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KEYWORDS Abstract

Syphilis infection; Introduction: A resurgence of syphilis in Brazil has been reported in recent years.

Oral lesions; Objective: With this in mind, the present study sought to investigate the frequency, demo-
Diagnosis; graphics, and clinical characteristics of patients with acquired syphilis with oral involvement
Epidemiology who received medical care at an Oral Medicine Reference Center in a Brazilian Public Hospital.

Methods: A retrospective study, spanning a period of 12 years, was performed to identify chan-
ging trends in syphilis over time. Medical records from all patients diagnosed with acquired
syphilis who received medical care at the Hospital’s Oral Medicine Clinic from 2005 to 2016
were reviewed, and the demographic and clinical data were collected.

Results: A total of 85 patients had been diagnosed with acquired syphilis, with a significant
increase in the number of cases over the past 5 years. Patients ranged from 16 to 76 years of
age, with a peak in the third and fourth decades. Forty-eight cases affected males (56.5%),
while 37 cases affected females (43.5%). Most of the oral lesions appeared as unique ulcers or
plaques, with the lips and tongue representing the most affected sites. All cases were positive
for Venereal Disease Research Laboratory or Fluorescent Treponemal Antibody Absorption, and
treatment was performed with Penicillin G benzathine in most cases (84.7%).

Conclusion: The frequency of oral syphilis has been rising over time and oral lesions may well
represent a diagnostic clue; therefore, oral health professionals must be made aware and pro-
perly trained in an attempt to develop a high degree of clinical suspicion in the diagnosis of
syphilis.
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PALAVRAS-CHAVE
Infeccdo por sifilis;
Lesoes orais;
Diagnostico;
Epidemiologia

Diagnosticando sifilis adquirida através de lesdes orais: a experiéncia de 12 anos de
um Centro de Medicina Oral

Resumo

Introdugcdo: Um ressurgimento da sifilis no Brasil tem sido relatado nos ultimos anos.
Objetivo: Investigar a frequéncia, as caracteristicas demograficas e clinicas dos pacientes com
sifilis adquirida com envolvimento oral que receberam atendimento médico em um centro de
referéncia em medicina oral em um hospital publico brasileiro.

Método: Estudo retrospectivo, abrangeu 12 anos, feito para identificar tendéncias de mudanca
na sifilis. Registros médicos de todos os pacientes diagnosticados com sifilis adquirida que rece-
beram atendimento médico na clinica de medicina oral do hospital de 2005 a 2016 foram
revisados e os dados demograficos e clinicos foram coletados.

Resultados: Foram diagnosticas 85 pacientes com sifilis adquirida, com um aumento significa-
tivo no nimero de casos nos Ultimos 5 anos. A idade dos pacientes variou de 16 a 76 anos, com
pico na terceira e quarta décadas; 48 casos eram do sexo masculino (56,5%) e 37 do sexo femi-
nino (43,5%). A maioria das lesdes orais apareceu como Ulceras ou placas Unicas, os labios e a
lingua representaram os locais mais afetados. Todos os casos foram positivos para Venereal Dise-
ase Research Laboratory e Fluorescent Treponemal Antibody Absorption Test e o tratamento
foi feito com penicilina G benzatina na maioria dos casos (84,7%).

Conclusdo: A frequéncia da sifilis oral tem aumentado com o tempo e as lesdes orais podem
representar uma pista diagndstica; portanto, os profissionais de salide bucal devem ser cons-
cientizados e devidamente treinados na tentativa de desenvolver um alto grau de suspeicao
clinica no diagnostico da sifilis.

© 2019 Associacdo Brasileira de Otorrinolaringologia e Cirurgia Cérvico-Facial. Publicado
por Elsevier Editora Ltda. Este é um artigo Open Access sob uma licenca CC BY (http://

creativecommons.org/licenses/by/4.0/).

Introducao

A sifilis € uma doenc¢a sexualmente transmissivel causada
pelo espiroqueta Treponema pallidum, inclui a infeccao por
contato orogenital. Outra via de transmissao € a congénita,
na qual a doenca € transmitida durante a gravidez.' Em
ambas as formas, congénita ou adquirida, a cavidade bucal
€ o local mais frequente da manifestacdo extragenital da
sifilis.? Os locais mais afetados por lesdes sifiliticas secun-
darias sao lingua, gengiva, palato mole e labios. As lesoes
orais geralmente aparecem como Ulceras e placas mucosas.>
Na década de 1950, a sifilis foi erradicada nos pai-
ses desenvolvidos e, devido a descoberta da penicilina,
foi observada uma reducéo significativa na incidéncia da
doenca.” Entretanto, um ressurgimento da doenca foi rela-
tado nos ultimos anos.® Muitos estudos descrevem esse
problema na Franca, Holanda, Suécia, Alemanha, Irlanda,
Noruega e Reino Unido.®™® Esses estudos acreditam que o
aumento do numero de casos de sifilis esta associado ao
comportamento sexual de alto risco, coincide com a era da
infeccao pelo virus da imunodeficiéncia humana (HIV).™°
Nesse sentido, a sifilis continua a ser um grande pro-
blema de salde publica no Brasil. A taxa de deteccao da
sifilis adquirida foi de 43,7 casos por 100 milhdes de habi-
tantes em 2015. De 2010 a 2016, 227.663 casos foram
diagnosticados.''-"3 Esse cenario aponta para a necessidade
de amplas campanhas informativas, aliadas a acoes preven-
tivas do governo e de organizacdes nao governamentais. '’

O presente estudo procurou descrever a frequéncia, as
caracteristicas demograficas e clinicas da sifilis adquirida,
diagnosticada através de manifestacdes orais em um cen-
tro de referéncia em medicina oral em um hospital publico.
Melhorias no conhecimento das manifestacdes epidemio-
logicas e bucais da sifilis sdo essenciais para orientar os
cirurgides-dentistas e os profissionais de salde para um diag-
nostico correto e imediato e prevencao da doenca.

Método

0 protocolo do estudo foi aprovado pelo comité institucional
de ética em pesquisa (protocolo n° 55609516.1.0000.5149).
Um estudo retrospectivo foi feito no servico de medi-
cina oral do Hospital Metropolitano Odilon Behrens, em Belo
Horizonte, Brasil. Esse hospital é um centro de referén-
cia regional em medicina oral. Nenhum dos pacientes havia
procurado tratamento médico antes de ser tratado nesse
centro de referéncia. Os prontuarios de todos os pacientes
diagnosticados com manifestacdes orais de sifilis adquirida
(CID-10-A53.9) entre janeiro de 2005 e dezembro de 2016
foram recuperados. Casos sem confirmacao sorologica (VDRL
- Venereal Disease Research Laboratory ou Fluorescent Tre-
ponemal Antibody Absorption [FTA-ABS]) foram excluidos.
Os seguintes dados foram coletados dos prontuarios médi-
cos: idade, sexo, descricao da lesao oral, local afetado,
estagio da doenca, testes soroldgicos e tratamento.
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Medicina Oral (HMOB).
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Figura 2 Distribuicao anual de frequéncia da sifilis adquirida
com manifestacdes orais de acordo com o sexo do paciente.

Os dados foram organizados em um banco de dados e
analises descritivas foram feitas. Os testes qui-quadrado
de Pearson e t de Student foram usados para ava-
liar a associacdo entre as variaveis sexo, idade, local,
apresentacdo clinica e estagio das lesdes. O nivel de sig-
nificancia foi estabelecido em 5%. As analises foram feitas
com o software SPSS® versao 19.0 for Windows.

Resultados

Um total de 85 diagnosticos de sifilis adquirida foram regis-
trados de 2005 a 2016, com um aumento acentuado no
nimero de diagnosticos por ano nos Gltimos 5 anos (fig. 1).

Dos pacientes, 48 eram do sexo masculino (56,5%) e 37
do feminino (43,5%). A tradicional predominancia masculina
mudou nos Ultimos dois anos, nos quais pacientes do sexo
feminino comecaram a superar os do sexo masculino (fig. 2).
A idade dos pacientes variou de 16 a 76 anos, com média
de 29,58 anos. As mulheres apresentavam uma média mais
baixa de idade (26,46) em relacao aos homens (31,98) (p
< 0,05) no momento do diagndstico. A maioria dos pacien-
tes foi diagnosticada na terceira década de vida (40%-47%),
seguida da quarta década (21% ?24,7%), porém o nimero de
mulheres acometidas na segunda década (n = 14) foi maior
do que o dos homens (n = 4) (p < 0,05). Portanto, o total de
pacientes de 21 a 40 anos foi de 61 casos, representou 71,7%.
Idades abaixo ou acima dessa faixa representaram 24 casos
(28,3%). A sifilis adquirida foi mais frequente em homens do
que em mulheres em quase todas as faixas etarias, exceto
na segunda e quarta décadas de vida (p < 0,05) (fig. 3).

A maioria dos pacientes (72%-84,7%) residia na cidade
de Belo Horizonte (capital do estado onde o hospital esta

manifestacées orais entre 2005 e 2016 de acordo com sexo e
idade.

localizado), embora 13 individuos (15,3%) fossem de cidades
vizinhas.

Os pacientes procuraram o servico de medicina oral
devido a lesdes orais. Alguns deles relataram sintomas
dolorosos ou dificuldade de engolir. A maioria percebeu a
presenca das lesdes duas semanas antes da consulta.

As lesbes orais foram descritas principalmente como
Unicas (96,5%) e ulceracdes (78,8%). Os locais mais afe-
tados foram a lingua e os labios (23% e 27,1% cada)
(fig. 4). Quando as lesbes eram observadas em varios locais,
eram geralmente representadas por placas mucosas (p <
0,05). Comparagdes entre as outras variaveis ndo mostraram
associacao estatistica.

Um diagnostico do estagio secundario da sifilis foi esta-
belecido em 94,1% dos casos e todos os pacientes tiveram
resultado positivo para VDRL e FTA-ABS. Todos os 5 casos de
sifilis primaria foram diagnosticados em homens (p < 0,05).
Trinta pacientes (35,3%) fizeram exames sorologicos adicio-
nais, como hemograma e anti-HIV. E importante notar que
entre todos os 28 pacientes testados para o anti-HIV um
resultado foi positivo.

Penicilina-G benzatina (84,7%) e doxiciclina (15,3%)
foram os farmacos usados para o tratamento. O resumo dos
resultados do nosso estudo pode ser visto na tabela 1.

Discussao

A sifilis adquirida é uma doenca sexualmente transmissivel
que se desenvolve em trés estagios. Na fase primaria, o com-
plexo sifilitico € a principal caracteristica. Isso engloba o
‘cancro’’, que aparece no local de inoculacao do T. palli-
dum, juntamente com a linfadenopatia. Nao importa qual
o tratamento, essas lesdes iniciais podem se resolver natu-
ralmente, enquanto o T. pallidum se dissemina ainda mais.
O estagio secundario é caracterizado por multiplas lesoes
mucosas e cutaneas, juntamente com linfadenopatia. Mais
uma vez, essas lesdes podem se resolver espontaneamente
e o T. pallidum permanece como uma infeccao latente; no
entanto, cerca de um terco de todos os pacientes com sifilis
secundaria ndo tratada desenvolve a forma terciaria.?

A mucosa oral de um paciente pode ser afetada em todos
os trés estagios, mas € mais comumente afetada no esta-
gio secundario, o que foi confirmado no presente estudo.
Lesdes orais sifiliticas secundarias sao geralmente mdlti-
plas e mais diversificadas do que a Ulcera Unica do estagio
primario. No entanto, uma lesao isolada pode ser a Unica
manifestacdo que aparece no estagio secundario. As lesdes
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Tabela 1 Caracteristicas clinicas de 85 pacientes diagnos-
ticados com sifilis adquirida devido a manifestacoes orais

Variaveis n %
Sexo
Masculino 48 56,5
Feminino 37 43,5
Idade (anos)
<20 12 14,2
21-30 40 47,0
31-40 21 24,7
41-60 9 10,6
61-80 3 3,5
Numero de lesées orais
Unica 82 96,5
Multiplas 3 3,53
Local
Labios 23 27,1
Lingua 23 27,1
Bochecha 14 16,5
Palato mole 8 9,4
Tonsila palatina 6 7,0
Orofaringe 6 7,0
Comissura labial 1 1,2
Assoalho da boca 1 1,2
Ausentes 3 3,5
Apresentacdo clinica
Ulceras 67 78,8
Placa mucosa 17 20,0
Verrucosa 1 1,2
Estdgio da sifilis
Secundario 80 94,1
Primario 5 5,9
Tratamento
Penicilina G benzatina 72 84,7
Doxiciclina 13 15,3

orais incluem manchas na mucosa, maculas, papulas e uma
forma nodular/ulcerativa. A presenca de lesdes cutaneas
maculopapulares, linfadenopatia e historico médico geral-
mente direciona o clinico para o diagnostico adequado da
sifilis secundaria.’

Sabe-se que as lesoes sifiliticas na mucosa oral sao
bastante variaveis, simulam diversas doencas,' como o
HIV, liquen plano, Ulceras eosinofilicas, Ulceras traumati-
cas, linfomas, leucoplasia, gonorreia, carcinoma de células

Sifilis oral representada por Ulceras e placas mucosas multiplas (A) e Unica (B).

escamosas e sialometaplasia necrosante. Consequente-
mente, a apresentacdo clinica encontrada aqui incluiu
Ulceras, placas mucosas e lesdes verrucosas. Como o exame
histopatoldgico de rotina é inespecifico, os testes sorologi-
cos sao essenciais para obter-se o diagnostico final.

Os testes soroldgicos usados para diagnosticar a sifilis sdo
classificados como nao treponémicos e treponémicos.* Os
testes ndo treponémicos (VDRL e Rapid Plasma Reagin -
RPR) sao inespecificos, embora sejam mais rapidos e mais
baratos,® e sdo amplamente usados na triagem e deteccao
da doenca. Esses testes sao reativos nas fases secundaria
e latente e sdo menos sensiveis em pacientes com sifilis
primaria. O VDRL e o RPR podem ser reativos em outras
doencas, como lUpus eritematoso sistémico, colite ulcera-
tiva e rickettsiose.’ Os testes treponémicos (FTA-ABS, o
ensaio de hemaglutinacao de T. pallidum - TPHA) e o ensaio
de micro-hemaglutinacdo para T. pallidum - MHA-TP sao
mais especificos e sensiveis e, portanto, tornam-se positi-
vos nos estagios iniciais da doenca. Entretanto, sdo mais
caros. Apesar das limitacées apontadas acima, os testes
sorologicos, juntamente com um exame clinico bem con-
duzido, desempenham um papel crucial no diagndstico da
sifilis.> Todos os pacientes investigados no presente estudo
apresentaram confirmagao sorologica pelos testes VDRL e
FTA-ABS.

A ocorréncia de sifilis costumava ser um grande problema
de sa(de antes da descoberta da penicilina.’® Apés a era dos
antibioticos, a sifilis permaneceu uma infeccao controlada
por algumas décadas. Entretanto, uma nova carga da doenca
tem sido relatada em todo o mundo.>® E importante notar
que este ressurgimento da sifilis também coincide com o
ressurgimento do HIV na sociedade.®°

0 presente estudo confirmou esse ressurgimento da sifi-
lis, como pode ser visto no aumento alarmante da doenca
nos Ultimos cinco anos. Aspectos sociais e comportamentais
parecem desempenhar papéis importantes nesse cenario e
tém sido apontados como os principais motivos para esse
ressurgimento. A diminuicdo das praticas sexuais seguras, o
otimismo com o tratamento antirretroviral, o uso de drogas
recreativas e o uso de medicamentos para disfuncéo eré-
til sao alguns exemplos de mudancas comportamentais que
acarretam riscos mais altos.®

Os casos foram pesquisados no presente estudo através
de um estudo retrospectivo baseado no diagnostico de sifilis
adquirida (CID-10-A53.9). Todos os casos notificados eram de
pacientes com lesdes orais, ressaltam a importancia do trei-
namento dos profissionais de salde oral para identificacdo
da sifilis adquirida.

O presente estudo identificou a faixa etaria mais afetada
como a de 20 a 39 anos, exatamente a idade reprodutiva.®
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Além disso, o aumento da frequéncia da doenca em paci-
entes do sexo feminino também abre a porta para o risco
de sifilis congénita. Portanto, é fundamental oferecer a
populacao acbes preventivas e educativas para evitar a
transmissao vertical da sifilis."""'* Pacientes acima de 60
anos representaram apenas 3,5%, enquanto os jovens no ini-
cio da segunda década de vida representaram 14,2%. Embora
os casos mais frequentes tenham sido observados em indivi-
duos de 20 a 39 anos, ha estudos que mostram um aumento
de casos entre os idosos (60 a 76 anos de idade).”" Isso
pode ser explicado pelo aumento da populacao idosa, pelo
desenvolvimento de medicamentos para o tratamento da
disfungao erétil, bem como outras possibilidades de contato
sexual.”® O envolvimento desses extremos em idades des-
taca a necessidade de acdes mais amplas de salde publica.

Relatos na literatura mostram uma importante
associacdo entre a sifilis e a infeccao pelo HIV."%%0
Acredita-se que as lesoes sifiliticas representam uma porta
para o HIV, que, por sua vez, facilita a infeccao. Além
disso, ambas as doencas compartilham a via sexual da
infeccdo.'®2" Qutros estudos apontaram que é essencial
que todos os pacientes suspeitos de infeccao por sifilis
sejam submetidos a testes de HIV."® No Brasil, o teste
anti-HIV tem sido recomendado em casos de suspeita de
doenca sexualmente transmissivel desde 2016, de acordo
com recomendacao do Conselho Federal de Medicina. Isso
explica por que apenas alguns pacientes fizeram esse teste.
Da mesma forma, no presente estudo, todos os pacientes
testados para HIV apresentaram sorologia positiva. Assim,
acoes informativas sobre sexo seguro podem ser eficientes
na reducado da sifilis, HIV e outras doencas sexualmente
transmissiveis. Além disso, é importante que todos os
parceiros sexuais de pacientes com sifilis também sejam
testados.

A penicilina continua a ser o tratamento de escolha
para a sifilis?>?*> e a maioria dos pacientes foi tratada com
penicilina-G benzatina. Curiosamente, um protocolo de dose
Unica ou dupla de azitromicina também tem sido recomen-
dado para melhorar a adesao ao tratamento.?*%

Estudos retrospectivos que usaram registros médicos tém
a vantagem de fornecer informagdes a baixo custo; entre-
tanto, os dados coletados dependem de quao completa é a
informacao. Além disso, no presente estudo, casos de sifi-
lis adquirida em pacientes sem lesGes orais nao puderam
ser diagnosticados e os nimeros poderiam ser subestima-
dos. Apesar dessas limitacoes, os resultados descritos neste
trabalho estao de acordo com a literatura.

Conclusao

Em conclusao, o presente estudo corrobora relatos sobre a
nova carga de sifilis nos Gltimos anos. O estudo relatou 85
casos de sifilis adquirida diagnosticados através de lesoes
orais, destacou a necessidade da educacado continuada e
capacitacao dos profissionais de salde oral. Pacientes de
todas as idades e sexos foram afetados, o que reforca a
necessidade de acdes preventivas mais disseminadas.
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