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RESUMO - A toxoplasmose é uma zoonose com grande dispersao mundial, porém, negligenciada pela satide puiblica.
Essa doenga esta relacionada ao parasitismo pelo protozodrio 7oxgp/asma gondii; que possui como hospedeiros animais
endotérmicos. A gravidade da infecgao esta atrelada a ocorréncia de abortos, malformagdes fetais e intercorréncia
oculares. No Brasil, indicios apontam a alta incidéncia. Diante disto, objetivou-se analisar o perfil epidemioldgico (sexo,
faixa etdria, regioes brasileiras) dos dbitos relacionados a toxoplasmose em humanos registrados no Sistema de
Informagoes sobre Mortalidade (SIM) no periodo de 2010 a 2020. Os dbitos foram predominantes em individuos do
sexo masculino, na faixa etaria de 40-49 anos e residentes na regiao sudeste. Ha indicios que apontam a correlagao
entre os ohitos pela Sindrome da Imunodeficiéncia Humana/Virus da Imunodeficiéncia Humana AIDS/HIV a
toxoplasmose, que podem estar relacionados a gravidade dessa coinfecgao, e com perfis epidemioldgicos de dbitos
semelhantes. A regiao sudeste difere da literatura ao apresentar o maior niimero de dbitos por toxoplasmose e possuir
bons indices de desenvolvimento humano e saneamento basico. Tal fato pode estar relacionado ao maior acesso aos
servigos de saiide e a alta densidade demografica da regiao. A auséncia de informagao sobre a prevaléncia e incidéncia
da toxoplasmose, com a inexisténcia de politicas piblicas de educagao em saiide, principalmente em se tratando da
populagao masculina, dificultam a prevengao e controle desta enfermidade no pais.

PALAVRAS-CHAVE: Satide Piblica, 7oxap/asma gondii; Zoonoses.

ABSTRACT: Toxoplasmosis is a zoonosis with great worldwide dispersion, however, neglected by public health. This
disease is related to parasitism by the protozoan 7oxgp/asma gondii which has endothermic animals as hosts. The
severity of the infection is linked to the occurrence of miscarriages, fetal malformations and ocular complications. In
Brazil, evidence points to a high incidence. In view of this, the objective was to analyze the epidemiological profile
(gender, age group, Brazilian regions) of deaths related to toxoplasmosis in humans registered in the Mortality
Information System (SIM) in the period from 2010 to 2020. Deaths were predominant in males, aged between 40-49
years and residents of the Southeast region. There are indications that point to a correlation between deaths from
Human Immunodeficiency Syndrome/Human Immunodeficiency Virus AIDS/HIV and toxoplasmosis, which may be
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related to the severity of this co-infection, and with similar epidemiological profiles of deaths. The southeast region
differs from the literature in that it has the highest number of deaths from toxoplasmosis and has good human
development and basic sanitation indices. This fact may be related to greater access to health services and the high
demographic density in the region. The lack of information on the prevalence and incidence of toxoplasmosis, with the
lack of public health education policies, especially in the case of the male population, make it difficult to prevent and
control this disease in the country.

Keywords: Public health; Toxoplasma gondii; Zoonoses.

INTRODUCAO

As zoonoses sao definidas como doencas infecciosas que passam de animais para os seres
humanos. Entre os agentes etioldgicos envolvidos nessas enfermidades estao hactérias, virus e parasitas,
que podem espalhar para humanos por contato direto, ou por meio da ingestao de alimentos ou agua

contaminados (OMS, 2020).

Entre as zoonoses negligenciadas no Brasil, tem-se como exemplo a Toxoplasmose. Doenga com
grande disseminagao mundial, que recebe menor atencao pela Saide Pdblica, por ser geralmente
assintomatica. Todavia, essa enfermidade esta associada a graves prejuizos a salde humana e animal. Na
humana, com destaque para a sua forma congénita, com transmissao vertical durante a infeccao na fase
aguda em gestantes, provocando casos de malformagao fetal e abortamentos. Em animais, os sinais clinicos
sao relacionados a perdas reprodutivas, como mortes fetais e malformagoes congénitas (SMITH et al., 2021;

LIMA e MELO, 2022).

0 agente etioldgico envolvido € o Jaxgplasma gondii um protozoario pertencente ao filo
apicomplexa, intracelular obrigatdrio (MARTORELLI et al., 2019). Ele possui a capacidade de infectar quase

qualquer célula de mamiferos e aves (ATTIAS et al., 2020).

Sao envolvidas trés formas parasitarias infectantes, sao elas a bradizoita, taquizoita e esporozoita
(ATTIAS et al., 2020). Sao descritos dois ciclos de vida do 7. gomdli; o ciclo sexuado que ocorre em nos felinos
que sao os hospedeiros definitivos dos protozoarios, e o ciclo assexuado que pode se desenvolver nos demais

hospedeiros susceptiveis (ELSHEIKHA, MARRA e ZHU, 2021).
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A patogénese da toxoplasmose possui envolvimento com a disseminagao do parasita no
hospedeiro (ALVES, 2022). Um dos fatores envolvidos na competéncia da infecgao pelo 7 gandiiesta na sua

capacidade de inativar o sistema complemento do hospedeiro (SIKORSKI, COMMODARO e GRIGG, 2021).

Entre as diferentes formas de transmissao horizontal da toxoplasmose tem destaque para falta
de higiene e consumo de alimentos contaminados. Ja na transmissao vertical, ocorre durante o periodo

gestacional (PINTO-FERREIRA et al., 2019; TONG et al., 2021).

No diagndstico da enfermidade tém disponivel diferentes teste, porém os testes soroldgicos sao
0s mais usados para a deteccao do anf/-Joxgplasma gondii juntamente com sinais clinicos. Para o
diagndstico foram identificados os anticorpos IgG e IgM, no qual o iltimo esta relacionado a infecgoes

recentes (LIU et al., 2021; ELSHEIKA, MARRA e ZHU, 2021).

Possuindo entre as medidas preventivas a educagao em sailde, limpeza adequada de frutas e
verduras, evitar o consumo de carne crua, correto manuseio e descarte de fezes felinas, cozimento de

alimentos e consumo de agua livre de oocistos (SMITH et al., 2021; SHAPIRO et al., 2019).

Diante do exposto, com o presente estudo objetiva-se apresentar o levantamento de dados
epidemioldgicos referente aos dbitos relacionados a Toxoplasmose em humanos registrados no Sistema de

Informagoes sobre Mortalidade (SIM) no periodo 2010-2020

METODOLOGIA

Trata-se de um estudo observacional retrospectivo. Os dados analisados provém do Sistema de
Informagoes sobre Mortalidade (SIM) do Ministério de Saiide, disponivel de forma online e gratuita pelo

Departamento de Informatica do Sistema Unico de Satide (DATASUS).

A pesquisa refere-se aos registros de obitos em humanos relacionados a toxoplasmose entre os
anos de 2010-2020, utilizando-se dos seguintes critérios: faixa etaria, sexo e regioes geograficas brasileiras,
comparagao com os registros de Obitos por Sindrome da Imunodeficiéncia Humana/Virus da
Imunodeficiéncia Humana AIDS/HIV alocados no SIM, as informagoes coletadas referem-se ao mesmo

periodo analisado para a toxoplasmose.
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A coleta de informacoes ocorreu no més de setembro de 2022. Apds a exportagao de dados do
TABNET, esses foram alocados no programa Microsoft Excel. Seguida da andlise de dados. O estudo nao foi
submetido para avaliagao do Conselho de Etica em Pesquisa, por envolver o uso de dados disponiveis em

plataforma de dominio piiblico.

RESULTADOS E DISCUSSAO

No Brasil, entre 2010 e 2020, foram registrados no SIM um total de 766 dbitos relacionados a
Toxoplasmose (Tabela 1). Foram empregadas na analise a faixas etarias, com menos de um ano até os

maiores de 80 anos.

Tabela 1: Niimero de dbitos por ano e sexo relacionados a Jaxgp/asima gondyi registrados no Brasil, no periodo de 2010-2020.

Ano do Masc. Fem. Total

Obito n % n % n %

2010 55 57 30 42 .86 85 100
2011 61 56,89 29 43,11 90 100
2012 48 56,81 24 43,19 72 100
2013 43 56,76 32 43,24 75 100
2014 29 56,59 23 43 41 52 100
2015 46 56,12 29 43,88 75 100
2016 46 56,28 28 43,72 74 100
2017 29 55,98 22 4402 51 100
2018 33 55,74 26 4426 59 100
2019 37 55,25 18 4475 55 100
2020 47 56,17 31 43,83 78 100
Total 474 56,31 292 43,69 766 100

Fonte: Elaboragao propria a partir de dados coletados do SIM (2022).

Em relagao ao sexo dos individuos que morreram por toxoplasmose, 474 (57%) eram homens e
292 (42,86%) mulheres, observa-se a predominancia de dbitos no sexo masculino. Coélho, Kobayashi e
Carvalho (2003) realizaram estudo epidemioldgico da infeccao por 7oxgplasma gondii e encontraram o
percentual de soropositivos para os individuos do sexo masculino (79,0%) foi maior (p < 0,005) do que para
os do feminino (63,4%), semelhante ao encontrado em relagao ao sexo e o dbito por toxoplasmose no

presente estudo. Gomes, Nascimento e Aradjo (2007) abordam que os homens procuram menos os servigos

Volume 6, n 1 (Jan/jun 2024)



Revista Eletronica Casa de Makunaima ISSN 2595-5888

de salde em comparacao as mulheres, homens associam que a imagem deles a prevengao de satde pode

transmitir a ideia de fraqueza.

A estrutura de salde também dificulta o acesso da populacao masculina ao diagndstico precoce,
por exemplo, Monteiro (2014), analisou os exames sorologicos de pacientes com suspeita clinica de
toxoplasmose de 800 exames, 667 eram mulheres, 127 homens e 6 recém-nascidos. Carvalho et al. (2015),
observaram que de 1629 buscas de anticorpo tipo IgM para toxolasmose, 1412 foram feitas no sexo feminino
e apenas 217 no sexo masculino, 6% da populacao masculina e 1% da populagao feminina apresentaram
niveis plasmaticos detectaveis de 7 gomdli E discrepante as solicitacoes entre os sexos, ficando evidente
que a toxoplasmose é uma doenca negligenciada no sexo masculino e prioritario no sexo feminino, o que

também pode justificar o elevado dbito no sexo masculino, pois o diagndstico tardio dificulta o tratamento.

Quando comparados os nimeros de dbito por ano por toxoplasmose, com os niimeros de dbito por
AIDS/HIV (Tabela 2), nos mesmos anos, foi possivel observar que em 2010 e 2011, houve aumento do niimero
de dbitos de ambas afecgoes nestes anos. Todavia a toxoplasmose teve redugao no niimero de dbitos nos

anos seguintes e os por AIDS/HIV variaram entre aumento e queda, nos anos seguintes.

Tabela 2: Niimero de 6bitos por HIV (Virus da Imunodeficiéncia Humana) por sexo, registrados no Brasil, no periodo entre 2010-

2020.

Total
Sexo 2010 2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018 2019 2020 %
0
Masc. 7980 7960 7847 8302 8413 8384 8254 7781 7540 7145 7294 86900 0,66%
Fem. 4169 4189 4225 4257 4158 4280 4282 3952 3677 3542 3371 44102 0,33%
Ignorado 2 2 1 5 4 3 4 2 5 - 1 29  0,0002%

Total 12151 12151 12073 12564 12575 12667 12540 11735 11222 10687 10666 131031 100%

Fonte: Elaboracao propria a partir de dados coletados do SIM (2022).

Associar o diagndstico de ambas afeccoes é importante na avaliagao do paciente, visto que, ao
apresentar toxoplasmose associada a AIDS/HIV, ou a doenga de Hodgkin e/ou ao uso de imunossupressores,
a maior gravidade tem sido identificada, possivelmente devido a exposigao a cepas mais virulentas do

Toxaplasma gondiiou a maior suscetibilidade da populagao (GILBERT, 2008).
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Camara et al. apud Souza (2008), realizaram a analise de lesoes neuroldgicas em 154 pacientes
com AIDS, encontraram toxoplasmose em 60 (38,9%) casos. Demonstrando que, apesar de a AIDS ser
considerada a causa de obito, o que levaria a morte, poderia ser a neurotoxoplasmose, assim a coinfecgao
aumentaria a taxa de mortalidade por essa doenga. A indisponibilidade ou fragilidade das informagoes

prejudicam a analise da situagao de salide e a tomada de decisoes baseadas em evidéncias (BRASIL, 2018).

Ao observar o nimero de dbitos causados pela doenca no intervalo de 2010 a 2020, com as faixas
etarias (Tabela 3), observa-se que a maioria das ocorréncias notificadas foi de individuos na idade adulta, e
0 intervalo com maior niimero de casos foi o de 40 a 49 anos (27,6%).

Tabela 3: Niimero de dbitos relacionados a /axgp/asma gondji, classificado por faixa etaria, registrados no Brasil, no periodo

entre 2010-2020.

Ano <1 14 59 10-14 15-19 20-29 30-39 40-49 50-59 60-69 70-79 80anos Idade Total
Obito ano anos anos anos anos anos anos anos anos anos anos e mais ignorada

13 19 20 14 4 2 - 1 g5 2010 4 2 1 5 ;
11 24 23 6 8 1 1 , o 2011 5 2 4 3 2
8 17 19 10 5 1 2 : 90 2012 3 3 2 2 ]
5 18 26 10 5 ; ; y 5 2013 5 1 1 - 4
5 14 20 5 6 - ) : sp 2014 2 - - . :
13 14 24 . 6 2 1 ; 5 2005 2 3 - - 2
6 19 2 14 4 ; | 1 ;4 2016 1 3 - 1 2
4 11 15 6 5 : . ' 5 2017 5 1 1 3 :
8 14 12 9 7 2 1 . 59 2018 2 1 = 1 2
0 13 14 12 2 1 ; : 55 2019 1 1 - 1 :
9 15 17 16 7 4 . ' ;4 2020 5 3 1 1 ;
92 178 212 110 59 13 6 2 766 otal 35 20 10 17 12

12% 232% 27.6% 143% 7.7% 16% 07% 026% 100% 7 45% 26% 1.3% 22% 15%

Fonte: Elaboragao propria a partir de dados coletados do SIM (2022).

Coélho, Kobayashi e Carvalho (2003) demonstram que a soropositividade para toxoplasmose
aumentou com a idade, chegando a 92,6% para aqueles entre 40 e 50 anos. Jd em criangas, a
soroprevaléncia é relativamente baixa, aumentando conforme a idade, com a exposigao a mais fatores de

risco durante o transcorrer da vida (KOMPALIC- CRISTO et al., 2005). A incidéncia aumentar conforme a
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idade, pode justificar o maior niimero de dbitos encontrado no intervalo de 40-49 anos, que corresponde ao

total de 27,17% (212) das mortes por toxoplasmose no periodo estudado.

Em relacao a faixa etdria dos dbitos em criancas, o0 maior nimero de registro (4,5%) foi em
individuos com idade inferior a 1 ano (tabela 3), tal dado pode estar relacionado a dbitos ocasionados pela
forma congénita da enfermidade. E como indicado por Screibe, Krug e Tayeh (2020) a baixa prevaléncia de
dbitos infantis por toxoplasmose, indica a possibilidade de subnotificagao, resultante do menor acesso ao
diagnastico precoce e de um pré-natal adequado. Visto que a maior parte dos casos congénitos nao possuem
sinais clinicos evidentes ao nascimento, dificultando o diagndstico e atrasando o inicio do tratamento.

Portanto, podem levar ao dhito do infante (RIO GRANDE DO SUL, 2021).

Garcia et al. (1999) observaram que a soropositividade acompanhando o aumento da idade. Esta
variagao pode ser explicada pela diferenga de exposigao os dois principais meios de infecgao: os cistos
teciduais presentes na carne de animais, e os oocistos, disponiveis em solo contaminado por fezes de felinos

(COSTA et al., 2011).

Observa-se que os 6bitos registrados, conforme as regioes do Brasil (Figura 1), foram mais

frequentes na regiao Sudeste (43,73%) e menor na regiao Centro Oeste (7,35%).

Figura 1: Dispersao percentual de dbitos por toxoplasmose nas regides, registrados no Brasil, no periodo entre 2010-2020.

= Sul

= Sudeste

= Norte
Nordeste

m Centro-oeste

Fonte: Elaboracao prdpria a partir de dados coletados do SIM (2022).
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A prevaléncia da infeccao por 7 gondiipode variar amplamente, dependendo de fatores culturais,
geograficos e climaticos (MELAMED et al. 2001), e a incidéncia da Toxoplasmose por regiao pode ser avaliada
com hase nos indicadores socioecondmicos (SOUZA et al. 2021). Na Regiao Centro-Oeste do Brasil o
percentual da populagao em condigoes de pobreza é cerca de 16,8%, faz da regiao uma das menos
miseraveis do pais (ROLIM et al., 2022), o que pode justificar a menor percentagem de obitos na regiao

centro-oeste.

Souza et al. (2021), relatam que o Produto Interno Bruto (PIB) pode ter uma relagao direta com
os indicadores socioecondmicos, de modo que a situagao social que o individuo se encontra influencia
diretamente nos casos de infecgao por toxoplasmose, os locais de maior precariedade econdmica, tendem a
apresentar uma correlagao positiva com aumento de diagndstico de toxoplasmose. Situacao que nao se
configurou quando avaliado os dbitos por toxoplasmose, pois a regiao mais afetada é uma das regioes com
melhores indicadores socioecondmicos do pais. Sao varios os indicadores socioecondmicos passiveis de
avaliagao, em relacao ao saneamento basico no Brasil, a regiao sudeste conta com a cobertura de esgoto
em cerca de 88,6% dos domicilios, sendo o melhor indice do pais (ABES, 2016). Sobre a qualidade da agua,
aregiao sudeste possuia 92,2% dos domicilios com abastecimento de dgua por rede. Essa regiao tem 55,6%

de representatividade no PIB do Brasil (IBGE, 2018).

0 nimero de obitos registrados no Sudeste pode estar relacionado com a alta densidade
demografica da regiao. Visto que, cerca de 84,8 milhoes de habitantes residem na regiao, que representa

41,8% da populagao do pais (IBGE, 2023).

Unglert et al. relataram em 1987 a dificuldade do sistema institucional de saiide de atender a
totalidade da populagao da regiao sudeste, as areas de alta densidade demografica necessitam de mais
unidades de saiide (UNGLERT, et al. 1990). Atualmente a Regiao Sudeste concentra cerca de 40,57% das
estruturas hospitalares do pais, sucedida pela regiao Nordeste (27,12%) (BEZERRA, et al. 2020), tal situacao
pode levar a maior acesso ao sistema de salide e por consequéncia melhor condigoes para a realizacao de

exames complementares e de testes soroldgicos, levando a maior percentagem, por maior testagem, sendo
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a quantidade de obito maior no Sudeste (43,73%), seguido pelo Nordeste (24%). Juntamente as regioes

com o maior nimero de estruturas hospitalares.

A comparacao do nimero de dbitos por toxoplasmose e AIDS por regiao do Brasil (Tabela 4)
mostra similaridade no comportamento epidemioldgico da afeccao, onde o sudeste (n=56826) e nordeste

(27048) também representam o primeiro e o segundo lugar em niimero de dbitos.

Tabela 4: Niimero de dbitos por HIV entre 2010 a 2020 por regioes, registrados no Brasil, no periodo entre 2010-2020.

Ano 2010 2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018 2019 2020 Total
Centro- 774 711 772 734 746 831818 808 774 747 672 8387
Oeste
Nordeste 2061 2212 2332 2512 2469 2683 2693 2613 2485 2469 2519 27048
Norte 939 926 904 1135 1165 1177 1276 1240 1228 1199 1209 12398
Sudeste 5788 5727 5540 5540 5648 5437 5314 4729 4584 4226 4293 56826
Sul 2589 2575 2525 2643 2547 2539 2439 2345 2151 2046 1973 26372

Total 12151 12151 1207312564 1257512667 12540 117351122210687 10666 131031

Fonte: Elaboracao propria a partir de dados coletados do SIM (2022).

Castro et al. (2021), ao analisarem 323 prontudrios de pacientes com AIDS, encontraram maior
prevaléncia do sexo masculino com (175 - 54,20%), com idade entre 40-59 anos (154 - 41,67%), o perfil
epidemioldgico encontrado, é semelhante ao encontrado no presente estudo, o que pode indicar a correlagao
entre os dbitos por toxoplasmose com a coinfecgao com HIV/AIDS, todavia, seria importante ter dados

referentes a coinfecgao no sistema, porém nao € possivel acessar tal informacao.

Sao necessdrios mais empenho e investimento em acoes na saiide piblica voltados ao diagndstico
da toxoplasmose, incluindo o sexo masculino, especialmente, visando a prevengao da doenga, ou da
possibilidade de complicacao. Principalmente em individuos imunossuprimidos, como os pacientes com

AIDS.

CONSIDERAGOES FINAIS

A toxoplasmose é uma zoonose com grande dispersao mundial e representa um desafio para a
satide piblica global. No Brasil nao ha dados que permitam mensurar a disseminagao da doenga, uma vez

que a notificagao é obrigatdria apenas para casos congénitos, gestacionais e surtos. Segundo a avaliagao
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dos dados sobre dbitos relacionados a toxoplasmose no Sistema de Informagoes sobre Mortalidade (SIM),
no intervalo de 2010 a 2020, ha predominancia de dbitos em 2010 e 2011, no sexo masculino, faixa etaria
entre 40-49 anos, na regiao sudeste. A regiao sudeste ¢ uma das regioes com melhores indices
socioecondmicos do pais, 0 que estd em desacordo com o encontrado na literatura, que associa a indices
ruins de desenvolvimento, porém, o maior nimero de obitos na regiao pode estar relacionado a alta
densidade demogrdfica e ao maior acesso da populagao dessa localidade aos servigos de saide. A
toxoplasmose afeta principalmente individuos do sexo masculino, populagoes desassistidas de politicas
pdblicas para a doenga. A auséncia de informacao sobre a prevaléncia e incidéncia da toxoplasmose,
juntamente com a ineficiéncia de politicas piblicas de educagao em saide, dificultam a prevencao e controle

desta enfermidade no pais.
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