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RESUMO

A toxoplasmose, uma infeccdo causada pelo parasita Toxoplasma gondii, afeta
aproximadamente um terco da populacdo mundial e, embora muitas vezes seja assintomatica,
pode causar sérias complicagdes em fetos, como retinocoroidite, hidrocefalia, e até morte. A
transmissdo ocorre principalmente pelo consumo de alimentos crus contaminados ou pelo
contato com fezes de gatos infectados. O diagnostico clinico ¢ desafiador devido aos sintomas
leves ou ausentes, tornando essencial a realizagdo de exames laboratoriais e a triagem
soroldgica em gestantes. O tratamento pode envolver medicamentos como a espiramicina e, em
casos de transmissdo vertical confirmada, uma combinagdo de sulfadiazina, pirimetamina e
acido folinico. No Brasil, entre 2019 e 2022, foram notificados 40 mil casos da doenga. Diante
da relevancia da toxoplasmose gestacional e da falta de estudos abrangentes sobre sua
prevaléncia em nivel nacional, este estudo teve como objetivo analisar a distribui¢do e
prevaléncia da infec¢do em gestantes no Brasil entre os anos de 2019 e 2024. A metodologia
empregada foi um estudo quantitativo e ecoldgico, utilizando dados secundarios da plataforma
DATASUS/TABNET e do Sistema de Informagdo de Agravos de Notificacdo (SINAN). Os
resultados revelaram um total de 72.307 casos de toxoplasmose gestacional no periodo, com
um aumento progressivo na prevaléncia a cada ano. Os estados com maior nimero de casos
foram Sao Paulo e Minas Gerais, enquanto Ronddnia, Tocantins, Roraima e Acre apresentaram
as maiores taxas em 2019. Em 2024, a prevaléncia se expandiu, com concentragdes acima de
20 casos por 100.000 habitantes em Piaui, Acre e Parana. Essas discrepancias regionais e
temporais podem estar ligadas a fatores como subnotificagdo e variacdes no acesso a triagem
soroldgica. Em conclusdo, o estudo destaca a necessidade de politicas publicas mais eficazes,
triagem precoce e programas de prevengao direcionados a gestantes, especialmente nas regioes
com o maior aumento de casos, visando a redu¢ao da morbimortalidade materno-infantil.
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1 INTRODUCAO

O parasita Toxoplasma gondii possui grande abrangéncia global, onde ¢ estimado que
1/3 (um ter¢o) da populagdao mundial ja tenha se infectado com a toxoplasmose (Nascimento et
al., 2024). A toxoplasmose ¢ uma infec¢do que pode ser encontrada tanto em seres humanos
quanto em animais, € mesmo que se apresente sintomas leves ou assintomatico, essa infec¢ao
pode ocasionar graves problemas em fetos, por exemplo: retinocoroidite, hidrocefalia,
microcefalia, retardo mental e até mesmo morte (Cakirca et al., 2023). Os meios de transmissao
mais comuns da toxoplasmose sdo pelo consumo de cistos presentes em alimentos crus, mal
cozidos contaminados, ou pelo contato com fezes de gatos infectados (Nascimento et al., 2024).

Devido o fato de que os sintomas da toxoplasmose sdo leves ou assintomaticos, torna-
se mais dificil de se obter um diagnoéstico clinico, sendo necessario a realizagdo de certos
exames laboratoriais, e a triagem sorologica a partir do primeiro trimestre de gestagdo, em
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alguns casos sendo necessario a repeticdo do mesmo a cada trimestre permitindo a possibilidade
de uma identificacdo precoce para um diagnoéstico definitivo, além de que ¢ recomendado que
o diagnodstico da toxoplasmose seja realizado pela identificagdo de anticorpos especificos
contra o parasita por conta de sua sorologia sensivel, especifica e sua estrutura ndo
rigorosamente complexa para sua realizagdao (Paim, Durigon 2024).

O tratamento para toxoplasmose envolve diversos medicamentos como a espiramicina,
geralmente durante as primeiras 18 semanas de gestacdo e apOs o primeiro trimestre de
gestacdo, se confirmada através da amniocentese a transmissdo vertical, recomenda-se a
utilizacao do esquema triplice no qual consiste na unido de farmacos, sendo eles a sulfadiazina,
pirimetamina e acido folinico, para assim, com a mistura desses farmacos, haver uma chance
de diminuir a existéncia de sequelas tardias resultantes da infec¢ao da toxoplasmose congénita
(Sampaio et al.,2024). Em 12 de setembro de 2024, o Ministério da Satde langou a Rede Alyne
com o objetivo de substituir a Rede Cegonha, politica publica que buscava inserir um modelo
de atencdo ao parto e ao nascimento de forma mais humanizada (Gama et al., 2021), possuindo
a fun¢do de reduzir a mortalidade do Brasil em 25%, intensificando o cuidado humanizado a
gestantes, parturientes, puérperas e criangas (Alexandre ef al., 2025). A Rede Alyne possibilita
o provimento constante de projetos e agcdes de importancia a saide materna e infantil para os
cidaddos de determinado territdrio, juntando os diferentes servigos de saude, o apoio, a parte
logistica e a gestao da rede, de acordo com o Planejamento Regional Integrado (PRI) (Brasil
2024, Portaria GM/MS n.° 5.350). Entre 2019 e 2022, foram 40 mil casos de toxoplasmose
registrados no Brasil (Da Matta 2025). a Organizagdo Mundial da Saide (OMS) estima que
uma em cada 10 pessoas ficam doentes todos os anos apds o consumo de alimentos
contaminados por microrganismos ¢ 420 mil vao ao 6bito por ano no mundo (Da Matta 2025).
Apesar da relevancia da toxoplasmose gestacional, a prevaléncia da doenca e seu
impacto ainda s3o pouco explorados em estudos de abrangéncia nacional, em Mato Grosso do
Sul, por exemplo, entre 2010 e 2022, foram registrados 466 casos de toxoplasmose gestacional,
com uma prevaléncia de 8,65 casos por 10.000 gestantes (Kasai et al., 2023). Conhecer a
distribuicdo dessa infeccdo em diferentes estados ¢ essencial para subsidiar estratégias de
vigilancia epidemiologica e aprimorar acdes de cuidado as gestantes, contribuindo para a
reducdo da morbimortalidade materno-infantil. Sendo assim, o presente estudo tem como
objetivo analisar a prevaléncia da toxoplasmose gestacional no Brasil no periodo de seis anos,
considerando sua distribui¢ao entre os estados brasileiros.

2 MATERIAL E METODOS

Trata-se de um estudo quantitativo e ecologico, baseado em dados secundarios, que
analisou os casos de toxoplasmose gestacional no Brasil, distribuidos por estados, no periodo
de 2019 a 2024. As informacgdes foram obtidas na plataforma DATASUS/TABNET, por meio
do Sistema de Informagao de Agravos de Notificacdo (SINAN), considerando as variaveis:
toxoplasmose gestacional, ano de notificagdo, regido de notificacdo e estimativas populacionais
por municipio no intervalo de 2019 a 2024. Complementarmente, foram coletados, junto ao
Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica (IBGE), os dados populacionais dos estados
referentes aos anos de 2019 e 2024. Para a elaboracao de grafico foi utilizado o programa
EXCEL (Microsoft), e para a elaboracao de mapa foi utilizado o programa QGis. A analise foi
realizada por meio de frequéncias absolutas e relativas, calculando-se a prevaléncia desses dois
anos segundo a formula: Prevaléncia=(Numero de casos / Populagao total)x100.000.

3 RESULTADOS E DISCUSSAO

Foram observados 72.307 casos de toxoplasmose gestacional durante os 6 anos
observados em todo o Brasil. Os estados que mais chamaram aten¢do por seus elevados
numeros foram Sao Paulo (n=9448) e Minas Gerais (n=7184). Nota-se também que hd aumento
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de prevaléncia da toxoplasmose gestacional conforme os anos avangam (grafico 1).
Grifico 1: Prevaléncia de toxoplasmose gestacional no Brasil durante 6 anos.

Mumero de prevaléncia de toxoplasmose
gastacional no Brasil (2019-2024)

ﬂ | I
0
i 202

Ly TR, LR

=

L Ln A T:

— k2

2020

Foi demonstrado maiores taxas de prevaléncia em Rondonia, Tocantins, Roraima e
Acre, com predominio das faixas de prevaléncia entre 1 e 10 casos por 100.000 habitantes no
ano de 2019. Ja em 2024, nota-se expansdao das areas com prevaléncia elevada, incluindo
concentragdes acima de 20 casos por 100.000 habitantes no Piaui, Acre e Parand, indicando
intensificacdo da ocorréncia da toxoplasmose gestacional em diversas regides (Figura 1).

Figura 1: Prevaléncia da toxoplasmose gestacional no Brasil. A: Prevaléncia no ano de 2019;
B: Prevaléncia no ano de 2024

Em relagdo a prevaléncia da doenga, podemos observar que durante os anos, os nimeros
de casos s6 aumentam, nos trazendo mais preocupagdes para os anos seguintes. De acordo com
um estudo realizado avaliando o perfil epidemiologico da doenga no Brasil durante os anos de
2019 a 2023, o autor comenta que o ano de 2022 foi o que apresentou maior prevaléncia, porém
em seu estudo os nimeros aumentam e diminuem sem mostrar uma certa sequéncia como vimos
neste estudo presente (Jesus et al., 2024).

Ja em outro estudo, realizado por Prata et al., (2023), onde observou niimeros de casos
durante os anos de 2019 a 2022 no Brasil. Suas analises corroboram com este estudo, mostrando
que em 2019 obteve-se 8.436 casos; em 2020, 9.126; em 2021, 11.050; e em 2022, 12.120

DOI: 10.51161/vi-conbrasau/63409



Revista Multidisciplinar em Satude ISSN: 2675-8008 V.6, N22, 2025

casos, com a incidéncia maior no Sudeste. Isso nos faz pensar nas regides também, pois em
nosso estudo observamos que a maioria dos estados obteve aumento na prevaléncia, em especial
Parana, Rondonia e Piaui.

Um estudo realizado no Parana, analisou dentre os anos de 2019 a 2023, mas houve uma
queda em 2020 onde o autor até comenta sobre possiveis subnotificacdes acentuadas por conta
da pandemia da COVID-19, mas que no ano seguinte os numeros voltaram a subir
exponencialmente (Matrone ef al., 2024). Outro estudo realizado no estado de Piaui também
consta aumento da prevaléncia desta doenca nos anos de 2019 a 2022 (Galdino ef al., 2024). J&
em Rondonia, ha um estudo na cidade de Pimenta Bueno, que avalia os nimeros de casos, € em
seus resultados demonstra que ao longo dos 5 anos analisados, houve diminuicao de casos de
toxoplasmose gestacional (Rodrigues, Silva, Pomini 2024). Porém nao devemos nos basear em
somente uma cidade no estado de Rondonia, ndo foram encontrados mais estudos referentes ao
tema.

No Acre, analisamos um estudo que observa os casos confirmados de toxoplasmose
gestacional durante os anos de 2019 a 2023, demonstrando oscilagdo ao longo do periodo:
houve 140 registros em 2019, uma queda para 120 em 2020, seguida de um pico de 228 casos
em 2021. Nos dois anos subsequentes, o nimero voltou a diminuir, com 125 casos em 2022 e
84 em 2023 (Marino et al., 2024).

4 CONCLUSAO

A toxoplasmose gestacional ¢ uma doenca que vem aumentando e chamando muito
aten¢do ao longo dos anos, como observamos em maior concentracao de prevaléncia em Parana,
Acre e Piaui. As regides Norte e Nordeste também apresentaram aumento gradual, indicando
expansdo da ocorréncia da doenga para areas anteriormente com menor prevaléncia. Esta
analise revelou discrepancias regionais e temporais, possivelmente relacionadas a fatores como
subnotificagdo, variagdes no acesso a triagem soroldgica e diferencas populacionais. A
comparagdo com estudos prévios mostrou coeréncia em algumas tendéncias, mas divergéncias
em anos especificos, reforcando a importancia de dados continuos e atualizados para a
vigilancia epidemioldgica. Como limitagdo, destaca-se a escassez de estudos em certos estados,
especialmente em Rondonia, e subnotificagdes, o que pode influenciar a precisdo da prevaléncia
estimada. Diante disso, este estudo evidencia a necessidade de politicas publicas mais
abrangentes, triagem precoce e programas de prevencdo dirigidos as gestantes, com aten¢ao
especial as regides com aumento de casos. Como perspectivas futuras, incluem pesquisas locais
mais detalhadas, acompanhamento longitudinal e analises de fatores de risco associados a
toxoplasmose gestacional, visando reduzir a morbimortalidade materno-infantil.
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