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1. INTRODUCCION

La sifilis congénita (SC) causada por el T.
pallidum, se trasmite de forma vertical vy
genera morbimortalidad (1). La OPS plantea
que deberia ser <0.5 por cada 1000 nacidos
vivos, a nivel de Latinoamérica se reporta >0.5
(2). En Neiva segun el SIVIGILA la incidencia
es 1.18 por 1.000 nacidos vivos (3). Existen
factores clinicos y sociodemograficos que
influyen en la presentacion de SC y a pesar de
existir un plan de eliminacion e
implementacion de diversas guias médicas, se
evidencia como problema de salud publica,
siendo este totalmente prevenible (4). =

4. RESULTADOS

47 casos; prevalencia
de 8 por cada 10000
nacidos vivos, 47%
confirmados por nexo
epidemioldgico.

Factores clinicos: 11%
les falté algun control
prenatal y 1% sin un
solo control.59 %
diagnosticados en
embarazo, 21 % en
parto y 19% en el
puerperig

Factores
sociodemogrdficos:
70%  pertenecen al
régimen subsidiado,
83 % provienen de
cabeceras municipales
y 13% son de areas
rurales dispersas. EI
40 % son de estrato 1
y el 96% es de etnia
mestiza (Tablal).

Variable recuencia relativa

Urbana 39 82.98%

3. MATERIAL Y METODOS

Area de ocurrencia
del caso Rural 17.02%

10.64%
4.26%
Indeterminado 6.38%

Contributivo

Especial

Seqguridad social

Excepcion 4.26%

(Inclusion) Exclusién)

Subsidiado 35 14.47%

Si 89.36%

Control prenatal

No ) 10.64%

-Pacientes nacidos en el -Casos notificados por fuera del Indeterminado B>
departamento del Huila. periodo en estudio.
i ' ifili -Mujeres que tuvieron parto por 33235 seli o
-Neonatos diagnosticados con sifilis J q p e Etlad gestacional af
congénita en el periodo 2017-2019. fuera del i:lepa_rtgmento (‘ierlilHulla B ienio 36 a 37 semanas |12 25.5
durante el periodo estudiado. 38 a 40 semanas |29 61,7

-Casos inicialmente notificados y
posteriormente descartados al
momento del ajuste por las
entidades territoriales.

>40 semanas 4,25
Embarazo 28 59.57%
Parto 10 21.28%
Puerperio 9 19.15%
4.26%
Sin pertenencia 45 95.74%
44.68%
40.43%
14.89%

46,8

Momento de
deteccion de sifilis

] Indigenas
Grupo étnico

Casos
notificados de
sifilis congénita
durante el
periodo
2017-2019.

Indeterminado

Estrato Estrato 1

Estrato 2

Primer trimestre

Edad gestacional &l | segundo trimestre |12 25,5
primer control .
prenatal Tercer trimestre 8 17

Tabulacidn y disefio estadistico Indeterminado 5 10,6

mediante Microsoft Excel;
anonimizando datos del paciente.

Diagnostico Primera vez e 8136
embarazo actual |painfeccion 9 19%

Tablal. Caracteristicas sociodemogrdficas y clinicas
de casos de sifilis congénita en el periodo de 2017 al \
2019 en el departamento del Huila.
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