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RESUMO

A toxoplasmose é uma zoonose de distribuicdo mundial, causada pelo protozoario Toxoplasma
gondii, caracterizada por elevada prevaléncia e curso assintomatico em aproximadamente 80 a
90% dos individuos infectados. Apesar disso, a infec¢do pode ocasionar manifestacées clinicas
relevante em humanos, incluindo comprometimento ocular, apresentacbes graves em
imunocomprometidos e, especialmente, 0o acometimento gestacional, com repercussoes
congénitas, configurando-se como um importante problema de satde publica. Considerando a
relevancia desse agravo e a atuacao dos profissionais da area da salide na prevencao e orientacdo
da populacédo, este estudo teve como objetivo analisar o conhecimento e a percepcdo dos
graduandos da area da salde acerca da toxoplasmose gestacional, sob a perspectiva da Saude
Unica. Trata-se de um estudo transversal, analitico, de abordagem quantitativa, realizado por
meio da aplicacdo de questionario estruturado a graduandos dos cursos de Medicina
Veterinaria, Medicina, Biomedicina, Enfermagem, Odontologia, Psicologia, Fisioterapia,
Nutricdo, Farmécia e Estética e Cosmética de uma universidade no noroeste do Parana. O
questionario foi enviado individualmente por e-mail e respondido via Google Forms, contendo
varidveis relacionadas ao perfil sociodemogréfico, ao conhecimento sobre etiologia,
transmissdo, prevencdo, diagnostico e consequéncias da toxoplasmose gestacional, bem como
0 interesse dos académicos pelo tema. Ap6s o retorno dos formulérios preenchidos, os dados
foram analisados por meio do programa estatistico IBM SPSS versdo 21.0. Para avaliar a
associacdo entre as variaveis, utilizou-se o teste Qui-quadrado de Pearson e, quando 0s
pressupostos do teste ndo foram atendidos, empregou-se o Teste Exato de Fisher ou o teste Qui-
quadrado com corre¢do de continuidade de Yates. As diferencas entre proporgdes foram
analisadas por meio dos residuos padronizados ajustados, considerando-se estatisticamente
significativas aquelas com valores superiores a 1,96 ou inferiores a —1,96, adotando-se nivel de
significancia de 5% (p < 0,05). Participaram do estudo 174 académicos, nimero superior ao
tamanho amostral minimo estimado (n=96). A analise dos dados revelou diferencas
significativas no nivel de conhecimento sobre a toxoplasmose gestacional entre os cursos de

Farmécia e Medicina, que apresentaram maior proporcéo de respostas corretas (72,73%) e 0s



cursos de Nutricdo, Odontologia e Psicologia, foi observado menor percentual de acertos
(27,27%). Em relagdo aos anos de graduagdo, verificou diferenga significativa entre 0s
académicos do 3° ano (83,33%) quando comparados aos estudantes do 1° ano (50%),
evidenciando fragilidades conceituais em aspectos fundamentais da toxoplasmose gestacional,
como as vias de transmissdo, as medidas preventivas e os riscos associados a infec¢éo durante
a gestacdo. Embora alguns cursos tenham apresentado melhor desempenho, observou-se que,
de modo geral, o conhecimento sobre o tema ainda é heterogéneo e aquém do esperado entre
os graduandos. Dessa forma, esta pesquisa é relevante para avaliar o nivel de conhecimento dos
futuros profissionais da satde sobre a toxoplasmose gestacional e refletir sobre o impacto desse
tema em sua formacéo académica. Considerando que esses profissionais desempenhardo papel
fundamental na disseminacdo de informacdes em salde e na prevencdo de doencas, 0 estudo
buscou ndo apenas ampliar o conhecimento cientifico, mas também sensibilizar os académicos
quanto a importancia de uma formacdo profissional qualificada e comprometida com a

promocao da salde da populacao.

Palavras-chave: Educacdo em Salde. Felinos. Salde materno-infantil. Satde Unica.

Toxoplasma gondii.

O presente estudo estd alinhado ao Objetivo de Desenvolvimento Sustentavel 3 (ODS-3) —
Saude e Bem-Estar, que visa assegurar uma vida saudavel e promover o bem-estar para todos,
em todas as idades. Ao investigar o conhecimento de graduandos da area da salde sobre
toxoplasmose gestacional, a pesquisa contribui diretamente para o fortalecimento da formacéo
profissional e para a qualificacdo da assisténcia pré-natal, aspectos fundamentais para a reducdo
da morbimortalidade materna e infantil. Além disso, ao evidenciar lacunas formativas
relacionadas a prevencdo da transmissdo vertical, o estudo dialoga com as metas do ODS-3
voltadas a prevencao de doencas evitaveis e a ampliacdo do acesso a informaces e praticas de
cuidado baseadas em evidéncias, reforcando a importéncia da educacdo em saude como

estratégia estruturante para a promogéo da satde publica.
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ABSTRACT

Toxoplasmosis is a zoonotic disease with a worldwide distribution, caused by the protozoan
Toxoplasma gondii, characterized by high prevalence and an asymptomatic course in
approximately 80 to 90% of infected individuals. Despite this, the infection can cause
significant clinical manifestations in humans, including ocular involvement, severe
presentations in immunocompromised individuals, and especially gestational involvement with
congenital repercussions, constituting an important public health problem. Considering the
relevance of this disease and the role of health professionals in prevention and public education,
this study aimed to analyze the knowledge and perception of undergraduate health students
regarding gestational toxoplasmosis from a One Health perspective. This is a cross-sectional,
analytical study with a quantitative approach, conducted through the application of a structured
questionnaire to undergraduate students in Veterinary Medicine, Medicine, Biomedicine,
Nursing, Dentistry, Psychology, Physiotherapy, Nutrition, Pharmacy, and Aesthetics and
Cosmetics at a university in northwestern Parana. The questionnaire was sent individually by
email and answered via Google Forms, containing variables related to sociodemographic
profile, knowledge about the etiology, transmission, prevention, diagnosis, and consequences
of gestational toxoplasmosis, as well as the students' interest in the topic. After the completed
forms were returned, the data were analyzed using the IBM SPSS statistical program version
21.0. To assess the association between variables, Pearson's Chi-square test was used, and
when the test assumptions were not met, Fisher's Exact Test or Yates' Chi-square test with
continuity correction was employed. The differences between proportions were analyzed using
adjusted standardized residuals, considering statistically significant those with values greater
than 1.96 or less than —1.96, adopting a significance level of 5% (p < 0.05). 174 academics
participated in the study, a number exceeding the estimated minimum sample size (n=96). Data
analysis revealed significant differences in the level of knowledge about gestational
toxoplasmosis between Pharmacy and Medicine courses, which presented a higher proportion
of correct answers (72.73%), and Nutrition, Dentistry, and Psychology courses, which showed
a lower percentage of correct answers (27.27%). Regarding the years of study, a significant
difference was found between third-year students (83.33%) when compared to first-year



students (50%), highlighting conceptual weaknesses in fundamental aspects of gestational
toxoplasmosis, such as transmission routes, preventive measures, and risks associated with
infection during pregnancy. Although some courses showed better performance, it was
observed that, in general, knowledge about the topic is still heterogeneous and below
expectations among undergraduates. Therefore, this research is relevant to assess the level of
knowledge of future healthcare professionals about gestational toxoplasmosis and to reflect on
the impact of this topic on their academic training. Considering that these professionals will
play a fundamental role in disseminating health information and preventing diseases, the study
sought not only to expand scientific knowledge but also to sensitize students to the importance
of qualified professional training committed to promoting the health of the population.

Keywords: Health education. Felines. Maternal and child health. One Health. Toxoplasma

gondii.
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TOXOPLASMOSE GESTACIONAL: ASPECTOS EPIDEMIOLOGICOS, CLINICOS
E DE CUIDADO EM SAUDE

1.1 Introducéo

A toxoplasmose € uma zoonose de distribuicdo mundial causada pelo protozoario
Toxoplasma gondii, com elevada prevaléncia populacional e curso assintomatico na maior parte
dos individuos infectados; contudo, pode produzir manifestacbes clinicas relevantes e
persistentes, com destaque para a infeccdo durante a gestacdo e suas repercussoes fetais e
neonatais (Duarte, 2024).

O T. gondii infecta diversos animais de sangue quente, incluindo seres humanos, e
apresenta um ciclo biolégico que envolve os felideos como hospedeiros definitivos,
responsaveis pela eliminacdo de oocistos no ambiente por meio das fezes, contribuindo para a
contaminacdo do solo, da agua e, indiretamente, de alimentos (Brasil, 2024). A infec¢éo
humana ocorre principalmente por via oral, associada ao consumo de agua e alimentos
contaminados com oocistos, bem como ao consumo de carnes contendo cistos teciduais (Brasil,
2014). Além disso, a transmissdo vertical assume papel central no contexto da gestagdo, uma
vez que pode resultar em toxoplasmose congénita e em sequelas de gravidade variavel no feto
e no recém-nascido (Brasil, 2024).

No ambito das politicas publicas de salde, a Atencdo Priméaria a Saude (APS) é
reconhecida como eixo estruturante do cuidado no pré-natal, constituindo-se como a principal
porta de entrada para 0 acompanhamento continuo e integral das gestantes no Sistema Unico
de Saude (SUS) (Brasil, 2017). Nesse contexto, a estratificacdo de risco orienta a organizacao
da atencdo em rede, possibilitando o acompanhamento compartilhado nos casos de maior
complexidade, como a toxoplasmose na gestacdo, de acordo com os fluxos e diretrizes
estabelecidos nos diferentes niveis de atencéo (Parana, 2022).

Além da relevancia clinica e epidemioldgica, a toxoplasmose na gestacdo demanda
atencdo especial pela possibilidade de prevencdo efetiva por meio de medidas simples e
acessiveis (Duarte, 2024). Praticas relacionadas a higiene pessoal, seguranca alimentar, manejo
adequado de alimentos e cuidados no contato com solo e fezes de felideos sdo fundamentais
para a reducdo do risco de infeccdo pelo T. gondii (Brasil, 2018). Associam-se a essas a¢des as
estratégias de vigilancia e monitoramento recomendadas pelo Ministério da Saude (MS), com
énfase na notificacdo e investigagdo dos casos de toxoplasmose gestacional e congénita,

visando apoiar intervencdes oportunas e reduzir complicacées, sequelas e dbitos (Brasil, 2018).
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Dessa forma, a toxoplasmose configura-se como um agravo de grande relevancia no
contexto da Satde Unica, ao envolver de maneira indissociavel as dimens6es humana, animal
e ambiental (Pedrini, 2023). O aprofundamento do conhecimento sobre o agente etioldgico, o
ciclo de transmissdo, os fatores epidemioldgicos e as medidas preventivas sdo fundamentais
para a reducdo do risco de infeccdo, especialmente durante a gestacdo, periodo em que a
transmisséo vertical pode resultar em consequéncias graves para o bindmio mae-filno (Aguirre
et al., 2019). Nesse sentido, a compreensdo adequada desses aspectos por parte dos
profissionais e futuros profissionais da area da saude é essencial para subsidiar acdes de
educacdo em saude, orientar praticas preventivas eficazes e contribuir para o controle da

toxoplasmose como problema de salde publica (Brasil, 2018).
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1.2 Reviséo da Literatura

Apesar dos avangos no conhecimento e na pratica medica, as doencas parasitérias
continuam sendo um importante problema de satde global, dentre elas destacam-se as causadas
por protozoarios capazes de infectar os seres humanos e animais; como o Toxoplasma gondii,

agente etioldgico da toxoplasmose (Cardoso et al., 2018).

A toxoplasmose é uma zoonose de distribuicdo mundial, sendo considerada uma das
zoonoses mais difundidas (Brasil, 2024). Embora apresente elevada prevaléncia, a infeccao é
assintomética em 80 a 90% dos casos; podendo, contudo, ocasionar manifestacdes clinicas
relevantes em humanos, incluindo comprometimento ocular, apresentacdes graves em
imunocomprometidos, e, especialmente, a toxoplasmose gestacional e congénita, além de
lesBes cronicas, uma vez que o curso da doenga esta relacionado com a viruléncia da cepa

infectante do parasito e o estado imune do hospedeiro (Duarte, 2024).

O Toxoplasma. gondii € um parasito intracelular obrigatério capaz de infectar
praticamente todos 0s animais de sangue quente, incluindo humanos, mamiferos e aves (Duarte,
2024). Os felideos domésticos e silvestres sdo 0s hospedeiros definitivos do parasito, enquanto
todos 0s outros animais de sangue quente, assim como 0s seres humanos, sdo hospedeiros
intermediarios (Brasil, 2024). Apenas os felideos sdo capazes de eliminar oocistos viaveis no

ambiente por meio das fezes, contaminando solo, agua e alimentos (Rio Grande do Sul, 2020).

O ciclo de vida do parasito compreende trés formas evolutivas: os taquizoitos,
responsaveis pela fase aguda e multiplicacdo rapida; os bradizoitos, presentes no interior de
cistos nos tecidos e representam uma forma de resisténcia do parasito, caracterizando a fase
cronica da doenca; e a forma esporozoitos, que sdo encontrados no interior de oocistos
eliminados nas fezes dos felideos (hospedeiros definitivos), os quais permanecem infectantes

no solo por até 18 meses, tornando-se a principal fonte de infeccdo da doenca (Duarte, 2024).

Os felideos sdo os hospedeiros definitivos e eliminam os oocistos do parasito nas fezes,
contaminando o meio ambiente (Almeida et al., 2011). A transmissdo da toxoplasmose ocorre
por meio do consumo de alimentos e agua contaminados com oocistos, ou carnes e derivados
contendo cistos teciduais; raramente a transmissdo ocorre através de transfusdo sanguinea,
transplante de érgdos ou inoculagdo acidental; outra via importante é a transmissao vertical ou
congénita, que ocorre por via transplacentaria para o feto, quando a mae adquire a doenca

durante a gestacéo (Brasil, 2024).
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Figura 1 — Ciclo bioldgico de Toxoplasma gondii: vias de transmissao entre os hospedeiros

intermedidrios e definitivos
Fonte: Souza; Belfort Junior (2014)

A doenca é transmitida ao feto pelos taquizoitos, que atravessam a placenta, e o0 estagio
da gestacdo no momento da infeccdo da mde pode determinar a transmissdo do agente
infeccioso para o feto, em funcdo da espessura da placenta, que varia de acordo com o periodo
gestacional, tornando a transmissdo mais eficiente na segunda metade da gestacdo (Dubey,
2021).

Segundo Elbez-Rubinstein et al. (2009) a infec¢do materna precoce (durante o primeiro
e segundo trimestre) pode resultar em toxoplasmose congénita grave, incluindo morte fetal e
aborto espontaneo. Cerca de 40% das gestantes com toxoplasmose aguda transmitirdo o
Toxoplasma ao feto, e o risco de ocorréncia de infeccdo congénita aumenta significativamente
conforme a idade gestacional em que a mulher é infectada, sendo estimado em 17% quando a
infeccdo aguda ocorre no primeiro trimestre, 25% no segundo e 65% no terceiro trimestre
(Brasil, 2014)



20

A soroprevaléncia humana varia entre 30% e 70%, sendo elevado na América Latina
em decorréncia do nimero expressivo de felinos e das condi¢bes climaticas favoraveis a
sobrevivéncia dos oocistos (Duarte, 2024). No Brasil, estima-se que entre 50% a 80% das
gestantes e mulheres em idade fértil ja tenham sido infectadas, enquanto 4% a 5% permanecem
sob risco de infeccdo durante a gestacdo; estudos para verificar a prevaléncia de infeccdo
congénita pelo Toxoplasma em recém-nascidos brasileiros tém mostrado taxas variando entre
3 e 20 casos por 10.000 nascidos vivos (Brasil, 2014).

Surtos de toxoplasmose tem sido atribuido ao consumo de carne mal cozida, dgua
contaminada ou de leite ndo pasteurizado, bem como ao contato com o solo contaminado, por
meio da ingestdo de alimentos (Duarte, 2024). Embora ndo sejam considerados eventos
frequentes, eventos dessa natureza tém sido descritos nos Gltimos anos em diferentes regides
do Brasil, geralmente associados a contaminacdo ambiental e alimentar por oocistos de
Toxoplasma gondii (Fernandes et al., 2023). Nesse contexto, destaca-se 0 surto de
toxoplasmose aguda ocorrido em S&o Paulo, entre fevereiro e maio de 2019, investigado pelas
autoridades sanitérias, sendo a contaminacdo de vegetais apontada como um dos principais
fatores de exposicdo ao agente etioldgico, com aumento significativo de sorologias positivas

durante o periodo analisado (Finamor et al., 2024).

Mais recentemente, no municipio de Iguaracu — Parand, foi investigado um surto em
area rural envolvendo membros de uma mesma familia, com desfechos clinicos graves,
incluindo aborto espontaneo e manifestac6es oculares, evidenciando que surtos podem ocorrer
em contextos domiciliares e rurais, com implicacGes relevantes para a vigilancia em salde e a

prevencdo da doenca (Evangelista et al., 2025).

No ambito da assisténcia a gestante, a Politica Nacional da Atencdo Bésica (PNAB)
estabelece que a APS deve ser a principal porta de entrada da gestante (Brasil, 2017). A APS
deve oferecer uma atencédo integral e um acompanhamento continuo, além de garantir uma
assisténcia qualificada durante o pré-natal (Hirsch et al., 2023). Em consonéancia, o atendimento
de pré-natal demanda estratificacdo de risco em todas as consultas, visando identificar com
antecedéncia o risco ao bindmio mae-filho, orientando condutas e realizando o0s
encaminhamentos nos diversos niveis de atencdo — Atencdo Priméaria & Saude (APS), Atencao
Ambulatorial Especializada (AAE) e Atencao Hospitalar (AH) — e por se tratar de uma gestagédo
de alto risco, deve ser acompanhada de forma compartilhada entre a APS e a AAE (Parana,
2022).
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As gestantes sdo geralmente assintomaticas; quando ocorrem sintomas, o quadro mais
caracteristico da fase aguda € a linfadenopatia localizada, em geral envolvendo os nédulos
linfaticos cervicais posteriores, podendo ser acompanhado por febre; a lesdo mais frequente
associada a toxoplasmose € a retinocoroidite, podendo ocorrer em 30% a 60% dos casos, porém,
a contaminacéo durante a gestacdo adquirem especial relevancia, tendo em vista a possibilidade
da transmissdo vertical; e as consequéncias anatdmicas e funcionais decorrentes da
toxoplasmose congénita incluem morte fetal, prematuridade e manifestacfes clinicas, como
hepatoesplenomegalia, ictericia, erup¢do cutanea, pneumonite, lesdes de retina, calcificacdes
cerebrais, hidrocefalia, microcefalia, microftalmia, estrabismo, perda visual, convulsdes e
retardo mental (Brasil, 2024).

Segundo Nascimento (2019), infeccdo causada pelo Toxoplasma gondii durante a
gravidez é uma das principais causas da infeccdo congénita grave. A toxoplasmose quando
ocorre no individuo sem comorbidades tem uma evolucdo geralmente benigna, sendo
recomendado apenas o tratamento sintomatico (Brasil, 2018). Entretanto, quando ocorre
durante a gestacdo, o tratamento é imprescindivel para evitar a transmissdo materno-fetal e,
caso a infecgdo fetal tenha ocorrido, minimizar os danos acarretados ao recém-nascido (Brasil,
2014). O prognéstico de fetos e recém-nascidos com toxoplasmose congénita, mesmo com
discretas alteracdes neurologicas (calcificacbes cerebrais, que diminuem ou desaparecem), é

bom ap0s tratamento realizar o seguimento por cerca de trés a quatro anos (Duarte, 2024).

Entre as repercussdes mais relevantes da infec¢do por Toxoplasma gondii na gestacao
destaca-se a forma congénita, cuja incidéncia na América do Sul varia entre 9,5 e 10,6 casos
por 1.000 nascidos vivos (Duarte, 2024). O periodo gestacional em que ocorre a infec¢cdo
materna influencia diretamente a probabilidade de transmisséo fetal, sendo esta mais eficiente
na segunda metade da gestacdo, em razao de fatores anatdbmicos e imunoldgicos, embora as
manifestacdes clinicas sejam mais graves quando a infec¢do ocorre no inicio da gravidez
(Dubey, 2021). A transmissao transplacentaria ocorre geralmente quando a mulher adquire a
infeccdo durante a gestacdo, sendo rara em casos de infec¢do pouco antes da concepgdo ou
durante a fase crénica da doenca (Dubey , 2021). Ap0s a fase aguda, o parasito persiste por toda
a vida do hospedeiro sob a forma de cistos teciduais, sem apresentar repercussdes clinicas em

pessoas imunocompetentes (Brasil, 2014).

A infeccdo congénita ocorre, na maioria das vezes, durante a primo infecgdo materna e,

considerando que grande parte dessas infec¢Bes é assintomatica e que o tratamento oportuno
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pode reduzir a transmissdo ou os danos fetais, justifica-se a realizacdo da triagem soroldgica no
pré-natal (Marques et al., 2015). O diagnostico baseia-se principalmente na sorologia para
deteccdo de anticorpos 1gG, IgM e na determinacdo da avidez de 1gG, devendo a pesquisa de
anticorpos anti-T. gondii ser realizada no primeiro trimestre gestacional (Brasil, 2018). O teste
de avidez de IgG € importante na determinacéo da época da infeccéo pelo toxoplasma, quando
realizado no primeiro trimestre de gestacdo, um exame com alta avidez indica que os anticorpos
foram produzidos ha mais de 12 a 16 semanas, 0 que torna esse resultado um bom marcador
para infeccBes cronicas (Marques et al., 2015). Como estratégia complementar de vigilancia, o
Governo Federal incorporou ao Programa de Triagem Neonatal a identificagdo da toxoplasmose
congénita no rol de doencas a serem rastreadas pelo Teste do Pezinho (Brasil, 2021).

O Ministério da Saude, por meio da Lista de Notificacdo de Doencas e Agravos
Compulsérios, recomenda o monitoramento dos casos de toxoplasmose congénita e
toxoplasmose gestacional, com notificacdo semanal para as esferas municipal, estadual e
federal, por meio da ficha de notificacdo/conclusdo do Sistema de Informacdo de Agravos de
Notificacdo (SINAN), uma vez que, até o0 momento, ndo ha ficha de notificacdo especifica para
a doenca (Brasil, 2018).

Um ponto importante que o Ministério da Satde destaca no protocolo de notificacdo e
investigacdo da Toxoplasmose gestacional e congénita (Brasil, 2018), € que 0s servicos de
salde também devem estar atentos as gestantes imunocomprometidas que apresentarem
toxoplasmose cronica, devido a possibilidade de reativacdo da doenca. A notificagdo oportuna
dos casos agudos em gestantes viabiliza a intervencdo terapéutica adequada, reduzindo as

complicacdes, sequelas e obitos (Brasil, 2024).

As principais medidas de prevencdo da toxoplasmose segundo Duarte (2024) sdo:
lavagem das mdos com agua e sabdo ao manipular alimentos (incluindo carnes, vegetais e
frutas), apos contato com o solo, apds jardinagem e apds contato com os animais; utilizar luvas
de borracha ao fazer a jardinagem; lavar superficies e utensilios apds manipular carne crua,
mariscos e crustaceos; evitar provar a carne crua durante o cozimento; lavar bem frutas,
legumes e verduras antes de consumir; ndo ingerir carnes cruas, mal cozidas ou malpassadas
(incluindo embutidos e curados); ndo consumir leite de vaca ou de cabra e seus derivados crus,
ndo pasteurizados; evitar ingerir agua nao filtrada; evitar contato com fezes de felinos criados
em quintais ou que ingerem carne crua; evitar limpar a caixa de areia de felinos, se necessario,

utilizar luvas e pas.
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A toxoplasmose € um problema de saude publica em todo o0 mundo e tem consequéncias
que afetam a mortalidade e a qualidade de vida (Aguirre, 2019). No contexto da Satde Unica,
compreender a relacéo entre as condicdes de saide humana, animal e ambiental é fundamental
para o fortalecimento das agdes de promocdo e vigilancia em saude; e a toxoplasmose
exemplifica essa interagdo, tornando essencial a integracdo de conhecimento para o

desenvolvimento de novas estratégias de gestdo e controle da doenca (Pedrini, 2023).

Diante do exposto, a literatura evidencia que a toxoplasmose gestacional constitui um
agravo de elevada relevancia epidemioldgica, clinica e sanitaria, especialmente em paises com
altas taxas de soroprevaléncia e condi¢cGes ambientais favoraveis a circulacdo do Toxoplasma
gondii (Duarte, 2024). A complexidade do ciclo de transmissdo do parasito, aliada a
possibilidade de infec¢do congénita com repercussdes graves para o binémio mae-filho, reforca
a importancia do reconhecimento da toxoplasmose como problema prioritario de satde publica
(Brasil, 2018). A ocorréncia de surtos relacionados a contaminacdo de agua e alimentos
demonstra a vulnerabilidade ambiental envolvida na cadeia de transmissdo da doenca e

evidencia falhas nos sistemas de vigilancia e controle sanitario (Fernandes et al., 2023).

Nesse contexto, a APS assume papel central na identificacdo precoce de gestantes
suscetiveis, na realizacdo do rastreamento soroldgico e no acompanhamento continuo durante
0 pré-natal, contribuindo para a reducéo da transmissao vertical (Brasil, 2017). A qualificacdo
do cuidado pré-natal, associada a orientacdo adequada sobre medidas preventivas, como higiene
alimentar e manejo seguro do ambiente, constitui estratégia fundamental para a prevencdo da

toxoplasmose gestacional (Hirsch et al., 2023).

Sob a perspectiva da Sadde Unica, a toxoplasmose exemplifica de forma clara a
interdependéncia entre salde humana, animal e ambiental, exigindo abordagens integradas que

articulem vigilancia epidemioldgica, assisténcia a saude e educacdo em saude (Aguirre, 2019).

Dessa forma, o fortalecimento do conhecimento técnico-cientifico dos profissionais de
salde, desde a formag&o académica, é essencial para o desenvolvimento de estratégias eficazes
de prevencédo, controle e reducdo das consequéncias da toxoplasmose, especialmente no

contexto da gestacdo (Pedrini, 2023).
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1.4 Objetivo

Avaliar o conhecimento dos graduandos dos cursos de Medicina Veterinaria, Medicina,
Biomedicina, Enfermagem, Odontologia, Psicologia, Fisioterapia, Nutricdo, Farmécia e
Estética e Cosmética, de uma universidade no noroeste do Parand, analisando diferencas entre
cursos e anos de graduacdo, com vistas a identificar lacunas formativas relacionadas as vias de

transmissdo, medidas preventivas, transmissdo vertical e preparo para orientagdo no pré-natal.
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PERCEPCAO DE GRADUANDOS DA AREA DA SAUDE DE UMA UNIVERSIDADE
NO NOROESTE DO PARANA SOBRE TOXOPLASMOSE GESTACIONAL:
IMPLICACOES PARA A PREVENCAO DA TRANSMISSAO CONGENITA

Artigo editado de acordo com as normas de publicacdo da Arquivos de Ciéncias da Saude da
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RESUMO

A toxoplasmose gestacional representa um desafio para a salde publica devido ao risco de
transmisséo vertical e sequelas congénitas, sendo assim, avaliar o conhecimento ainda durante
a formacdo académica é fundamental para subsidiar estratégias educativas e qualificar a
assisténcia as gestantes. Trata-se de um estudo transversal, analitico, de abordagem
quantitativa, realizado com graduandos dos cursos de Medicina Veterinaria, Medicina,
Biomedicina, Enfermagem, Odontologia, Psicologia, Fisioterapia, Nutricdo, Farmacia e
Estética e Cosmetica de uma universidade no noroeste do Parana. A coleta de dados ocorreu
via questionario estruturado (Google Forms) e enviado individualmente via e-mail. A analise
estatistica utilizou os testes Qui-quadrado de Pearson, Exato de Fisher ou Qui-quadrado com
correcédo de Yates. Adotou-se nivel de significancia de 5% (p < 0,05). Participaram do estudo
174 académicos. Foram observadas diferencas significativas no nivel de conhecimento entre os
cursos e os anos de graduacdo. Os cursos de Medicina, Farmacia, Enfermagem e Biomedicina
apresentaram maior conhecimento sobre vias de transmissdo, medidas preventivas e
caracteristicas gerais da toxoplasmose. Contudo, fragilidades foram identificadas em todos os
cursos quanto ao conhecimento sobre transmissdo vertical, possibilidade de reinfeccdo e
manifestaces tardias da toxoplasmose congénita, além de baixa percep¢do de preparo para
orientar gestantes. Ainda que diferencas estatisticas tenham sido identificadas entre cursos, 0s
resultados revelam que o dominio conceitual ndo se consolidou de forma abrangente,
permanecendo fragilidades formativas. Os achados reforcam a necessidade de fortalecer a
abordagem do tema na formacao académica e de implementar estratégias educativas, visando a

promocdo do conhecimento e a prevencdo da transmissao congeénita.

PALAVRAS-CHAVES: Felinos. Graduandos da area da satide. Satide Unica. Toxoplasmose

gestacional. Transmissdo congeénita.
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PERCEPTION OF UNDERGRADUATE STUDENTS IN THE HEALTH FIELD
FROM A HIGHER EDUCATION INSTITUTION IN NORTHWESTERN PARANA
ABOUT GESTATIONAL TOXOPLASMOSIS: IMPLICATIONS FOR THE
PREVENTION OF CONGENITAL TRANSMISSION.

ABSTRACT: Gestational toxoplasmosis represents a public health challenge due to the risk of
vertical transmission and congenital sequelae. Therefore, assessing knowledge during academic
training is fundamental to supporting educational strategies and improving care for pregnant
women. This is a cross-sectional, analytical study with a quantitative approach, conducted with
undergraduate students from the Veterinary Medicine, Medicine, Biomedicine, Nursing,
Dentistry, Psychology, Physiotherapy, Nutrition, Pharmacy, and Aesthetics and Cosmetics
courses at a university in northwestern Parana. Data collection was carried out via a structured
questionnaire (Google Forms) and sent individually via email. Statistical analysis used
Pearson's Chi-square, Fisher's exact, or Chi-square with Yates correction tests. A significance
level of 5% (p < 0.05) was adopted. 174 students participated in the study. Significant
differences in the level of knowledge were observed between courses and years of graduation.
The Medicine, Pharmacy, Nursing, and Biomedicine courses showed greater knowledge about
transmission routes, preventive measures, and general characteristics of toxoplasmosis.
However, weaknesses were identified in all courses regarding knowledge about vertical
transmission, the possibility of reinfection, and late manifestations of congenital toxoplasmosis,
as well as a low perception of preparedness to guide pregnant women. Although statistical
differences were identified between courses, the results reveal that conceptual mastery was not
comprehensively consolidated, and formative weaknesses remain. The findings reinforce the
need to strengthen the approach to the topic in academic training and to implement educational
strategies aimed at promoting knowledge and preventing congenital transmission.

KEYWORDS: Felines. Health science graduates. One Health. Gestational toxoplasmosis.

Congenital transmission.
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PERCEPCION DE ESTUDIANTES UNIVERSITARIOS DEL AREA DE LA SALUD
DE UNA INSTITUCION DE EDUCACION SUPERIOR DEL NOROESTE DE
PARANA SOBRE LA TOXOPLASMOSIS GESTACIONAL: IMPLICACIONES
PARA LA PREVENCION DE LA TRANSMISION CONGENITA.

RESUMEN: La toxoplasmosis gestacional representa un desafio para la salud publica debido
al riesgo de transmision vertical y secuelas congénitas. Por lo tanto, evaluar el conocimiento
durante la formacion académica es fundamental para apoyar las estrategias educativas y mejorar
la atencidn a las mujeres embarazadas. Se trata de un estudio transversal, analitico con un
enfoque cuantitativo, realizado con estudiantes de pregrado de Medicina Veterinaria, Medicina,
Biomedicina, Enfermeria, Odontologia, Psicologia, Fisioterapia, Nutricion, Farmacia y Estética
y Cosmética en una universidad en el noroeste de Parana. La recoleccion de datos se realizé a
través de un cuestionario estructurado (Formularios de Google) y enviado individualmente por
correo electrénico. El andlisis estadistico utilizé las pruebas de Chi-cuadrado de Pearson,
exacta de Fisher o Chi-cuadrado con correccion de Yates. Se adoptd un nivel de significancia
del 5% (p < 0,05). 174 estudiantes participaron en el estudio. Se observaron diferencias
significativas en el nivel de conocimiento entre los cursos y los afios de graduacion. Los cursos
de Medicina, Farmacia, Enfermeria y Biomedicina mostraron un mayor conocimiento sobre las
vias de transmision, las medidas preventivas y las caracteristicas generales de la toxoplasmosis.
Sin embargo, se identificaron debilidades en todos los cursos en cuanto al conocimiento sobre
la transmision vertical, la posibilidad de reinfeccion y las manifestaciones tardias de la
toxoplasmosis congénita, asi como una baja percepcion de preparacion para orientar a las
mujeres embarazadas. Si bien se identificaron diferencias estadisticas entre los cursos, los
resultados revelan que el dominio conceptual no se consolido integralmente y persisten
debilidades formativas. Los hallazgos refuerzan la necesidad de fortalecer el abordaje del tema
en la formacion académica e implementar estrategias educativas dirigidas a promover el

conocimiento y prevenir la transmision congénita.

PALABRAS CLAVE: Felinos. Graduados en Ciencias de la Salud. Una Salud. Toxoplasmosis

gestacional. Transmision congeénita.
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INTRODUCAO

A toxoplasmose é uma zoonose de distribuicdo mundial, com alta prevaléncia, causada
pelo Toxoplasma gondii, e pode provocar graves sequelas ao feto (Inagaki, 2021). O T. gondii
€ um protozoario intracelular obrigatério cujo ciclo evolutivo compreende trés formas
infectantes: taquizoitos, associados a fase aguda e capazes de atravessar a placenta; bradizoitos,
presentes nos tecidos de hospedeiros infectados; e esporozoitos, contidos nos oocistos formados
no intestino dos felideos, hospedeiros definitivos do parasito (Brasil, 2018). A transmisséo
vertical decorre da infec¢do adquirida durante a gestacdo, geralmente associada a ingestao de
alimentos ou dguas contaminados com oocistos, ou de carnes cruas ou mal cozidas contendo
bradizoitos (Dubey, 2021).

A toxoplasmose gestacional permanece como um desafio relevante para a satde publica,
principalmente em paises com elevada soroprevaléncia e condi¢cGes ambientais favoraveis a
circulacdo do T. gondii (Brasil, 2018). O impacto dessa infeccdo decorre, sobretudo, do risco
de transmissdo vertical e das possiveis repercussdes clinicas para o feto e o recém-nascido, que
incluem sequelas neurolodgicas, oftalmologicas e sistémicas de carater permanente (Duarte,
2024).

Embora a toxoplasmose seja, na maioria dos casos, assintomatica em individuos
imunocompetentes, a infec¢do adquirida durante a gestacdo assume relevancia particular, uma
vez que a transmissao transplacentéria pode resultar em toxoplasmose congénita com desfechos
clinicos variaveis, a depender do periodo gestacional da infec¢cdo materna (Dubey, 2021). A
prevencdo da transmissdo congeénita esta diretamente relacionada a identificacdo precoce das
gestantes suscetiveis, ao rastreamento soroldgico adequado e a adocdo de medidas preventivas
baseadas em educagdo em salde e vigilancia epidemioldgica (Brasil, 2018).

Nesse contexto, a Atencdo Primaria a Salde ocupa posicdo estratégica no
acompanhamento pré-natal, sendo responsavel pela realizacdo do cuidado longitudinal, pela
orientacdo das gestantes quanto as formas de transmissao e prevencgdo da toxoplasmose e pelo
encaminhamento oportuno aos servicos especializados quando necessario (Brasil, 2017). A
efetividade dessas acdes depende, de maneira decisiva, do conhecimento técnico-cientifico dos
profissionais de saude envolvidos no cuidado pré-natal, especialmente no que se refere a
interpretacdo de exames soroldgicos, ao reconhecimento dos riscos da transmissao vertical e a

orientacdo adequada das gestantes (Inagaki et al., 2021).
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Entretanto, evidéncias cientificas recentes apontam lacunas importantes no
conhecimento sobre a toxoplasmose gestacional, tanto entre profissionais atuantes na APS
quanto entre estudantes da area da saude (Sant’ana et al., 2021). Estudos demonstram
fragilidades relacionadas as vias de transmissdo, as medidas preventivas e a0 manejo da
infeccdo durante a gestacdo, o que pode comprometer a qualidade das orientagdes prestadas as
gestantes e favorecer a manutencdo da transmissao congénita da doenca (Mizuhira et al., 2025).

Considerando que os graduandos da &rea da saude constituem futuros profissionais que
atuardo diretamente no pré-natal, na vigilancia epidemioldgica e nas a¢Ges de educacdo em
salde, torna-se fundamental avaliar o nivel de conhecimento desses académicos sobre a
toxoplasmose gestacional ainda durante o processo formativo (Freire et al., 2023). A
identificacdo precoce de lacunas no conhecimento permite subsidiar estratégias pedagogicas e
intervencdes educativas capazes de qualificar a formacao profissional e fortalecer as a¢Oes de
prevencao da toxoplasmose congénita sob a perspectiva da Satde Unica (Velasco-Velasquez et
al., 2024).

OBJETIVO

Avaliar o conhecimento dos graduandos dos cursos de Medicina Veterinaria, Medicina,
Biomedicina, Enfermagem, Odontologia, Psicologia, Fisioterapia, Nutricdo, Farmécia e
Estética e Cosmética, de uma universidade no noroeste do Parang, analisando diferencas entre
cursos e anos de graduacdo, com vistas a identificar lacunas formativas relacionadas as vias de

transmissdo, medidas preventivas, transmissdo vertical e preparo para orientacdo no pré-natal.
METODOLOGIA
Aspectos Eticos

A pesquisa foi submetida e aprovada pelo Comité de Etica em Pesquisa envolvendo
Seres Humanos da Universidade Paranaense — UNIPAR, sob o Certificado de Apresentacdo
para Apreciacdo Etica (CAAE) n°. 84339224.5.0000.0109, conforme parecer n° 7.220.547.

Populagéo e amostra

Foram convidados a participar da pesquisa 2401 académicos da area da salde, maiores
de 18 anos, de ambos o0s sexos, cursando entre o primeiro ao quinto ano, regularmente

matriculados nos cursos de graduacdo em Medicina Veterinaria, Medicina, Biomedicina,
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Enfermagem, Odontologia, Psicologia, Fisioterapia, Nutricdo, Farméacia e Estética e Cosmética,
de uma universidade privada, localizada no noroeste do estado do Parana.

Para a definicio do tamanho amostral, utilizou-se a técnica de amostragem
probabilistica baseada na formula de Barbetta (2002), recomendada para populagdes finitas.
Considerando a populacdo total de individuos, a amostra final foi composta por 174

respondentes, estabelecendo uma margem de erro de 7,25%.
Coleta de dados

A coleta de dados foi realizada por meio de um questionario epidemioldgico, elaborado
pela pesquisadora com base no questionario proposto por Soares et al. (2022) e adaptado ao
contexto aos objetivos do estudo (Apéndice A). O questionario foi enviado individualmente por
e-mail e respondido por meio da plataforma Google Forms. Os enderecos eletronicos dos
participantes foram obtidos a partir de uma listagem institucional contendo os e-mails,
organizados por curso e ano de graduagdo, disponibilizada para fins exclusivamente
académicos e de pesquisa. O instrumento foi composto por 16 questBes, abrangendo variaveis
relacionadas ao perfil sociodemografico, conhecimento sobre etiologia, transmissao,
prevencdo, diagndstico e consequéncias da toxoplasmose gestacional, além da percepcao dos
académicos quanto ao preparo para orientar sobre o tema. O tempo médio estimado para o

preenchimento do questionario foi de aproximadamente cinco minutos.
Anélise estatistica

Os dados coletados foram organizados em planilha e posteriormente analisados por
meio do programa estatistico IBM SPSS versdo 21.0. Para avaliar a associa¢do entre as
variaveis, utilizou-se o teste Qui-quadrado de Pearson e, quando 0s pressupostos do teste ndo
foram atendidos, aplicou-se o Teste Exato de Fisher ou o teste Qui-quadrado com correcao de
continuidade de Yates. As diferencas entre propor¢oes foram analisadas por meio dos residuos
padronizados ajustados (Agresti; Finlay, 2012), considerando-se estatisticamente significativas
aquelas com valores superiores a 1,96 ou inferiores a —1,96, adotando-se nivel de significancia

de 5% (p < 0,05).
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RESULTADOS

A pesquisa contou com a participacgao de académicos de ambos os sexos, maiores de 18
anos, regularmente matriculados nos cursos de Medicina Veterinaria, Medicina, Biomedicina,

Enfermagem, Odontologia, Psicologia, Fisioterapia, Nutricdo, Farmacia e Estética e Cosmética.

A amostra foi composta por 174 académicos (100%), distribuidos entre os cursos de
Medicina Veterinaria (n=14), Medicina (n=51), Biomedicina (n=13), Enfermagem (n=33),
Odontologia (n=10), Psicologia (n=22), Fisioterapia (n=7), Nutricdo (n=13), Farmacia (n=11).

O curso de Estética e Cosmética ndo apresentou respondentes.

A Tabela 1 apresenta a caracterizagdo sociodemografica dos participantes. Observou-se
predominancia da faixa etéria entre 18 e 29 anos (80,5%), seguida pelas faixas de 30 a 39 anos
(11,5%) e acima de 40 anos (8,0%). Quanto ao sexo, houve maior participacao do sexo feminino
(81,0%), em comparacdo ao masculino (19,0%). Em relacdo ao curso de graduacdo, o maior
percentual de respondentes foi do curso de Medicina (29,3%), seguido por Enfermagem
(19,0%) e Psicologia (12,6%). Quanto ao ano de graduacéo, verificou-se maior participacao de
académicos do 1° ano (29,3%), 4° ano (21,3%) e 2° ano (20,7%), evidenciando distribuicédo

relativamente equilibrada entre os diferentes periodos.

Tabela 1 — Frequéncia absoluta (n) e relativa (%) das variaveis sociodemograficas dos

académicos da area da saude de uma universidade do noroeste do Parana, (n=174)

. _ Frequéncia Frequéncia
Variavel Categoria )
absoluta (n) relativa (%0)
18a29 140 80,5%
Idade 30a39 20 11,5%
> 40 anos 14 8,0%
Feminino 141 81,0%
Sexo )
Masculino 33 19,0%
Medicina Veterinaria 14 8,0%
Medicina 51 29,3%
Curso Biomedicina 13 7,5%
Enfermagem 33 19,0%
Odontologia 10 5,7%
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Psicologia 22 12,6%
Fisioterapia 7 4,0%
Nutri¢do 13 7,5%
Farmécia 11 6,3%
Estética e Cosmética 0 0%
1°ano 51 29,3%
2° ano 36 20,7%
Ano 3%no 27 15,5%
4° ano 37 21,3%
5% ano 23 13,2%

Fonte: Elaboracdo do autor (2025)

Ao avaliar a distribuicdo dos participantes de acordo com o0 sexo e 0 curso de graduacgéo

(Figura 2), observa-se predominancia do sexo feminino em todos os cursos analisados. Entre

as académicas, o curso de Medicina concentrou o maior percentual de respondentes (26,2%),

seguido pelos cursos de Enfermagem (20,6%) e Psicologia (13,5%).

Em relagdo ao sexo masculino, a maior concentragdo foi observada no curso de

Medicina, representando 42,4% dos participantes desse grupo, seguido pelos cursos de

Enfermagem e Farméacia, ambos com 12,1%. Ressalta-se que nao houve participacdo masculina

entre os académicos do curso de Fisioterapia.
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Figura 2 — Frequéncia absoluta (n) e relativa (%) dos cursos de graduacgédo dos académicos da
area da salde de uma universidade do noroeste do Parand, segundo sexo e curso de
graduacéo.

Fonte: Elaboracdo do autor (2025)

A Figura 3 apresenta a distribuicdo dos participantes conforme a faixa etaria e o curso
de graduacédo. Observa-se que, em todos os cursos avaliados, predominou a faixa etaria de 18 a
29 anos, correspondendo a 80,5% da amostra total. Destacam-se os cursos de Medicina,
Enfermagem e Psicologia, que concentraram o maior numero de académicos nessa faixa etaria,

caracterizando um perfil predominantemente jovem entre os participantes da pesquisa.
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Figura 3 — Frequéncia absoluta (n) e relativa (%) dos cursos de graduacao dos académicos da
area da saude de uma universidade do noroeste do Parana, segundo faixa etaria e curso de
graduacéo
Fonte: Elaboracéo do autor (2025)

No que se refere a percepg¢éo dos académicos quanto ao preparo para realizar orientagdes
sobre a toxoplasmose, os resultados estdo apresentados na Figura 4. Observa-se que a maior
proporcgdo de respostas afirmativas se concentrou entre os académicos do curso de Farmécia

(54,5%), seguidos pelos alunos do curso de Medicina (45,19%).
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Figura 4 — Frequéncia relativa (%) dos cursos de graduacao dos académicos da area da satde
de uma universidade no noroeste do Parana, em relacdo a percepcao dos alunos quanto ao
preparo para orientarem sobre a toxoplasmose.

Fonte: Elaboracdo do autor (2025)

A Tabela 2 apresenta a distribuicdo do desempenho dos académicos da area da saude,
segundo o curso de graduacdo, quanto ao conhecimento relacionado transmissao, prevencao e

caracteristica da toxoplasmose gestacional.

A analise evidenciou diferencas significativas entre os cursos, em relacéo a aspectos de
transmissdo e prevencdo. Destacaram-se 0s cursos Farmécia (100%), Medicina (98,0%),
Enfermagem (90,9%) e Biomedicina (84,6%), que apresentaram maiores percentuais de acertos

em varidveis como o papel dos felideos na disseminacdo da toxoplasmose.

Em relacdo ao reconhecimento da via oral como principal forma de transmissédo, por
meio da ingestdo de alimentos ou dgua contaminados com oocistos, observou-se diferenca

significativa entre os cursos o curso de Farméacia (100%) e o curso de Odontologia (60,0%).

No que se refere ao reconhecimento do consumo de carne vermelha crua ou malpassada
como forma frequente de aquisi¢do da infeccdo, verificou que o curso de Farmacia (100%)
diferiu significativamente dos cursos de Medicina (66,7%), Enfermagem (60,6%), Odontologia
(60,0%), Psicologia (54,5%) e Fisioterapia (42,9%).

No que diz respeito. de que atividades como cuidar do jardim ou limpar caixas de areia
sem o0 uso de luvas pode facilitar a infeccdo por toxoplasmose, observou-se diferenca

significativa entre os cursos de Enfermagem, Farmécia, Medicina, Medicina Veterinaria,
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Fisioterapia e Biomedicina, quando comparados aos cursos de Nutricdo, Psicologia e
Odontologia.

Quanto ao conhecimento sobre a toxoplasmose ser uma doenca contagiosa, observou-
se diferenca significativa entre os cursos de Medicina (86,3%) que apresentou desempenho
significativamente distinto ao curso de Medicina Veterinaria (57,1%). Os demais ndo
apresentaram diferenca significativa nem em relagdo ao curso de Medicina nem ao curso de

Medicina Veterinaria.

Por fim, para as varidveis em que ndo houve diferencga significativa entre os cursos,
verificou-se um desempenho homogéneo satisfatério na questdo sobre o felideo uma vez
infectado com o T. gondii ndo eliminara para sempre o parasito no ambiente. Em relacdo a
possibilidade do ser humano transmitir a toxoplasmose, 0s percentuais de respostas corretas

foram menores ou igual a 35,3%, apresentando baixos percentuais de acerto em todos 0S cursos.
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Tabela 2 — Frequéncia absoluta (n) e relativa (%) das respostas corretas dos académicos da area
da saude de uma universidade do noroeste do Parana, em relacdo ao conhecimento sobre

transmissdo, prevencdo e caracteristicas da toxoplasmose congénita, segundo o curso de

graduacéo
Curso de graduagio
BIOMEDICINA  ENFERMAGEM  FARMACIA FISIOTERAPLA MEDICINA VETERINARIA NUTRICAO ODONTOLOGIA  PSICOLOGIA
(n=13) (n=33) (n=11) (n=7) (n=51) (n=14) (n=13) (n=10) (n=22)
n (%) n (%) n (%) n (%) n (%) n (%) n (%) n (%) n (%)
Os felideos desempenham um papel importante na disseminacao da toxoplasmose?
11 30 11 4 50 10 9 7 16
(84,6%)* (90,9%)* (100,0%)* (57,1%)° (98,0%)° (71,4%)° (69,2%) " (70,0%)° (72,7%) "

A toxoplasmose ¢ uma doenca contagiosa?
10 26 8 5 44 8 10 8 18
(76,9%) (78,8%) (72,7%) *® (71,4%) (86,3%) * (57,1%) ® (76,9%) *® (80,0%) *® (81,8%)

A principal via de transmissao da toxoplasmose é a via oral, através do consumo de alimentos ou agua contaminada?
10 29 11 6 43 12 10 6 18
(76,9%) (87,9%) ® (100,0%) * (85,7%) ® (84,3%) (85,7%) ® (76,9%) *® (60,0%) ° (81,8%)

Comer carne vermelha crua ou malpassada é uma forma frequente de adquirir a toxoplasmose?
10 20 11 3 34 11 9 6 12
(76,9%) (60,6%) ° (100,0%) * (42,9%) ® (66,7%) ° (78,6%) *® (69,2%) *® (60,0%) ° (54,5%) ®

Cuidar do jardim ou limpar caixas de areia com fezes de felideos sem luvas, pode facilitar contrair toxoplasmose?
11 32 10 6 44 12 9 6 14
(84,6%) * (97,0%) * (90,9%) * (85,7%) * (86,3%) * (85,7%) * (69,2%) ° (60,0%) ° (63,6%) °

Na sua opinifio, a transmissio da toxoplasmose ¢ ocasionada pelo gato ou outros felideos?

9 26 9 4 38 7 6 4 11
(69,2%)* (78,8%)* (81,8%)* (57,1%)* (74,5%)° (50,0%)* (46,2%) * (40,0%)* (50,0%)*
Uma vez infectado com o T. gondii, o felideo é capaz de eliminar sempre o parasito para o ambiente ou para a pessoa?
9 20 6 5 42 11 10 8 19
(69,2%)* (60,6%)* (54,5%)* (71,4%)* (82,4%)*° (78,6%) * (76,9%)* (80,0%)* (86.,4%)*
Na sua opinido, o ser humano pode transmitir a toxoplasmose?
2 8 3 2 18 3 4 1 7
(15.4%)* (24.2%)* (27,3%)* (28,6%)* (35.3%)*° (21,4%)* (30.8%)* (10,0%)* (31.8%)*

Percentual calculado com base no ‘»’ total de respostas corretas em cada curso. O teste Qui-quadrado de Pearson ndo foi valido. Valores percentuais
resultante do teste qui-quadrado de Pearson foram analisados posteriormente considerando que a diferenca entre a célula observada e esperada é
estatisticamente significativa quando residuo padronizado ajustado foi superior a 1,96 ou inferior a -1,96 (alfa de 5%); Valores percentuais do teste
ndo valido seguidos de letras diferentes na linha foram analisados posteriormente em tabelas 2x2 pelo teste de exato de Fisher ou Qui-quadrado
com correcdo de continuidade de Yares.

A andlise apresentada na Tabela 3 evidencia diferencas significativas entre 0s cursos
avaliados quanto a possibilidade de reinfeccdo pelo T. gondii. O curso de Enfermagem
apresentou maior proporcao de acertos, diferindo significativamente dos cursos de Medicina
Veterinaria, Odontologia e Fisioterapia. Os demais cursos ndo apresentaram diferencas

significativas em relag&o aos grupos de maior ou menor conhecimento.

Quanto ao conhecimento sobre a possibilidade de criangas nascerem assintomaticas e

manifestarem a toxoplasmose congénita anos apds o nascimento, observou-se diferenca
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significativa entre os cursos de Farmécia e Medicina, quando comparados aos cursos de
Nutricéo, Fisioterapia e Odontologia.

Tabela 3 — Frequéncia absoluta (n) e relativa (%) das respostas corretas dos académicos da area
da saude de uma universidade do noroeste do Parana, em relacdo ao conhecimento sobre a
reinfeccdo do T. gondii e manifestacGes tardias da toxoplasmose gestacional, segundo 0 curso

de graduacéo

Curso de graduagao

BIOMEDICINA ~ ENFERMAGEM  FARMACIA FISIOTERAPIA MEDICINA VETERINARIA NUTRICAO ODONTOLOGIA  PSICOLOGIA
(n=13) (n=33) (n=11) (n=7) (n=51) (n=14) (n=13) (n=10) (n=22)
n (%) n (%) n (%) n (%) n (%) n (%) n (%) n (%) n (%)
Quem teve toxoplasmose uma vez pode ter uma reinfec¢ao novamente?
6 26 6 1 28 2 5 2 10

46,2%) 78.8%) ® 54,5%) 14,3%) b 54,9%) ™ 14,3%) ® 38,5%) 20,0%) ° 45,5%)
(46,2%) (78.8%)°  (54,5%) (14,3%) (54,9%) (14.3%) (38,5%) (20,0%) > (45,5%)

A crianca que nasceu com toxoplasmose pode manifestar a doenca anos apés o nascimento?

6 16 10 2 39 7 4 1 11
(46,2%) ® (48,5%) (90,9%) * (28,6%) ° (76,5%) ° (50,0%) *® (30,8%) ° (10,0%) ® (50,0%)

Percentual calculado com base no ‘n” total de respostas corretas em cada curso. O teste Qui-quadrado de Pearson nao foi valido. Valores percentuais
resultante do teste qui-quadrado de Pearson foram analisados posteriormente considerando que a diferenga entre a célula observada e esperada é
estatisticamente significativa quando residuo padronizado ajustado foi superior a 1,96 ou inferior a -1,96 (alfa de 5%); Valores percentuais do teste
ndo valido seguidos de letras diferentes na linha foram analisados posteriormente em tabelas 2x2 pelo teste de exato de Fisher ou Qui-quadrado
com corregdo de continuidade de Yates.

Considerando o nivel de conhecimento em todos o0s cursos quanto a possibilidade da
transmissdo vertical, especificamente na questdo que abordou se mulheres que adquirem a
infeccdo durante a gravidez podem transmitir o T. gondii ao feto, a Tabela 4 demonstrou que
o0s académicos do curso de Medicina apresentaram a maior proporcao de respostas adequadas,
diferindo estatisticamente dos cursos de Fisioterapia, Nutricdo, Odontologia e Psicologia.

Tabela 4 — Frequéncia absoluta (n) e relativa (%) das respostas corretas dos académicos da area
da satde de uma universidade do noroeste do Parana, em relacdo ao conhecimento sobre a

transmissdo vertical do Toxoplasma gondii, considerando todos os cursos de graduacgdo

Curso de graduacio

BIOMEDICINA ENFERMAGEM FARMACIA FISIOTERAPIA MEDICINA VETERINARIA NUTRICAO ODONTOLOGIA PSICOLOGIA

n (%) n (%) n (%) n (%) n (%) n (%) n (%) n (%) n (%)

Mulheres contaminadas com toxoplasmose durante a gravidez podem contaminar seus bebés com a doenca?

11 29 11 4 47 11 9 6 15
(7,7%) * (20,3%) *® (7,7%) * (2,8%)° (32,9%) * (7,7%) = (6,3%)° (4,2%)° (10,5%) ©

Percentual calculado com base no ‘n’” total de respostas corretas em todos os cursos. O teste Qui-quadrado de Pearson nio foi vélido. Valores
percentuais resultante do teste qui-quadrado de Pearson foram analisados posteriormente considerando que a diferenca entre a célula observada e
esperada ¢ estatisticamente significativa quando residuo padronizado ajustado foi superior a 1,96 ou inferior a -1,96 (alfa de 5%); Valores
percentuais do teste ndo valido seguidos de letras diferentes na linha foram analisados posteriormente em tabelas 2x2 pelo teste de exato de Fisher

ou Qui-quadrado com corre¢do de continuidade de Yates.
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A Tabela 5 apresenta a distribuicdo das respostas corretas dos académicos da area da
salde, segundo o ano de graduacdo, relacionadas aos aspectos de transmissdo, prevencgdo e

caracteristicas da toxoplasmose.

Em relacdo a percepcdo dos académicos quanto ao preparo para orientar alguém sobre
toxoplasmose, observou-se diferenca significativa entre os anos de graduacdo. Os académicos
do terceiro ano apresentaram a maior proporgdo de respostas afirmativas (55,6%), diferindo
significativamente dos estudantes do primeiro ano (17,6%).

Em relacdo ao conhecimento de que, uma vez infectado pelo T. gondii, o felino é capaz
de eliminar continuamente o parasito para o0 ambiente ou para a pessoa, observou-se diferenca
significativa entre os anos de graduacdo. Os académicos do 5° ano apresentaram maior
proporcéao de respostas corretas (47,8%), diferindo significativamente dos académicos do 3° e

4° anos, que apresentaram menores percentuais de acerto.

Quanto ao reconhecimento de que a principal via de transmisséo da toxoplasmose ocorre
pela via oral, por meio do consumo de alimentos ou agua contaminados, os académicos do
quinto ano apresentaram a maior proporcao de respostas corretas (100,0%), diferindo
significativamente dos académicos do primeiro ano (70,6%), segundo ano (80,6%), terceiro ano
(88,9%) e quarto ano (89,2%).

Quanto ao conhecimento de que cuidar do jardim ou limpar caixas de areia com fezes
de animais sem o uso de luvas pode facilitar a infecg@o por toxoplasmose, observou-se diferenca
significativa entre os académicos do terceiro e quinto, apresentaram maiores proporcoes de
respostas corretas (96,3% e 95,7%, respectivamente), quando comparados com 0s académicos
do segundo ano (72,2%).

Em relacdo ao conhecimento de que mulheres contaminadas com toxoplasmose durante
a gravidez podem transmitir a infeccdo ao feto, observou-se diferenca significativa entre os
anos de graduacdo. Os académicos do segundo, terceiro e quarto anos apresentaram maiores

proporcdes de respostas corretas, diferindo significativamente dos académicos do primeiro ano.

No que se refere ao conhecimento de que criangas nascidas com toxoplasmose
(assintométicas) podem manifestar a doenca anos apds 0 nascimento, os académicos do terceiro
ano apresentaram maior proporcao de respostas corretas (77,8%), diferindo significativamente

dos académicos do primeiro e segundo anos, que apresentaram menores percentuais de acerto.
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No conjunto das demais variaveis analisadas, ndo foram observadas diferengas
estatisticamente significativas entre os anos de graduacdo. De modo geral, verificaram-se
percentuais satisfatorio de acerto quanto ao reconhecimento do papel dos felideos na
disseminacdo da doenca, a0 consumo de carne crua ou malpassada como via frequente de
infeccdo e ao entendimento de que a toxoplasmose ndao é uma doencga contagiosa. Por outro
lado, persistiram fragilidades conceituais, especialmente no que se a possibilidade de

reinfeccao.
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Tabela 5 — Frequéncia absoluta (n) e relativa (%) das respostas corretas dos académicos da area
da saude de uma universidade do noroeste do Parana, em relacdo ao conhecimento sobre
transmissdo, prevencdo e caracteristicas da toxoplasmose gestacional, segundo o ano de

graduacéo, independente do curso

Ano de graduagio

1° ANO 2° ANO 3° ANO 4° ANO 5°ANO
(n=51) (n=36) (n=27) (n=37) (n=23)
n (%) n (%) n (%) n (%) n (%)
Vocé se sente preparado para orientar alguém sobre Toxoplasmose?
9 9 15 14 9
(17,6%)® (25,0%) (55,6%) ® (37,8%) @ (39,1%) ®
Uma vez infectado com o 7. gondii, o felideo é capaz de eliminar sempre o parasito para o ambiente ou para a pessoa?
12 10 4 7 11
(23,5%) = (27,8%) (14,8%) ® (18,9%) ® (47,8%) ®
A principal via de transmissao da toxoplasmose é a via oral, através do consumo de alimentos ou agua contaminada?
36 29 24 33 23
(70,6%) ° (80,6%) (88,9%) (89,2%) (100,0%) 2
Cuidar do jardim ou limpar caixas de areia com fezes de felideos sem luvas, pode facilitar contrair toxoplasmose?
40 26 26 30 22
(78,4%) = (72,2%) ® (96,3%) ® (81,1%) (95,7%) *
Mulheres contaminadas com toxoplasmose durante a gravidez podem contaminar seus bebés com a doenca?
33 32 25 34 19
(64,7%) ® (88,9%) ® (92,6%) ? (91,9%) ® (82,6%) *°
A crianca que nasceu com toxoplasmose (assintomatica) pode manifestar a doenga anos apos o nascimento?
24 17 21 21 13
(47,1%)° (47,2%)°® (77,8%) (56,8%) = (56,5%) =
Os felideos desempenham um papel importante na disseminac¢io da toxoplasmose?
42 29 25 32 20
(82,4%) * (80,6%) * (92,6%) * (86,5%) * (87,0%) *
Na sua opinido, a transmissao da toxoplasmose é ocasionada pelo gato ou outros felideos?
34 22 21 23 14
(66,7%) ® (61,1%) ? (77,8%) ? (62,2%) ? (60,9%) *
Na sua opinido, o ser humano pode transmitir a toxoplasmose?
11 11 11 9 6
(21,6%)° (30,6%)* (40,7%) ® (24,3%) ® (26,1%) *
A toxoplasmose é uma doenc¢a contagiosa?
38 30 23 26 20
(74,5%)? (83,3%)? (85,2%)*? (70,3%) @ (87,0%) ®
Comer carne vermelha crua ou malpassada ¢ uma forma frequente de adquirir toxoplasmose?
30 23 22 27 14
(58,8%) * (63,9%) ® (81,5%) ® (73,0%) ® (60,9%) *
Quem teve toxoplasmose uma vez pode ter uma reinfec¢ao novamente?
21 18 10 22 15
(41,2%) @ (50,0%) ® (37,0%) ® (59,5%) ® (65,2%) *

Percentual calculado com base no total de respostas corretas de cada ano de graduagdo. O teste Qui-quadrado de Pearson nio foi valido. Valores
percentuais resultante do teste qui-quadrado de Pearson foram analisados posteriormente considerando que a diferenca entre a célula observada e
esperada é estatisticamente significativa quando residuo padronizado ajustado foi superior a 1,96 ou inferior a -1,96 (alfa de 5%); Valores
percentuais do teste ndo valido seguidos de letras diferentes na linha foram analisados posteriormente em tabelas 2x2 pelo teste de exato de Fisher
ou Qui-quadrado com corregdo de continuidade de Yates.
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DISCUSSAO

A andlise do perfil sociodemogréafico dos participantes evidenciou a predominéancia de
académicos jovens, com idade entre 18 e 29 anos (80,5%), bem como maior participacdo do
sexo feminino (81,0%). Esses dados indicam que a amostra € composta majoritariamente por
jovens em fase inicial ou intermediaria da formac&o superior, caracteristica que reflete o perfil
atual do estudante universitario brasileiro. Esses achados estdo em consonancia com o Censo
da Educacdo Superior, realizado pelo Ministério da Educacdo, que aponta que a maioria dos
estudantes matriculados no ensino superior € do sexo feminino e possui idade

predominantemente entre 19 e 24 anos (Brasil, 2022)

No que se refere a percepc¢édo dos académicos quanto ao preparo para realizar orientacdes
sobre a toxoplasmose, observou-se que a maior proporcdo de respostas afirmativas se
concentrou entre os académicos do curso de Farmacia (54,5%), seguidos pelos alunos do curso
de Medicina (45,19%), conforme apresentado na Figura 3. Esses resultados indicam que, entre
0s cursos avaliados, os estudantes dessas areas demonstram maior seguranca percebida para
orientar a populacdo sobre a doenca. Esse achado pode estar relacionado a maior exposicdo
desses cursos a conteudos vinculados a microbiologia, parasitologia, farmacologia e clinica, o
que favorece a compreensdo dos aspectos etiologicos, preventivos e terapéuticos da
toxoplasmose ao longo da graduacdo. Contudo, apesar dessa maior percepcao de preparo, 0S

percentuais observados, indicam que ainda ha fragilidades formativas.

Resultados semelhantes foram descritos por Inagaki et al. (2021), ao avaliarem médicos
e enfermeiros atuantes no pré-natal, identificando que, embora esses profissionais
reconhecessem a importancia da toxoplasmose gestacional, apresentavam lacunas relevantes
no conhecimento sobre transmissdo, diagnodstico e prevencdo. Segundo 0s autores, essas
fragilidades impactam diretamente a capacidade de orientacdo as gestantes, revelando

inseguranca na pratica clinica.

De forma convergente, Mizuhira et al. (2025) observaram que a maioria dos
profissionais da Atencdo Primaria a Satde nunca participaram de capacitagdes especificas sobre
toxoplasmose e raramente realizava orientacdes educativas para gestantes, mesmo
reconhecendo a relevancia do tema. Esses achados refor¢cam a hipdtese de que a percepgéo de
preparo identificada entre os graduandos de Farmacia e Medicina, embora superior a de outros

cursos, ainda néo é suficiente para garantir uma atuacao segura e efetiva na educacéo em saude.



47

Além disso, estudos que abordam a triade conhecimento—atitude—pratica demonstram
que o conhecimento tedrico isolado ndo assegura mudangas comportamentais ou seguranga para
a orientacdo em saude. Velasco-Velasquez et al. (2024) evidenciaram que intervencdes
educativas estruturadas sdo capazes de promover melhora significativa ndo apenas no
conhecimento, mas também nas atitudes e praticas relacionadas a toxoplasmose gestacional,
reforcando a importancia de estratégias pedagdgicas direcionadas durante a formacgéo
académica. Dessa forma, os resultados da presente pesquisa indicam que, embora académicos
de Farmécia e Medicina apresentem maior percepcdo de preparo para orientar sobre
toxoplasmose, ainda existe a necessidade de fortalecimento das agdes educativas ao longo da
graduacdo, com vistas a ampliar a seguranca, a autonomia e a efetividade da atuacéo desses

futuros profissionais na promocao da salde e na prevencdo da toxoplasmose gestacional.

Quando avaliado o conhecimento dos académicos da area da saude acerca da
transmissdo, prevencao e caracteristicas da toxoplasmose, conforme o curso de graduacgdo
(Tabela 2), observou-se melhor desempenho entre os cursos de Farméacia, Medicina,
Enfermagem e Biomedicina, especialmente no reconhecimento do papel dos felinos na

disseminacdo ambiental do T. gondii.

Esse resultado deve ser interpretado a luz do conhecimento bioldgico do ciclo do
parasito, uma vez que os felideos sdo os Unicos hospedeiros definitivos capazes de eliminar
oocistos viaveis nas fezes, contaminando o ambiente (Dubey, 2021). Assim, o reconhecimento
do papel dos felinos ndo implica atribuigéo direta de culpa ao animal, mas sim compreensdo
adequada de seu papel epidemioldgico na manutencéo do ciclo do parasito.

Ressalta-se que a infec¢do humana ndo ocorre pela simples exposicdo com o felino, mas
principalmente pela ingestdo de oocistos presentes no ambiente, associada a préaticas
inadequadas de higiene, como a auséncia de lavagem das maos, a manipulacdo de caixas de

areia sem o uso de luvas e o consumo de alimentos e agua contaminados (Brasil, 2018).

Nesse sentido, 0 maior percentual de acertos observado entre determinados cursos pode
indicar melhor compreensdo da dindmica ambiental da toxoplasmose, enquanto 0s menores
percentuais identificados em outros cursos sugerem fragilidades no entendimento integrado
entre agente, hospedeiro, ambiente e comportamento humano. Essa interpretagdo é coerente
com estudos que apontam a tendéncia de supervalorizagdo do felino como fonte direta de
infeccdo, em detrimento das medidas preventivas relacionadas a higiene alimentar e ambiental

(Sant’ana et al., 2021). Portanto, os achados deste estudo reforcam a importancia de estratégias
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educativas que enfatizem nédo apenas o papel do hospedeiro definitivo, mas principalmente as
medidas preventivas sob responsabilidade humana, evitando estigmatizagdo dos animais e

promovendo praticas adequadas de prevencao da toxoplasmose.

Outro ponto identificado na refere-se ao baixo percentual de respostas corretas quanto
a possibilidade de o ser humano transmitir a toxoplasmose, com valores iguais ou inferiores a
35,3% em todos os cursos. Esse resultado evidencia confusdo conceitual importante sobre a
epidemiologia da doenca. Segundo Coelho (2024) foi identificado diferentes niveis de
compreensdo, identificando lacunas no conhecimento sobre a toxoplasmose, embora a grande
maioria identifique os felinos como fonte de transmissdo do T. gondii, existem equivocos, como

atribuicdo de cdes ou humanos na eliminacéo de oocistos.

No que se refere ao reconhecimento do consumo de carnes cruas ou malpassadas como
sendo uma das formas frequentes de transmisséo da doenga, observou-se melhor desempenho
entre os académicos do curso de Farmacia, enquanto os cursos de Fisioterapia, Medicina,
Odontologia e Psicologia apresentaram menores percentuais de acerto. Esse padrdo é descrito
por Sant’Ana et al. (2021), no qual o estudo mostrou que menos de 52% dos estudantes
consideraram lavar bem 0s vegetais crus antes de comer, consumir carnes bem cozidas e tomar
agua filtrada ou fervida como medidas preventivas para evitar a infeccdo pelo T. gondii. Achado
esse preocupante tendo em vista que, de acordo com relatdrios técnico elaborado em conjunto
pela Organizacdo das Nagdes Unidas para Alimentacdo e Agricultura (FAO) e pela Organizacédo
Mundial da Satde (OMS), o T. gondii esta entre 0s parasitos transmitidos por alimentos de
maior importancia global, reforcando sua relevancia como zoonose de impacto em salde
publica (FAO/WHO, 2014).

Além disso, o reconhecimento de atividades como cuidar do jardim ou limpar caixas de
areia sem o uso de luvas também apresentou diferencas significativas entre 0s cursos
Enfermagem, Farmacia, Medicina, Medicina Veterinaria, Fisioterapia e Biomedicina, quando
comparados aos cursos de Nutricdo, Psicologia e Odontologia, indicando que medidas

preventivas simples ainda ndo estdo plenamente consolidadas entre os graduandos.

A analise apresentada na Tabela 3 evidenciou diferencas significativas entre 0s cursos
avaliados quanto ao conhecimento sobre a possibilidade de reinfecgdo pelo T. gondii. O curso
de Enfermagem apresentou a maior proporgédo de respostas corretas. Esse achado sugere que os
académicos de Enfermagem demonstram maior compreensao sobre aspectos relacionados a

dindmica da infeccdo e reinfeccdo pelo T. gondii, possivelmente em razdo da forte insercdo
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desse curso nos conteidos de saude materno-infantil, vigilancia em saude e acompanhamento
pré-natal. A literatura aponta que o entendimento da possibilidade de reinfec¢do, embora menos
frequente, é fundamental no contexto da gestacéao, especialmente diante de cepas geneticamente
distintas ou situacOes de reativacao da infeccdo (Elbez-Rubinstein et al., 2009). Assim como
casos clinicos descritos por Andrade et al. (2010) reforcam a reativacao de retinocoroidite em
gestante previamente infectada, evidenciando que o conhecimento restrito a ideia de imunidade

permanente pode levar a subvalorizacdo do risco fetal.

Assim, 0s achados da presente pesquisa evidenciam que 0 conhecimento sobre
reinfeccdo pelo T. gondii mostrou-se heterogéneo entre 0s cursos da area da saude. Tal cenario
reforca a necessidade de fortalecimento de abordagens educativas interdisciplinares durante a
graduacdo, especialmente em temas criticos para a prevencao da toxoplasmose gestacional e
congénita (Brasil, 2018).

Ao analisar o conhecimento dos académicos sobre a possibilidade de transmisséo
vertical do T. gondii, verificou-se diferencas significativa entre os cursos (Tabela 4). Entretanto,
apesar dessa diferenca entre as graduacgdes, 0s percentuais absolutos de respostas corretas foram
baixos em todos os cursos, evidenciando que o conhecimento sobre a transmissdo vertical €
limitado de forma generalizada entre os graduandos da area da saude. Esse achado converge
com o estudo de Inagaki et al. (2021), que identificaram lacunas importantes no conhecimento
de médicos e enfermeiros atuantes no pré-natal sobre periodo de transmissdo, maior risco fetal
e interpretacdo de exames soroldgicos. Segundo os autores, mesmo profissionais diretamente
envolvidos no cuidado pré-natal demonstraram fragilidades conceituais relevantes (Inagaki et
al., 2021).

Quando avaliado o conhecimento dos académicos de acordo com o ano de graduacao,
no que se refere a percep¢do de preparo para orientar sobre toxoplasmose, observou-se maior
proporcao de respostas afirmativas entre os académicos do 3° ano, diferindo significativamente
dos estudantes do 1° ano. Esse resultado sugere que o avanco na formacéo académica contribui
para maior seguranca percebida, embora essa progressdo ndo seja linear em todos os aspectos

avaliados.

Resultados semelhantes sdo descritos por Sant’Ana et al. (2021), que observaram
melhor desempenho entre estudantes dos anos mais avancados e das areas da salde, embora
ainda com percentuais insuficientes de acertos em questdes preventivas. De forma

complementar, Mizuhira et al. (2025) apontam que muitos profissionais da APS relataram néo
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ter recebido treinamento especifico sobre toxoplasmose, indicando que o aumento do tempo de

formagao nem sempre se traduz em dominio efetivo do tema.

Quanto ao conhecimento de que o felino n&o elimina continuamente o parasito apés a
infeccdo, observou-se melhor desempenho entre os académicos do quinto ano, diferindo dos
estudantes do terceiro e quarto anos. Esse resultado indica que a compreensao mais aprofundada
do ciclo bioldgico do T. gondii tende a ocorrer em fases mais avangadas da graduacdo, embora

ainda ndo seja homogénea.

No que se refere a principal via de transmissdo da toxoplasmose, relacionada a ingestéo
de alimentos ou &gua contaminados, os académicos do quinto ano apresentaram 100% de
acertos, diferindo significativamente dos demais anos de graduacdo. Esse achado corrobora
com a literatura, que aponta que o conhecimento sobre vias alimentares de transmissdo costuma
aumentar com o avanco da formacdo académica, embora permaneca insuficiente em fases
iniciais (Coelho et al., 2024).

Em relacdo as questdes especificas da toxoplasmose gestacional, observou-se maior
proporcéo de respostas corretas entre académicos dos anos intermediarios e finais quanto a
transmissdo vertical, enquanto o conhecimento sobre reinfeccdo ndo apresentou diferencas
significativas entre os anos. Esse padrdo reforca que alguns conceitos permanecem frageis ao
longo de toda a graduacdo, o que pode repercutir negativamente na futura préatica profissional.

CONCLUSAO

Os resultados deste estudo evidenciam que o conhecimento dos graduandos da area da
salde sobre a toxoplasmose gestacional é heterogéneo e, em diferentes aspectos, limitados,
especialmente no que se refere as vias de transmissao, medidas preventivas, transmissao vertical
e possibilidade de reinfeccdo. Embora tenham sido observadas diferencas significativas entre
cursos e anos de graduacdo, os percentuais absolutos de respostas corretas permaneceram
baixos, indicando fragilidades conceituais persistentes ao longo da formacgédo académica. Esses
achados, em consonancia com a literatura, reforcam que lacunas iniciadas na graduacao tendem
a se perpetuar na préatica profissional, comprometendo a educagdo em saude e a prevencdo da
toxoplasmose gestacional. Diante disso, torna-se fundamental o fortalecimento de estratégias

educativas interdisciplinares durante a formacéo dos graduandos.
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3. CONCLUSAO

A presente pesquisa realizou a avaliacdo do conhecimento dos graduandos da area da
salde sobre a toxoplasmose gestacional. Os resultados evidenciam que o conhecimento dos
graduandos da area da salde sobre a toxoplasmose gestacional € heterogéneo e apresenta
fragilidades relevantes, especialmente quanto a transmissao vertical, reinfeccdo e manifestacdes
tardias da forma congénita.

Embora tenham sido observadas diferencas estatisticamente significativas entre cursos
e anos de graduacdo, os percentuais absolutos de acerto permaneceram insatisfatorios em
varidveis essenciais. Destacaram-se positivamente 0s cursos de Farmécia, Medicina,
Enfermagem e Biomedicina em aspectos relacionados as vias de transmissdo e medidas
preventivas; entretanto, lacunas persistiram de maneira transversal entre 0s cursos.

A progressao no ano de graduacdo ndo assegurou consolidacdo uniforme do
conhecimento, indicando fragilidades formativas que podem repercutir na futura pratica
profissional, especialmente no contexto do pré-natal e da prevencédo da transmissdo congeénita.

Assim, o estudo reforca a necessidade de fortalecer abordagens educativas
interdisciplinares durante a graduacdo, visando qualificar a assisténcia as gestantes e contribuir

para a reducdo dos impactos da toxoplasmose gestacional na saude publica.
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APENDICE A
APENDICE A - Questionario Epidemiol6gico Humano

Questionario para investigacdo do conhecimento dos graduandos da Unipar sobre o tema

Toxoplasmose em Gestante.
DADOS GERAIS

Qual sua idade?

( ) 18a29anos

( ) 30a39anos

( ) >40 anos

Quial seu sexo?

( ) Feminino

() Masculino

Qual o seu curso de Graduagéo?
( ) Medicina Veterinaria.

( ) Medicina.

( ) Biomedicina.

( ) Enfermagem.

( ) Odontologia.

( ) Psicologia.

( ) Fisioterapia.

( ) Nutricao.

( ) Farmécia.

( ) Estética e Cosmetica.
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Qual o0 ano da graduagéo que vocé esta cursando?
()1%ano
()2°ano
()3%ano
( )4°ano
( )5°ano
CONHECIMENTO GERAL SOBRE A TOXOPLASMOSE
Vocé se sente preparado para orientar alguém sobre Toxoplasmose?
()Sim ()N&o ( ) Nao tenho certeza
Na sua opinido, a transmissdo da toxoplasmose é ocasionada pelo gato ou outros felideos?
()Sim ( )Na&o ( ) Nao tenho conhecimento suficiente para responder
Na sua opinido, o ser humano pode transmitir a toxoplasmose?
()Sim ( )Nao ( ) Nao tenho conhecimento suficiente para responder
A toxoplasmose é uma doenca contagiosa?
( )Sim ( )Nao ( ) Nao tenho conhecimento suficiente para responder
Quem teve toxoplasmose uma vez pode ter uma reinfec¢do novamente?
( )Sim ( )Nao ( ) Nao tenho conhecimento suficiente para responder

A principal via de transmissdo da toxoplasmose é a via oral, através do consumo de

alimentos ou 4gua contaminada?
( )Sim ( )N&o ( ) Nao tenho conhecimento suficiente para responder
Os felideos desempenham um papel importante na disseminacao da toxoplasmose?

( )Sim ( )N&o ( ) Nao tenho conhecimento suficiente para responder
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Uma vez infectado com o Toxoplasma gondii, o felideo é capaz de eliminar sempre o

parasito para o ambiente ou para a pessoa?
( )Sim ( )Nao ( ) Né&o tenho conhecimento suficiente para responder

Comer carne vermelha crua ou malpassada (ex: churrasco, quibe cru) é uma forma

frequente de adquirir toxoplasmose?
( )Sim ( )Nao ( ) Né&o tenho conhecimento suficiente para responder

Cuidar do jardim ou limpar caixas de areia com fezes de felideos sem luvas, pode facilitar

contrair toxoplasmose?
( )Sim ( )Nao ( ) Né&o tenho conhecimento suficiente para responder.
CONHECIMENTO SOBRE A TOXOPLASMOSE GESTACIONAL

Mulheres que sdo contaminadas com toxoplasmose durante a gravidez podem contaminar

seus bebés com a doenca?
( )Sim ( )Nao ( ) Né&o tenho conhecimento suficiente para responder.

A crianca que nasceu com toxoplasmose (assintomatica) pode manifestar a doenca anos

apds o nascimento?

( )Sim ( )Nao ( ) Né&o tenho conhecimento suficiente para responder
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ANEXO 1 - Normas da Revista Arquivos de Ciéncias da Saude da UNIPAR.

Diretrizes para Autores

SOBRE A TAXA DE PUBLICACAO

A partir do ano de 2022 a Arquivos de Ciéncias da Saude da UNIPAR adota a Taxa de
Publicacao (também conhecida como Article Processing Charge - APC). Essa taxa € um
valor cobrado dos autores para cobrir os custos envolvidos no processo editorial, desde a
submissdo, avaliacdo por pares (peer review), editoragdo, diagramacao, até a manutencao
da plataforma digital, a preservacdo do conteudo e Registro DOI. Atualmente, o valor
dessa taxa é de R$400,00 (quatrocentos reais), conforme as diretrizes da revista.

TAXA DE PUBLICA(;AO /| FORMA DE PAGAMENTO:
R$400,00

Depdsito em nome de:

UNIPAR - Sociedade Empresarial Ltda.

CNPJ: 75.517.151.0001-10

Banco Itau

Agéncia: 0997

Conta corrente: 00602-8

Chave PIX: 75.517.151.0001-10

Obs.: O pagamento sO devera ser realizado apds a aprovacdo do conselho editorial
informando que o trabalho esta apto para ser publicado.

- Posteriormente O comprovante de depdsito devera ser digitalizado e anexado no
sistema como documento suplementar.

- Encaminhar via e-mail para: argsaude@unipar.br, com o ID do seu artigo e titulo do
artigo como o assunto do e-mail e anexar o comprovante de pagamento e artigo em Word
com as correcdes solicitadas pelo corpo editorial.

DECLARACAO DE DIREITO AUTORAL

Em caso de aceite do artigo, os direitos autorais a ele referentes, se tornardo propriedade
exclusiva da Arquivos de Ciéncias da Saude da UNIPAR, sendo permitido que os
usudrios distribuam, remixem, adaptem e construam sobre o material em qualquer meio
ou formato, desde que a atribui¢do seja dada ao criador.

No ato da submissdo o(s) autor(es) deverda(ao) preencher uma Declaracdo de Cessdo de
Direitos Autorais (Download) disponibilizada no sistema eletronico da revista.

Os originais serdo submetidos ao Conselho Editorial e ao Conselho de Consultores que se
reserva o direito de avaliar, sugerir modifica¢des para aprimorar o conteudo do artigo,
adotar alteragdes para aperfeicoar a estrutura, clareza e redacdo do texto e recusar
artigos. Todas as informacdes apresentadas pelos autores sdo de sua exclusiva
responsabilidade.


mailto:arqsaude@unipar.br
https://www.revistas.unipar.br/index.php/saude/libraryFiles/downloadPublic/131
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Declaracdo de Ciéncia de Autoria e Coautoria: Item obrigatdrio para a publicacdo do
artigo

(Download)

Template:
Download Template.docx
Taxonomia CRediT, para Preenchimento da Contribuicdo de Autoria

I - Normas de submissao de artigos para a Arquivos de Ciéncias da Saude da UNIPAR.
A revista Arquivos de Ciéncias da Saude da UNIPAR publica trabalhos inéditos nas areas
das Ciéncias Biomédicas e da Saude.

Os artigos podem ser redigidos em portugués, em inglés ou em espanhol e ndo devem ter
sido submetidos a outros periodicos. Os trabalhos devem ser enviados por meio do Open
Journal Systems — O]S (https://www.revistas.unipar.br/index.php/saude/login).

-Quantidade maxima de autores (8 autores);
-Quantidade maxima de paginas (20 paginas, incluindo referéncias);

LICENCA CREATIVE COMMONS
Esse periddico estd licenciado sob uma Licenca Creative Commons CC BY 4.0
https://creativecommons.org/licenses/by/4.0/deed.pt BR

II - Apresentacdo dos originais

Os artigos devem ser digitados, utilizando-se o programa MS-Word, com fonte TNR 12,
espaco 1,5, em folha tamanho A4, com margens de 2 cm superior e inferior e 3 cm
esquerda e direita, indicando numero de pagina no rodapé direito conforme (Template).
Os originais ndo devem exceder 20 paginas, incluindo texto, ilustracdes e referéncias.

A primeira pagina deve conter o titulo do trabalho, dados dos autores enviados, abaixo do
titulo, conforme modelo: Nome completo, graduac¢do mais alta, institui¢cdo (maximo duas,
caso tenha mais de um vinculo), e-mail e ORCID.

Na segunda pagina deve constar o titulo completo do trabalho, o resumo e as palavras-
chave, em portugués, em inglés e em espanhol, omitindo-se o(s) nomes(s) do(s) autor(es).

As figuras, quadros e/ou tabelas devem ser numerados sequencialmente, apresentados no
corpo do trabalho e com titulo apropriado. Nas figuras o titulo deve aparecer abaixo das
mesmas e, nos quadros ou tabelas, acima. Todas as figuras devem apresentar resolucdo
minima de 300 dpi, com extensao .jpg.

Todas as informacoes contidas nos manuscritos sdo de inteira responsabilidade de seus
autores. Todo trabalho que utilize de investigacdo humana e/ou pesquisa animal deve
indicar a secio MATERIAL E METODO, sua expressa concordancia com os padrdes éticos,
acompanhado da c6pia do certificado de aprovacdo de Comissdo de Etica em Pesquisa
registrada pela CONEP, de acordo com o recomendado pela Declaracao de Helsink de
1975, revisada em 2000 e com a Resolucdo 466/2012 do Conselho Nacional de Saude do
Brasil. Estudos envolvendo animais devem explicitar o acordo com os principios éticos
internacionais (International Guiding Principles for Biomedical Research Involving
Animals), bem como o cumprimento das instrug¢des oficiais brasileiras que regulamentam
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https://revistas.unipar.br/index.php/saude/libraryFiles/downloadPublic/75
https://www.revistas.unipar.br/index.php/saude/$$$call$$$/api/file/file-api/download-library-file?libraryFileId=126
https://www.revistas.unipar.br/index.php/saude/login
https://creativecommons.org/licenses/by/4.0/deed.pt_BR
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pesquisas com animais (Leis 6.638/79, 9.605/98, Decreto 24.665/34) e os principios éticos do
COBEA (Colégio Brasileiro de Experimentagdo Animal).

Os artigos, apos o aceite deverdo estar acompanhados (como documento suplementar) do
comprovante de traducao ou corregao.

III - Citacdes:

Todas as citacdes presentes no texto devem fazer parte das referéncias e seguir o sistema
autor-data (NBR 10520, jul. 2023). Nas citaces onde o sobrenome do autor estiver fora de
parénteses, escrever-se-a com a primeira letra maiuscula e o restante minuscula e, quando
dentro de parénteses, somente primeira maidsculas e o restante minusculo, da forma que
segue:

Citacao direta com até trés linhas - o texto deve estar entre aspas. Ex.: Segundo
Uchimura et al. (2004, p. 65) “ o risco de morrer por cancer de cérvice uterina esta
aumentado a partir dos 40 anos ”.

Citacao direta com mais de 3 linhas - deve ser feito recuo de 4 cm, letra menor que o
texto, sem aspas. Ex.:

O comércio de plantas medicinais e produtos fitoterdpicos encontra-se em expansao em
todo o mundo em razédo a diversos fatores, como o alto custo dos medicamentos
industrializados e a crescente aceitacdo da populacdo em relacao a produtos naturais. [...]
grande parte da populacdo faz uso de plantas medicinais, independentemente do nivel de
escolaridade ou padrdo econémico (Martinazo; Martins, 2004, p. 5).

Citacao indireta - o nome do autor é seguido pelo ano entre parénteses. Ex.: Para Lianza
(2001), as DORT frequentemente sdo causas de incapacidade laborativa tempordaria ou
permanente.

Citacao de citacao - utiliza-se a expressdo apud., e a obra original a que o autor
consultado esta se referindo deve vir em nota de rodapé.

Ex.: O envelhecimento é uma realidade que movimenta diversos setores sociais
(Guralnik et al. apud Ide et al., 2005)

Citacdo com até trés autores deve aparecer com ponto e virgula entre os autores,
exemplo: (Silva; Camargo; Rodrigues)

A citacdo com mais de trés autores deve aparecer o nome do primeiro autor seguido da
expressdo et al.

IV - REFERENCIAS
As REFERENCIAS devem ser apresentadas em ordem alfabética de sobrenome e todos os
autores incluidos no texto deverao ser listados.

As referéncias devem ser efetuadas conforme os exemplos abaixo, baseados na NBR 6023,
nov. 2018. Para trabalhos com até trés autores, citar o nome de todos; acima de trés, citar o
primeiro seguido da expressdo et al.
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ANEXO 2 — Comite de Etica em Pesquisa Envolvendo Seres Humanos (CEPEH)

UNIVERSIDADE PARANAENSE Plataforma
- UNIPAR \%foﬂ

PARECER CONSUBSTANCIADO DO CEP

DADOS DO PROJETO DE PESQUISA

Titulo da Pesquisa: Explorando o conhecimento sobre toxoplasmose gestacional: impactos na formagéo de
graduandos da area da saude

Pesquisador: Andreia Balan

Area Tematica:

Versao: 1

CAAE: 84339224 5.0000.0109

Instituicdo Proponente: Universidade Paranaense
Patrocinador Principal: Financiamento Proprio

DADOS DO PARECER

Namero do Parecer: 7.220.547

Apresentagao do Projeto:
Explorando o conhecimento sobre toxoplasmose gestacional: impactos na formagéo de graduandos da area

da saude.

Objetivo da Pesquisa:

Objetivo Primario:

Analisar o conhecimento dos graduandos dos cursos de Biomedicina, Ciéncias Bioldgicas, Educacdo Fisica,
Enfermagem, Estética e Cosmética, Farmacia, Fisioterapia, Medicina, Medicina Veterinaria, Nutrigao,
Odontologia e Psicologia, sobre a toxoplasmose gestacional e promover reflexdes sobre a importéncia desta
zoonose na saude publica.

Objetivo Secundario:

Conhecer o perfil dos graduandos da area da saude, dos cursos de Biomedicina, Ciéncias Bioldgicas,
Educacgdo Fisica, Enfermagem, Estética e Cosmética, Farmacia, Fisioterapia, Medicina, Medicina
Veterinaria, Nutrigdo, Odontologia e Psicologia, através da aplicagdo de um questionario com informacdes
sobre idade, sexo, curso de graduagao e o ano que esta cursando.

Identificar o nivel de conhecimento dos graduandos dos cursos de Biomedicina, Ciéncias Bioldgicas,
Educacgdo Fisica, Enfermagem, Estética e Cosmética, Farmacia, Fisioterapia, Medicina, Medicina
Veterinaria, Nutricdo, Odontologia e Psicologia, sobre etiologia, transmissdo, diagnéstico e
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Continuagéo do Parecer: 7.220.547

medidas de prevengdo da toxoplasmose gestacional.

Avaliar a compreensao dos alunos sobre as consequéncias da infecgdo pelo Toxoplasma gondii para a
saude da gestante e do feto.

Promover a divulgagao da informagéo sobre o respectivo tema, atraves da elaboragio de cartilhas
informativas, midias sociais e folders tendo como consequéncia a difusdo do conhecimento a comunidade;

Avaliagao dos Riscos e Beneficios:

Riscos:

O preenchimento do questionario epidemiologico podera trazer algum desconforto como demanda de tempo
para responder que nao ultrapassara 10

minutos. O tipo de procedimento apresenta um risco minimo de quebra de confidencialidade que sera
reduzido pela(o) anonimato dos questionarios

e avaliagdo em grupo das informagdes. As informagdes representardo a realidade e opinido de um grupo e
nao de uma pessoa, além disso, todos os

cuidados éticos serdo tomados no sentido de preservar privacidade e sigilo das instituigdes e participantes
envolvidos.

Beneficios:

Esta pesquisa podera estimular a reflexdo do académico sobre a toxoplasmose gestacional, além de gerar
dados que poder&o direcionar a¢des de

educacdo em saude e promover a divulgac¢do da informacg&o sobre o respectivo tema, através da

Comentarios e Consideragdes sobre a Pesquisa:
A pesquisa se apresenta de forma conclusiva e pode ser executada, uma vez que os pesquisadores
contemplaram todos os requisitos éticos para a sua realizagdo.

Consideragoes sobre os Termos de apresentagao obrigatoria:

TCLE - Este documento contéem as informagdes para o bom entendimento e anuéncia dos participantes da
pesquisa, devendo ser elaborado em duas vias, sendo uma retida pelo sujeito da pesquisa e a outra
arquivada pelo pesquisador.

TERMO DE ANUENCIA INSTITUCIONAL - Este documento se apresenta de forma satisfatéria (nome
completo, fungdo e carimbo) com a autorizagdo pelo responsavel da Instituicdo onde a pesquisa sera
realizada.

FOLHA DE ROSTO - Informacgdes prestadas compativeis com as do protocolo apresentado.
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Recomendacgoes:
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De acordo com a Resolugéo 466/12 ¢ Il - Dos aspectos éticos da pesquisa envolvendo seres humanos ¢,

IIl.1 ¢ A eticidade da pesquisa implica em:

i) Prever procedimentos que assegurem a confidencialidade e a privacidade, a prote¢gao da imagem e a n&o

estigmatizagéo dos participantes da pesquisa, garantindo a n&o utilizagéo das informag¢des em prejuizo das

pessoas e/ou das comunidades, inclusive em termos de autoestima, de prestigio e/ou de aspectos

econémico-financeiros;

Conclusoes ou Pendéncias e Lista de Inadequagoes:
Prezado pesquisador, vosso projeto foi aprovado sem restri¢des.

De acordo com o Conselho Nacional de Salide, Resolugio 466/2012:

O termo de consentimento livre esclarecido deve ser elaborado em duas vias, sendo uma retida pelo sujeito

da pesquisa, ou por seu representante legal, e uma arquivada pelo pesquisador.

Consideragoes Finais a critério do CEP:

Este parecer foi elaborado baseado nos documentos abaixo relacionados:

Tipo Documento Arquivo Postagem Autor Situagdo
Declaragéo de taitoxoplasmose.pdf 31/10/2024 | Nelton Anderson Aceito
Instituicdo e 13:43:33 |Bespalez Corréa
Infraestrutura
Informacdes Basicas|PB_INFORMACOES_BASICAS_DO_P | 29/10/2024 Aceito
do Projeto ROJETO 2443403.pdf 10:16:55
Projeto Detalhado / | ProjetoToxoplasmoseAcademicos.pdf 29/10/2024 | Andreia Balan Aceito
Brochura 10:15:17
Investigador
Brochura Pesquisa |Questionario.pdf 29/10/2024 | Andreia Balan Aceito

10:15:06
TCLE / Termos de | TCLE.pdf 29/10/2024 | Andreia Balan Aceito
Assentimento / 10:10:19
Justificativa de
Auséncia
Folha de Rosto FolhaDeRosto.pdf 29/10/2024 | Andreia Balan Aceito
09:43:55
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Continuagéo do Parecer: 7.220.547

Situagao do Parecer:

Aprovado

Necessita Apreciagao da CONEP:

Nao

UMUARAMA, 12 de Novembro de 2024
Assinado por:
Nelton Anderson Bespalez Corréa
(Coordenador(a))
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