parceiro

Costa et al. (2025), de abordagem qualitativa, identificou que fatores
como baixa escolaridade, estigma associado a infeccao, dificuldades
de acesso aos servicos de saude e resisténcia do parceiro interferem
significativamente na adesao ao tratamento. Os participantes
relataram que muitas gestantes apresentam dificuldades em
compreender a gravidade da doenca e a necessidade do tratamento
completo, enquanto os parceiros frequentemente se mostram
resistentes em comparecer aos servicos, comprometendo a
efetividade das intervencdes. A adesao nao se restringe a uma
decisao individual, sendo influenciada por determinantes sociais e
culturais que exigem abordagens mais amplas e sensiveis ao

contexto.

Passarino et al. (2023), ao analisarem a percepcao de profissionais de
saude sobre o tratamento da sifilis, evidenciaram que a abordagem
do parceiro ainda representa um dos maiores desafios no cuidado a

gestante. Os profissionais apontaram dificuldades relacionadas a

comunicagao, ao constrangimento em abordar a tematica e a



auséncia de estratégias sistematizadas para inclusao do parceiro no

acompanhamento.

Em contraponto, Teixeira e Passos (2022) destacaram que
orientacdes realizadas de forma clara e acessivel pelo enfermeiro
favorecem a adesao das gestantes ao tratamento e as consultas de
acompanhamento. A pesquisa demonstrou que a compreensao
adequada das informacdes contribui para maior comprometimento
com o cuidado, indicando que a qualidade da comunicagao exerce
papel determinante na adesao terapéutica. Muller et al. (2020), que
ressaltaram a importancia do aconselhamento no momento do
diagnostico, apontando que a forma como o profissional conduz a

comunicacao influencia diretamente a continuidade do tratamento.

Apesar dessas contribuicdes, a inclusao do parceiro no cuidado
ainda ocorre de maneira incipiente e pouco sistematizada. Em
Muitos casos, as acdes educativas permanecem centradas
exclusivamente na gestante, desconsiderando a necessidade de
abordagem ampliada que envolva a parceria sexual (Teixeira; Passos,

2022).

4. Fragilidades no Cuidado Pré-natal e Organizacao dos Servicos
de Saude

As fragilidades no cuidado pré-natal e na organizacao dos servicos
de saude constituem elementos determinantes para a persisténcia
da sifilis gestacional, interferindo diretamente na qualidade da
assisténcia e na efetividade das estratégias de prevencao. Carozo et
al. (2024), ao investigarem o diagnodstico tardio da sifilis gestacional,
identificaram que o inicio tardio do pré-natal, associado a baixa

frequéncia de consultas e a auséncia de busca ativa, contribui



significativamente para o atraso na identificacao da doenca. Esse
cenario compromete o inicio oportuno do tratamento e amplia o

risco de transmissao vertical.

Araujo et al. (2024) evidenciaram fragilidades no acompanhamento
longitudinal das gestantes, especialmente relacionadas ao registro
das informacdes e ao monitoramento do tratamento. A auséncia de
registros sistematizados dificulta a continuidade do cuidado e
compromete a tomada de decisdes clinicas, indicando que a
organizacao do processo de trabalho exerce influéncia direta na
qualidade da assisténcia prestada. Rodrigues et al (2022), que
apontou que falhas na notificacao compulsdria estao associadas ao
aumento dos casos de sifilis congénita, evidenciando limitacdes na

articulacao entre assisténcia e vigilancia em saude.

Silva, Cunha e Passos (2023) também destacaram que os cuidados
de enfermagem, embora reconhecidos como essenciais,
frequentemente ocorrem de forma fragmentada, sem integracao
adequada entre as etapas do cuidado. Essa fragmentacao se
manifesta na dificuldade de abordagem do parceiro, na auséncia de
acompanhamento continuo e na inconsisténcia das orientacdes
fornecidas as gestantes. Nesse sentido, observa-se que a
desarticulacao entre as acdes assistenciais compromete a

efetividade das estratégias de prevencao.

As condicdes estruturais dos servicos, como sobrecarga de trabalho,
insuficiéncia de recursos humanos e limitacdes na capacitacao
profissional, que impactam diretamente na execucao das acoes
educativas e assistenciais estao diretamente relacionadas a esse
cenario. Reis et al. (2024) apontaram que, apesar do reconhecimento

da importancia da educacao em saude, fatores organizacionais



dificultam sua realizacao de forma sistematica, evidenciando uma
distancia entre o que é preconizado e o que é efetivamente

desenvolvido na pratica.

Lima et al (2022) ressaltaram que, mesmo diante do
reconhecimento do papel estratégico do enfermeiro na prevencao
da sifilis congénita, persistem dificuldades na organizacao do
cuidado e na adesao ao tratamento, o que reforca a necessidade de

qualificacao dos servicos e das praticas profissionais.

CONSIDERAGCOES FINAIS

A presente revisao integrativa permitiu analisar a educacao em
saude como estratégia para a prevencao da sifilis gestacional,
evidenciando sua contribuicao no fortalecimento do conhecimento
das gestantes, na promocao do autocuidado e na melhoria da
adesdao ao tratamento durante o pré-natal. As producdes analisadas
indicaram que praticas educativas, quando desenvolvidas de forma
continua e articuladas ao acompanhamento assistencial, favorecem
melhores desfechos materno-infantis e contribuem para a reducao

do risco de transmissao vertical.

Observou-se que a atuacao do enfermeiro no processo educativo
constitui elemento central nesse contexto, destacando-se na
orientacao das gestantes, no acompanhamento clinico e na
conducao de estratégias que incentivam a participagao ativa no
cuidado. Entretanto, fatores como dificuldades na abordagem do
parceiro, barreiras socioculturais e fragilidades na organizacao dos

servicos ainda interferem na efetividade das acdes desenvolvidas.

Dessa forma, conclui-se que a educacao em saude deve ser

consolidada como componente estruturante do pré-natal, sendo



necessaria sua integracao as rotinas assistenciais, a qualificacao
profissional e a organizacao dos servicos de saude. O fortalecimento
dessas praticas pode contribuir de forma significativa para o
enfrentamento da sifilis gestacional e para a melhoria da atencao a

saude materno-infantil.
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