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RESUMO: Introdugio: O presente artigo aborda a toxoplasmose gestacional, infeccdo
parasitdria que pode causar aborto, malformacdes e sequelas neurolégicas. No Brasil, é mais
frequente em 4reas vulnerdveis, onde triagem e tratamento sio limitados. Objetivo: Avaliar a
prevaléncia da toxoplasmose gestacional na Bahia (2019-2024) e sua relagdo com a desigualdade
social. Métodos: Estudo epidemiolégico, ecoldgico, descritivo e transversal, com dados do
DATASUS/TABNET. Foram analisadas vari4dveis sociodemograficas (idade materna, idade
gestacional, raca/cor, escolaridade e municipio), com foco em 4reas de extrema pobreza. A
tendéncia temporal foi avaliada por regressio de Poisson e a anélise espacial pelo Indice de
Moran Local (LISA). Resultados: O Brasil registrou 67.290 casos, sendo 5.668 (8,429%) na Bahia.
O estado apresentou aumento de 192,05% entre 2019 e 2023, acima da média nacional (77,549%).
A maioria ocorreu em gestantes de 20-39 anos (77,19%), no segundo trimestre (43,29%),
autodeclaradas pardas (63%) e residentes em municipios em extrema pobreza (33,7%). A analise
espacial confirmou clusters em 4reas vulnerdveis. Conclusio: Os achados evidenciam
desigualdades sociais. A triagem pré-natal universal, acdes intersetoriais de educagio em satde
e investimentos em saneamento s3o essenciais para reduzir riscos materno-fetais e promover

equidade.
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ABSTRACT: Introduction: The present article addresses gestational toxoplasmosis, a parasitic
infection that may cause abortion, malformations, and neurological sequelae. In Brazil, it is more
frequent in socially vulnerable areas, where screening and treatment remain limited. Objective: To
evaluate the prevalence of gestational toxoplasmosis in Bahia (2019-2024) and its relationship with social
inequality. Methods: An epidemiological, ecological, descriptive, cross-sectional study was conducted
using DATASUS/TABNET data. Sociodemographic variables (maternal age, gestational age,
race/skin color, education, municipality) were analyzed, emphasizing areas of extreme poverty.
Temporal trends were assessed with Poisson regression, and spatial analysis with Local Moran’s I
(LISA). Results: Brazil recorded 67,290 cases, 5,668 (8.4290) in Bahia. The state showed a 192.05%
increase between 2019 and 2023, higher than the national average (77.54%). Most cases occurred in
women aged 20-39 years (77.1%), in the second trimester (43.200), self-declared as mixed race (63%), and
residents of municipalities in extreme poverty (33.79%). Spatial analysis confirmed clusters in vulnerable
areas. Conclusion: Findings reveal strong social inequalities. Universal prenatal screening, intersectoral
health education, and sanitation investments are essential to reduce maternal-fetal risks and promote

equity.

Keywords: Gestational Toxoplasmosis. Maternal-fetal Health. Social Determinants of Health.
Epidemiology. Bahia.

RESUMEN: Introduccién: El presente articulo aborda la toxoplasmosis gestacional, infeccién
parasitaria que puede causar aborto, malformaciones y secuelas neurolégicas. En Brasil, es més frecuente
en 4reas vulnerables, donde el tamizaje y el tratamiento son limitados. Objetivo: Evaluar la prevalencia
de la toxoplasmosis gestacional en Bahia (2019-2024) y su relacién con la desigualdad social. Métodos:
Estudio epidemiolégico, ecolégico, descriptivo y transversal, con datos del DATASUS/TABNET. Se
analizaron variables sociodemograficas (edad materna, edad gestacional, raza/color de piel, escolaridad
y municipio), con énfasis en 4reas de extrema pobreza. La tendencia temporal fue evaluada mediante
regresién de Poisson y el anélisis espacial mediante el Indice de Moran Local (LISA). Resultados: Brasil
registrd 67.290 casos, de los cuales 5.668 (8,429) ocurrieron en Bahia. El estado presenté un aumento del
192,05% entre 2019 y 2023, superior al promedio nacional (77,54%). La mayoria de los casos se observé en
gestantes de 20-39 afios (77,1%), en el segundo trimestre (43,29), autodeclaradas pardas/mestizas (63%0)
y residentes en municipios en extrema pobreza (33,7%). El anilisis espacial confirmé clusters en 4reas
vulnerables. Conclusién: Los hallazgos evidencian desigualdades sociales. El tamizaje prenatal
universal, acciones intersectoriales de educacién en salud e inversiones en saneamiento son esenciales
para reducir riesgos materno-fetales y promover la equidad.

Palabras clave: Toxoplasmosis Gestacional. Salud Materno-fetal. Determinantes Sociales de la Salud.
Epidemiologia. Bahia.

INTRODUCAO

A toxoplasmose gestacional é uma infec¢do causada pelo Toxoplasma gondii e pode
resultar em aborto, malformacdes e sequelas neurolégicas no recém-nascido. Trata-se de um
protozodrio intracelular obrigatério, com ciclo sexual nos felideos, especialmente gatos, que
eliminam oocistos vidveis no ambiente. A transmissdo ao ser humano ocorre principalmente
por ingestdo de carne mal cozida, contato com fezes de gatos ou 4gua contaminada (PAPPAS
et al., 2009). No Brasil, apesar dos avangos em satde publica, a toxoplasmose permanece uma

preocupacdo significativa, especialmente em regides com desigualdades sociais acentuadas,
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onde o acesso aos servigos de satde e A triagem pré-natal adequada pode ser limitado (GAMA
E COLOMBO, 2010)(MARMOT, 2005).

O estado da Bahia apresenta caracteristicas socioecondmicas diversas, com 4&reas
marcadas por extrema pobreza que potencializam a vulnerabilidade das gestantes a infeccido
(DATASUS - MINISTERIO DA SAUDE, [s. d.])(SINTESE DE INDICADORES
SOCIAIS | IBGE, [s. d.]). A analise da incidéncia da toxoplasmose em gestantes nesse
contexto, associada aos determinantes sociais, é fundamental para compreender os fatores que
influenciam a distribui¢do da doenca e subsidiar politicas ptblicas mais eficazes (GAMA E
COLOMBO, 2010)(MARMOT, 2005).

Este estudo busca avaliar a prevaléncia da toxoplasmose gestacional na Bahia entre 2019
e 2024, relacionando os casos registrados com indicadores de desigualdade social, como faixa
etéria, raga, escolaridade e situagdo socioecondmica dos municipios, por meio da analise de
dados secundiérios oficiais, permitindo identificar popula¢cdes mais vulnerdveis a infeccdo e
revelar padrdes de risco que muitas vezes permanecem invisiveis em andlises gerais. Ao integrar
evidéncias epidemioldgicas e sociais, pretende-se contribuir para o fortalecimento de estratégias
de prevencdo e controle mais inclusivas, com foco na reducio das desigualdades em satde
materno-infantil no estado, como o fortalecimento da triagem pré-natal em 4reas de maior

vulnerabilidade e a¢Ses educativas culturalmente adequadas.

METODOS

Este é um estudo epidemiolégico, descritivo e analitico, com abordagem ecoldgica e de
série temporal, que utilizou dados secundirios de dominio publico. Ele abrangeu o periodo de
2019 a 2024 e se baseou no modelo de anélise do Guia STROBE (Strengthening the Reporting
of Observational Studies in Epidemiology) para estudos transversais, com o objetivo de garantir
a transparéncia, a completude e a reprodutibilidade dos resultados.

Os dados foram obtidos do Sistema de Informagio de Agravos de Notificagio
(SINAN), especificamente do médulo de Toxoplasmose Gestacional, e do Sistema de
Informacgio sobre Nascidos Vivos (SINASC), para a populagdo de gestantes. As bases de dados
foram acessadas por meio do Departamento de Informitica do Sistema Unico de Satde
(DATASUS). A populagio do estudo incluiu todos os casos de toxoplasmose gestacional

notificados no Brasil e na Bahia no periodo de 2019 a 2024. Para as anilises de tendéncia
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temporal, a populacdo de gestantes foi utilizada para o cdlculo de taxas de incidéncia, corrigindo
o nimero de casos pelo tamanho da populagdo sob risco.

As varidveis sociodemograficas, clinicas e espaciais analisadas foram: faixa etdria da
gestante (10-14, 15-19, 20-39, 40-59 anos), raca/cor da pele (preta, parda, branca, amarela,
indigena), escolaridade (sem escolaridade, ensino fundamental incompleto, ensino
fundamental completo, ensino médio incompleto, ensino médio completo, ensino superior
incompleto, ensino superior completo, ignorado), idade gestacional no diagnéstico (12, 2° e 3°
trimestre), e a varidvel de interesse para a anélise ecolégica, o nivel de pobreza dos municipios
da Bahia, classificada em duas categorias (extrema pobreza e nio extrema pobreza).

Todas as andlises foram realizadas utilizando o software estatistico R, versio 4.2.1. Foi
realizada uma descri¢do da frequéncia absoluta e relativa das varidveis categéricas, e médias e
desvios padrdo para varidveis continuas. Para a andlise de tendéncia temporal, utilizou-se a
anélise de regressio de Poisson para modelar o nimero de casos ao longo dos anos, com a
populacdo anual de gestantes como varidvel offset, permitindo a modelagem de taxas. A
significincia estatistica foi determinada por um valor de p < 0,05, e os resultados foram
expressos como Razdo de Taxas de Incidéncia (RTI) com seus respectivos intervalos de
confianga de 95%.

A associagdo entre as caracteristicas demograficas e a ocorréncia de toxoplasmose
gestacional foi avaliada por meio do célculo da Razdo de Risco (RR) com seus respectivos
intervalos de confianca de 950 (IC 959%). Para a analise ecolégica, foi utilizada a regressdo de
Poisson multivariada para avaliar a associa¢do entre o nivel de extrema pobreza dos municipios
e a taxa de incidéncia de toxoplasmose gestacional, ajustada para a populagio. A analise espacial
foi realizada por meio do Indice de Moran Local (LISA), para identificar clusters geograficos
de alta ocorréncia da doenga, também conhecidos como hotspots, e visualizar a distribuicdo
espacial dos casos.

Este estudo utilizou dados secundirios de acesso publico, sem a identificacio de
individuos, garantindo o anonimato e a privacidade dos dados. Portanto, a aprovagio por um
Comité de Etica em Pesquisa foi dispensada, conforme a Resolucdo n2 510/2016 do Conselho
Nacional de Satide. Esta metodologia detalhada, baseada nas diretrizes STROBE, assegura a
transparéncia do processo de pesquisa e permite que outros pesquisadores possam reproduzir e

validar os resultados.
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RESULTADOS
Evolugio da Toxoplasmose e Anilise de Tendéncia Temporal no Brasil e na Bahia (2019-2024)

Durante o periodo analisado, foram registrados 67.290 casos confirmados de
toxoplasmose gestacional no Brasil. Deste total, 5.668 casos (8,429%) foram notificados no estado
da Bahia. A média nacional no periodo foi de 11.215 casos por ano, enquanto a do estado da Bahia
foi de 944,6 casos por ano.

Para avaliar a tendéncia temporal, realizou-se uma anilise de regressio de Poisson,
utilizando a populagdo de gestantes como varidvel de offset. Esta abordagem permitiu o célculo
e a avaliacdo das taxas de incidéncia anuais, garantindo que as varia¢Ges observadas nio fossem
meramente um reflexo do crescimento populacional. Os resultados demonstram uma tendéncia
de crescimento estatisticamente significativa nas taxas de incidéncia ao longo do periodo, tanto
para o Brasil (p < 0,001) quanto para a Bahia (p < 0,001), onde a taxa de crescimento anual foi
superior 4 média nacional.

O ano de 2023 se destacou como o pico de notifica¢des, com a taxa de incidéncia no Brasil
de 14,97 por 100 mil gestantes, um aumento de 20,329 em relacdo a 2022. Na Bahia, a taxa subiu
para 15,80 por 100 mil gestantes, um aumento ainda mais acentuado de 23,296 em relagdo ao ano
anterior. A comparagio entre 2019 e 2024 revela um aumento expressivo de 77,54% na taxa de
incidéncia nacional e de 192,05% na Bahia, reforcando a urgéncia da situagio epidemiolégica no
estado. A evolugio do nimero de casos confirmados de toxoplasmose gestacional no Brasil e na

Bahia, evidenciando essa tendéncia de crescimento, pode ser observada na Figura 1.
Figura 1. Evolucdo do niimero de casos no Brasil e no estado da Bahia (2019 - 2024)
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Fonte: Elaborado pelos autores, dados extraidos do DATASUS.
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No 4mbito regional, a Bahia apresentou o maior ndmero de casos confirmados da Regiio
Nordeste, que totalizou 20.634 notificagdes no periodo analisado, sendo a Bahia responsavel por
27,48% desse total. A distribui¢io e evolugdo dos casos nos estados da Regiio Nordeste podem
ser visualizadas na Figura 2.

Figura 2. Evolucio dos casos por estado do Nordeste do Brasil (2019 - 2024)
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Fonte: Elaborado pelos autores, dados extraidos do DATASUS.

Associacdo entre Toxoplasmose Gestacional e Caracteristicas Demogréficas na Bahia
Toxoplasmose gestacional relacionada com faixa etdria

A anilise da distribuicio etdria das gestantes com diagndstico confirmado de
toxoplasmose revelou maior prevaléncia no grupo de 20 a 39 anos, com 4.370 casos,
correspondendo a 77,1% do total. A segunda faixa etdria mais acometida foi a de 15 a 19 anos,
com 1.018 casos (17,96%). O célculo da Razdo de Risco (RR), com o grupo de 15 a 19 anos como
referéncia, demonstrou que as gestantes de 20 a 39 anos tiveram um risco 4,29 vezes maior de
infecgio (IC 959%: 4,10-4,49), indicando uma associagio forte e significativa. Em seguida, o grupo
de 40 a 59 anos apresentou 184 registros (3,25%). O menor niimero de casos foi observado entre

gestantes de 10 a 14 anos, com 96 notificagdes (1,699%).
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Toxoplasmose em Grividas relacionada com a Idade Gestacional

Com relacio a idade gestacional, observou-se uma predominincia de casos no segundo
trimestre da gestagdo, totalizando 2.449 registros (43,21%) dos 5.668 casos notificados na Bahia
durante o periodo analisado. Em seguida, foram registradas 1.994 notificagdes (35,1890) no
terceiro trimestre. O célculo da Razio de Risco (RR) entre o segundo e o terceiro trimestres,
com este ultimo como referéncia, verificou que o risco de ocorréncia no segundo trimestre foi
1,22 vezes superior (IC 9500: 1,18-1,26), demonstrando que a ocorréncia de casos nesse periodo é
estatisticamente mais alta. Por fim, o primeiro trimestre concentrou 1.080 casos (19,05%),
representando a menor proporgio entre os periodos gestacionais avaliados. Detalhes completos
sobre o nimero e a porcentagem de casos por idade gestacional estdo apresentados na Tabela 1.

Tabela 1. Nimero e porcentagem de casos totais de toxoplasmose gestacional
no estado da Bahia de 2019 a 2024 por idade gestacional.

Idade gestacional N %
10 trimestre 1080 19,05%
20 trimestre 2449  43,21%
30 trimestre 1994  35,18%
Idade gestacional ignorada 145 2,56%
Total 5668 100,00%

Fonte: Elaborado pelos autores, dados extraidos do DATASUS.

Toxoplasmose Gestacional e Raga/Cor da Pele

Quanto a raga/cor da pele, observou-se maior ocorréncia entre gestantes pardas, que
representaram 63% (3.571 casos) do total de notificagdes. Em segundo lugar, situam-se as
gestantes negras, com 1.003 notifica¢des (17,71%). A Razdo de Risco (RR) entre gestantes pardas
e negras foi de 3,56 (IC 95%: 3,32-3,81), e entre pardas e brancas foi de 10,75 (IC 95%: 9,87-11,69),
apontando para uma clara disparidade racial na ocorréncia da doenca. Adicionalmente, a RR
entre gestantes pardas e indigenas foi de 108,21 (IC 959%: 93,65-125,02), sugerindo uma profunda
subnotificagio e falhas de registro na popula¢io indigena, e ndo um risco absoluto da doenga. A

distribuicdo completa dos casos por raga/cor na Bahia pode ser verificada na Tabela 2.
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Tabela 2. Nimero e porcentagem de casos totais de toxoplasmose gestacional
no estado da Bahia de 2019 a 2024 por raca.

Raca N %
Ignorado 437 7,71%
Branca 571 10,07%
Preta 1003 17,70%
Amarela 53 0,94%
Parda 3571 63,00%
Indigena 33 0,58%

Total 5668 100,00%

Fonte: Elaborado pelos autores, dados extraidos do DATASUS.

Toxoplasmose gestacional relacionado 4 escolaridade

No que tange a escolaridade, foi visto que a categoria "ignorada” concentrou 2.204 casos
(38,889%), indicando uma elevada taxa de incompletude nos registros dessa varidvel. Entre os
dados disponiveis, a maior prevaléncia foi observada entre gestantes com ensino médio
completo, totalizando 1.338 casos (23,61%). Em seguida, destacaram-se as gestantes com ensino
médio incompleto, com 596 casos (10,5290). A Razio de Risco (RR) entre gestantes com ensino
médio completo e aquelas com ensino superior completo foi de 10,25 (IC 95%: 8,98-11,69),
sugerindo uma associa¢io inversa e significativa entre o nivel de escolaridade e o risco de

infeccio.

Anilise Geogrifica e Determinantes Sociais da Toxoplasmose Gestacional

Ao analisar a distribuicdo dos casos de toxoplasmose gestacional segundo o nivel de
pobreza dos municipios da Bahia, observou-se que os municipios classificados em situacdo de
extrema pobreza concentraram 1.910 casos, o que representa 33,7% do total de casos confirmados
no estado entre 2019 e 2024. A anilise de regressio de Poisson multivariada, ajustada para o
tamanho da popula¢io, demonstrou que o indice de extrema pobreza foi um preditor
significativo e independente do niimero de casos de toxoplasmose (p < 0,01). Os municipios
classificados em situagdo de extrema pobreza apresentaram uma taxa de incidéncia 1,53 (IC 959%0:
1,41-1,66) vezes maior do que os municipios nio classificados.

Adicionalmente, a aplicagio do Indice de Moran Local (LISA) confirmou a existéncia
de clusters geograficos de alta ocorréncia da doenca (hotspots) em municipios de maior

vulnerabilidade social. Essa anélise espacial reforca o papel dos determinantes sociais na
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distribui¢io da toxoplasmose gestacional no estado, sugerindo que a doenga nio ocorre de forma

aleatéria, mas sim concentrada em 4reas de maior pobreza.

DISCUSSAO

Os resultados deste estudo evidenciam um aumento expressivo na prevaléncia de
toxoplasmose gestacional no estado da Bahia entre 2019 e 2024. Esse crescimento pode estar
relacionado 4 expansdo da cobertura da atencdo primadria e ao fortalecimento da Estratégia
Satide da Familia, que ampliaram o acesso ao pré-natal, descentralizaram a vigilancia
epidemiolégica e sistematizaram o rastreio soroldgico, favorecendo a deteccdo de casos antes
subnotificados (SAUDE, 2011). Nesse periodo, a Bahia apresentou elevagio de 192,05% nos
casos, percentual muito superior 2 média nacional (77,54%). Tal achado reforca desigualdades
regionais em satde publica e revela falhas estruturais na prevencio, sugerindo que fatores
socioambientais e organizacionais locais desempenham papel determinante na vulnerabilidade
A infeccio. Resultados semelhantes foram descritos em estudos realizados no Maranhio e no
Parané, que também evidenciaram variacdes regionais significativas na notificacio da doenga
(SOUZA et al., 2025)(MATRONE et al., 2024). Além disso, o pico de incidéncia observado em
2023 pode estar associado tanto ao aprimoramento dos sistemas de vigilincia epidemiolédgica e
rastreamento pré-natal, quanto a fatores externos como a reorganizac¢do da aten¢io primaria no
periodo pés-pandemia da COVID-1g9 e alteracées ambientais que aumentam a exposigdo ao T.
gondii (BERN et al., 2019)(ROBINSON et al., 2021).

A diferenca entre os grupos etdrios merece destaque, refletindo o padrdo esperado de
maior fecundidade entre mulheres de 20 a 39 anos (SAUDE, 2o11). No entanto, a ocorréncia
entre adolescentes (15-19 anos) também é motivo de preocupagio, considerando o maior risco
de complicacBes obstétricas nesse grupo etdrio, além de possiveis fragilidades no acesso a
servigos de satide e educacdo em satide (MOURA et al., 2019). Além disso, esse grupo apresenta
menor adesio as consultas recomendadas e maior risco de abandono do acompanhamento
(CREQUIT et al., 2023), além de possiveis fatores biolégicos, como imaturidade imunolégica e
deficiéncias nutricionais, que podem aumentar a suscetibilidade 4 infecgio (FURTADO et al.,
2011).

Em relacio a idade gestacional, observou-se maior prevaléncia de casos no segundo
trimestre. Esse achado pode estar relacionado & maior frequéncia de consultas e exames nesse

periodo, favorecendo a deteccdo de infecgdes (SAUDE, 201). No entanto, a distribuicio de
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casos ao longo de todos os trimestres reforca a importincia da triagem precoce e continua
durante o pré-natal, especialmente em regides com alta carga de infeccio (NUNES-SERAFIM
et al., 2023).

A concentragio no segundo trimestre pode ser considerada um achado relativamente
favordvel, dado que infec¢Ges no primeiro trimestre estio associadas a maior risco de desfechos
graves, como aborto espontineo e malformacdes congénitas severas. O intervalo entre 10 e 24
semanas é descrito como o periodo de maior vulnerabilidade fetal (TOXOPLASMOSE, [s.d.]),
0 que torna positiva a menor proporg¢io de casos nas primeiras semanas.

A associagio entre toxoplasmose gestacional e raga evidencia desigualdades estruturais
profundamente enraizadas no contexto social brasileiro. A maior ocorréncia entre gestantes
autodeclaradas pretas e pardas nio deve ser interpretada sob uma dtica biolégica, mas sim como
reflexo de iniquidades produzidas pelo racismo estrutural, que limita o acesso a informac3o, aos
servicos de satde e is agdes preventivas (KALCKMANN et al., 2007). Nesse sentido, a cor/raga
funciona como marcador social de vulnerabilidade, e nio como fator de risco intrinseco. A
anélise espacial confirmou a existéncia de clusters em municipios de maior vulnerabilidade
social, reforcando a hipétese de que a distribui¢io da toxoplasmose gestacional nio é aleatéria.
Este padrio sindémico, onde a doenga se concentra em bolsées de pobreza, ji foi relatado em
estudos nacionais e internacionais (PAPPAS et al., 2009)(PEREIRA et al., 2024)(MAREZE et
al., 2019).

A Politica Nacional de Satde Integral da Populagio Negra (PNSIPN) reconhece
oficialmente essa realidade e orienta a implementacido de estratégias especificas no dmbito do
SUS para enfrentar as desigualdades historicamente impostas a essas populagdes, entre elas a
maior carga de doengas infecciosas, como a toxoplasmose. (BRASIL,2010).

Além disso, é importante considerar os efeitos indiretos da vulnerabilidade social. A
precariedade no saneamento bdsico, na moradia e na seguranca alimentar em muitos territérios
majoritariamente habitados por pessoas negras e pardas contribui para maior exposi¢do ao
Toxoplasma gondii, especialmente por meio da ingestdo de 4gua contaminada, alimentos mal
higienizados e presenga de vetores, como gatos em ambiente doméstico (FURTADO et al.,
2011).

No que se refere a escolaridade, a alta propor¢io de dados “ignorados” limita uma anélise
conclusiva. No entanto, entre os dados disponiveis, observa-se maior prevaléncia entre

gestantes com ensino médio completo ou incompleto. Essa distribui¢do sugere que o acesso a
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educagio formal, por si sé, nio tem garantido a adogio de priticas preventivas efetivas,
especialmente quando nio hé articulacio com estratégias de educagio em satide.

A auséncia de contetdos relacionados a prevenc¢io de zoonoses, como a toxoplasmose,
nos curriculos escolares contribui para o desconhecimento generalizado sobre formas de
transmissio e cuidados basicos (CORRALES et al., 2021). Além disso, mulheres com menor
escolaridade estio frequentemente inseridas em contextos de informalidade laboral e
inseguranca alimentar (SPERANDIO; PRIORE, 2015), o que pode aumentar a exposigio a
alimentos contaminados, dificultar préiticas adequadas de higiene e limitar o acesso a
informac8es qualificadas sobre satde. Esses fatores reforcam a importincia de politicas
intersetoriais que integrem educagio, satide e assisténcia social, com foco na prevencio e
reducio das iniquidades.

Por fim, a anilise da distribui¢io dos casos em municipios classificados como de extrema
pobreza reforga a hipétese de que determinantes sociais da satide exercem um papel crucial na
vulnerabilidade 4 infec¢do (JESUS et al., 2024). Ainda que o nimero absoluto de casos seja maior
em 4reas fora dessa classificagio, a proporcio relativa & populacdo residente aponta para uma
maior carga da doenga em contextos de maior desigualdade social.

Esses achados estdo alinhados com estudos prévios que associam a toxoplasmose a
pobreza, baixa escolaridade, condi¢des sanitirias inadequadas e menor acesso aos servigos de
satde (MOURA et al., 2016). Nesse sentido, as estratégias de prevencio e controle da
toxoplasmose gestacional devem considerar abordagens intersetoriais que integrem acdes de
saude, assisténcia social, educa¢io e saneamento basico (NUNES-SERAFIM et al., 2023).
Embora este estudo seja delimitado ao contexto baiano, a tendéncia de crescimento e a
associa¢do com determinantes sociais podem ser generalizdveis para outros estados do Nordeste
e paises de renda média e baixa” (SALARI et al., 2025)(WEBSTER, 2010).

Como limitacdo, o uso de dados secundirios do DATASUS pode envolver
incompletudes e duplicidades que podem afetar a qualidade da anélise. Além disso, a auséncia
de dados primarios, como informagdes sobre hébitos preventivos ou conhecimento sobre a
toxoplasmose nas gestantes, limita uma anilise mais aprofundada dos fatores de risco
individuais. A variabilidade nos registros de escolaridade e dados ignorados também pode ter
influenciado os achados, visto que varidveis cruciais para a andlise de desigualdade social podem

ter ficado subnotificadas.
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Futuros estudos poderdo ampliar a andlise por meio de uma abordagem longitudinal,
acompanhando a evolu¢io da toxoplasmose gestacional em diferentes coortes ao longo do
tempo, o que possibilitaria identificar tendéncias e avaliar o impacto de intervengdes publicas
especificas. Além disso, pesquisas de campo baseadas em entrevistas e questionérios aplicados
a gestantes podem oferecer uma compreensio mais detalhada sobre conhecimentos, préticas
preventivas e barreiras de acesso aos servigos de satde, incluindo o rastreamento precoce. Por
fim, a avaliagio de programas direcionados a grupos mais vulnerdveis, como gestantes em

7
situagio de extrema pobreza ou com baixo nivel educacional. E fundamental para mensurar a
efetividade das estratégias voltadas a redugio das desigualdades em satide materno-infantil. Os
resultados apontam para a necessidade de implementacio de estratégias integradas de satde
Ry . . , x i qa s
publica, como a triagem universal no pré-natal em regides de alta incidéncia, programas de

educagio em sadde intersetorial e melhorias estruturais em saneamento basico (OLIVEIRA et

al., 2019)(SA[’JDE, 2018).

CONCLUSAO

Os achados deste estudo revelam que a toxoplasmose gestacional na Bahia apresenta
crescimento expressivo e desigual, refletindo diretamente a influéncia dos determinantes
sociais da satde. A associagdo com fatores como extrema pobreza, baixa escolaridade e raga/cor
reforca que a doenca nio é distribuida aleatoriamente, mas se concentra em bolsdes de
vulnerabilidade social.

Diante desse cendrio, torna-se fundamental ampliar a triagem pré-natal universal,
especialmente em 4reas de alta incidéncia, além de fortalecer programas intersetoriais de
educagio em satide e promover melhorias estruturais em saneamento bésico. A implementacio
de politicas ptblicas direcionadas para grupos mais vulneriveis pode reduzir os riscos materno-
fetais e contribuir para a equidade em satde.

Por fim, ressalta-se a necessidade de novos estudos longitudinais e de campo que
aprofundem a compreensio sobre barreiras de acesso, conhecimentos preventivos e efetividade

das estratégias em curso, de modo a subsidiar interven¢des mais precisas e duradouras.
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