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RESUMO

Objetivo: Descrever o perfil epidemiolégico e a tendéncia temporal da sifilis adquirida em idosos (= 60
anos) em Roraima, entre 2014 e 2024. Métodos: Estudo epidemioldgico, descritivo e retrospectivo, com
dados do Sistema de Informagdo de Agravos de Notificagdo (SINAN). Analisaram-se variaveis
sociodemograficas, clinicas e a evolugéo dos casos. Resultados: Os idosos representaram 6,3% (n = 347)
do total de 5.510 notificagdes. Observou-se uma expressiva tendéncia de aumento no nimero de casos,
com os anos de 2023 e 2024 concentrando 36% do total no periodo. O perfil predominante foi de homens
(69,2%), residentes em area urbana (87,9%) e na faixa etaria de 60 a 69 anos (68,0%). A analise estatistica
(p = 0,1628) sugere que o crescimento do agravo € um fendémeno sistémico, nao restrito a um grupo etario
especifico. Conclusao: Os achados apontam para uma epidemia silenciosa e crescente de sifilis entre
idosos em Roraima, com vulnerabilidades acentuadas pelo contexto fronteirico. E imperativo fortalecer a
vigilancia epidemioldgica e implementar politicas de saude sexual que integrem essa populagdo, com foco
em educacéo, diagndstico precoce e atencéo a grupos vulneraveis.

Palavras-chave: Sfifilis, Idoso, Epidemiologia, Vigilancia em saude.

ABSTRACT

Objective: To describe the epidemiological profile and time trend of acquired syphilis in the elderly (= 60
years) in Roraima, from 2014 to 2024. Methods: A descriptive and retrospective epidemiological study was
conducted using data from the Notifiable Diseases Information System (SINAN). Sociodemographic and
clinical variables, as well as case trends, were analyzed. Results: The elderly accounted for 6.3% (n = 347)
of the total 5,510 notifications. A significant upward trend in the number of cases was observed, with 2023
and 2024 concentrating 36% of the total for the period. The predominant profile was male (69.2%), residing
in urban areas (87.9%), and in the 60-69 age group (68.0%). Statistical analysis (p = 0.1628) suggests that
the increase in the disease is a systemic phenomenon, not restricted to a specific age group. Conclusion:
The findings indicate a silent and growing syphilis epidemic among the elderly in Roraima, with vulnerabilities
heightened by the border context. It is imperative to strengthen epidemiological surveillance and implement
sexual health policies that integrate this population, focusing on education, early diagnosis, and care for
vulnerable groups.
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RESUMEN

Objetivo: Describir el perfil epidemioldgico y la tendencia temporal de la sifilis adquirida en ancianos (= 60
afos) en Roraima, entre 2014 y 2024. Métodos: Estudio epidemioldgico, descriptivo y retrospectivo, con
datos del Sistema de Informacién de Enfermedades de Notificacion Obligatoria (SINAN). Se analizaron
variables sociodemograficas, clinicas y la evolucion de los casos. Resultados: Los ancianos representaron
el 6,3% (n = 347) del total de 5.510 notificaciones. Se observd una expresiva tendencia de aumento en el
numero de casos, concentrando los afios 2023 y 2024 el 36% del total del periodo. El perfil predominante
fue de hombres (69,2%), residentes en area urbana (87,9%) y en el grupo de edad de 60 a 69 afos
(68,0%). El analisis estadistico (p = 0,1628) sugiere que el crecimiento de la enfermedad es un fendmeno
sistémico, no restringido a un grupo de edad especifico. Conclusién: Los hallazgos apuntan a una
epidemia silenciosa y creciente de sifilis entre ancianos en Roraima, con vulnerabilidades acentuadas por el
contexto fronterizo. Es imperativo fortalecer la vigilancia epidemiolégica e implementar politicas de salud
sexual que integren a esta poblacion, con enfoque en educacion, diagndstico precoz y atenciéon a grupos
vulnerables.

Palabras clave: Sifilis, Anciano, Epidemiologia, Vigilancia de la salud.

INTRODUGAO

O envelhecimento populacional no Brasil tem se acelerado, e estima-se que até 2050, os individuos com
60 anos ou mais representardao aproximadamente metade da populagdo nacional. Avangos
medicamentosos e novas tecnologias na saude permitiram uma maior longevidade e a manutengao da vida
sexual no envelhecer, mas trouxeram a tona desafios antes negligenciados. Fatores como a
imunossenescéncia, a baixa adesdo ao uso de preservativos e tabus que afastam essa populagdo dos
servigcos de saude sexual tornaram os idosos um grupo paradoxalmente vulneravel a infecgdes sexualmente
transmissiveis (ISTs), como a sifilis (BARROS ZS, et al., 2023).

A sifilis € uma doenga de facil diagndéstico e tratamento, porém segue como grave problema de saude
publica global. Seu carater frequentemente assintomatico contribui, perpetuando a cadeia de transmisséo.
Em idosos, os quadros podem ser agravados pela polifarmacia, comorbidades e uma histérica invisibilidade
nos programas de saude sexual, que, juntos, contribuem para o subdiagndstico e a progressao da doenga
(DA CUNHA JA, et al., 2024).

Estimativas do Global Burden of Disease (GBD) de 2021 apontam uma carga desproporcional de sifilis
entre idosos, sinalizando a urgéncia de estratégias de rastreamento direcionadas a essa populagéo
(BARROS ZS, et al., 2023; YU W, et al., 2024). No cenario brasileiro, a tendéncia é igualmente alarmante.
Entre 2011 e 2019, o pais notificou 42.765 casos em pessoas com 60 anos ou mais, com um crescimento
médio anual expressivo nas taxas de detecgéo (SILVA MRS e OLIVEIRA ML, 2023). Contudo, a magnitude
real do problema permanece obscura, uma vez que o0s sistemas de notificagdo compulséria, embora
obrigatérios no Brasil, ainda carecem de estratificagcdo detalhada para faixas etarias avangadas,
mascarando perfis epidemioldgicos especificos e dificultando a formulagdo de politicas publicas eficazes
(MORAIS NF, et al., 2024; SILVA NG, et al., 2023).

A sifilis em idosos é um desafio global crescente. Dados da Organizagcdo Mundial da Saude (OMS, 2024)
indicam que a incidéncia de ISTs em pessoas acima de 60 anos aumentou 23% entre 2015 e 2023 em
paises de renda média e baixa. No Brasil, estudo nacional demonstrou aumento de seis vezes na taxa de
detecgéao de sifilis em idosos entre 2011 e 2019, com incremento médio de 25% ao ano, sendo as regides
Nordeste e Sul as que apresentaram os maiores aumentos (BARROS ZS, et al., 2023). A heterogeneidade
regional € marcante: enquanto estados do Sul e Sudeste apresentam sistemas de vigilancia mais
estruturados e melhor acesso a métodos diagndsticos, a regido Norte enfrenta desafios adicionais
relacionados a extenséo territorial, a dispersao populacional e a infraestrutura limitada de saude (DANTAS
JC, et al., 2023).

Essa lacuna de dados é particularmente critica em territérios com dindmicas sociais complexas, como o
estado de Roraima. Localizado na fronteira norte do Brasil, Roraima registrou uma das maiores taxas de
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detecgéo de sifilis do pais em 2023, com 137,9 casos por 100.000 habitantes (BRASIL, 2024). Desde 2018,
a regido enfrenta um intenso fluxo migratério vindo da Venezuela, o que ampliou os desafios para o controle
de ISTs devido a barreiras de acesso aos servicos de saude e a acentuada vulnerabilidade social
(ESTRELLA CVF, et al., 2020). Nesse contexto, a populagéo idosa, que ja ndo figura como prioridade nas
politicas de prevencéo, torna-se ainda mais suscetivel.

Diante da escassez de estudos que caracterizem o perfil da sifilis adquirida em idosos em uma zona de
fronteira com alta press&o migratéria e elevadas taxas da doenga, este estudo torna-se essencial. O objetivo
deste trabalho foi descrever a tendéncia e o perfil epidemioldgico dos casos de sifilis adquirida notificados
em idosos em Roraima, no periodo de 2014 a 2024, a fim de preencher uma relevante lacuna no
conhecimento e subsidiar estratégias de saude publica mais adequadas a essa populacéo.

METODOS

Trata-se de um estudo epidemiolégico descritivo e retrospectivo que analisou os casos notificados de
sifilis adquirida em idosos no estado de Roraima, no periodo de 1° de janeiro de 2014 a 31 de dezembro de
2024.

Os dados foram obtidos a partir do Sistema de Informacdo de Agravos de Notificagdo (SINAN),
disponibilizados pela Coordenacdo Geral de Vigilancia em Saude do Estado de Roraima, por meio da
plataforma sinan.saude.rr.gov.br/sinan-cab. A coleta foi realizada em 12 de margo de 2025. Foram incluidos
todos os casos confirmados de sifilis adquirida e residentes em Roraima. Considerou-se idoso o individuo
com 60 anos ou mais, subdividido em trés faixas etarias: 60 a 69, 70 a 79 e = 80 anos.

Foram excluidos casos com idade nido informada ou inconsistente, duplicidades e registros sem
confirmagao diagndstica. A faixa etaria de 60 anos ou mais foi escolhida por corresponder a definigdo de
idoso adotada pela Politica Nacional do Idoso (Lei n°® 8.842/1994) e pela Organizagdo Mundial da Saude
para paises em desenvolvimento(BRASIL, 1994).0 uso de dados secundarios do SINAN, embora permita
analises de base populacional, esta sujeito a limitagdes como subnotificagdo, incompletude de campos e
possiveis inconsisténcias no preenchimento das fichas, aspectos que foram considerados na interpretagcéo
dos resultados.

As variaveis analisadas incluiram ano da notificagdo, sexo, faixa etaria, escolaridade, etnia, municipio de
residéncia, local de residéncia (urbana ou rural) e critério de confirmacéao diagndstica. Para comparagao, os
casos de idosos foram relacionados ao total de notificagbes de sifilis no estado. A distribuicdo dos casos por
area de residéncia (urbana ou rural) e por municipio foi analisada tanto no periodo total quanto ano a ano,
para identificar padrdes de concentragdo geografica. Para variaveis com dados faltantes ou ignorados, os
percentuais foram calculados sobre o total de casos (n = 347), mantendo-se a categoria 'ignorado/em
branco' para transparéncia quanto a qualidade dos dados.

As taxas de detecgdo foram calculadas por 100.000 habitantes, com base na populagéo total anual
estimada para o estado de Roraima, conforme dados disponiveis pelo Instituto Brasileiro de Geografia e
Estatistica (IBGE, 2022): 2014 (486.936), 2015 (500.865), 2016 (514.229), 2017 (522.636), 2018 (576.568),
2019 (595.751), 2020 (631.181), 2021 (652.713), 2022 (636.707), 2023 (632.112 - estimativa) e 2024
(718.703 - projecao). Para estimar a populacao idosa (= 60 anos) nos anos em que a propor¢do de idosos
ndo estava disponivel, utilizou-se a proporcédo de 7,92% de idosos na regido, identificada no Censo
Demogréfico de 2022 (IBGE). Essa premissa foi utilizada de forma constante ao longo da série histdrica,
reconhecendo-se como uma limitagdo a auséncia de ajustes para variagdes anuais da estrutura etaria.

Foi realizada analise descritiva por meio de frequéncias absolutas, percentuais e calculo de taxas de
detecgéao de sifilis adquirida para a populacdo geral e para o subgrupo de idosos. Para suavizar flutuagdes
anuais e identificar tendéncias de longo prazo, foram calculadas médias moéveis bienais do numero de
casos. Adicionalmente, foi realizada analise estratificada por sexo para avaliar mudancas no perfil
epidemioldgico ao longo do tempo, comparando-se as proporgdes de casos em homens e mulheres entre
os periodos 2014-2018 e 2019-2024. A evolugado temporal da distribuicdo por faixa etaria também foi
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analisada para identificar mudangas no perfil etario dos casos ao longo do periodo. A comparagéao entre os
grupos etarios (0-14, 15-59 e = 60 anos) foi feita com o Teste do Qui-quadrado de Pearson, adotando-se um
nivel de significAncia de 5% (p < 0,05). As representagdes graficas foram elaboradas no Microsoft Excel®
(versdo 2019) e na biblioteca Matplotlib da linguagem Python (verséo 3.11).

Por se tratar de analise de dados secundarios, agregados e de acesso publico, sem informag¢des que
permitam a identificacdo individual, o estudo estd dispensado de submissdo ao Comité de Etica em
Pesquisa, conforme a Resolugdo n® 510/2016 do Conselho Nacional de Saude.

RESULTADOS

Entre 2014 e 2024, foram registrados 347 casos de sifilis adquirida em individuos com 60 anos ou mais
no estado de Roraima, o que corresponde a 6,3% do total de 5.510 notificagdes no periodo. O perfil
sociodemografico e clinico dos casos esta detalhado na Tabela 1.

Observou-se um predominio de notificagdes no sexo masculino, com 69,2% (n = 240), em comparacao
com 30,8% (n = 107) no sexo feminino. A maioria dos casos (87,9%; n = 305) residia em area urbana. A
concentragao em areas urbanas foi uma constante ao longo da série histérica, com mais de 85% dos casos
anuais ocorrendo em municipios com maior densidade populacional.

A capital, Boa Vista, concentrou a maior parte desses registros, refletindo a centralizagdo dos servigos
de saude e diagnostico no estado. Quanto a raga/cor, 77,8% (n = 270) dos individuos foram autodeclarados
pardos. O campo de escolaridade apresentou elevada incompletude, com 47,4% dos registros ignorados ou
em branco. Entre os dados preenchidos, predominaram individuos com 1 a 4 anos de estudo (21,6%; n =
75). O critério diagndstico mais frequente foi o laboratorial, confirmando 76,4% (n = 265) dos casos (Tabela
1).

Tabela 1 - Caracteristicas sociodemograficas e critérios diagndsticos dos casos de sifilis adquirida em
idosos (= 60 anos), Roraima, 2014—2024 (n = 347).

Variavel N %
Sexo
Masculino 240 69,2
Feminino 107 30,8
Residéncia
Urbana 305 87,9
Rural 35 10,1
Ignorado/Em branco 7 2,0
Etnia
Parda 270 77,8
Branca 33 9,5
Preta 27 7,8
Indigena 7 2,0
Amarela 1 0,3
Ignorado/Em branco 9 2,6
Escolaridade
Analfabeto 22 6,3
Entre 1 e 4 anos de estudo 75 21,6
Entre 5 e 8 anos de estudo 25 7,2
Entre 9-12 anos de estudo 56 16,1
Ensino superior 5 1,4
Ignorado/Em branco 164 47,4
Critério de Confirmagao diagnéstica
Critério laboratorial 265 76,4
Critério clinico-epidemiolégico 79 22,7
Ignorado/Em branco 3 0,9
Total 347 100

Fonte: Moraga LMVM, et al., 2026.

REAS | Vol. 26(2) | DOI: hitps:/doi.org/10.25248/REAS.€22730.2026 Pagina 4 de 9


https://doi.org/10.25248/REAS.e22730.2026

2Gacervo+
"Q index base Revista Eletronica Acervo Saude | ISSN 2178-2091

A analise da série historica (Figura 1) revelou uma tendéncia de crescimento no numero de notificagdes
tanto na populagao geral quanto entre os idosos. A analise de médias moveis indicou um aumento de 922%
no numero de casos em idosos em 2022, quando comparado a média bienal de 2014-2015 (4,5 casos)
para o mesmo grupo etario. No inicio do periodo, os registros eram reduzidos para ambas as populagdes.
Observou-se uma queda momentdnea nas notificagbes em 2020, seguida por uma retomada do
crescimento no ano seguinte. A participagdo percentual dos idosos no total de casos manteve-se
relativamente estavel, variando entre 5,4% e 8,0% (Tabela 2).

Figura 1 - Evolugado das notificagdes de sifilis adquirida na populagéo geral (linha preta) e em idosos (linha
vermelha), Roraima, 2014-2024. Linhas tracejadas representam médias moéveis.
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Fonte: Moraga LMVM, et al., 2026.

Tabela 2 - Distribuicao anual, taxas de deteccao e participacao proporcional dos casos de sifilis adquirida
em idosos e na populagéo geral, Roraima, 2014—2024.

Ano Casos em Taxa Idosos (por % Casos Taxa Populagao Geral
Idosos 100 mil hab.) Idosos* Populagao Geral (por 100 mil hab.)

2014 3 7,62 7,0 43 8,65

2015 6 14,98 5,6 107 21,16

2016 15 36,83 5,6 266 51,73

2017 11 26,57 6,2 179 34,25

2018 36 78,84 54 666 115,51

2019 42 87,54 6,3 667 110,11

2020 28 56,01 6,5 429 67,97

2021 35 67,70 6,4 544 83,34

2022 46 91,22 54 849 133,34

2023 62 119,93 6,4 963 147,54

2024 63 110,97 8,0 786 109,66

Total 347 - 6,3 5.510 -

Nota: “Percentual de casos em idosos em relagédo ao total de notificagbes de sifilis adquirida no
ano.
Fonte: Moraga LMVM, et al., 2026.

A anadlise de associagcdo entre os grandes grupos etarios (0-14, 15-59 e = 60 anos) e o ano de
notificagdo revelou uma diferenca estatisticamente significativa (x> = 35,74; p = 0,0165), indicando que a
propor¢ao de casos em cada grupo etario variou ao longo do periodo.

A andlise de residuos ajustados padronizados mostrou que, em 2023, houve um nuimero de casos no
grupo de 0-14 anos significativamente maior do que o esperado (residuo= 3,27), enquanto em 2019, o
numero de casos nesse mesmo grupo foi significativamente menor (residuo= -2,68). Para o grupo de idosos
(= 60 anos), nao foram observadas diferengas significativas em nenhum ano especifico, reforcando que o
aumento de casos nesse grupo acompanha uma tendéncia geral do agravo, n&o restrito a um grupo etario
especifico.
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A analise estratificada por sexo revelou que, embora o predominio masculino tenha se mantido ao longo
de todo o periodo, a proporgdo de casos em mulheres idosas apresentou crescimento relativo mais
acentuado nos ultimos anos. Entre 2014 e 2018, as mulheres representavam, em média, 28% dos casos,
proporgcao que aumentou para 33% no periodo 2019-2024.

As taxas de detecgao por 100.000 habitantes também apresentaram tendéncia de crescimento ao longo
do periodo para ambos os grupos, conforme ilustrado na Figura 2 e detalhado na Tabela 2. Na distribuicao
por faixa etaria dentro do grupo de idosos (Figura 3), a maior concentragdo de casos ocorreu entre 60 e 69
anos (68,0%; n = 236), seguida pela faixa de 70 a 79 anos (23,6%; n = 82) e por individuos com 80 anos ou
mais (8,4%; n = 29). Este padréo de maior concentragéo na faixa etaria mais jovem dos idosos (60-69 anos)
sugere uma maior atividade sexual e social neste grupo. No entanto, o crescimento proporcional de casos
na faixa de 70-79 anos nos ultimos trés anos do periodo analisado indica uma expansao da vulnerabilidade
para idades mais avancadas, um fendbmeno que demanda atengéo especifica das politicas de prevencgao.
Os anos de 2023 e 2024 registraram os maiores numeros absolutos, com 62 e 63 casos, respectivamente,
que, juntos, representaram 36% de todas as notificagbes em idosos no periodo analisado.

Figura 2 - Taxa de Detecgéo de Sifilis Adquirida (por 100 mil habitantes) na Populagdo Geral e em Idosos (= 60 anos),
Roraima, 2014 — 2024.
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Fonte: Moraga LMVM, et al., 2026.

Figura 3 - Evolugcdo do Numero de Casos de Sifilis Adquirida em ldosos, por Faixa
Etaria, Roraima, 2014-2024.
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Fonte: Moraga LMVM, et al., 2026.
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DISCUSSAO

O perfil sociodemografico dos casos em Roraima, com predominio do sexo masculino (69,2%), confirma
achados da literatura nacional e internacional (GOMES R, et al., 2011; LINDAU ST, et al., 2007). Homens
idosos tendem a manter vida sexual mais longa, apresentar multiplos parceiros e menor ades&o ao uso de
preservativos (MOREIRA WC, et al., 2021; UCHOA YS, et al., 2016). No contexto amazénico, normas
tradicionais de masculinidade podem reforgcar comportamentos sexuais de risco, culminando com o
negligenciamento do uso do preservativo (NASCIMENTO M, 2018). A maior concentragdo de casos na faixa
de 60 a 69 anos (68,0%), com queda progressiva em idades mais avancadas, é consistente com padrdes
descritos sobre sexualidade no envelhecimento (LINDAU ST, et al.,, 2007). A presenca de casos em
individuos com 80 anos ou mais, embora menos frequente, demonstra a persisténcia da atividade sexual
em idades avangadas e a necessidade de inclusao desse grupo em politicas preventivas.

A andlise da série histérica demonstrou um aumento generalizado de casos em Roraima, afetando todas
as faixas etarias. Corroborando essa observagdo, a aplicagcdo do Teste Qui-quadrado de Pearson nao
indicou variagao estatisticamente significativa na contribuigdo proporcional dos grandes grupos etarios (0-
14, 15-59 e = 60 anos) para o total de casos notificados ao longo dos anos (p= 0,1628). Este achado reforga
a interpretagdo de que o crescimento da sifilis no estado € um fendbmeno sistémico, impulsionado por
fatores que afetam a populagdo de forma ampla, como a expansao da capacidade diagndstica e falhas
persistentes nas estratégias de prevengdo primaria. A queda momentanea nas notificagdes em 2020,
seguida pela retomada do crescimento, € um padrdo consistente com o impacto da pandemia de COVID-19
na detecgdo de ISTs, que provocou menor procura por servicos de saude e redirecionamento de recursos
(AHUJA R, et al., 2024).

O cenério epidemiologico em Roraima é indissociavel de sua condigdo de estado fronteirico,
especialmente apos a intensificacdo do fluxo migratério venezuelano a partir de 2018. A mobilidade
populacional amplia o risco de disseminagéo de ISTs, exigindo cooperagao transfronteirica (PAHO, 2024). A
sobrecarga imposta ao Sistema Unico de Salude (SUS), aliada a barreiras linguisticas e culturais e a
elevada vulnerabilidade social dos migrantes, compromete a capacidade de resposta do sistema,
dificultando a ades&o ao tratamento e o rastreamento de parcerias sexuais (XAVIER NFO e SIBAJEV A,
2023).

O Pacto Nacional para a Eliminagao da Transmissdo Vertical de HIV, Sifilis, Hepatite B e Doenca de
Chagas, langado pelo Ministério da Saude em 2022, estabeleceu metas para a reducéo da sifilis congénita
e a ampliagdo da testagem em gestantes, mas permanece silencioso quanto a estratégias direcionadas a
populacdo idosa (BRASIL, 2022). Experiéncias internacionais demonstram a necessidade de ampliar o
rastreamento de ISTs em idosos. No Reino Unido, estudos apontam aumento significativo de ISTs em
pessoas acima de 45 anos, evidenciando a importancia de estratégias de testagem direcionadas aos mais
velhos (CAMACHO C, et al., 2022). No contexto amazdbnico, a implementagdo de testagem rapida em
consultas de rotina para condigbes cronicas (hipertenséo, diabetes) poderia ser uma estratégia viavel,
aproveitando a estrutura existente da atencdo primaria e aumentando a cobertura diagnéstica sem criar
barreiras adicionais de acesso.

A persisténcia da sifilis na populagao idosa reflete, ainda, uma lacuna histérica nas politicas de saude
sexual no Brasil, que tradicionalmente focaram em jovens e gestantes, marginalizando as necessidades do
envelhecimento. Embora o Plano Integrado de Enfrentamento da Sifilis (BRASIL, 2022) tenha reforgado
agbes de vigilancia, o foco permanece direcionado a gestantes e populagdes-chave, invisibilizando o idoso
como sujeito sexualmente ativo. Essa lacuna programatica, somada a baixa percepgao de risco e ao tabu
que envolve a sexualidade na terceira idade, perpetua o subdiagnoéstico e a falta de campanhas educativas
direcionadas (ANDRADE J, et al., 2017).

A vulnerabilidade dos idosos a sifilis € um fendmeno multifatorial que transcende o comportamento
individual. Fatores socioculturais, como preconceitos e estereétipos, marginalizam a vivéncia da sexualidade
na velhice (ALMEIDA TE e LOURENCO ML, 2019). Adicionalmente, caracteristicas clinicas como a
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imunossenescéncia, a presenga de comorbidades e o uso de multiplos medicamentos podem mascarar os
sintomas da sifilis, dificultando o diagndstico precoce e favorecendo a progressao para estagios avangados,
como a neurossifilis (BARROS ZS, et al., 2023; PEELING RW, et al.,, 2023). Esses fatores reforcam a
necessidade de capacitagao continua dos profissionais de saude.

Limitagoes

As limitagbes deste estudo devem ser consideradas na interpretagdo dos achados. O uso de dados
secundarios provenientes do SINAN implica dependéncia da qualidade e da completude das notificagdes,
sujeitas a subnotificagdo, a inconsisténcias no preenchimento e a variabilidade entre servigos de saude. A
elevada proporgdo de registros incompletos para escolaridade (47,4%) compromete andlises mais
detalhadas sobre determinantes socioecondémicos. Além disso, a adogdo de uma proporgao fixa da
populacdo idosa ao longo da série historica pode nao refletir adequadamente as mudangas demograficas
recentes em Roraima, especialmente o impacto do fluxo migratério venezuelano. A classificagdo de casos
por critério clinico-epidemioldgico, embora valida para fins de vigilancia, pode introduzir vieses diagndsticos
em virtude das particularidades clinicas da sifilis em idosos. Essas limitagdes reforgam que os resultados
devem ser interpretados como estimativas conservadoras, ressaltando a necessidade de novos estudos
prospectivos, com maior detalhamento clinico e sociodemografico.

CONCLUSAO

A sifilis em idosos em Roraima, entre 2014 e 2024, revela-se uma epidemia silenciosa e crescente, com
maior incidéncia em homens de 60 a 69 anos em areas urbanas. Este aumento reflete falhas na prevencao
primaria e melhoria diagnéstica, sendo agravado pelo contexto amazénico e fronteirico. A pesquisa destaca
a negligéncia histérica das politicas de saude sexual em relagdo aos idosos, resultando em subdiagndstico
e disseminacgdo da infecgdo. A subnotificagdo e incompletude dos dados secundarios sugerem que a real
dimensdo do problema é subestimada. Para um controle eficaz, & crucial fortalecer a vigilancia
epidemioldgica, integrar politicas publicas intersetoriais e promover uma cultura de saude sexual inclusiva
para a populagao idosa, adaptando as estratégias a realidade local para romper o ciclo de invisibilidade da
epidemia.
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