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Objetivo: O estudo teve como objetivo estimar a prevaléncia de sifilis adquirida e fatores associados em uma pesquisa nacional.
Métodos: "TransOdara" foi um estudo transversal compreendendo mulheres trans e travestis (MTT) em cinco grandes cidades do
Brasil durante dezembro-2019 e julho-2021. A amostra foi recrutada usando o método respondente-driven sampling (RDS). O desfecho
"sifilis ativa” foi definido como um teste treponémico positivo e titulo do Venereal-Disease-Research-Laboratory (VDRL) maior ou igual
a Y. Varidveis sociodemograficas foram descritas. Andlises bi- e multivariadas foram realizadas, e odds ratio (OR) e 1C95% foram
estimados. Todas as analises foram realizadas no R,4.3.1. Resultados: Um total de 1.317 MTT foram recrutadas, com 1.291 sendo
testadas para sffilis, das quais 294 (22,8%) preencheram os critérios para sifilis ativa. Na analise bivariada, raca negra/parda (OR=1,41;
IC95% 1,01-1,97), nivel basico de educagdo (OR=2,44; 1C95% 1,17-5,06), ndo alteragdo do nome nos documentos (OR=1,39; 1C95%
1,00-1,91) e trabalho sexual (pregresso OR=2,22; 1C95% 1,47-3,32; parcial OR=2,75; 1C95% 1,78-4,25; periodo integral OR=3,62;
IC95%: 2,36-5,53) foram associados a sffilis ativa. Na andlise multivariada, o trabalho sexual foi o Unico fator associado, 2,07 (IC95%:
1,37-3,13) trabalho sexual passado, 2,59 (IC95% 1,66-4,05) trabalho sexual em tempo parcial e 3,16 (IC95% 2,04-4,92) trabalho sexual
como principal fonte de renda. Conclusao: A prevaléncia de sffilis ativa neste estudo foi elevada em comparagdo com outros paises
da América Latina. O trabalho sexual foi um fator associado importante com sffilis ativa, destacando o impacto que essa condi¢do de
vulnerabilidade pode ter na salde das MTT, como membros de uma populagdo-chave marginalizada.
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INTRODUCAO

As infeccdes sexualmente transmissiveis (ISTs) repre-
sentam uma condicdo de saide comumente identificada
e afetam diferentes popula¢des em todo o mundo. A sifilis
constitui um importante problema de salde publica a ser
abordado, considerando relatos de aumento de taxas de in-
feccdo, o acesso limitado a testes rapidos (point-of-care tests
- PoCT) em alguns paises e multiplas fases de manifestacao
clinica’. No Brasil, dados recentes do sistema nacional de vi-
gilancia relataram 1.115.529 casos de sifilis adquirida entre
os anos de 2011 e 2021, com notificacBes concentradas em
jovens do sexo masculino e taxas de deteccdo em constante
aumento: 9,3 casos por 100 mil habitantes em 2011 e 78,5
casos por 100 mil habitantes em 20212, Vale ressaltar que o
sistema de vigilancia do Brasil ndo coleta dados a respeito
da identidade de género das pessoas infectadas.

Mulheres trans e travestis (MTT) sdo consideradas po-
pulacdo-chave para infec¢do por HIV e outras ISTs incluindo
sifilis, uma condicdo clinica que frequentemente ndo é diag-
nosticada, principalmente devido a dificuldade de acesso aos
servicos de saude® Na América Latina, os dados sobre sifilis
entre a populag¢do trans sdo escassos. Uma pesquisa realiza-
da na Republica Dominicana encontrou uma prevaléncia de
47,4% para casos de sifilis em MTT, e um estudo retrospecti-
vo de revisdo de prontuarios, executado no Peru, encontrou
prevaléncia de 54,8% em Lima*°. Alguns estudos brasileiros
abordam a prevaléncia de sifilis entre a populacdo de MTT,
com dados variando de 33,3% em um estudo de coorte de
PrEP entre adolescentes realizado em trés capitais brasileiras
entre 2019 e 2021, a 50,0% em um estudo transversal realiza-
do com MTT na regido central do Brasil em 201457,

Entre os fatores associados a uma maior prevaléncia de
sifilis entre as MTT, o baixo nivel socioeconémico e o trabalho
sexual emergem como os mais importantes. Essas condi¢des
estdo intimamente relacionadas a situa¢do de vulnerabilida-
de social a que uma parte substancial dessa populacdo esta
sujeita, dificultando o acesso aos servigos de saude, especial-
mente aqueles relacionados a salde sexual®®.

O presente estudo estimou a prevaléncia de sifilis adqui-
rida, sifilis ativa e fatores associados entre MTT no Brasil.

METODOS

O TransOdara foi um estudo transversal envolvendo
MTT conduzido em cinco grandes cidades em todas as regi-
des do Brasil: Campo Grande (MS), Manaus (AM), Porto Ale-
gre (RS), Salvador (BA) e Sao Paulo (SP), entre novembro de
2019 e julho de 2021.

As MTT foram recrutadas usando o método de amostra-
gem Respondent-driven sample (RDS), uma abordagem usa-
da para atingir popula¢des de dificil acesso que depende de
redes sociais para recrutar membros da uma mesma popu-
lacao®. Para este estudo, o recrutamento ocorreu entre de-
zembro de 2019 e julho de 2021, considerando as possiveis
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varia¢des em cada local devido ao enorme impacto da pande-
mia de COVID-19 em todos os aspectos dos servicos de saude.
Todas as participantes responderam a um questionario
estruturado sobre aspectos sociodemograficos, experién-
cias de estigma e discriminacdo e conhecimentos prévios
sobre HIV e outras ISTs, incluindo informacdes sobre testes
e tratamentos anteriores de cada uma delas. Foram ofereci-
dos testes rapidos de sangue para HIV, sifilis e hepatites A, B
e C, além de exame PCR em tempo real (Abbott Real Time CT/
NG Controls) para Neisseria gonorrhoeae e Chlamydia tracho-
matis, nas amostras de swabs anais e genitais/uretrais auto-
coletadas, com testes confirmatérios em caso de resultado
positivo e oferecimento de tratamento para casos confirma-
dos. No caso de participantes sintomaticas para diferentes
ISTs, ap6s a coleta de amostras, foi realizada uma aborda-
gem sindrémica, com base nas diretrizes do Ministério da
Saude, e prescrito o tratamento adequado. Para mais de-
talhes metodolégicos do estudo, ver o artigo metodolégico
sobre o TransOdara publicado neste mesmo suplemento™.
Variaveis do estudo: Para o desfecho “sifilis ativa”, amos-
tras de sangue foram testadas no Instituto Adolfo Lutz, um
laboratério publico de referéncia em satide publica do esta-
do de S3do Paulo. Para o diagnéstico da sifilis, foram utiliza-
dos um teste rapido (treponémico) fornecido pelo programa
de saude estadual e um teste ndo treponémico, o Venere-
al Disease Research Laboratory (VDRL) para confirmagdo.
Em caso de resultados inconsistentes (teste rapido negativo
e VDRL positivo), um segundo teste treponémico (fluorescent
treponemal antibody absorption test - FTA-Abs) foi realizado
para confirmar os resultados. As participantes que apresen-
taram teste treponémico positivo e titulos de VDRL maiores
ou iguais a % foram classificadas como portadoras de sifilis
ativa para esta analise e receberam tratamento. Devido a
dificuldade de caracterizacdo do acompanhamento clinico
das participantes com titulos de VDRL inferiores a %, essas
mulheres também receberam tratamento, de acordo com o
manual do Ministério da Salude para tratamento de ISTs'".
As variaveis incluidas nas analises de fatores associados
foram: idade (até 34 anos vs. 35 ou mais), estado civil (soltei-
ra, incluindo separada, divorciada ou vilva, em um relaciona-
mento estavel, mas ndo casada, e casada), raca/cor da pele
(branca, negra ou parda e outras), maior nivel de escolarida-
de (basico, médio e superior), situacao habitacional (proprie-
taria, aluguel, com amigos ou familiares e outros, incluindo
moradoras de rua, hotéis e instituicdes), renda mensal (me-
nos de um salario minimo, um a dois salarios minimos e mais
de dois salarios minimos — considerando o salario minimo
equivalente a 218,29 délares americanos), histérico de tra-
balho sexual (nunca, apenas no passado, atualmente como
fonte de renda parcial e atualmente como fonte de renda
principal), histérico de violéncia, histérico de agressao fisica,
histérico de violéncia sexual, histérico de discriminacao devi-
do a identidade de género na vida e se a participante alterou
seu nome em documentos oficiais (mudanca de nome) (sim,
ndo) . Estatisticas descritivas foram empregadas. Modelos de
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regressao logistica bivariada e multipla com interceptos ale-
atérios para acomodar o efeito do municipio onde os dados
foram coletados foram construidos para investigar a associa-
¢do das variaveis do estudo com a prevaléncia de sifilis ativa.
A selecdo do modelo foi realizada seguindo recomendacao
de modelo de regressao logistica'. Variaveis com valor de p
menor ou igual a 0,3 foram selecionadas como candidatas a
serem incluidas no modelo multiplo final. O processo de mo-
delagem iniciou-se com o modelo completo, com todas as
candidatas, e as variaveis foram eliminadas uma a uma, com
0 objetivo de minimizar o Critério de Informac¢do de Akaike
(Akaike Information Criterion - AIC). Para esta analise, ndo fo-
ram utilizados pesos amostrais'3. Foram estimados odds ratio
(OR) e intervalos de confianca de 95% (IC 95%). Todas as ana-
lises foram realizadas em R, 4.3.1'4.

O projeto foi aprovado pelo Comité de Etica em Pesqui-
sa (CEP) da Santa Casa de Misericérdia de Sdo Paulo (CAAE
05585518.7.0000.5479 - N° parecer: 3.126.815 - 30/01/2019),
assim como pelas demais institui¢des participantes. As par-
ticipantes forneceram consentimento por escrito e os enca-
minhamentos para os servicos clinicos e sociais necessarios
foram feitos pelos orientadores.

RESULTADOS

Um total de 1.317 MTT foram recrutadas e responderam
ao questionario. Dessas, 26 foram excluidas por ndo reali-
zarem os testes diagndsticos para sifilis. Das 1.291 partici-
pantes incluidas, 786 (60,9%) testaram positivo nos testes
rapidos e 294 (22,8%) foram diagnosticadas com sifilis ativa.
Nas cidades onde o estudo foi realizado, a prevaléncia de
sifilis ativa foi de 17,4% (IC 95% 13-21) em Sao Paulo (SP),
20,3% (IC 95% 14-27) em Porto Alegre (RS), 27,2 % (IC 95%
23-37) em Salvador (BA), 26,8% (IC 95% 22-32) em Manaus
(AM) e 21,5% (IC 95% 16-29) em Campo Grande (MS).

Entre as participantes com sifilis ativa, 224 (76,2%) se
autodeclararam pretas ou pardas, 195 (66,3%) tinham até
34 anos, 189 (64,3%) completaram o ensino médio, 128
(43,5%) recebiam menos de um salario minimo. A maioria,
227 (77,2%), ndo alterou o nome em documentos oficiais.
A maioria das participantes referiu o trabalho sexual como
uma ocupagao, 94 (32,0%) relataram ter praticado traba-
Iho sexual no passado e 156 (53,1%) atualmente, sendo 69
(23,5%) como uma fonte de renda parcial e 87 (29,6%) como
fonte de renda principal (Tabela 1).

A grande maioria, 248 (84,4%) das participantes, relatou
ter sofrido discriminacdo devido a identidade de género ao
longo da vida, 264 (89,8%) vivenciaram situac¢des de violéncia
e 146 (49,7%) foram vitimas de agressdo sexual (Tabela 2).

Raca preta/parda (OR=1,41; IC 95% 1,01-1,97), escolari-
dade basica (OR=2,44; IC 95% 1,17-5,06), auséncia de alte-
ragdo de nome em documentos (OR=1,39; IC 95% 1,00-1,91)
e trabalho sexual (somente no passado OR=2,22, IC 95%
1,47-3,32; parcial OR=2,75, IC 95% 1,78-4,25; tempo integral
OR=3,62, IC 95% 2,36-5,53) estiveram associados a sifilis ati-
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va. Na andlise multivariada, o trabalho sexual foi associado
a sifilis ativa com maiores chances de infeccdo para traba-
lho sexual no passado (OR=2,07; IC 95% 1,37-3,13), para
trabalho sexual atual em periodo parcial (OR=2,59; IC 95%
1,66-4,05) e para trabalho sexual em periodo integral como
principal fonte de renda (OR=3,16; IC 95% 2,04-4,92) em
comparagao com a auséncia de trabalho sexual (Figura 1).

DISCUSSAO

Uma em cada cinco MTT em nosso estudo foi diagnos-
ticada com sffilis ativa, e mais da metade tem histérico de
exposicao a doenca, revelando que a sifilis permanece como
um importante diagnostico de IST para essa populacdo, con-
siderando os impactos da progressao da doenca e da falta
de tratamento adequado na qualidade de vida®. Nossas es-
timativas de soroprevaléncia sdo superiores as encontradas
em outros paises da América Latina e do Caribe, consideran-
do a soroprevaléncia de sifilis de 54,8% entre MTT observada
no Peru e 47,5% na Republica Dominicana*®. Mundialmente,
a prevaléncia nesta populacao foi de cerca de 38,4% na Tai-
landia, 17,6% no Vietna e 4,8% nos EUA'*'®, Considerando a
sifilis ativa entre MTT, no Brasil encontramos uma propor-
¢do maior do que a encontrada em um estudo transversal
realizado também no Peru (10,1%)", reforcando a necessi-
dade de foco em estratégias de diagnostico e preven¢do no
contexto da América Latina.

Analisando as caracteristicas sociodemograficas, a amos-
tra é composta principalmente por MTT pretas/pardas, com
idade em torno de 30 anos, com ensino fundamental ou mé-
dio — caracteristicas semelhantes as encontradas em outros
estudos sobre prevaléncia de HIV e ISTs nessa populagao®81°,
Além disso, a amostra é composta em sua maioria por MTT
envolvidas com trabalho sexual e que recebem menos de um
salario minimo, condi¢des frequentemente associadas a ou-
tras situagdes de vulnerabilidade, como violéncia fisica e psi-
colégica. Como ja bem estabelecido, as situa¢des de violéncia
afetam a forma como diferentes popula¢ées acessam o siste-
ma de saulde, as informagdes sobre a dinamica de transmis-
sdo das ISTs, as estratégias de prevencdo e a compreensao
do desenvolvimento da doenca em um paciente'.

O estigma também pode afetar a cascata de doengas se-
xualmente transmissiveis em outros aspectos. A medida que
a violéncia e a discriminagdo afastam as MTT dos servicos de
saude, essas condi¢des também as impedem de ter acesso
adequado a educacao e a outros direitos basicos, aprofundan-
do a sua situagao de vulnerabilidade social’®?. O nivel de esco-
laridade esta associado ao diagnostico de “sifilis ativa”, sendo
que aqueles com menor escolaridade apresentam maior risco
de ter a doenga. Embora ndo possamos assumir causalidade,
a associacao destaca a importancia de direcionar aquelas com
menor nivel de escolaridade nas estratégias de prevencao e
promogdo da saude voltadas a sifilis e outras ISTs.

Em nosso estudo, o trabalho sexual esteve associado
ao diagnostico de sifilis e pode ser interpretado como um
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Tabela 1. Caracteristica sociodemografica de mulheres trans e travestis com diagnéstico de sifilis ativa no Brasil

(dez. 2019-jul. 2021).

https://doi.org/10.1590/1980-549720240003.supl.1.2

n (%) OR 1C 95% Valor de p

Cor da pele/Raga

Branca 59 (20,1) 1

Negra/Parda 224 (76,2) 1,41 1,01-1,97 0,04

Outra 8(2,7) 0,98 0,42-2,27 0,96
Idade

35 ou mais 99 (33,7) 1

Até 34 anos 195 (66,3) 0,99 0,74-1,32 0,95
Nivel de escolaridade

Ensino superior ou mais 10 (3,4) 1

Ensino médio 189 (64,3) 1,44 0,71-2,92 0,31

Ensino fundamental 94 (32,0) 2,44 1,17-5,06 0,01
Renda (salario minimo)

Dois ou mais 40 (13,6) 1

Um a dois 90 (30,6) 0,9 0,58-1,39 0,64

Menos que um 128 (43,5) 0,94 0,61-1,42 0,75
Estado civil

Solteira 219 (74,5) 1 --- .-

Em um relacionamento 36 (12,2) 0,82 0,54-1,22 0,33

Casada ou de facto 39(13,3) 0,94 0,63-1,40 0,77
Situacdo de moradia

Prépria 64 (21,8) 1 --- ---

Aluguel 108 (36,7) 1,19 0,83-1,70 0,34

Com amigos ou familia 85 (28,9) 1,15 0,77-1,69 0,48
Mudanca de nome em documentos oficiais

Sim 67 (22,8) 1 --- ---

Nao 227 (77,2) 1,39 1,00-1,91 0,04
Trabalho sexual

Nao 42 (14,3) 1 --- ---

Apenas no passado 94 (32,0) 2,22 1,47-3,32 <0,01

Fonte de renda parcial (atualmente) 69 (23,5) 2,75 1,78-4,25 <0,01

Fonte de renda principal (atualmente) 87 (29,6) 3,62 2,36-5,53 <0,01

Tabela 2. Experiéncia de violéncia de mulheres trans e
travestis com diagnéstico de sifilis ativa no Brasil (dez.

2019-jul. 2021).

n (%)

OR

1C 95%

Valor de p

Discriminacdo devido a identidade de género ao longo da vida

Nao 45 (15,3) 1,00 --- ---

Sim 248 (84,4) 0,95 0,65-1,37 0,77
Agressao

Nao 161 (54,8) 1,00 --- S

Sim 129 (43,9) 0,86 0,65-1,12 0,26
Agressao fisica

Né&o 244 (83,0) 1,00 === L

Sim 47(16,0) 1 0,69-1,44 0,99
Agressao sexual

Nao 145 (49,3) 1,00 --- -

Sim 146 (49,7) 1,01 0,77-1,32 0,94
Violéncia em geral

Néao 28(9,5) 1,00 S o

Sim 264 (89,8) 0,85 0,53-1,35 0,49

epidemio.

fator de risco para infec¢do ativa. Como demonstrado em
outros estudos, o trabalho sexual estd associado a ISTs
como resultado de uma série de acontecimentos adversos,
como desemprego, instabilidade econdémica, inseguranca
alimentar e estigma, levando a prostituicdo como forma
de ganhar a vida*'#. O trabalho sexual também costuma
estar associado a comportamentos de alto risco, como uso
incorreto e inconsistente de preservativo, multiplos parcei-
ros sexuais e dificuldade de negociacdo de estratégias de
prevencado de ISTs?. Dessa forma, essa populac¢do fica mui-
tas vezes presa em circulos de violéncia e exclusdo que in-
tensificam o risco de adquirir HIV e outras ISTs. Além disso,
a transmissao da sifilis, cuja dinamica abrange ndo apenas
a penetracao (anal ou vaginal), mas também o sexo oral e
o contato intimo, pode ser facilitada no contexto do traba-
Iho sexual, colocando essas profissionais em maior risco
de adquirir infeccdo.

A sifilis continua sendo um importante problema de
saude publica a ser enfrentado, levando-se em considera-
¢do as necessidades especificas dos grupos mais vulnera-
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Estimativas pontuais de odds ratio sao representadas por pontos e intervalos
de confianca de 95% sao representados por barras. Cores diferentes foram
usadas para varidveis diferentes para melhorar a visualizacdo, com as
varidveis estatisticamente significativas coloridas em azul.

Figura 1. Fatores associados a sifilis ativa em mulheres
trans e travestis em um modelo multivariado, no Brasil
(dez. 2019-jul. 2021).

veis, como os abordados neste estudo. As barreiras estru-
turais precisam ser levadas em considera¢do em contextos
como o do Brasil, onde as MTT sdo frequentemente margi-
nalizadas e vitimas de estigma e discriminagdo. A¢des vol-
tadas para populac8es especificas, como as profissionais
do sexo, podem ser alternativas interessantes de politicas
de saude publica.

Nosso estudo apresenta limitacBes. Este artigo utili-
zou dados provenientes de estudo transversal e, embora
tenham sido identificados fatores de risco associados ao
diagnéstico de sifilis ativa, ndo foi possivel estabelecer
efeito causal para tais associa¢fes. O estudo utilizou uma
amostra ndo representativa, considerando o método de
amostragem RDS para popula¢8es de dificil acesso, utili-
zando também dados coletados em cinco grandes cidades
do pais. O Brasil é um pais grande e heterogéneo, e a po-
pulacdo pode diferir em alguns aspectos entre as princi-
pais cidades, aspectos que ndo foram possiveis de abordar
neste estudo. As informacdes sobre caracteristicas socio-
demograficas, comportamentos, acesso aos cuidados de
saude e ISTs anteriores foram autorreferidas, favorecendo
o viés de informacao.

De toda forma, até o momento, este é o primeiro es-
tudo de grande porte realizado entre mulheres trans e
travestis nas cinco regides do Brasil, utilizando entrevistas
presenciais e realizando testes sorolégicos, fornecendo da-
dos sobre o panorama da sifilis e apresentando uma esti-
mativa de outras ISTs no Brasil.
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Objective: The study aimed to estimate the prevalence of acquired syphilis and associated factors in a national survey.
Methods: TransOdara was a cross-sectional study comprising transgender women and travestis (TGW) in five major cities in Brazil
during December of 2019 and July of 2021. The sample was recruited using the respondent-driven sampling (RDS) method. The
outcome “active syphilis” was defined as a positive treponemal test and Venereal-Disease-Research-Laboratory (VDRL) title greater
tharn/equal to %. Sociodemographic variables were described. Bivariate and multiple logistic regression were performed, and odds
ratios (OR) and 95% confidence intervals (95%Cl) were estimated. All analyses were performed in R, 4.3.1. Results: A total of 1,317
TGW were recruited, with 1,291 being tested for syphilis, and 294 (22.8%) meeting the criteria for active syphilis. In bivariate analysis,
black/mixed race (OR=1.41, 95%Cl 1.01-1.97), basic level of education (OR=2.44, 95%Cl| 1.17-5.06), no name change in documents
(OR=1.39, 95%CI 1.00-1.91) and sex work (past only OR= 2.22, 95%Cl 1.47-3.32; partial OR=2.75, 95%CI 1.78-4.25; full time OR=3.62,
95%Cl 2.36-5.53) were associated with active syphilis. In the multivariate analysis, sex work was the only associated factor, 2.07
(95%Cl 1.37-3.13) past sex work, 2.59 (95%Cl 1.66-4.05) part-time sex work and 3.16 (95%Cl 2.04-4.92) sex work as the main source
of income. Conclusion: The prevalence of active syphilis in this study was elevated compared with other countries in Latin America.
Sex work was an important associated factor with active syphilis, highlighting the impact that this condition of vulnerability may have
in the health of TGW, as members of a key, marginalized population.

Keywords: Syphilis. Transgender women. Prevention. Point-of-care. Testing and treating.
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