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RESUMO

INTRODUCAO: A toxoplasmose, causada pelo Toxoplasma gondii, representa um risco
significativo na gestacdo, podendo resultar em complicacdes como alteracdes oculares e
neuroldgicas no recém-nascido. OBJETIVO: delinear o perfil epidemioldgico de gestantes
diagnosticadas com toxoplasmose no estado da Paraiba. METODOLOGIA: descrever o perfil
epidemiolégico RESULTADOS E DISCUSSAO: No Brasil, a incidéncia de toxoplasmose congénita
varia de 4 a 10 casos a cada 10 mil nascidos vivos, com a maioria dos casos assintomaticos. Entre
2019 e 2023, foram registrados 773 casos de toxoplasmose gestacional na Paraiba, com maior
prevaléncia em gestantes entre 20 e 39 anos e no segundo trimestre da gestacdo. A analise
revelou lacunas na escolaridade das gestantes, com 30% dos dados ndo informados, dificultando
a identificacdo de padrdes de vulnerabilidade. CONCLUSAO: A diversidade genética do
protozodrio e o risco de reinfeccdo exigem abordagens preventivas abrangentes, enfatizando a
triagem soroldgica e o acesso equitativo aos servicos de saude, especialmente em areas
vulnerdveis. A pesquisa destaca a necessidade de fortalecer politicas de saude publica para
reduzir a incidéncia e proteger a saude materno-infantil.

Palavras-chave: Saude materno-infantil, Toxoplasmose gestacional, vigilancia em salude publica.
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Epidemiological analysis of toxoplasmosis acquired during
pregnancy from 2019 to 2023 in the state of Paraiba

ABSTRACT

INTRODUCTION: Toxoplasmosis, caused by Toxoplasma gondii, poses a significant risk during
pregnancy, potentially leading to complications such as ocular and neurological alterations in
newborns. OBJECTIVE: Outline the epidemiological profile of pregnant women diagnosed with
toxoplasmosis in the state of Paraiba. METHODOLOGY: Describe the epidemiological profile.
RESULTS AND DISCUSSION: In Brazil, the incidence of congenital toxoplasmosis ranges from
4 t0 10 cases per 10,000 live births, with most cases being asymptomatic. Between 2019 and 2023,
773 cases of gestational toxoplasmosis were recorded in Paraiba, with higher prevalence among
pregnant women aged 20 to 39 and in the second trimester of pregnancy. The analysis revealed gaps
in the educational data of pregnant women, with 30% of data unreported, hindering the
identification of vulnerability patterns. CONCLUSION: The genetic diversity of the protozoan and
the risk of reinfection require comprehensive preventive approaches, emphasizing serological
screening and equitable access to healthcare services, especially in vulnerable areas. The research
highlights the need to strengthen public health policies to reduce incidence and protect maternal
and child health.
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INTRODUCAO

A toxoplasmose, causada pelo protozodrio Toxoplasma gondii, apresenta
complicagdes graves quando adquirida no periodo gestacional. No Brasil, a incidéncia de
toxoplasmose congénita varia entre 4 a 10 casos para cada 10 mil nascidos vivos, com
apresentacdo clinica varidvel, incluindo alteragées oculares (como coriorretinite),
neuroldgicas (como encefalite, microcefalia e macrocefalia), sistémicas (hepatomegalia,
ictericia) e obito fetal/neonatal (UFRGS, 2022). A maioria dos casos de toxoplasmose é
assintomatica ou apresenta sintomas muito inespecificos, o que pode levar a confusdo
com outras doengas, como dengue, citomegalovirus ou mononucleose infecciosa.
Mesmo na auséncia de sintomas, o diagndstico da infeccdo por Toxoplasma gondii
durante a gestacao é fundamental, com o principal objetivo de prevenir a toxoplasmose

congénita e suas possiveis sequelas (BRASIL, 2013).

A diversidade genética do Toxoplasma gondii no Brasil é bastante abragante,
essa disponibilidade aliada a protecdo parcial que uma cepa oferece contra outras
variantes presentes na natureza, permite que a reinfec¢do ocorra em individuos
imunocompetentes. Embora esse evento seja considerado raro, ele tem sido
documentado na literatura, podendo resultar em sérias complicacdes, especialmente
em gestantes que ja haviam sido infectadas antes da concep¢dao (ELBEZ-RUBINSTEIN,

2009).

Esse fato introduz novos desafios para a prevengdo da toxoplasmose durante a
gravidez, uma vez que o risco de reinfeccdo exige uma abordagem mais abrangente.
Dessa forma, as medidas de prevengao primaria passam a ser essenciais para todas as
gestantes, sejam elas suscetiveis ou previamente infectadas, enfatizando a importancia
do monitoramento continuo, do diagndstico precoce e da orientagdo quanto a praticas
de prevencdo. Além disso, a reinfeccdo pode implicar em maior risco de transmissao
congénita, elevando a preocupacdo com o impacto nas gestantes e nos fetos,
reforcando a necessidade de estratégias de saude publica para minimizar esses riscos

(BRASIL, 2013).

Conforme Da Rosa et al (2024) A toxoplasmose gestacional representa uma

preocupacao significativa para a saude publica no Brasil, com prevaléncia variando de
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maneira considerdvel entre os estados, podendo atingir até 80% em algumas regioes.
Essa heterogeneidade na prevaléncia é influenciada por multiplos fatores, incluindo
disparidades nos métodos diagndsticos, na vigilancia epidemioldgica e nas condicdes
socioeconOmicas locais. Adicionalmente, a diversidade nas praticas de saude publica e
0 acesso desigual aos servicos de saude, bem como as condi¢cdes ambientais variaveis,
contribuem para essas discrepancias regionais. A falta de uniformidade nas politicas de
saude, associada a inadequac¢do de programas de rastreamento e de educacdo sobre a
doenga, pode intensificar a desigualdade na detecg¢do e manejo da toxoplasmose

gestacional.

Portanto, a partir do que foi exposto, a realizacdo do presente estudo teve como
objetivo apresentar e analisar o perfil epidemiolégico da Toxoplasmose gestacional no

estado de Paraiba no periodo de 2019 a 2023.

METODOLOGIA

O estudo é de natureza observacional e retrospectiva, classificado como
ecolégico e com abordagem quantitativa. A andlise é baseada em dados publicos
provenientes do Departamento de Informética do Sistema Unico de Satde (DATASUS),
focando no perfil epidemiolégico da toxoplasmose em gestantes no estado da Paraiba
no periodo de 2019 a 2023. A coleta de dados ocorreu em setembro de 2024, utilizando
a plataforma TABNET na sec¢ao “Doencgas e Agravos de Notificagdo” do Sistema de
Informacdo de Agravos de Notificacdo (SINAN). As varidveis investigadas incluem “ano

de notificacdao”, “faixa etdria”, “escolaridade”, “raca” e “ldade gestacional”. A analise

guantitativa foi realizada com o auxilio do software Microsoft Excel, versao 2024.

De acordo com a Resolugdo n2 510, de 7 de abril de 2016, como o estudo utiliza
dados secundarios de dominio publico e ndo envolve a identificacdo de participantes
individuais, n3o se faz necessdria a submissdo ao Comité de Etica em Pesquisa (CEP). O
objetivo do estudo é delinear o perfil epidemioldgico de gestantes diagnosticadas com

toxoplasmose no estado da Paraiba durante o periodo de analise.
RESULTADOS

Na area de investigacdo, entre 2019 e 2023, foram identificados 773 casos de

toxoplasmose gestacional (Figura 1). O ano de 2023 apresentou a maior prevaléncia,
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com 245 casos (32%), seguido por 2022 (162 casos; 21%), 2021 (150 casos; 19%) e 2020
(136 casos; 18%). O ano de 2019 registrou 80 casos, correspondendo a 10% do total

observado.

Figura 1. Distribuicdo Geral Dos Casos De Toxoplasmose Gestacional Na Paraiba 2019 — 2023.
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Fonte: SINAN/ Elaborada pelos autores (2024).

Durante o periodo de estudo entre 2019 e 2023, as notificagdes apontaram
maior prevaléncia de toxoplasmose em gestantes com idade entre 20 e 39 anos (n=570;
73,7% do total). Além disso, também observamos alta prevaléncia em gestantes
adolescentes, com idade entre 15 e 19 anos (n=166; 21,5%). Foram notificados ainda 21
casos em gestantes com idade entre 40 e 59 anos (2,7%) e 16 casos em gestantes com
idade entre 10 e 14 anos (2,1%). A Figura 2 apresenta um grafico detalhado ilustrando a
distribuicdao dos casos de toxoplasmose em gestantes por faixa etaria ao longo do
periodo analisado.

Figura 2. Caracterizagdo dos casos de toxoplasmose gestacional por faixa etdria no estado da

Paraiba entre 2019 e 2023.
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Fonte: SINAN/ Elaborada pelos autores (2024).

Entre os anos de 2019 a 2023, as gestantes notificadas com toxoplasmose
apresentaram diversos niveis de escolaridade. A maior parte dos casos foi observada
entre aquelas com ensino médio completo, somando 189 casos (24,5%) do total de 773
notificacdes. Gestantes com escolaridade ignorada ou em branco representaram 267
casos (34,5%), enquanto aquelas com ensino fundamental incompleto (52 a 82 série)
registraram 69 casos (8,9%). Além disso, 94 casos (12,2%) ocorreram em gestantes com
ensino médio incompleto, e 32 casos (4,1%) foram relatados em gestantes com
educacdo superior completa.

Tabela 1. Caracterizacdo dos casos de toxoplasmose gestacional por escolaridade no

estado da Paraiba entre 2019 e 2023.

Ignorado/Em branco 34,5%
Analfabeto 0,8%
12 a3 42 Série Incompleta (EF) 2,7%
42 Série Completa (EF) 2,3%
52 3 82 Série Incompleta (EF) 8,9%
Ensino Fundamental Completo 9,2%
Ensino Médio Incompleto 12,2%
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Ensino Médio Completo 24,5%
Educacdo Superior Incompleta 0,8%
Educagdo Superior Completa 4,1%

Fonte: SINAN/ Elaborada pelos autores (2024).

A andlise da distribuicdo dos casos de toxoplasmose gestacional por cor/raca
revela uma predominancia significativa de gestantes pardas, que totalizaram 521 casos,
representando 67,3% do total de 773 casos registrados entre 2019 e 2023. As gestantes
brancas foram as segundas mais representativas, com 156 casos, correspondendo a
20,2% do total. Em seguida, as gestantes pretas registraram 51 casos, o que equivale a
6,6% do total. As gestantes amarelas apresentaram apenas 10 casos, representando
1,3% do total, enquanto as gestantes indigenas foram notificadas em 9 casos,
correspondendo a 1,2% do total. Por fim, houve 26 casos com informacdes ignoradas ou
em branco, o que representa 3,4% do total.

Figura 3. Caracterizacdo dos casos de toxoplasmose gestacional por raga/cor no estado

da Paraiba entre 2019 e 2023.
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Fonte: SINAN/ Elaborada pelos autores (2024).

No decorrer da pesquisa realizada entre 2019 e 2023, as notificacdes revelaram
uma distribuicao significativa dos casos de toxoplasmose gestacional ao longo dos
trimestres. O segundo trimestre destacou-se como o periodo com maior nimero de

casos, representando 42,2% do total (n=326). O primeiro trimestre registrou 21,6%
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(n=167) e o terceiro trimestre apresentou 34,9% (n=270). Além disso, foram notificados
10 casos em que a idade gestacional foi ignorada, o que corresponde a 1,3% do total.

Figura 4. Caracterizacao dos casos de toxoplasmose gestacional por trimestre no estado

da Paraiba entre 2019 e 2023.
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Fonte: SINAN/ Elaborada pelos autores (2024).

A andlise da evolucdo dos casos de toxoplasmose fetal revela um aumento
significativo nas notificagcdes entre 2019 e 2023, indicando uma possivel amplia¢do da
incidéncia na deteccdo da doenca. A evolucdo e a deteccdo de casos de toxoplasmose
fetal em municipios do estado da Paraiba foram analisadas com resultados significativos.
Em Catolé do Rocha, a soropositividade para toxoplasmose foi de 28,5% entre 200
gestantes (Mesquita, 2023). Em Campina Grande, a taxa observada foi de 20,9% entre
139 gestantes, todas com resultados negativos para IgM reagente (Ferreira et al., 2020).
Por outro lado, em Jodo Pessoa, a soroprevaléncia alcancou 67,7% entre 242 gestantes
(Diniz et al., 2017). Esses dados destacam a heterogeneidade da soroprevaléncia na
regido, evidenciando a necessidade de estratégias direcionadas de monitoramento e
prevencgao.

A faixa etdria predominante das gestantes diagnosticadas no estudo apresenta
uma média de 20 a 39 anos, constatando os dados de Melo, Oliveira e Barbosa (2022).,
gue indicam que as mulheres acometidas por toxoplasmose gestacional estdo dentro da
faixa etaria fértil. Concretizando o contexto, em que mulheres em idade reprodutiva e
gestantes, especialmente aquelas suscetiveis a infecgdes com potencial de transmissdo
congénita em casos de primo-infec¢ao, devem ser alvo de intervencdes educativas em

saude, com énfase na triagem soroldgica em todos os trimestres gestacionais.
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A implementacgao de politicas de saude publica, incluindo melhorias sanitarias,
ambientais e habitacionais, é crucial, especialmente em areas de alta vulnerabilidade
social, onde a prevaléncia de infec¢des é elevada. A ampliacdo da cobertura soroldgica
durante o pré-natal deve ser uma prioridade tanto em contextos urbanos quanto rurais.
Recomenda-se também que laboratérios de analises clinicas mantenham registros
detalhados sobre a presenca de gestacdo e a idade gestacional, dados essenciais para o

monitoramento epidemiolégico de grupos de risco (Melo; Oliveira; Barbosa, 2022).

Neste estudo, a andlise do fator escolaridade entre as gestantes notificadas com
toxoplasmose evidenciou uma consideravel lacuna na coleta de dados, com
aproximadamente 966 casos, correspondendo a 30% da amostra, sem definicao de
escolaridade, registrados como ignorado/Branco. E necessario a corre¢do dessa falha de
preenchimento de notificagcdes para que possa permitir a identificacdo de padrées de
vulnerabilidade associados a escolaridade, contribuindo para um entendimento mais
aprofundado da relagdo entre fatores socioeconémicos e a incidéncia de toxoplasmose
em gestantes. E necessario que cada profissional notificador se atente durante a
consulta da gestante para que esse dado ndo seja negligenciado e traga prejuizos a

estudos futuros.

De acordo com dados epidemiolégicos do censo de 2022 do Instituto Brasileiro
de Geografia e Estatistica (IBGE), 63,5% da populacdo da Paraiba se identifica como
pertencente aos grupos étnicos preto ou pardo. Em nimeros absolutos, a populacdo de
individuos brancos é de 1.417.778, enquanto a de pardos é de 2.207.880 e a de pretos
é de 316.572. Adicionalmente, 4.912 pessoas se identificaram como amarelas e 30.140
como indigenas. Esses dados corroboram os resultados do nosso estudo, que indicou
qgue 67,3% das mulheres pardas foram diagnosticadas com toxoplasmose gestacional.
Em contraste, as gestantes brancas representaram 20,2%, as pretas 6,6%, as amarelas
1,3% e as indigenas 1,2%, com informacgdes ignoradas somando 3,4%. Segundo Tavares
et al (2018) o fator sociodemografico resulta num menor acesso das mulheres negras e
pardas aos servicos de saude resulta em atrasos no diagndstico e tratamento de
patologias prevalentes, exacerbados por fatores como racismo, género e desigualdade
de classes. Portanto, é necessario conscientizar a populacdo e os profissionais de saude
sobre as diferencas interétnicas e seu impacto na saude, além de formular e executar

atividades educativas que promovam mudangas e praticas equanimes no Sistema Unico

Brazilian Journal of Implantology and Health Sciences
Volume 6, Issue 11 (2024), Page 4223-4234.



de Saude (SUS).

A pesquisa realizada entre 2019 e 2023 indicou uma distribuigdo significativa dos
casos de toxoplasmose gestacional ao longo dos trimestres, com o segundo trimestre
apresentando o maior numero de casos (42,2%, n=326). Isso pode ser correlacionado a
maior permeabilidade da placenta nesse periodo, onde a taxa de transmissdo parasitaria
chega a aproximadamente 30%. O primeiro trimestre, com 21,6% (n=167), é
caracterizado por uma barreira placentaria mais eficaz, permitindo a passagem de
protozodrios em menos de 10% dos casos. No terceiro trimestre, que registrou 34,9%
(n=270), a vascularizacdo aumentada torna a placenta ainda mais permeavel, resultando
em uma taxa de transmissdo de 60 a 70% (BOLLANI et al., 2022). Assim, a distribuicao
dos casos ao longo da gestacdo reflete diretamente as mudancas na funcdo da placenta
e sua capacidade de proteger contra a infec¢do. Além disso, os 10 casos em que a idade
gestacional foi ignorada (1,3% do total) reforcam a necessidade de monitoramento

continuo para identificar padrdes e riscos associados a toxoplasmose gestacional.

CONSIDERACOES FINAIS

Entre 2019 e 2023, observou-se um aumento significativo nas notificacdes de
toxoplasmose fetal, revelando a heterogeneidade da soroprevaléncia na Paraiba, com
taxas variando entre 20,9% e 67,7% entre gestantes. A faixa etaria predominante das
diagnosticadas é de 20 a 39 anos, evidenciando a necessidade de intervencdées
educativas focadas na triagem soroldgica. E imperativo aprimorar as politicas de satde
publica e aumentar a cobertura soroldgica durante o pré-natal, especialmente em areas
de alta vulnerabilidade social. A auséncia de dados sobre escolaridade em 30% dos casos
compromete a identificacdo de padrdes de vulnerabilidade. Além disso, a andlise da
distribuicdo dos casos demonstra maior incidéncia no segundo trimestre, correlacionada
a maior permeabilidade placentdria, enfatizando a importdncia do monitoramento
continuo. Portanto, fortalecer as estratégias de saude publica, com foco na educacdo,
triagem e acesso equitativo aos servicos de saude, é crucial para reduzir a incidéncia de

toxoplasmose gestacional e proteger a salde materno-infantil.
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