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APRESENTAÇÃO 
 

O “Observatório Regional de Saúde do Adolescente” é uma das linhas de ação do 

Núcleo Jovem Bom de Vida - NJBV, da Universidade Estadual de Santa Cruz (UESC), 

que, em parceria com o Núcleo Regional de Saúde do Sul da Bahia (NRS Sul), tem como 

objetivo promover a atenção à saúde dos adolescentes nos 30 municípios da região de 

saúde de Itabuna e Ilhéus. 

O levantamento de dados sobre a saúde de adolescentes na região sul da Bahia 

tem sido realizado periodicamente pelo Observatório por meio da coleta de dados nos 

Sistemas de Informação de Saúde (SIS). Atualmente, a periodicidade dos boletins 

temáticos é semestral. 

Este décimo quinto volume apresenta o tema “Perfil epidemiológico das 

notificações de sífilis adquirida entre adolescentes em municípios da região sul da 

Bahia”. Os dados sobre essas notificações foram extraídos do Sistema de Informação de 

Agravos de Notificação (SINAN), por meio do TABNET da Secretaria da Saúde do 

Estado da Bahia (SESAB), disponibilizado pela Superintendência de Proteção e 

Vigilância em Saúde (SUVISA). Essa ferramenta permite a consulta, tabulação e 

análise de dados provenientes dos SIS, possibilitando a geração de indicadores 

epidemiológicos que subsidiam a compreensão da situação de saúde da população e o 

planejamento de ações de vigilância e assistência. O período analisado foi de 2016 a 

2025.   

Destaca-se que o recorte utilizado para as análises deste documento abarca a 

faixa etária de 10 a 19 anos, preconizada como adolescência pela Organização Mundial 

da Saúde (OMS) e adotada pelo Ministério da Saúde do Brasil (Brasil, 2018). 

Considerando as particularidades inerentes à fase da adolescência, as análises desse 

Boletim foram estratificadas em dois intervalos de idade: 10 a 14 anos, e 15 a 19 anos. 

Espera-se, portanto, que o "Observatório Regional de Saúde do Adolescente” 

possa contribuir para a divulgação de informações relacionadas às condições de saúde 

entre os adolescentes da região de saúde de Itabuna e Ilhéus, além de provocar a reflexão 

de gestores, profissionais e população civil sobre as políticas públicas municipais de 

modo a subsidiar a reformulação ou criação de políticas, diretrizes e ações que possam 

assegurar integralmente a saúde dos adolescentes. 
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INTRODUÇÃO 
 

A sífilis é uma infecção sexualmente transmissível (IST) de caráter sistêmico, 

crônico, curável e exclusiva do ser humano, causada pela bactéria Treponema pallidum. 

Quando não diagnosticada e tratada oportunamente, pode evoluir para formas crônicas, 

ocasionando sequelas irreversíveis em longo prazo. Sua evolução natural caracteriza-se 

por períodos de atividade clínica, com manifestações distintas, intercalados por fases de 

latência, nas quais não há sinais ou sintomas aparentes (Brasil, 2021).  

A transmissão ocorre predominantemente por via sexual (vaginal, anal e oral) e 

por via vertical, da gestante para o concepto, por transmissão transplacentária. A 

infectividade é maior nos estágios primário e secundário da doença, quando há maior 

carga bacteriana e presença de lesões ativas (Brasil, 2022). Clinicamente, a sífilis 

adquirida é classificada em primária, secundária, latente (recente e tardia) e terciária, 

sendo esta última capaz de comprometer gravemente os sistemas cardiovascular e 

nervoso central. Além disso, a presença de úlceras sifilíticas aumenta o risco de 

aquisição e transmissão do Vírus da Imunodeficiência Humana (HIV), em decorrência 

da ruptura da barreira epitelial e do processo inflamatório local (Brasil, 2021; Brasil, 

2022). 

A sífilis permanece como um importante problema de saúde pública em âmbito 

mundial. Estimativas da Organização Mundial da Saúde (OMS) indicam cerca de 8 

milhões de novos casos de sífilis em 2022 entre pessoas de 15 a 49 anos, refletindo a 

persistência da transmissão e as dificuldades para seu controle, especialmente em 

países de baixa e média renda. Nas Américas, as taxas de incidência permanecem 

elevadas, demonstrando a necessidade de fortalecimento das estratégias de prevenção, 

diagnóstico e tratamento oportuno (WHO, 2024). 

No Brasil, observa-se crescimento expressivo das notificações nas últimas 

décadas. Entre 2010 e junho de 2025 foram registrados 1.902.301 casos de sífilis 

adquirida, e somente em 2024 a taxa de detecção alcançou 120,8 casos por 100 mil 

habitantes (Brasil, 2025). A magnitude do agravo também se evidencia entre os 

adolescentes, grupo particularmente vulnerável em razão de fatores comportamentais, 

sociais e das barreiras de acesso aos serviços de saúde. Entre 2014 e 2019, observou-se 

um aumento médio anual de 39,6% nas taxas de detecção de sífilis adquirida entre 

indivíduos de 13 a 19 anos, evidenciando a persistência da transmissão nessa faixa 

etária e seus potenciais impactos sobre a saúde sexual e reprodutiva (Brasil, 2025). 

No âmbito das políticas públicas, destacam-se a descentralização do cuidado para 

a Atenção Primária à Saúde (APS), a ampliação da oferta de testes rápidos e a 

disponibilidade do tratamento com penicilina benzatina na rede de serviços. A 

incorporação dos testes rápidos permitiu ampliar o acesso ao diagnóstico e reduzir o 

tempo entre a identificação da infecção e o início do tratamento (Brasil, 2022). 

Paralelamente, o Programa Saúde na Escola (PSE) constitui importante estratégia 

intersetorial para o desenvolvimento de ações de promoção da saúde e educação sexual 
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voltadas aos adolescentes, contribuindo para a prevenção das IST (Oliveira; Silva; 

Ferreira, 2026).  

Embora existam métodos diagnósticos acessíveis e tratamento altamente eficaz, 

persistem desafios que dificultam o controle da sífilis. Entre eles destacam-se a redução 

do uso consistente de preservativos, o diagnóstico tardio, as dificuldades no tratamento 

das parcerias sexuais, as reinfecções e as desigualdades no acesso aos serviços de saúde. 

Soma-se a esse cenário, o histórico de desabastecimento mundial de penicilina, que 

impactou as ações de controle da doença em diversos países (Brasil, 2022; Westin et al, 

2023).  

No contexto da adolescência, o enfrentamento da sífilis demanda estratégias que 

ultrapassem a ampliação da oferta de testes diagnósticos. É fundamental que os serviços 

de saúde assegurem atendimento acolhedor, confidencial e livre de estigmas, 

favorecendo o acesso e a permanência dos adolescentes nos serviços de saúde (Brasil, 

2017). Nesse sentido, ações de educação em saúde pautadas no diálogo, na autonomia e 

na promoção dos direitos sexuais e reprodutivos são essenciais para reduzir a 

vulnerabilidade às IST e fortalecer o autocuidado (Gannon-Loew; Holland-Hall, 2020). 

 Diante desse contexto, torna-se fundamental analisar a distribuição da sífilis 

adquirida entre adolescentes em âmbito regional, subsidiando o planejamento e a 

implementação de ações de vigilância, prevenção e controle. Assim, a 15ª edição do 

Boletim Regional tem como objetivo analisar o perfil epidemiológico das notificações de 

sífilis adquirida entre adolescentes residentes nas Regiões de Saúde de Itabuna e Ilhéus, 

no período de 2016 a 2025. Espera-se que os resultados contribuam para o 

fortalecimento das ações de vigilância epidemiológica e apoiem gestores e profissionais 

de saúde na definição de estratégias mais efetivas para o enfrentamento desse agravo. 
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MÉTODOS 
 
População de estudo  

  

A população de interesse do Observatório Regional de Saúde do Adolescente é 

composta por adolescentes com idade entre 10 e 19 anos, residentes em municípios 

pertencentes às Regiões de Saúde de Itabuna e Ilhéus, localizados no sul do estado da 

Bahia. Essas regiões compreendem 30 municípios, sendo 22 pertencentes à região de 

saúde de Itabuna (Almadina, Aurelino Leal, Barro Preto, Buerarema, Camacan, 

Coaraci, Floresta Azul, Gongogi, Ibicaraí, Ibirapitanga, Itabuna, Itaju do Colônia, 

Itajuípe, Itapé, Itapitanga, Jussari, Maraú, Pau Brasil, Santa Cruz da Vitória, São José 

da Vitória, Ubaitaba e Ubatã), e oito municípios da região de saúde de Ilhéus (Arataca, 

Canavieiras, Ilhéus, Itacaré, Mascote, Santa Luzia, Una e Uruçuca). 

De acordo com o Censo Demográfico de 20221, as duas regiões totalizavam 

772.404 habitantes, dos quais 114.174 (14,8%) eram adolescentes (IBGE, 2022). Os 

municípios de Itaju do Colônia, Ibirapitanga e Pau Brasil apresentaram as maiores 

proporções de adolescentes na população (18,5%, 17,9% e 17,8%, respectivamente), 

enquanto Almadina, Itabuna e Santa Luzia apresentaram as menores proporções 

(13,1%, 13,4% e 13,7%, respectivamente) (FIGURA 1).  

 

Coleta de dados 

 

Os dados analisados neste boletim foram extraídos do SINAN, por meio do 

TABNET/SESAB-SUVISA. A ferramenta permite a consulta e a tabulação de dados 

epidemiológicos, possibilitando a análise das notificações segundo variáveis de interesse 

para a vigilância em saúde.  

Os dados disponíveis no SINAN resultam da consolidação de notificações e 

investigações de doenças e agravos incluídos na lista nacional de notificação 

compulsória, conforme Portaria de Consolidação nº 4, de 28 de setembro de 2017 (Brasil, 

2017), e atualizada pela Portaria GM/MS nº 5.201, de 15 de agosto de 2024 (Brasil, 

2024). A operacionalização desse sistema permite a vigilância epidemiológica dinâmica, 

oferecendo subsídios valiosos para compreender as causas dos agravos e identificar 

riscos à saúde das populações, além de promover a democratização da informação e 

orientar o planejamento das ações de saúde pública (Brasil, 2017). A coleta de dados 

ocorre por meio das fichas individuais de notificação, preenchidas pelas unidades de 

saúde quando há suspeita ou confirmação de agravo, contendo dados sociodemográficos, 

clínicos e epidemiológicos do paciente. Essas fichas seguem um fluxo de envio dos 

serviços municipais para os estaduais e, posteriormente, para o nível federal.  

 

 

 
1Disponível em: <https://cidades.ibge.gov.br/brasil/panorama>. Acesso em: 26 jun. 2026. 
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FIGURA 1: Frequência relativa (%) da população residente de adolescentes (10 a 19 

anos) nas regiões de saúde de Itabuna e Ilhéus. IBGE, 2022.  

 
IBGE: Instituto Brasileiro de Geografia e Estatística. 

Fonte: Elaborada pelos/as autores/as a partir dos dados da pesquisa. 
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Portanto, a base de dados estadual foi utilizada por possibilitar análises mais 

direcionadas ao território baiano, considerando os processos contínuos de qualificação e 

atualização dos dados realizados antes da consolidação nacional. Os dados são públicos 

e de acesso gratuito, disponibilizados no seguinte endereço eletrônico: 

<https://www.saude.ba.gov.br/suvisa/>.  

O acesso aos dados ocorreu a partir do percurso: “Epidemiológica” → “Informação 

em saúde/TABNET” → “Morbidade e epidemiologia”→ “Sífilis adquirida/não 

especificada”. Para a tabulação desses dados, a variável “Região de Saúde/Município” 

foi inserida nas linhas e a variável “Ano da notificação” foi inserida nas colunas. A 

variável “Ano da notificação” (2016 a 2025), “Núcleo Regional de Saúde” (NRS Sul), 

“Faixa etária” (10 a 14 anos; 15 a 19 anos) e “Classificação” (Confirmado) foram 

utilizadas como filtro de seleção.  

 

Organização e análise dos dados 

 

A taxa de detecção de sífilis adquirida em adolescentes foi calculada para 

viabilizar a comparação entre os diferentes municípios ao longo dos anos. A seguinte 

fórmula foi utilizada: Y = (A/B)*1000, sendo Y (taxa de detecção de sífilis adquirida em 

adolescentes), A (frequência absoluta dos casos confirmados e notificados de sífilis 

adquirida entre os adolescentes do município e ano específico), e B (frequência absoluta 

da população residente de adolescentes no município e ano de interesse). Essa taxa 

permite anular a influência do quantitativo da população residente de cada município 

nas análises. 

Além das taxas, dois gráficos foram elaborados com a frequência absoluta dos 

casos confirmados e notificados de sífilis adquirida para cada um dos 30 municípios das 

regionais. Os dados do gráfico 01 foram estratificados pela variável “ano” (2016 a 2025), 

enquanto os dados do gráfico 2 foram estratificados pelas variáveis “sexo” (Feminino, 

Masculino), “faixa etária” (10 a 14 anos, 15 a 19 anos) e “raça/cor” (Branca, Parda, Preta, 

Amarela, Indígena).  

A compilação dos dados coletados foi realizada por meio de tabelas, gráficos e 

mapas, com posterior análise de sua consistência. O software de geoprocessamento 

Quantum Gis (QGis) foi utilizado para a criação de mapas temáticos e coropléticos. 
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RESULTADOS  
 

Regiões de Saúde de Itabuna e Ilhéus 

 

As taxas de detecção de sífilis adquirida em adolescentes de cada município foram 

calculadas e apresentadas no APÊNDICE µ. Entretanto, intervalos dessas taxas foram  

utilizados nas figuras a seguir, oscilando de 0,00 - 1,00 até 3,01 - 4,00. As figuras 2 e 3 

referem-se ao primeiro quinquênio analisado (2016 e 2020), e as figuras 4 e 5, ao segundo 

quinquênio (2021 e 2025).  

Nos anos extremos do primeiro quinquênio (2016 e 2020), 28 municípios foram 

classificados no intervalo de 0,00 - 1,00. Com exceção de Gongogi e Santa Luzia em 2016 

(com intervalo de 1,01 - 2,00) e de Itajuípe e Barro Preto em 2020 (com intervalo de 1,01 

- 2,00). Ou seja, observou-se uma tendência de aumento em Barro Preto e Itajuípe, e de 

redução em Gongogi e Santa Luzia (FIGURAS 2 e 3).  

Nos anos extremos do segundo quinquênio (2021 e 2025), observou-se uma 

tendência de aumento das notificações de sífilis adquirida nos seguintes municípios: 

Almadina, Arataca, Aurelino Leal, Camacan, Canavieiras, Gongogi, Ibicaraí, Ilhéus, 

Itabuna, Itapé, Santa Luzia, São José da Vitória e Ubaitaba. Os demais municípios 

mantiveram suas notificações de sífilis adquirida no mesmo intervalo (0,00 - 1,00), com 

exceção de Itajuípe que manteve em um intervalo acima (1,01 - 2,00) (FIGURAS 4 e 5).   

De modo geral, ao analisar os anos extremos da última década (2016 e 2025), 

observou-se um aumento das taxas de detecção de sífilis adquirida em adolescentes em 

14 municípios da região de saúde de Itabuna e Ilhéus (Almadina, Arataca, Aurelino 

Leal, Camacan, Canavieiras, Gongogi, Ibicaraí, Ilhéus, Itabuna, Itajuípe, Itapé, Santa 

Luzia, São José da Vitória e Ubaitaba), com destaque para Almadina, Gongogi, Santa 

Luzia e Ubaitaba (FIGURAS 2 e 5). 
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FIGURA 2: Taxa de detecção de sífilis adquirida em adolescentes (10 a 19 anos) nas 

regiões de saúde de Itabuna e Ilhéus. Bahia, 2016. 

 

Fonte: Elaborada pelos/as autores/as a partir dos dados da pesquisa. 
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FIGURA 3: Taxa de detecção de sífilis adquirida em adolescentes (10 a 19 anos) nas 

regiões de saúde de Itabuna e Ilhéus. Bahia, 2020. 

 
Fonte: Elaborada pelos/as autores/as a partir dos dados da pesquisa. 
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FIGURA 4: Taxa de detecção de sífilis adquirida em adolescentes (10 a 19 anos) nas 

regiões de saúde de Itabuna e Ilhéus. Bahia, 2021. 

 
Fonte: Elaborada pelos/as autores/as a partir dos dados da pesquisa. 
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FIGURA 5: Taxa de detecção de sífilis adquirida em adolescentes (10 a 19 anos) nas 

regiões de saúde de Itabuna e Ilhéus. Bahia, 2025. 

 
Fonte: Elaborada pelos/as autores/as a partir dos dados da pesquisa. 
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Municípios sede das Regiões de Saúde de Itabuna e Ilhéus 

 

Itabuna 

 

O município apresentou um total de 152 casos confirmados e notificados de sífilis 

adquirida entre os adolescentes no período de 2016 até 2025. Observou-se uma 

tendência de aumento na frequência absoluta dessas notificações de 11 casos (2016) para 

27 casos (2025). O segundo quinquênio de análise apresentou maior ênfase de aumento, 

com destaque para os períodos de 2022 (9 casos) para 2023 (20 casos), e de 2024 (17 

casos) para 2025 (27 casos). Os anos de 2018 e 2022 apresentaram a menor frequência 

absoluta de notificações de sífilis adquirida entre adolescentes, ambos com 9 casos 

(FIGURA 6). 

A confirmação e notificação dos casos de sífilis em Itabuna foi maior entre os 

adolescentes do sexo feminino em comparação ao sexo masculino (89 casos versus (vs.) 

63 casos). Em relação à faixa etária, destacaram-se os adolescentes mais velhos (de 15 

a 19 anos) quando comparados àqueles mais novos (de 10 a 14 anos), com 143 casos vs. 

9 casos. Os casos confirmados e notificados de raça/cor parda predominaram na análise 

(n=91), seguida da raça/cor preta (n=20) e da raça/cor “ignorado” (n=19). A existência de 

informações incompletas durante esse período compromete a qualidade dos dados e 

limita a elaboração de estratégias de saúde (FIGURA 7). 

 

Ilhéus 

 

O município apresentou um total de 51 casos confirmados e notificados de sífilis 

adquirida entre os adolescentes no período de 2016 até 2025. Observou-se uma 

tendência de aumento na frequência absoluta dessas notificações de 0 casos (2016) para 

21 casos (2025). O segundo quinquênio de análise apresentou maior ênfase de aumento, 

com destaque para o período de 2024 (5 casos) para 2025 (21 casos). O primeiro 

quinquênio apresentou poucos casos notificados, com ênfase aos anos de 2016 e 2019 

com nenhuma notificação de sífilis adquirida entre adolescentes (FIGURA 8). 

A confirmação e notificação dos casos de sífilis em Ilhéus foi maior entre os 

adolescentes do sexo feminino em comparação ao sexo masculino (30 casos vs. 21 casos). 

Em relação à faixa etária, destacaram-se os adolescentes mais velhos (de 15 a 19 anos) 

quando comparados àqueles mais novos (de 10 a 14 anos), com 48 casos vs. 3 casos. Os 

casos confirmados e notificados de raça/cor parda predominaram na análise (n=28), 

seguida da raça/cor “ignorado” (n=11) e da raça/cor preta (n=9) (FIGURA 9). 
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Município de Itabuna 

 

FIGURA 6: Frequência absoluta das notificações de sífilis adquirida entre os 

adolescentes (10 a 19 anos), por ano, no município de Itabuna. Bahia, 2016 – 2025. 

 
Fonte: Elaborada pelos/as autores/as a partir dos dados da pesquisa. 
 

 

FIGURA 7: Frequência absoluta das notificações de sífilis adquirida entre os 

adolescentes (10 a 19 anos), por sexo, faixa etária e raça/cor, no município de Itabuna. 

Bahia, 2016 – 2025. 

 
Fonte: Elaborada pelos/as autores/as a partir dos dados da pesquisa. 
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Município de Ilhéus 

 

FIGURA 8: Frequência absoluta das notificações de sífilis adquirida entre os 

adolescentes (10 a 19 anos), por ano, no município de Ilhéus. Bahia, 2016 – 2025. 

 
Fonte: Elaborada pelos/as autores/as a partir dos dados da pesquisa. 

 

 

FIGURA 9: Frequência absoluta das notificações de sífilis adquirida entre os 

adolescentes (10 a 19 anos), por sexo, faixa etária e raça/cor, no município de Ilhéus. 

Bahia, 2016 – 2025. 

 
 
Fonte: Elaborada pelos/as autores/as a partir dos dados da pesquisa. 
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Demais municípios da Região de Saúde de Itabuna 

 

Os casos confirmados e notificados de sífilis adquirida entre os adolescentes, no 

período de 2016 até 2025, também foram analisados para os 21 municípios que compõem 

a região de saúde de Itabuna: Almadina, Aurelino Leal, Barro Preto, Buerarema, 

Camacan, Coaraci, Floresta Azul, Gongogi, Ibicaraí, Ibirapitanga, Itaju do Colônia, 

Itajuípe, Itapé, Itapitanga, Jussari, Maraú, Pau Brasil, Santa Cruz da Vitória, São José 

da Vitória, Ubaitaba e Ubatã. 

O total de notificações de sífilis adquirida entre os adolescentes nesses 21 

municípios foi igual a 130 casos. Os municípios que apresentaram maior frequência 

absoluta dessas notificações foram Ubaitaba (n=14), Itajuípe (n=13) e Camacan (n=12); 

e as menores foram Floresta Azul (n=01), Itapé (n=01) e Santa Cruz da Vitória (n=01). 

O município de Jussari não apresentou casos notificados.  

Assim como no município sede, nove municípios apresentaram uma tendência de 

aumento comparando 2016 e 2025: Almadina, Aurelino Leal, Camacan, Gongogi, 

Ibicaraí, Itajuípe, Itapitanga, Pau Brasil e Ubaitaba. Destes, a maioria apresentou o 

maior número de notificações no segundo quinquênio (Almadina, Gongogi, Itajuípe, 

Itapitanga, Pau Brasil e Ubaitaba). Em 2025, o município que apresentou maior 

notificação foi Itajuípe (n=05) e Ubaitaba (n=07). 

Os casos de sífilis adquirida prevaleceram entre os adolescentes do sexo feminino 

em 16 municípios da região de Itabuna: Coaraci (n=06), Floresta Azul (n=01), Gongogi 

(n=04), Ibicaraí (n=08), Ibirapitanga (n=08), Itapé (n=01), Itapitanga (n=03), Maraú 

(n=03), Pau Brasil (n=04), Santa Cruz da Vitória (n=01), Ubaitaba (n=10), Buerarema 

(n=08), Camacan (n=09), Almadina (n=05), Aurelino Leal (n= 05) e São José da Vitória 

(n=04). O sexo masculino prevaleceu em Itajuípe (n=08) e Barro Preto (n=02). Não houve 

diferença na prevalência de casos, por sexo, em dois municípios: Itaju do Colônia (sexo 

feminino (n=01) e sexo masculino (n=01)) e Ubatã (sexo feminino (n=03) e sexo 

masculino (n=03)). 

Em relação à faixa etária, 18 municípios notificaram o maior número de casos de 

sífilis adquirida entre os adolescentes mais velhos (de 15 a 19 anos): Ubaitaba (n=13), 

Itajuípe (n=12), Camacan (n=12), Ibicaraí (n=11), Ibirapitanga (n=09), Aurelino Leal 

(n=08), Gongogi (n=07), Coaraci (n=07), Buerarema (n=07), Almadina (n=05), Pau 

Brasil (n=05), Maraú (n=05), Ubatã (n=05), São José da Vitória (n=04), Itapitanga 

(n=03), Barro Preto (n=02), Santa Cruz da Vitória (n=01) e Itapé (n=01). Os adolescentes 

mais novos (10 a 14 anos) prevaleceram apenas em Floresta Azul (n=01), e o mesmo 

número de casos em ambas as faixas etárias foi observado em Itaju do Colônia (n=01). 

Observou-se que a raça/cor parda prevaleceu em 14 municípios assim como no 

município sede, sendo eles: Camacan (n=09), Itajuípe (n=09), Ubaitaba (n=09), Ibicaraí 

(n=07), Buerarema (n=06), Coaraci (n=06), Ibirapitanga (n=06), Gongogi (n=05), Ubatã 

(n=05), Almadina (n=04), Aurelino Leal (n=04), Pau Brasil (n=03), Itaju do Colônia 

(n=02), Santa Cruz da Vitória (n=01).  

Mais informações estão disponíveis nos Apêndices A a U deste Boletim. 
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Demais municípios das Regiões de Saúde de Ilhéus  

 

Os casos confirmados e notificados de sífilis adquirida entre os adolescentes, no 

período de 2016 até 2025, também foram analisados para os 7 municípios que compõem 

a região de saúde de Ilhéus: Arataca, Canavieiras, Itacaré, Mascote, Santa Luzia, Una 

e Uruçuca. 

O total de notificações de sífilis adquirida entre os adolescentes nesses 7 

municípios foi igual a 45 casos. Os municípios que apresentaram maior frequência 

absoluta dessas notificações foram Santa Luzia (n=14), Itacaré (n=12) e Canavieiras 

(n=11); e as menores foram Arataca (n=02), Mascote (n=01) e Una (n=01).  

Assim como no município sede, três municípios apresentaram uma tendência de 

aumento comparando 2016 e 2025: Arataca, Canavieiras e Itacaré. Todos esses três 

municípios apresentaram maior número de notificações no segundo quinquênio. Em 

2025, o município que apresentou maior notificação foi Canavieiras (n=05) e Arataca 

(n=02). 

Os casos de sífilis adquirida prevaleceram entre os adolescentes do sexo feminino 

em cinco municípios da região de Ilhéus: Santa Luzia (n=09), Itacaré (n=07), Arataca 

(n=01), Mascote (n=01) e Una (n=01). O sexo masculino prevaleceu em Canavieiras 

(n=07). Não houve diferença na prevalência de casos, por sexo, em um município: 

Uruçuca (sexo feminino (n=02) e sexo masculino (n=02)). 

Em relação à faixa etária, os sete municípios notificaram o maior número de casos 

de sífilis adquirida entre os adolescentes mais velhos (de 15 a 19 anos): Santa Luzia 

(n=12), Canavieiras (n=11), Itacaré (n=11), Uruçuca (n=04), Arataca (n=02), Mascote 

(n=01) e Una (n=01).  

Observou-se que a raça/cor parda prevaleceu em quatro municípios assim como 

no município sede, sendo eles: Canavieiras (n=09), Santa Luzia (n=09), Itacaré (n=07) e 

Arataca (n=02). 

Mais informações estão disponíveis nos Apêndices V a AB deste Boletim. 

 



27 
 

Boletim regional de saúde do adolescente, Ilhéus, v.6, n.15, p. 01-60, jan./jun. 2026 

CONSIDERAÇÕES FINAIS 
 

A análise das notificações de sífilis adquirida entre os adolescentes das Regiões 

de Saúde de Itabuna e Ilhéus evidencia a importância do monitoramento dessa infecção 

para subsidiar a vigilância em saúde e o planejamento de ações no âmbito do Sistema 

Único de Saúde (SUS). Os resultados apresentados contribuem para a caracterização do 

perfil epidemiológico da doença nesses territórios, com base em dados da SUVISA, 

vinculada à SESAB. 

No período de 2016 a 2025, observou-se, de modo geral, baixo número de 

notificações de sífilis adquirida entre os adolescentes na maioria dos municípios 

analisados. Entretanto, Itabuna e Ilhéus concentraram o maior quantitativo de casos, 

com destaque para Itabuna, que registrou 152 notificações. Também foi observado  

aumento das taxas de detecção em parte significativa dos municípios ao longo do 

período, indicando expansão da ocorrência da infecção nas duas regiões de saúde. A 

análise por sexo, faixa etária e raça/cor demonstrou predominância de notificações entre 

adolescentes do sexo feminino, de 15 a 19 anos e da raça/cor parda. 

A predominância de notificações entre adolescentes do sexo feminino não 

significa, necessariamente, maior ocorrência da infecção nesse grupo. Esse resultado 

pode estar relacionado, entre outros fatores, ao maior contato das adolescentes com os 

serviços de saúde, especialmente em ações relacionadas à saúde sexual e reprodutiva, 

favorecendo a realização da testagem e o diagnóstico oportuno. Em contrapartida, a 

menor procura dos adolescentes do sexo masculino pelos serviços de saúde pode 

contribuir para o diagnóstico tardio e para a subnotificação de casos. Nesse contexto, 

destaca-se a necessidade de ampliar estratégias que promovam o acesso dos 

adolescentes, especialmente do sexo masculino, às ações de prevenção, testagem e 

tratamento oportuno. 

Os achados reforçam a necessidade de fortalecer ações de promoção da saúde e 

prevenção das IST, especialmente antes da faixa etária de maior ocorrência da doença. 

Entre essas estratégias, destaca-se a ampliação das ações do Programa Saúde na Escola 

(PSE), com abordagens sobre formas de transmissão, diagnóstico, tratamento e medidas 

de prevenção, incluindo o uso correto de preservativos internos e externos, bem como o 

desenvolvimento de estratégias de comunicação e educação em saúde adequadas ao 

público adolescente. 

O reduzido número de notificações em diversos municípios, associado à elevada 

proporção de registros classificados como "ignorado" na variável raça/cor, evidencia a 

necessidade de qualificar o preenchimento das fichas de notificação e aprimorar a 

qualidade das informações registradas nos sistemas de vigilância. Esses aspectos podem 

refletir limitações na qualidade dos dados, possíveis subnotificações e dificuldades no 

acesso oportuno aos serviços de saúde, especialmente nos municípios de menor porte 

populacional. Nesse sentido, o fortalecimento da vigilância epidemiológica, da APS e da 

articulação entre os setores da saúde e da educação é fundamental para ampliar o acesso 

ao diagnóstico e ao tratamento, qualificar o cuidado e fortalecer as ações de prevenção.  
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Portanto, os dados apresentados neste Boletim permitem caracterizar o perfil 

epidemiológico das notificações de sífilis adquirida entre os adolescentes residentes nas 

Regiões de Saúde de Itabuna e Ilhéus, subsidiando o planejamento, a organização e a 

avaliação de políticas públicas voltadas à saúde sexual e reprodutiva dessa população. 

Espera-se que esses achados contribuam para o fortalecimento das ações de vigilância, 

prevenção, diagnóstico, tratamento e assistência, promovendo uma atenção integral e 

mais qualificada aos adolescentes no âmbito do SUS. 
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APÊNDICES 
 

Dados referentes à notificação de sífilis adquirida entre os adolescentes (10 a 19 anos) 

dos demais municípios das regiões de saúde de Itabuna e Ilhéus foram apresentados no 

formato de gráficos.  

 

Demais municípios da região de saúde de Itabuna: 

APÊNDICE A: Município de Almadina 

APÊNDICE B: Município de Aurelino Leal 

APÊNDICE C: Município de Barro Preto 

APÊNDICE D: Município de Buerarema 

APÊNDICE E: Município de Camacan 

APÊNDICE F: Município de Coaraci 

APÊNDICE G: Município de Floresta Azul 

APÊNDICE H: Município de Gongogi 

APÊNDICE I: Município de Ibicaraí 

APÊNDICE J: Município de Ibirapitanga 

APÊNDICE K: Município de Itaju do Colônia 

APÊNDICE L: Município de Itajuípe 

APÊNDICE M: Município de Itapé 

APÊNDICE N: Município de Itapitanga 

APÊNDICE O: Município de Jussari 

APÊNDICE P: Município de Maraú 

APÊNDICE Q: Município de Pau Brasil 

APÊNDICE R: Município de Santa Cruz da Vitória 

APÊNDICE S: Município de São José da Vitória 

APÊNDICE T: Município de Ubaitaba 

APÊNDICE U: Município de Ubatã 

 

Demais municípios da região de saúde de Ilhéus: 

APÊNDICE V: Município de Arataca 

APÊNDICE W: Município de Canavieiras 

APÊNDICE X: Município de Itacaré 

APÊNDICE Y: Município de Mascote 

APÊNDICE Z: Município de Santa Luzia 

APÊNDICE AA: Município de Una 

APÊNDICE AB: Município de Uruçuca 

 

APÊNDICE AC: Taxas de detecção de sífilis adquirida entre os adolescentes (10 a 19 

anos) de cada município das regiões de saúde de Itabuna e Ilhéus. Bahia, 2016 - 2025. 
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APÊNDICE A: Município de Almadina 

 

FIGURA 10a: Frequência absoluta das notificações de sífilis adquirida entre os 

adolescentes (10 a 19 anos), por ano, no município de Almadina. Bahia, 2016 – 2025. 

 
Fonte: Elaborada pelos/as autores/as a partir dos dados da pesquisa. 

 

 

FIGURA 10b: Frequência absoluta das notificações de sífilis adquirida entre os 

adolescentes (10 a 19 anos), por sexo, faixa etária e raça/cor, no município de Almadina. 

Bahia, 2016 – 2025. 

 
 

Fonte: Elaborada pelos/as autores/as a partir dos dados da pesquisa. 

0 0

1

0 0 0 0

2

0

2

0

1

2

3

2016 2017 2018 2019 2020 2021 2022 2023 2024 2025

Fr
e

q
u

ên
ci

a 
ab

so
lu

ta

Anos

0

5

0

5

0

4

1

0 0 0
0

1

2

3

4

5

6

M
as

cu
lin

o

Fe
m

in
in

o

1
0

 a
 1

4

1
5 

a 
1

9

B
ra

n
ca

P
ar

d
a

P
re

ta

A
m

ar
el

a

In
d

íg
en

a

Ig
n

o
ra

d
o

Sexo Faixa etária Raça/Cor

Fr
e

q
u

ên
ci

a 
ab

so
lu

ta



33 
 

Boletim regional de saúde do adolescente, Ilhéus, v.6, n.15, p. 01-60, jan./jun. 2026 

APÊNDICE B: Município de Aurelino Leal 

 

FIGURA 11a: Frequência absoluta das notificações de sífilis adquirida entre os 

adolescentes (10 a 19 anos), por ano, no município de Aurelino Leal. Bahia, 2016 – 2025. 

 
Fonte: Elaborada pelos/as autores/as a partir dos dados da pesquisa. 

 

 

FIGURA 11b: Frequência absoluta das notificações de sífilis adquirida entre os 

adolescentes (10 a 19 anos), por sexo, faixa etária e raça/cor, no município de Aurelino 

Leal. Bahia, 2016 – 2025. 

 

 
 

Fonte: Elaborada pelos/as autores/as a partir dos dados da pesquisa. 
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APÊNDICE C: Município de Barro Preto 

 

FIGURA 12a: Frequência absoluta das notificações de sífilis adquirida entre os 

adolescentes (10 a 19 anos), por ano, no município de Barro Preto. Bahia, 2016 – 2025. 

 
 

Fonte: Elaborada pelos/as autores/as a partir dos dados da pesquisa. 

 

 

FIGURA 12b: Frequência absoluta das notificações de sífilis adquirida entre os 

adolescentes (10 a 19 anos), por sexo, faixa etária e raça/cor, no município de Barro 

Preto. Bahia, 2016 – 2025. 

 
 

Fonte: Elaborada pelos/as autores/as a partir dos dados da pesquisa. 
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APÊNDICE D: Município de Buerarema 

 

FIGURA 13a: Frequência absoluta das notificações de sífilis adquirida entre os 

adolescentes (10 a 19 anos), por ano, no município de Buerarema. Bahia, 2016 – 2025. 

 
Fonte: Elaborada pelos/as autores/as a partir dos dados da pesquisa. 

 

 

FIGURA 13b: Frequência absoluta das notificações de sífilis adquirida entre os 

adolescentes (10 a 19 anos), por sexo, faixa etária e raça/cor, no município de Buerarema. 

Bahia, 2016 – 2025. 

 
 

Fonte: Elaborada pelos/as autores/as a partir dos dados da pesquisa. 
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APÊNDICE E: Município de Camacan 

 

FIGURA 14a: Frequência absoluta das notificações de sífilis adquirida entre os 

adolescentes (10 a 19 anos), por ano, no município de Camacan. Bahia, 2016 – 2025. 

 

 
Fonte: Elaborada pelos/as autores/as a partir dos dados da pesquisa. 
 

 

FIGURA 14b: Frequência absoluta das notificações de sífilis adquirida entre os 

adolescentes (10 a 19 anos), por sexo, faixa etária e raça/cor, no município de Camacan. 

Bahia, 2016 – 2025. 

 

 
 

Fonte: Elaborada pelos/as autores/as a partir dos dados da pesquisa. 
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APÊNDICE F: Município de Coaraci 

 

FIGURA 15a: Frequência absoluta das notificações de sífilis adquirida entre os 

adolescentes (10 a 19 anos), por ano, no município de Coaraci. Bahia, 2016 – 2025. 

 

 
Fonte: Elaborada pelos/as autores/as a partir dos dados da pesquisa. 
 

 

FIGURA 15b: Frequência absoluta das notificações de sífilis adquirida entre os 

adolescentes (10 a 19 anos), por sexo, faixa etária e raça/cor, no município de Coaraci. 

Bahia, 2016 – 2025. 

 

 
 

Fonte: Elaborada pelos/as autores/as a partir dos dados da pesquisa. 
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APÊNDICE G: Município de Floresta Azul 

 

FIGURA 16a: Frequência absoluta das notificações de sífilis adquirida entre os 

adolescentes (10 a 19 anos), por ano, no município de Floresta Azul. Bahia, 2016 – 2025. 

 
Fonte: Elaborada pelos/as autores/as a partir dos dados da pesquisa. 
 

 

FIGURA 16b: Frequência absoluta das notificações de sífilis adquirida entre os 

adolescentes (10 a 19 anos), por sexo, faixa etária e raça/cor, no município de Floresta 

Azul. Bahia, 2016 – 2025. 

 

 
 

Fonte: Elaborada pelos/as autores/as a partir dos dados da pesquisa. 
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APÊNDICE H: Município de Gongogi 

 

FIGURA 17a: Frequência absoluta das notificações de sífilis adquirida entre os 

adolescentes (10 a 19 anos), por ano, no município de Gongogi. Bahia, 2016 – 2025. 

 
Fonte: Elaborada pelos/as autores/as a partir dos dados da pesquisa. 
 

 

FIGURA 17b: Frequência absoluta das notificações de sífilis adquirida entre os 

adolescentes (10 a 19 anos), por sexo, faixa etária e raça/cor, no município de Gongogi. 

Bahia, 2016 – 2025. 

 
 

Fonte: Elaborada pelos/as autores/as a partir dos dados da pesquisa. 
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APÊNDICE I: Município de Ibicaraí 

 

FIGURA 18a: Frequência absoluta das notificações de sífilis adquirida entre os 

adolescentes (10 a 19 anos), por ano, no município de Ibicaraí. Bahia, 2016 – 2025. 

 
Fonte: Elaborada pelos/as autores/as a partir dos dados da pesquisa. 
 

 

FIGURA 18b: Frequência absoluta das notificações de sífilis adquirida entre os 

adolescentes (10 a 19 anos), por sexo, faixa etária e raça/cor, no município de Ibicaraí. 

Bahia, 2016 – 2025. 

 
 

Fonte: Elaborada pelos/as autores/as a partir dos dados da pesquisa. 
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APÊNDICE J: Município de Ibirapitanga 

 

FIGURA 19a: Frequência absoluta das notificações de sífilis adquirida entre os 

adolescentes (10 a 19 anos), por ano, no município de Ibirapitanga. Bahia, 2016 – 2025. 

 
Fonte: Elaborada pelos/as autores/as a partir dos dados da pesquisa. 
 

 

FIGURA 19b: Frequência absoluta das notificações de sífilis adquirida entre os 

adolescentes (10 a 19 anos), por sexo, faixa etária e raça/cor, no município de 

Ibirapitanga. Bahia, 2016 – 2025. 

 

 
 

Fonte: Elaborada pelos/as autores/as a partir dos dados da pesquisa. 
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APÊNDICE K: Município de Itaju do Colônia 

 

FIGURA 20a: Frequência absoluta das notificações de sífilis adquirida entre os 

adolescentes (10 a 19 anos), por ano, no município de Itaju do Colônia. Bahia, 2016 – 

2025. 

 
Fonte: Elaborada pelos/as autores/as a partir dos dados da pesquisa. 
 

 

FIGURA 20b: Frequência absoluta das notificações de sífilis adquirida entre os 

adolescentes (10 a 19 anos), por sexo, faixa etária e raça/cor, no município de Itaju do 

Colônia. Bahia, 2016 – 2025. 

 
 

Fonte: Elaborada pelos/as autores/as a partir dos dados da pesquisa. 
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APÊNDICE L: Município de Itajuípe 

 

FIGURA 21a: Frequência absoluta das notificações de sífilis adquirida entre os 

adolescentes (10 a 19 anos), por ano, no município de Itajuípe. Bahia, 2016 – 2025. 

 
 

Fonte: Elaborada pelos/as autores/as a partir dos dados da pesquisa. 
 

 

FIGURA 21b: Frequência absoluta das notificações de sífilis adquirida entre os 

adolescentes (10 a 19 anos), por sexo, faixa etária e raça/cor, no município de Itajuípe. 

Bahia, 2016 – 2025. 

 

 
 

Fonte: Elaborada pelos/as autores/as a partir dos dados da pesquisa. 
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APÊNDICE M: Município de Itapé 

 

FIGURA 22a: Frequência absoluta das notificações de sífilis adquirida entre os 

adolescentes (10 a 19 anos), por ano, no município de Itapé. Bahia, 2016 – 2025. 

 
Fonte: Elaborada pelos/as autores/as a partir dos dados da pesquisa. 
 

 

FIGURA 22b: Frequência absoluta das notificações de sífilis adquirida entre os 

adolescentes (10 a 19 anos), por sexo, faixa etária e raça/cor, no município de Itapé. 

Bahia, 2016 – 2025. 

 
 

Fonte: Elaborada pelos/as autores/as a partir dos dados da pesquisa. 
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APÊNDICE N: Município de Itapitanga 

 

FIGURA 23a: Frequência absoluta das notificações de sífilis adquirida entre os 

adolescentes (10 a 19 anos), por ano, no município de Itapitanga. Bahia, 2016 – 2025. 

 
Fonte: Elaborada pelos/as autores/as a partir dos dados da pesquisa. 
 

 

FIGURA 23b: Frequência absoluta das notificações de sífilis adquirida entre os 

adolescentes (10 a 19 anos), por sexo, faixa etária e raça/cor, no município de Itapitanga. 

Bahia, 2016 – 2025. 

 

 
 

Fonte: Elaborada pelos/as autores/as a partir dos dados da pesquisa. 
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APÊNDICE O: Município de Jussari 

 

FIGURA 24a: Frequência absoluta das notificações de sífilis adquirida entre os 

adolescentes (10 a 19 anos), por ano, no município de Jussari. Bahia, 2016 – 2025. 

 

Não houve registro 

 

 
 

 
 

 

 

FIGURA 24b: Frequência absoluta das notificações de sífilis adquirida entre os 

adolescentes (10 a 19 anos), por sexo, faixa etária e raça/cor, no município de Jussari. 

Bahia, 2016 – 2025. 
 

Não houve registro 
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APÊNDICE P: Município de Maraú 

 

FIGURA 25a: Frequência absoluta das notificações de sífilis adquirida entre os 

adolescentes (10 a 19 anos), por ano, no município de Maraú. Bahia, 2016 – 2025. 

 

 
Fonte: Elaborada pelos/as autores/as a partir dos dados da pesquisa. 
 

 

FIGURA 25b: Frequência absoluta das notificações de sífilis adquirida entre os 

adolescentes (10 a 19 anos), por sexo, faixa etária e raça/cor, no município de Maraú. 

Bahia, 2016 – 2025. 

 

 
 

Fonte: Elaborada pelos/as autores/as a partir dos dados da pesquisa. 
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APÊNDICE Q: Município de Pau Brasil 

 

FIGURA 26a: Frequência absoluta das notificações de sífilis adquirida entre os 

adolescentes (10 a 19 anos), por ano, no município de Pau Brasil. Bahia, 2016 – 2025. 

 

 
Fonte: Elaborada pelos/as autores/as a partir dos dados da pesquisa. 
 

 

FIGURA 26b: Frequência absoluta das notificações de sífilis adquirida entre os 

adolescentes (10 a 19 anos), por sexo, faixa etária e raça/cor, no município de Pau Brasil. 

Bahia, 2016 – 2025. 

 

 
 

Fonte: Elaborada pelos/as autores/as a partir dos dados da pesquisa. 
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APÊNDICE R: Município de Santa Cruz da Vitória 

 

 

FIGURA 27a: Frequência absoluta das notificações de sífilis adquirida entre os 

adolescentes (10 a 19 anos), por ano, no município de Santa Cruz da Vitória. Bahia, 2016 

– 2025. 

 
Fonte: Elaborada pelos/as autores/as a partir dos dados da pesquisa. 

 

FIGURA 27b: Frequência absoluta das notificações de sífilis adquirida entre os 

adolescentes (10 a 19 anos), por sexo, faixa etária e raça/cor, no município de Santa Cruz 

da Vitória. Bahia, 2016 – 2025. 

 

 
 

 

Fonte: Elaborada pelos/as autores/as a partir dos dados da pesquisa. 
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APÊNDICE S: Município de São José da Vitória 

 

FIGURA 28a: Frequência absoluta das notificações de sífilis adquirida entre os 

adolescentes (10 a 19 anos), por ano, no município de São José da Vitória. Bahia, 2016 

– 2025. 

 
Fonte: Elaborada pelos/as autores/as a partir dos dados da pesquisa. 
 

 

FIGURA 28b: Frequência absoluta das notificações de sífilis adquirida entre os 

adolescentes (10 a 19 anos), por sexo, faixa etária e raça/cor, no município de São José 

da Vitória. Bahia, 2016 – 2025. 

 
 

Fonte: Elaborada pelos/as autores/as a partir dos dados da pesquisa. 
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APÊNDICE T: Município de Ubaitaba 

 

FIGURA 29a: Frequência absoluta das notificações de sífilis adquirida entre os 

adolescentes (10 a 19 anos), por ano, no município de Ubaitaba. Bahia, 2016 – 2025. 

 

 
Fonte: Elaborada pelos/as autores/as a partir dos dados da pesquisa. 
 

 

FIGURA 29b: Frequência absoluta das notificações de sífilis adquirida entre os 

adolescentes (10 a 19 anos), por sexo, faixa etária e raça/cor, no município de Ubaitaba. 

Bahia, 2016 – 2025. 

 

 
 

Fonte: Elaborada pelos/as autores/as a partir dos dados da pesquisa. 
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APÊNDICE U: Município de Ubatã 

 

FIGURA 30a: Frequência absoluta das notificações de sífilis adquirida entre os 

adolescentes (10 a 19 anos), por ano, no município de Ubatã. Bahia, 2016 – 2025. 

 

 
Fonte: Elaborada pelos/as autores/as a partir dos dados da pesquisa. 
 

 

FIGURA 30b: Frequência absoluta das notificações de sífilis adquirida entre os 

adolescentes (10 a 19 anos), por sexo, faixa etária e raça/cor, no município de Ubatã. 

Bahia, 2016 – 2025. 

 

 
 

Fonte: Elaborada pelos/as autores/as a partir dos dados da pesquisa. 
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APÊNDICE V: Município de Arataca 

 

FIGURA 31a: Frequência absoluta das notificações de sífilis adquirida entre os 

adolescentes (10 a 19 anos), por ano, no município de Arataca. Bahia, 2016 – 2025. 

 
Fonte: Elaborada pelos/as autores/as a partir dos dados da pesquisa. 
 

 

FIGURA 31b: Frequência absoluta das notificações de sífilis adquirida entre os 

adolescentes (10 a 19 anos), por sexo, faixa etária e raça/cor, no município de Arataca. 

Bahia, 2016 – 2025. 

 
 

Fonte: Elaborada pelos/as autores/as a partir dos dados da pesquisa. 
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APÊNDICE W: Município de Canavieiras 

 

FIGURA 32a: Frequência absoluta das notificações de sífilis adquirida entre os 

adolescentes (10 a 19 anos), por ano, no município de Canavieiras. Bahia, 2016 – 2025. 

 

 
Fonte: Elaborada pelos/as autores/as a partir dos dados da pesquisa. 

 
 

FIGURA 32b: Frequência absoluta das notificações de sífilis adquirida entre os 

adolescentes (10 a 19 anos), por sexo, faixa etária e raça/cor, no município de 

Canavieiras. Bahia, 2016 – 2025. 

 

 
 

Fonte: Elaborada pelos/as autores/as a partir dos dados da pesquisa. 
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APÊNDICE X: Município de Itacaré 

 

FIGURA 33a: Frequência absoluta das notificações de sífilis adquirida entre os 

adolescentes (10 a 19 anos), por ano, no município de Itacaré. Bahia, 2016 – 2025. 

 

 
Fonte: Elaborada pelos/as autores/as a partir dos dados da pesquisa. 
 

 

FIGURA 33b: Frequência absoluta das notificações de sífilis adquirida entre os 

adolescentes (10 a 19 anos), por sexo, faixa etária e raça/cor, no município de Itacaré. 

Bahia, 2016 – 2025. 

 

 
 

Fonte: Elaborada pelos/as autores/as a partir dos dados da pesquisa. 
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APÊNDICE Y: Município de Mascote 

 

FIGURA 34a: Frequência absoluta das notificações de sífilis adquirida entre os 

adolescentes (10 a 19 anos), por ano, no município de Mascote. Bahia, 2016 – 2025. 

 
Fonte: Elaborada pelos/as autores/as a partir dos dados da pesquisa. 
 

 

FIGURA 34b: Frequência absoluta das notificações de sífilis adquirida entre os 

adolescentes (10 a 19 anos), por sexo, faixa etária e raça/cor, no município de Mascote. 

Bahia, 2016 – 2025. 

 
 

Fonte: Elaborada pelos/as autores/as a partir dos dados da pesquisa. 
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APÊNDICE Z: Município de Santa Luzia 

 

FIGURA 35a: Frequência absoluta das notificações de sífilis adquirida entre os 

adolescentes (10 a 19 anos), por ano, no município de Santa Luzia. Bahia, 2016 – 2025. 

 
Fonte: Elaborada pelos/as autores/as a partir dos dados da pesquisa. 
 

 

FIGURA 35b: Frequência absoluta das notificações de sífilis adquirida entre os 

adolescentes (10 a 19 anos), por sexo, faixa etária e raça/cor, no município de Santa 

Luzia. Bahia, 2016 – 2025. 

 

 
 

Fonte: Elaborada pelos/as autores/as a partir dos dados da pesquisa. 
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APÊNDICE €: Município de Una 

 

FIGURA 36a: Frequência absoluta das notificações de sífilis adquirida entre os 

adolescentes (10 a 19 anos), por ano, no município de Una. Bahia, 2016 – 2025. 

 
Fonte: Elaborada pelos/as autores/as a partir dos dados da pesquisa. 
 

 

FIGURA 36b: Frequência absoluta das notificações de sífilis adquirida entre os 

adolescentes (10 a 19 anos), por sexo, faixa etária e raça/cor, no município de Una. Bahia, 

2016 – 2025. 

 
 

Fonte: Elaborada pelos/as autores/as a partir dos dados da pesquisa. 
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APÊNDICE Ʃ: Município de Uruçuca 

 

FIGURA 37a: Frequência absoluta das notificações de sífilis adquirida entre os 

adolescentes (10 a 19 anos), por ano, no município de Uruçuca. Bahia, 2016 – 2025. 

 
Fonte: Elaborada pelos/as autores/as a partir dos dados da pesquisa. 
 

 

FIGURA 37b: Frequência absoluta das notificações de sífilis adquirida entre os 

adolescentes (10 a 19 anos), por sexo, faixa etária e raça/cor, no município de Uruçuca. 

Bahia, 2016 – 2025. 

 

 
 

Fonte: Elaborada pelos/as autores/as a partir dos dados da pesquisa. 
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APÊNDICE AC: Taxas de detecção de sífilis adquirida entre os adolescentes (10 a 19 

anos) de cada município das regiões de saúde de Itabuna e Ilhéus. Bahia, 2016 - 2025. 

Município 

Anos 

2016 2020 2021 2025 

(1º quinquênio) (2º quinquênio) 

Almadina 0,81 0,00 0,00 2,88 

Arataca 0,00 0,00 0,00 1,16 

Aurelino Leal 0,35 0,58 0,00 1,03 

Barro Preto 0,00 1,28 0,00 0,00 

Buerarema 0,52 0,81 0,40 0,45 

Camacan 0,15 0,00 0,38 1,59 

Canavieiras 0,00 0,00 0,00 1,38 

Coaraci 0,00 0,00 0,00 0,00 

Floresta Azul 0,00 0,00 0,00 0,00 

Gongogi 1,84 0,00 0,00 3,54 

Ibicaraí 0,45 0,33 0,00 1,24 

Ibirapitanga 0,36 0,25 0,00 0,21 

Ilhéus 0,09 0,17 0,52 1,23 

Itabuna 0,29 0,48 0,51 1,02 

Itacaré 0,17 0,00 0,98 0,40 

Itajú do Colônia 0,00 0,00 0,00 0,00 

Itajuípe 0,00 1,35 1,01 1,77 

Itapé 0,00 0,00 0,00 0,00 

Itapitanga 0,00 0,00 0,00 1,34 

Jussari 0,00 0,00 0,00 0,00 

Maraú 0,00 0,00 0,00 0,00 

Mascote 0,00 0,00 0,00 0,00 

Pau Brasil 0,00 0,00 0,00 0,00 

Santa Cruz da Vitória 0,00 0,00 0,00 0,00 

Santa Luzia 1,06 0,54 1,64 3,54 

São José da Vitória 0,00 0,00 0,00 1,20 

Ubaitaba 0,00 0,00 0,00 2,47 

Ubatã 0,00 0,00 0,00 0,00 

Una 0,22 0,34 0,00 0,00 

Uruçuca 0,23 0,00 0,00 0,00 

Fonte: Elaborada pelos/as autores/as a partir dos dados da pesquisa. 

 
 

 


