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Pesquisa-Ação e Redes de Apoiadores 
no Projeto “Sífilis Não”



Um drone sobre nós: 
quem são os apoiadores 

do Projeto

dados atualizados com Seleções 
43/2019 e 1/2020



Quantos éramos no 
momento das inscrições?









E quanto a nossa 
formação acadêmica? 

Como nos distribuíamos 
pelas regiões?







Mas a formação acadêmica não 
era suficiente.

Apoiadores de pesquisa e 
intervenção devem conhecer a 
situação e o SUS.

Sua experiência profissional foi 
decisiva para sua escolha.





















Operacionalização da estratégia de apoio

Rede de 
apoiadores

52 
apoiadores

37 Regiões 
de Saúde 

51,3% dos 
casos do 

Brasil 
(2017)

72 
Municípios 

Gestão e 
Governança

Cuidado 
Integral

Educomunicação

Vigilância

Resposta 
Rápida à 
Sífilis nas 
Redes de 
Atenção

Eixos do “Projeto 
Sífilis Não”

Atuação no Território
do “Projeto 
Sífilis Não”

Agenda Estratégica de 
enfrentamento da 

sífilis



oDemais municípios
oMais de 100 mil 

habitantes
o Indicador composto 

acima de 5,4

oRegião Metropolitana
oMais de 100 mil 

habitantes
o Indicador composto 

acima de 5,4

oTodas as capitais e 
o Distrito Federal

oSífilis Congênita
oMortalidade Perinatal

Estabelecimento de prioridades para o Projeto 
de Resposta Rápida à Sífilis no Brasil

Todos os municípios 
(n = 5.570)

Porte populacional e 
indicador composto

Prioridade 1
(n = 27)

Prioridade 2
(n = 45)

Prioridade 3
(n = 28)



SE = 2

RJ = 14

RO = 1

AC = 1

AM = 1

RR = 1

PA = 5

AP = 1

TO = 2

MA = 3

PI = 2

CE = 3
RN = 2

PB = 2
PE = 8

AL = 1
BA = 4

MG = 8
ES = 7

SP = 9

PR = 2

SC = 3

RS = 12

MS = 2

MT = 1

GO = 2

DF = 1

Municípios prioritários para o 
Projeto de Resposta Rápida à 
Sífilis  (n=100)



Escopo de atuação do apoio em Resposta Rápida à Sífilis

Reconhecimento e apoio às ações em execução e/ou programadas para enfrentamento
à Sífilis em âmbito municipal e estadual.

Apoio à priorização, sistematização e programação de ações municipais e estaduais de
enfrentamento à sífilis.
Fomento e apoio à implementação de Comitês de Vigilância da Transmissão Vertical de
Sífilis e de Grupos Locais de Acompanhamento das ações de enfrentamento a Sífilis.
Fomento e apoio à implementação de ações de educação permanente para cuidado
integral à Sífilis, formação técnica para realização de Testagem rápida para Sífilis,
comunicação/informação em saúde e interlocução/mobilização da sociedade civil e
espaços de controle social (conselhos de saúde) para adesão à ações de resposta rápida
à sífilis.
Apoio a priorização de ações de enfrentamento à sífilis nos processos de planejamento
e definição de instrumentos de gestão (ex: PAS, PMS , RAG)
Apoio a qualificação da gestão de insumos relacionados ao enfrentamento à sífilis
(preservativos, testes rápido, exames laboratoriais, penicilina)

Apoiadores (as) em Resposta Rápida à Sífilis



COMITÊ DE INVESTIGAÇÃO DA TRANSMISSÃO VERTICAL - MUNICIPAL

21

10

26

15

25

8

24

15

Em funcionamento permanente
com agenda de atividades

definidas

Em funcionamento sem
periodicidade de agenda definida

Espaço em formação inicial a partir
da implementação da Resposta

Rápida Sífilis

Sem Comitê

Municípios com Comitê Municipal de Investigação da Transmissão Vertical da Sífilis

AGOSTO/ 2018 MARÇO/ 2019

Fonte: Questionários de monitoramento da implementação de ações territoriais – Resposta Rápida à Sífilis nas Redes, Brasil, outubro de 2018 e março 2019



GRUPO DE ACOMPANHAMENTO LOCAL - MUNICIPAL

26

13

25

8

36

14 13
9

Em funcionamento permanente
com agenda de atividades

definidas

Em funcionamento sem
periodicidade de agenda definida

Espaço em formação inicial a
partir da implementação da

Resposta Rápida Sífilis

Sem Grupo

Grupo de Acompanhamento Local do Projeto Resposta Rápida à Sífilis 
(Municipal) N - 72

AGOSTO/ 2018 MARÇO/ 2019

Fonte: Questionários de monitoramento da implementação de ações territoriais – Resposta Rápida à Sífilis nas Redes, Brasil, outubro de 2018 e março 2019



GRUPO DE ACOMPANHAMENTO LOCAL - ESTADUAL

6

3

11

7

10

6 6
5

Em funcionamento permanente
com agenda de atividades

definidas

Em funcionamento sem
periodicidade de agenda definida

Espaço em formação inicial a
partir da implementação da

Resposta Rápida Sífilis

Sem Grupo

Grupo Estadual de Acompanhamento do Projeto Resposta Rápida à Sífilis N-27

AGOSTO/ 2018 MARÇO/ 2019

Fonte: Questionários de monitoramento da implementação de ações territoriais – Resposta Rápida à Sífilis nas Redes, Brasil, outubro de 2018 e março 2019



Ausência e/ou fragmentação de fluxos de informação entre Atenção Básica e
Maternidades/Hospitais – Impacto direto na definição de casos de sífilis congênita e no cuidado a
crianças expostas à sífilis.

Definição e organização de Linha de Cuidado para os casos de sífilis congênita e de crianças
expostas à sífilis;

Ampliação do diagnóstico e adesão ao tratamento dos casos detectados de sífilis adquirida;

Gestão da rede para diagnóstico e tratamento em tempo oportuno – exames laboratoriais , tempo
de resultado e fluxos de resultados.

Uso de informações epidemiológicas e operacionais, locais, para definição de estratégias no
enfrentamento à sífilis;

Qualificação de fluxos de gestão e logística de insumos relacionados à prevenção , diagnóstico e
tratamento de sífilis – definição de quantitativos e previsões; fluxo ascendente
municípioàestadoàgoverno federal.

DIFICULDADES PERSISTENTES



Fortalecimento de fluxos e articulações entre entes federados, áreas
técnicas e atores estratégicos no enfrentamento à sífilis;
Contribuição para a ampliação da cobertura de diagnóstico e tratamento
de sífilis em serviços de Atenção Básica à Saúde;
Ampliação de ações de educação, comunicação e prevenção à sífilis;
Campanha Nacional e desenvolvimento de ações locais;
Articulação com CONASS e CONASEMS inserindo a sífilis como agenda
prioritária;
Desenvolvimento de inovações tecnológicas e pesquisas;
Fomentar, acompanhar e sistematizar a inserção da temática de
enfrentamento à sífilis e IST nas etapas preparatórias, Conferências
Municipais, Estaduais de Saúde;
Inclusão da Sífilis nas decisões aprovadas na 16ª, Conferência Nacional de
Saúde de 2019.

PRINCIPAIS AVANÇOS



Selecionar novos apoiadores para completar os 100 municípios prioritários e inclusão de
municípios de fronteira;

Selecionar e implementar os apoiadores estaduais para articulação e integração da VS e APS;

Apoiar a formação e manutenção de Comitês de Investigação da Transmissão Vertical;

Apoiar a qualificação de fluxos de gestão e logística de insumos relacionados à prevenção,
diagnóstico e tratamento de Sífilis;

Apoiar o desenvolvimento de ações locais de educação, comunicação e mobilização social em
enfrentamento à sífilis;

Formular e disponibilizar ferramentas educacionais e ações de educação permanentes com
enfoque em cuidado integral e qualificação da notificação de sífilis;

Implementar Salas de Situação em apoio a qualificação da Vigilância Epidemiológica de IST

PERSPECTIVAS E PROPOSIÇÕES 2020



Monitoramento da 
implementação das ações 

territoriais do Projeto 
Sífilis Não





http://analise.lais.huol.ufrn.br/



Respondentes

Não-Respondentes

Municípios prioritários
que tiveram o 
questionário preenchido
até 07/11/2018
n = 77

12

38

27

17

6

4

23

3

14

13

25

2

10

1

5
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64

1

1
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1
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10
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Municípios prioritários
com e sem questionário
preenchido até
07/11/2018
n = 77

Com Apoiador

Sem Apoiador

73 27

Com Apoiador Sem Apoiador

1413
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Perfil do Gestor: características sociodemográficas
n = 77

1,3

1,3

1,3

1,3

2,6

2,6

2,6

3,9

3,9

5,2

5,2

10,4

19,5

22,1

36,4

0,0 5,0 10,0 15,0 20,0 25,0 30,0 35,0 40,0
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Psicologia

Assistente Social

Gestao Servicos de Saude
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Formação SuperiorEscolaridade
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Superior 
Incompleto



O tema do enfrentamento da sífilis está inserido no 
Plano Municipal de Saúde / Plano Plurianual?

Sim

Não

Não tenho como 
responder

De forma destacada e articulada a um 
conjunto de ações estratégicas

De forma incipiente, mas articulada a 
ações importantes

De forma insuficiente, sendo necessária 
uma revisão

64,9

26,0

2,693,52,63,9



0,0

0,5
1,0
1,5
2,0
2,5
3,0

3,5
4,0
4,5
5,0

Prevenção

Diagnóstico

NotificaçãoTratamento

Seguimento

Atenção Básica Ambulatório de Especialidades Hospital

Como o Sr(a) avalia a rede atenção à saúde para o 
cuidado com a sífilis? Considere 1=completamente

inadequado e 5=completamente adequado



1,3

1,4

27,9

0,0

9,1

4,0

4,1

13,1

3,9

2,6

26,7

16,2

14,8

9,2

13,0

37,3

18,9

18,0

26,3

16,9

30,7

59,5

26,2

60,5

58,4

Acesso dos usuários para serviços especializados

Disponibilidade de testes rápidos na Atenção Básica

Disponibilidade de coleta de LCR (Líquido Cefalorraquidiano)

Disponibilidade de testes laboratoriais na rede

Acesso à penicilina na Atenção Básica

1 2 3 4 5

Completamente inacessível Completamente acessível

Indisponível Totalmente disponível

Indisponível Disponível regularmente

Indisponível Disponível regularmente

Completamente inacessível Completamente acessível

Como o Sr(a) avalia o funcionamento da rede de 
serviços do município para o cuidado com a sífilis?



Informações obtidas via 
Plataforma de Apoiadores

2018/2019



Realização do Teste Rápido para Sífilis

Goiás e o Distrito Federal não 
possuem dados para essa informação



Realização da testagem de sífilis na gestação

Goiás, Alagoas, Paraná e o Distrito 
Federal não possuem dados



Administração de penicilina na Unidade de Saúde

Goiás, Paraná e o Distrito Federal  
não possuem dados



Informações obtidas via 
Questionário FormSUS



Quais áreas técnicas já contaram com agenda 
realizada pelo Apoiador(a)

0 10 20 30 40 50 60 70 80 90 100

Coordenação Estadual IST, HIV

Coordenação Municipal IST, HIV

Coordenação Estadual de Atenção Básica

Coordenação Municipal de Atenção Básica

Coordenação/Gerência Estadual de Vigilância em Saúde
(e/ou Vigilância Epidemiológica)

Coordenação/Gerência Municipal de Vigilância em
Saúde (e/ou Vigilância Epidemiológica)

Área Técnica Estadual de Saúde da Mulher

Área Técnica Municipal de Saúde da Mulher

Área técnica de planejamento em saúde (municipal)

Área Técnica de Saúde do Homem (municipal)

Área Técnica de Saúde Prisional/Pessoas privadas de
liberdade

Área Técnica de Saúde da Criança e do Adolescente
(municipal)

Grupo Condutor/Área Técnica de Gestão da Rede
Cegonha

Programa Saúde na Escola (PSE)

Interior Capital



Quais as instâncias de gestão e atores estratégicos
contaram com agenda realizada pelo Apoiador(a)

0 10 20 30 40 50 60 70 80 90 100

Secretário(a) Municipal de Saúde (gestor)

Secretário(a) Estadual de Saúde (gestor)

Presidente do COSEMS

Comissão Intergestores Regional (CIR)

Comissão Intergestores Bipartite

COSEMS

Conselho Municipal de Saúde

Conselho Estadual de Saúde

Conselho Regional de Enfermagem

Conselho Regional de Medicina

Conselho Regional de Odontologia

Conselho Regional de Farmácia

Conselho Regional de Serviço Social

Hospital

Maternidade

Instituição de Ensino Superior

Área Técnica de Gestão da Rede Cegonha

Programa Mais Médicos

Interior Capital



Há Plano, Agenda ou Programação Municipal de ações de 
enfrentamento a sífilis?

89%

11%

27
96%

4%

45

Sim NãoCapitais e DF Demais municípios com apoiadores



Há Plano, Agenda ou Programação Estadual de ações de 
enfrentamento a sífilis?

70%

30%

27
89%

11%

45

Sim NãoCapitais e DF Demais municípios com apoiadores 



Como o Teste Rápido para diagnóstico de Sífilis está
disponível na rede de Atenção Básica?

63%

33%

4%

27
62%

36%

2%

45

Disponível em todos Parcialmente disponível Não disponível 



Como o Teste Rápido para diagnóstico de Sífilis está
disponível na rede de Atenção Básica?

72%

0%

28%

72
62%

35%

3%

72

Disponível em todos Parcialmente disponível Não disponível 

05 de Julho de 2018 05 de Outubro de 2018



Como o Teste Rápido para diagnóstico de Sífilis está
disponível na rede de Atenção Básica?

Outubro de 2018

Disponível em 
todos

Parcialmente 
disponível

Não disponível 
em nenhum Total

Ju
lh

o 
de

 2
01

8

Disponível em 
todos 41 10 1 52

Não disponível 
em nenhum 4 15 1 20

Total 45 25 2 72



Motivos para a não realização do Teste Rápido na rede de 
Atenção Básica

0 10 20 30 40 50 60 70 80 90 100

A gestão não disponibiliza o teste para todas Unidades

A gestão centraliza os Testes Rápidos em Unidades
Básicas selecionadas

Desconhecimento dos profissionais quanto a
necessidade epidemiológica de realização do Teste

Rápido

Desconhecimento dos profissionais quanto a técnica
para realização do Teste Rápido

A equipe realiza apenas Teste Rápido em gestantes

A equipe só realiza Testes Rápidos para Sífilis com
agendamento

Interior Capital



Como o Teste Rápido está disponível nos demais pontos da 
rede abaixo relacionados para diagnóstico da Sífilis?

0 10 20 30 40 50 60 70 80 90 100

Maternidade

Hospital

Serviços de Atenção Especializada (SAE)

Centro de Testagem e Aconselhamento (CTA)

Centros de Atenção Psicossocial (CAPS)

Unidade de Pronto Atendimento (UPA)

Interior Capital



Como a Penicilina para tratamento de Sífilis está disponível
na rede de Atenção Básica?

59%
30%

11%

27 53%
36%

11%

45

Disponível em todos Parcialmente disponível Não disponível 



Motivos para não utilização da penicilina nas Unidades
Básicas de Saúde

0 10 20 30 40 50 60 70 80 90 100

A gestão centraliza a administração de Penicilina em
Unidades Básicas selecionadas

Resistência dos profissionais de saúde para
administração da penicilina na ausência do médico

Resistência dos profissionais de saúde para
administração da penicilina no ambiente/estrutura das

Unidades Básicas de Saúde da Atenção Básica

O Conselho Regional de Farmácia exige que tenha
farmacêutico na unidade em que a penicilina será

administrada

A penicilina é administrada apenas no hospital ou em
unidades de média/alta complexidade

A gestão não disponibiliza a Penicilina para todas
Unidades de Saúde da Atenção Básica

Interior Capital



Agradeço a equipe de Supervisores da Rede de Apoiadores do 

Projeto “Sífilis Não” e

ao Professor Angelo Roncalli do Núcleo de Estudos em Saúde Coletiva da 

Universidade Federal do Rio Grande do Norte.



Muito obrigado!

Foi muito bom estar com Vocês!

Caó

caoeduc@gmail.com
Whatsapp +55 21 988940306

http://gmail.com

