
Prevención de la sífilis congénita
Una guía para los médicos que brindan atención directa

                           El tratamiento es efectivo, pero a menudo 
requiere un seguimiento significativo 
y trabajo en equipo.
   • El tratamiento eficaz de la sífilis depende de la
      estadificación precisa de la enfermedad.
   • No basta con recetar a su paciente. El 
      tratamiento de la pareja es fundamental para
      detener la reinfección del paciente y otras
      transmisiones.
   • La gestión eficaz de los pacientes y sus parejas
      puede requerir la participación de recursos
      clínicos no tradicionales (por ejemplo, 
      trabajadores sanitarios de la comunidad) para
      un seguimiento eficaz, en particular para el
      tratamiento de la enfermedad latente tardía.
   • La colaboración entre los proveedores de
      atención médica, la salud pública y las 
      organizaciones comunitarias que atienden a las
      poblaciones vulnerables es fundamental para un
      tratamiento eficaz y para frenar la propagación.
   • Todos los casos de sífilis deben informarse a los
      funcionarios locales de salud pública de 
      inmediato para garantizar el inicio oportuno de
      la investigación del caso.

El apoyo para los proveedores de atención 
médica está disponible.   
   • Consulte el Llamado a la Acción adjunto para
      obtener más información sobre las pruebas, el
      tratamiento y el seguimiento en Montana.
   • Para consultas clínicas, apoyo y otros recursos,
      los proveedores también pueden comunicarse
      con Centro de Capacitación para la Prevención
      de ETS de la Universidad de Washington: 
      https://www.uwptc.org/consults.
   • Las pautas nacionales actualizadas para la
      detección, el tratamiento y el seguimiento de la
      sífilis se pueden encontrar en el sitio web de la
      Sífilis del CDC.
   • Las Pautas para el tratamiento de infecciones
      de transmisión sexual, 2021, del CDC brindan
      orientación actualizada sobre el tratamiento y 
      el seguimiento de la sífilis.
   • Guía de bolsillo sobre sífilis para proveedores,
      publicada por el CDC.
   • Comuníquese con la Dra. Maggie Cook-Shimanek
      en margaret.cook-shimanek@mt.gov si tiene
      preguntas adicionales.

La epidemia de sífilis de Montana es grave y se 
está extendiendo, siendo la sífilis congénita 
una de las consecuencias sanitarias más 
graves.  Afortunadamente, la enfermedad se 
puede prevenir y tratar.

La detección y el tratamiento de los pacientes 
y sus parejas son fundamentales para limitar 
la propagación. La falta de pruebas y de 
tratamiento puede provocar enfermedades 
graves que alteren la vida, discapacidad o 
muerte. Para ello, el DPHHS recomienda lo 
siguiente:
   • Los proveedores deben examinar a todas las
      pacientes embarazadas para detectar sífilis. 
      Se recomienda la detección triple durante el
      embarazo entre las poblaciones de alto riesgo
      (p. ej., visita inicial, 28 semanas de gestación, 
      parto).
   • Cualquier mujer que no haya recibido atención
      prenatal antes del parto o que tenga un mayor
      riesgo de contraer sífilis durante el embarazo
      debe tener documentados los resultados de una
      prueba serológica antes del alta.
   • La penicilina G parenteral es el único 
      antimicrobiano efectivo conocido para tratar la
      infección fetal y prevenir la sífilis congénita.

El cuidado posnatal del bebé es 
fundamental, especialmente para 
individuos de alto riesgo.
   • Los profesionales que atienden a los recién
      nacidos deben preguntar sobre los 
      antecedentes de infección por sífilis materna 
      y documentar los tratamientos anteriores.
   • La evaluación postnatal y el manejo de los recién
      nacidos de madres con sífilis no tratada o
      tratada inadecuadamente son cruciales.
   • oda mujer que presente una muerte fetal 
      después de las 20 semanas de gestación debe
      someterse a pruebas de sífilis


