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ISTs: Um Problema de Saúde Pública Global e Nacional

As Infecções Sexualmente Transmissíveis (ISTs) são causadas por vírus,
bactérias ou outros microrganismos transmitidos principalmente pelo
contato sexual desprotegido.

Impactos na Saúde

Infertilidade, complicações na gravidez, 

transmissão vertical, facilitação da 

transmissão do HIV e, em casos extremos, 

óbito fetal.



Principais ISTs de Interesse Epidemiológico

Sífilis (adquirida, em gestantes e congênita)

HIV/Aids (maiores de 13 anos, menores de 13 anos, gestante HIV, criança exposta ao HIV) 

Hepatites Virais A, B e C (gestantes e crianças expostas)

Gonorreia e Clamídia (síndrome do corrimento uretral masculino e cervical) 

HTLV (gestantes e crianças expostas)

MPOX



Documentos Oficiais



Definições de Caso: Base para uma Notificação Correta



Definições de Caso: Base para uma Notificação Correta



Definições de Caso: Base para uma Notificação Correta



Testes Rápidos: Ferramenta Essencial para Diagnóstico e 
Vigilância na UBS



Notificação HIV/Aids

Monitorar casos notificados de HIV/aids e
seus fatores condicionantes e determinantes,
com a finalidade de recomendar medidas de
prevenção e controle e avaliar o impacto da
intervenção.

Todo indivíduo com 13 anos de idade ou
mais diagnosticado com infecção pelo
HIV

Todo óbito com menção de infecção pelo 
HIV





Notificação HIV/Aids



Investigação dos casos de HIV/Aids

Investigar todos os casos 
de transmissão vertical do 
HIV em crianças < 5 anos

Acompanhar crianças 
expostas ao HIV na APS 

e/ou serviços 
especializados (SAE/CTA).

Óbito precoce por aids.



Notificação Sífilis



Investigação dos casos de Sífilis

Investigar todos os casos 
notificados de sífilis 
congênita precoce 

(crianças ≤ 2 anos);

Investigar casos de 
abortamento, natimorto e 

óbito por sífilis

Acompanhar crianças 
expostas à sífilis na rede 

de APS.



Notificação Hepatites Virais

Hepatite A: Anti-HAV IgM ou vínculo
epidemiológico

Hepatite B: HBsAg, Anti-HBc IgM, HBV-
DNA

Hepatite C: Anti-HCV e HCV-RNA

Nota técnica nº 11/2025- Notificação de 
gestante com hepatite B e Criança 
exposta a hepatite B



Investigação dos casos de Hepatite B e C

Investigar todos os casos de 
transmissão vertical diagnosticados 

em crianças ≤ 2 anos

Acompanhar crianças expostas às 
hepatites B e C na APS e serviços 

especializados



Notificação HTLV

Notificação individual de CASO : Serão
notificados apenas osCONFIRMADO
casos confirmados de infecção pelo
HTLV (teste de triagem reagente e teste
confirmatório reagente/detectado)

Nota técnica nº 12/2025- Notificação de 
gestante com HTLV e Criança exposta a 
HTLV



Investigação dos casos de HTLV

Investigar e acompanhar crianças 
expostas ao HTLV na rede de saúde.



Notificação Corrimentos Uretrais Masculinos e Cervicais

A síndrome do corrimento uretral 
apresenta sintomas como 

secreções mucóides, 
mucopurulento ou purulento.

Além da anamnese e da história 
clínica utilizadas na abordagem 
sindrômica, testes diagnósticos 

podem ser utilizados para rastreio 
de casos assintomáticos

e para diagnóstico etiológico de 
uretrites infecciosas que resultam 

em corrimento uretral



PREVENÇÃO COMBINADA





! Atenção: A subnotificação é um 

problema reconhecido — estima-se 

que o número real de casos seja 

significativamente superior ao 

registrado no SINAN.

Responsabilidades na APS

Identificar casos suspeitos ou confirmados de ISTs.

Preencher corretamente a ficha de notificação compulsória.

Auxiliar na investigação epidemiológica quando indicado pelos protocolos.

Realizar busca ativa de parceiros sexuais para triagem, diagnóstico e tratamento 

adequado.

Registrar todas as informações no prontuário do paciente e no sistema de informação.




