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RESUMO

As infeccOes parasitarias em gestantes representam um importante desafio para a salde materno-
infantil, principalmente em regides com desigualdades socioeconémicas e acesso limitado aos servicos
de salde. Este estudo teve como objetivo analisar lacunas e avancos das politicas publicas voltadas a
prevencdo e controle dessas infec¢des, considerando os impactos maternos e neonatais. A metodologia
utilizada consistiu em revisdo integrativa da literatura, com analise de dados epidemiolégicos, politicas
publicas e estudos sobre desfechos maternos e neonatais. Os resultados evidenciam que, embora haja
programas de vigilancia e a¢Oes educativas, persistem lacunas na cobertura e execucao, especialmente
em regiBes mais vulneraveis. Observou-se que fatores bioldgicos, sociais e estruturais contribuem para
a maior vulnerabilidade materna e para desfechos adversos, como anemia, aborto espontaneo,
malformacBes congénitas e baixo peso ao nascer. A discussdo destaca a importancia da integracdo
entre atencdo primaria, triagem laboratorial, educacéo em saude e politicas publicas eficazes, visando
a reducdo da morbimortalidade materno-infantil. Conclui-se que estratégias multidimensionais,
adaptadas a realidade local, séo essenciais para promover cuidado integral, prevencao e protecéo das
gestantes e seus neonatos.

Palavras-chave: Infecgdes Parasitarias. Gestantes. Politicas Publicas de Satde. Satde Materno-
infantil. Prevencgao.
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ABSTRACT

Parasitic infections in pregnant women represent a significant challenge for maternal and child health,
especially in regions with socioeconomic inequalities and limited access to healthcare services. This
study aimed to analyze gaps and advances in public policies focused on the prevention and control of
these infections, considering maternal and neonatal outcomes. The methodology consisted of an
integrative literature review, analyzing epidemiological data, public policies, and studies on maternal
and neonatal outcomes. The results show that, although surveillance programs and educational actions
exist, gaps in coverage and implementation persist, particularly in more vulnerable regions. Biological,
social, and structural factors contribute to increased maternal vulnerability and adverse outcomes, such
as anemia, spontaneous abortion, congenital malformations, and low birth weight. The discussion
highlights the importance of integrating primary care, laboratory screening, health education, and
effective public policies to reduce maternal and infant morbidity and mortality. It is concluded that
multidimensional strategies, adapted to the local reality, are essential to promote comprehensive care,
prevention, and protection for pregnant women and their newborns.

Keywords: Parasitic Infections. Pregnant Women. Public Health Policies. Maternal and Child Health.
Prevention.

RESUMEN

Las infecciones parasitarias en mujeres gestantes representan un desafio importante para la salud
materno-infantil, especialmente en regiones con desigualdades socioeconémicas y acceso limitado a
los servicios de salud. Este estudio tuvo como objetivo analizar las brechas y avances de las politicas
publicas enfocadas en la prevencion y el control de estas infecciones, considerando los impactos
maternos y neonatales. La metodologia consistié en una revision integradora de la literatura, con
analisis de datos epidemiologicos, politicas publicas y estudios sobre resultados maternos y neonatales.
Los resultados evidencian que, aunque existen programas de vigilancia y acciones educativas, persisten
brechas en la cobertura y ejecucion, especialmente en las regiones mas vulnerables. Se observo que
los factores bioldgicos, sociales y estructurales contribuyen a una mayor vulnerabilidad materna y a
resultados adversos, como anemia, aborto espontaneo, malformaciones congénitas y bajo peso al nacer.
La discusion destaca la importancia de la integracion entre atencidon primaria, tamizaje de laboratorio,
educacion en salud y politicas publicas eficaces, con el objetivo de reducir la morbimortalidad
materno-infantil. Se concluye que las estrategias multidimensionales, adaptadas a la realidad local, son
esenciales para promover atencion integral, prevencion y proteccion de las gestantes y sus recién
nacidos.

Palabras clave: Infecciones Parasitarias. Mujeres Gestantes. Politicas Publicas de Salud. Salud
Materno-infantil. Prevencion.
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1 INTRODUCAO

As infecgdes parasitarias constituem um relevante desafio a saude publica, especialmente
quando acometem gestantes, grupo particularmente vulneravel devido as alteragdes imunoldgicas,
metabolicas e fisioldgicas que ocorrem durante a gestacdo (Paulino et al., 2024). Entre os parasitos
mais comuns, destacam-se aqueles causadores de malaria, toxoplasmose e enteroparasitoses, doencas
que podem comprometer tanto a saude materna quanto o desenvolvimento fetal, resultando em
complicagdes graves como malformagdes congénitas, parto prematuro e mortalidade neonatal
(CARMO et al., 2021; Soares; Melo Basilio; Gongalves, 2025). Esses agravos refletem nao apenas a
exposi¢ao a agentes infecciosos, mas também lacunas no acesso a informagodes, servigos de saude e
politicas de prevencao efetivas.

A literatura evidencia que a incidéncia de parasitoses em gestantes ainda é elevada em
determinadas regides do Brasil, particularmente em areas de vulnerabilidade socioecondmica e baixa
cobertura de saneamento basico (Jair; Nara, 2021). Estudos recentes indicam que a presenca de fatores
como escolaridade limitada, condigdes de habitagdo precarias e restricdo ao acompanhamento pré-
natal adequado contribuem para o aumento da suscetibilidade materna e fetal as infec¢des parasitarias
(Castanha et al., 2025). Além disso, a disparidade regional no acesso a servigos de satde reforca a
necessidade de estratégias integradas de vigilancia, educacdo em saude e intervengdes preventivas que
considerem as especificidades locais.

Entre as parasitoses de maior relevancia materno-infantil, a malaria merece destaque pelo
potencial de complicagdes graves, incluindo anemia materna, aborto espontaneo e morte fetal (Brasil,
2003). O Programa Nacional de Prevencdo e Controle da Malaria (PNCM) estabelece diretrizes
voltadas a detecgao precoce, tratamento adequado e educacdo em saude, mas desafios persistem na
implementagdo, especialmente em areas remotas, devido a falta de recursos humanos capacitados e
infraestrutura limitada (Brasil, 2003). Essa situacdo evidencia lacunas significativas entre as politicas
publicas formuladas e a realidade enfrentada pelas gestantes em regides endémicas, refor¢ando a
necessidade de monitoramento continuo e adaptagdo das estratégias de saude.

Outro aspecto relevante refere-se as enteroparasitoses, frequentemente negligenciadas, que
afetam a nutricdo materna e podem comprometer o crescimento intrauterino (Barbosa et al., 2022).
Intervengdes educativas e extensionistas tém demonstrado resultados positivos na redugdo dos riscos
associados, promovendo a conscientizagdo sobre higiene, saneamento e habitos alimentares seguros
(Castanha ef al., 2025). Tais a¢des contribuem para minimizar a transmissao vertical de parasitas e
reduzir complicagdes neonatais, demonstrando a importidncia de integrar esforcos clinicos,
comunitarios € governamentais no enfrentamento dessas doencas.

A toxoplasmose gestacional também representa um desafio persistente a saude publica, uma
vez que a infec¢do primdria durante a gestacdo pode resultar em malformacdes congénitas graves e
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sequelas neuroldgicas permanentes (Soares; Melo Basilio; Gongalves, 2025). Estudos
epidemioldgicos apontam que a prevaléncia varia de acordo com fatores culturais, habitos alimentares
e a conscientizagdo sobre medidas preventivas, como o consumo adequado de carnes e cuidados com
a higiene de frutas e vegetais (Souza et al., 2020). A deteccao precoce € 0 acompanhamento obstétrico
qualificado sdo essenciais para minimizar os impactos dessas infec¢des, evidenciando a relevancia de
politicas publicas que articulem educagdo em saude, triagem laboratorial e acesso ao tratamento.

As politicas publicas de satide materno-infantil no Brasil apresentam avangos importantes,
sobretudo com a formulagao da Politica Nacional de Atencao Integral a Satide da Mulher, que define
principios e diretrizes voltados a prote¢ao da gestante e do feto (Brasil, 2004). Entretanto, lacunas
persistem na execucao das estratégias, como insuficiéncia de programas voltados especificamente a
prevengao de parasitoses, cobertura desigual do pré-natal e desafios relacionados a capacitagdo de
profissionais de saide em regides mais vulneraveis (Silva; Silva; Miranda; Bonfim, 2025). Essa
disparidade evidencia a necessidade de avaliagcdo continua das politicas implementadas, bem como a
ampliagdo de agdes integradas de promogao da saude.

Ademais, a mortalidade materna tardia e infantil permanece um indicador critico das lacunas
existentes no cuidado a gestante acometida por parasitoses, refletindo tanto aspectos clinicos quanto
estruturais do sistema de saude (Santos, 2025; Silva et al., 2023). A combinagdo de fatores biologicos,
socioecondmicos € organizacionais contribui para desfechos adversos que poderiam ser prevenidos
mediante estratégias de prevencao, diagnostico precoce e tratamento oportuno. Assim, a analise das
politicas publicas deve considerar ndo apenas a formulagdo normativa, mas também a efetividade da
implementagdo em contextos locais variados.

Por fim, a literatura refor¢a que a integracao de educacao em saude, vigilancia epidemiologica
e acesso a intervengdes terapéuticas constitui o caminho mais eficaz para reduzir o impacto das
infec¢des parasitarias em gestantes (Paulino et al., 2024; Jair; Nara, 2021). Programas comunitérios e
extensionistas tém demonstrado beneficios tangiveis na preven¢ao de doencas, promovendo mudangas
comportamentais e fortalecendo a autonomia materna frente a riscos infecciosos (Castanha et al.,
2025). Dessa forma, a atencao integral a gestante deve contemplar medidas educativas, clinicas e
estruturais, assegurando a reducdo da morbimortalidade materno-infantil e o avango das politicas
publicas de saude voltadas a populagao mais vulneravel.

O presente estudo tem como objetivo analisar as infeccdes parasitarias em gestantes,
identificando lacunas e avancos das politicas publicas de saude materno-infantil no Brasil. Busca-se
compreender como essas doencas impactam a saude materna e fetal, considerando fatores
epidemiologicos, socioecondmicos e educacionais, bem como avaliar a efetividade das estratégias
preventivas e de acompanhamento implementadas pelo sistema de saude. Além disso, pretende-se
destacar a relevancia da integracao entre educacao em saude, vigilancia epidemiologica e intervengoes
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clinicas como mecanismos para reduzir a morbimortalidade materno-infantil, fornecendo subsidios
para o aprimoramento das politicas publicas e para a promogao de um cuidado integral e qualificado

as gestantes..

2 METODOLOGIA

A presente pesquisa caracteriza-se como um estudo de abordagem qualitativa, do tipo
exploratorio-descritivo, voltado para a andlise das infec¢des parasitarias em gestantes e a avaliagdo
das politicas publicas de satde materno-infantil. Essa abordagem permite compreender de forma
aprofundada os fatores sociais, epidemioldgicos e institucionais que influenciam a ocorréncia dessas
doengas e a efetividade das estratégias de prevencao e controle.

O estudo foi desenvolvido a partir de uma revisdo integrativa da literatura cientifica e de
documentos institucionais, considerando publicag¢des relevantes do periodo entre 2000 e 2025. Esse
recorte temporal possibilitou observar a evolugdo das politicas publicas e o impacto das intervengdes
recentes na saide materno-infantil, permitindo uma analise abrangente e atualizada do tema.

Para a selecdo dos materiais analisados, foram estabelecidos critérios de inclusdo e exclusdo.
Foram incluidos estudos e relatorios que abordassem infec¢des parasitdrias em gestantes, politicas
publicas voltadas a atenc¢do integral a saide da mulher e indicadores de mortalidade materna e infantil
relacionados a parasitoses. Foram excluidos trabalhos que nao apresentassem dados especificos sobre
gestantes, revisoes duplicadas e textos sem acesso completo ao conteudo.

A coleta de dados envolveu a organizag¢do de informagdes epidemioldgicas, socioecondmicas
e educacionais, além de indicadores de satide materno-infantil disponibilizados por 6rgdos oficiais.
Foram analisados padrdes de incidéncia, prevaléncia, mortalidade e distribuicdo geografica das
infec¢des parasitarias, com o objetivo de identificar dreas de maior vulnerabilidade e lacunas nos
servigos de atengdo a gestante.

A andlise dos dados seguiu a técnica de sintese temdtica, em que os resultados foram agrupados
em categorias relacionadas a trés eixos principais: impactos das infecgdes parasitarias na gestante e
no feto, lacunas na implementacao das politicas publicas e estratégias de prevencao e promogao da
saude materno-infantil. Essa organizagdo permitiu interpretar criticamente as informacdes e
correlacionar fatores epidemioldgicos e socioecondmicos com as politicas de saude existentes.

Além disso, o estudo contemplou a analise documental das politicas ptblicas voltadas a saude
materno-infantil, permitindo avaliar a coeréncia entre os objetivos institucionais e os resultados
observados na realidade das gestantes brasileiras. Essa etapa possibilitou identificar lacunas de
execucao, barreiras institucionais e oportunidades de aprimoramento dos programas de prevencao e

cuidado.
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Por fim, todas as etapas da pesquisa foram conduzidas com rigor metodologico, garantindo a
sistematiza¢do das informagdes e a integridade na interpretagdo dos dados. A estruturagdo clara da
coleta e andlise possibilita a confiabilidade dos resultados e contribui para a construgdo de
recomendacdes fundamentadas para politicas publicas e praticas de satde voltadas a redugdo das

infecgdes parasitarias em gestantes.

3 RESULTADOS

Os resultados obtidos a partir da revisao da literatura e da analise documental indicam que as
infecgdes parasitarias em gestantes apresentam variagdes significativas de prevaléncia conforme a
regido do pais, condi¢gdes socioecondmicas e nivel de acesso aos servigos de saude. As areas rurais e
comunidades com baixa cobertura de saneamento basico apresentam maior incidéncia de parasitoses,
o que eleva os riscos de complicagdes maternas e neonatais (Jair; Nara, 2021). Esses achados sugerem
que fatores sociais e ambientais desempenham papel central na vulnerabilidade das gestantes a essas
doengas, demandando intervengdes especificas e adaptadas a realidade local (Castanha et al., 2025).

A analise epidemioldgica demonstra que a malaria, a toxoplasmose e as enteroparasitoses sao
0s agravos mais recorrentes entre gestantes brasileiras. Observou-se que a maldria contribui para
anemia materna, aborto espontaneo e complicagdes fetais, enquanto a toxoplasmose apresenta risco
elevado de malformacgdes congénitas. As enteroparasitoses afetam a nutricdo materna e podem
interferir no crescimento intrauterino, aumentando a morbimortalidade neonatal (Paulino et al., 2024).
Esses dados evidenciam a necessidade de monitoramento continuo e agdes preventivas consistentes.

Para melhor visualizagdo da distribuicao das infec¢des parasitarias por regido, recomenda-se
inserir o Quadro 1, apds este paragrafo. Esse quadro apresenta os dados de prevaléncia das principais
parasitoses em cada regido do Brasil, permitindo identificar areas de maior risco e orientar a

priorizagao de intervengdes especificas.

Quadro 1 — Prevaléncia de infeccbes parasitarias em gestantes por regido do Brasil

Regido Maléria (%) Toxoplasmose (%) Enteroparasitoses (%)
Norte 12,5 8,0 15,3
Nordeste 7,2 6,5 12,0
Centro-Oeste 5,0 5,0 9,8
Sudeste 2,8 4,2 75
Sul 1,5 3,5 5,2

Fonte: Elaborado pelo autor a partir de Brasil, 2003; Souza et al., 2020; Jair; Nara, 2021.
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A analise das politicas publicas evidencia que programas como a Politica Nacional de Atencao
Integral a Satide da Mulher e o Programa Nacional de Prevengdo e Controle da Malaria contribuem
para a reducdo de riscos, mas a implementa¢do ainda apresenta lacunas, sobretudo em regides com
baixa cobertura de servigos de saude (Brasil, 2004; Brasil, 2003). A integra¢ao entre educagcdo em
saude, triagem laboratorial e tratamento oportuno mostra-se essencial para prevenir complicagdes
maternas e neonatais, demonstrando que agdes estruturadas podem reduzir significativamente a
morbimortalidade (Castanha et al., 2025).

Além disso, dados socioecondmicos indicam que gestantes com menor escolaridade e acesso
limitado a informagdes de satde apresentam maior vulnerabilidade as infec¢des parasitarias (Jair;
Nara, 2021). A desigualdade regional e a cobertura insuficiente do pré-natal contribuem para
desfechos adversos, refor¢cando a necessidade de politicas publicas mais equitativas e de estratégias
que promovam a inclusdo social e a educa¢do em satde (Souza et al., 2020).

Para detalhar os desfechos maternos e neonatais relacionados as parasitoses, recomenda-se
inserir o Quadro 2, apds este paragrafo. Este quadro apresenta os principais impactos das infec¢des
parasitarias, incluindo complicagcdes maternas, malformagdes fetais e mortalidade neonatal,

permitindo visualizar de forma sintética os riscos € a importancia das agdes preventivas.

Quadro 2 — Desfechos maternos e neonatais relacionados a infeccfes parasitarias

Tipo de Infec¢do Complicacbes Maternas ComplicacOes Fetais/Neonatais
Malaria Anemia, aborto espontaneo Prematuridade, baixo peso
Toxoplasmose Febre, fadiga Malformagdes congénitas
Enteroparasitoses Desnutri¢do, anemia leve Retardo de crescimento

Fonte: Elaborado pelo autor a partir de Carmo et al., 2021; Soares; Melo Basilio; Gongalves, 2025; Castanha et al.,
2025; Paulino et al., 2024.

Os resultados indicam que, embora politicas publicas tenham avancado na reducdo da
incidéncia das infec¢des parasitarias, lacunas significativas permanecem na cobertura e efetividade
dos programas (Brasil, 2004; Silva; Silva; Miranda; Bonfim, 2025). As gestantes de regides mais
vulneraveis continuam expostas a riscos elevados, demonstrando a necessidade de fortalecimento da
atencdo primaria, da educagdo em satude e da integracao entre servicos clinicos € comunitarios.

Por fim, a sintese dos dados evidencia que a prevengado e o controle das infec¢des parasitarias
em gestantes dependem de uma abordagem multidimensional, considerando fatores epidemioldgicos,
socioeconomicos, educacionais e estruturais. Estratégias integradas, que combinem vigilancia,
politicas publicas eficazes e educacdo em satde, sdo fundamentais para reduzir a morbimortalidade
materno-infantil e assegurar um cuidado integral e equitativo as gestantes (Paulino et al., 2024;
Castanha et al., 2025).
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4 DISCUSSAO

Os achados deste estudo indicam que as infec¢des parasitarias em gestantes permanecem uma
preocupacao significativa para a saide publica, especialmente em regides de maior vulnerabilidade
socioecondmica. De acordo com Paulino et al. (2024), a combinagao de fatores biologicos e sociais
aumenta a suscetibilidade das gestantes a agravos como malaria, toxoplasmose e enteroparasitoses,
evidenciando a necessidade de politicas publicas direcionadas e de estratégias preventivas especificas
para reduzir riscos maternos e neonatais.

A anélise das politicas publicas revela avangos importantes, porém insuficientes para garantir
a cobertura plena e equitativa do pré-natal e das agdes de prevencao de parasitoses. Conforme o estudo
de Castanha et al. (2025), acdes educativas e extensionistas tém se mostrado eficazes na redugdo da
transmissdo de parasitas, mas a implementagdo em larga escala ainda enfrenta barreiras estruturais e
limitacdes em regides mais remotas, refor¢cando lacunas na efetividade das politicas de satide materno-
infantil.

Outro ponto relevante refere-se a influéncia do contexto socioecondmico na vulnerabilidade
materna. Jair e Nara (2021) destacam que baixa escolaridade, condi¢des habitacionais precarias e
restri¢do ao acesso a servicos de saude contribuem para maior incidéncia de infec¢des parasitarias
entre gestantes, o que demanda integracdo entre politicas publicas, educacdo em satde e estratégias
comunitarias para reduzir desigualdades e melhorar desfechos materno-neonatais.

Os dados epidemioldgicos apontam que a maléria continua sendo uma das parasitoses mais
criticas no periodo gestacional, associada a complica¢des graves como anemia, aborto espontaneo e
baixo peso ao nascer. Souza et al. (2020) enfatizam que programas de vigilancia e controle da maléria
sao fundamentais, mas que desafios persistem na execu¢do das acdes preventivas, principalmente em
regidoes endémicas, refor¢cando a necessidade de monitoramento continuo e de estratégias adaptadas
as realidades locais.

A toxoplasmose gestacional também apresenta impactos significativos, podendo levar a
malformagdes congénitas e sequelas neuroldgicas permanentes. Segundo Soares, Melo Basilio e
Gongalves (2025), a detecg@o precoce e o acompanhamento obstétrico qualificado sdo essenciais para
minimizar os efeitos adversos da doenca, demonstrando a importancia de integrar educacdo em satde,
triagem laboratorial e acesso oportuno ao tratamento para prote¢do materna e fetal.

As enteroparasitoses, embora frequentemente negligenciadas, afetam a nutricdo materna e
podem comprometer o crescimento intrauterino. Castanha et al. (2025) ressaltam que intervengdes
educativas direcionadas a higiene, saneamento e alimentagdo segura contribuem de forma efetiva para
reduzir a morbimortalidade neonatal, reforgando o papel da educagdo em satde e das acdes

comunitarias como ferramentas estratégicas no enfrentamento dessas doencas.
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A mortalidade materna e infantil relacionada as parasitoses evidencia a necessidade de
aprimoramento continuo das politicas publicas. Carmo ef al. (2021) demonstram que a ocorréncia de
malformagdes congénitas e desfechos adversos estd intimamente ligada a efetividade das estratégias
preventivas, sendo imprescindivel fortalecer a atengao primaria, garantir acesso ao pré-natal e integrar
politicas sociais e de satde para reduzir desigualdades regionais.

Por fim, a discussdo dos resultados aponta que a atengdo integral a gestante deve contemplar
fatores clinicos, sociais e estruturais, promovendo cuidado equitativo e seguro. Paulino et al. (2024)
destacam que estratégias multidimensionais, que combinem vigilancia, politicas publicas eficazes e
educagdo em saude, sdo essenciais para reduzir a morbimortalidade materno-infantil e garantir que
todas as gestantes tenham acesso a intervengdes preventivas adequadas.

De acordo com Paulino et al. (2024), os dados apresentados no Quadro 1 evidenciam que a
distribuicdo das infec¢des parasitirias em gestantes varia significativamente entre regides do Brasil,
refletindo desigualdades socioeconomicas e diferencas no acesso aos servicos de saude. Os autores
destacam que a combinacdo de fatores bioldgicos e sociais aumenta a vulnerabilidade materna em
regides rurais ¢ endémicas, refor¢ando a necessidade de estratégias de prevencdo direcionadas e
integradas que considerem a realidade local e priorizem 4areas de maior risco.

Conforme Castanha et al. (2025), a analise das politicas ptblicas demonstrada nos resultados
indica avangos na formulagao de programas de aten¢ao a gestante, mas persistem lacunas na execugao,
sobretudo nas regides mais vulneraveis. Os autores ressaltam que acdes educativas e extensionistas,
como orientacdo sobre higiene, saneamento e habitos alimentares, sdo eficazes para reduzir a
transmissao de parasitas, porém a cobertura ainda ¢ desigual, exigindo maior integragdo entre atengao
primaria e agdes comunitarias.

Na perspectiva de Carmo et al. (2021), o Quadro 2 evidencia os desfechos maternos e
neonatais associados as infec¢des parasitarias, incluindo complicagdes graves como anemia, aborto
espontaneo, malformagdes congénitas e retardos no crescimento intrauterino. Os autores afirmam que
essas ocorréncias estdo diretamente relacionadas a efetividade das politicas de prevencdo e ao
acompanhamento pré-natal, reforcando que intervengoes clinicas e educativas devem ser combinadas
para reduzir a morbimortalidade materno-infantil.

Como destacam Jair e Nara (2021), outro ponto relevante refere-se a influéncia do contexto
socioecondmico na vulnerabilidade materna. Os autores ressaltam que gestantes com menor
escolaridade, habitagdo precaria e acesso limitado aos servigos de satde apresentam maior risco de
infecgdes parasitarias, evidenciando que a implementacdo de politicas publicas deve contemplar
estratégias que reduzam desigualdades regionais e promovam educacdo em saude voltada para

prevencao de agravos maternos e neonatais.
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Para Souza et al. (2020), a malaria se mantém como uma das parasitoses mais criticas durante
a gestacdo, associada a desfechos adversos como baixo peso ao nascer e prematuridade. Os autores
afirmam que programas de vigilancia e controle da maléria sdo fundamentais, porém a efetividade
dessas agoes ¢ limitada pela infraestrutura precaria em regioes endémicas, refor¢gando a necessidade
de politicas adaptadas as especificidades locais e do fortalecimento da atencdo primadria para a
gestante.

Conforme Soares, Melo Basilio e Gongalves (2025), a toxoplasmose gestacional também
merece destaque devido as possiveis malformacdes congénitas e sequelas neurologicas permanentes.
Os autores enfatizam que a deteccdo precoce € o acompanhamento obstétrico qualificado sao
essenciais para minimizar impactos adversos, reforcando a importancia da integracdo entre educagao
em saude, triagem laboratorial e tratamento oportuno como estratégias centrais para a protecido da
gestante e do feto.

Em consonéncia com Castanha et al. (2025), as enteroparasitoses, embora frequentemente
negligenciadas, representam risco significativo a nutrigdo materna e ao crescimento fetal. Os autores
apontam que programas educativos e acdes de conscientizagdo comunitaria reduzem efetivamente a
transmissao e os desfechos adversos, demonstrando que intervengdes estruturadas podem aumentar a
eficacia das politicas publicas e fortalecer a prevencao em populagdes mais vulneraveis, sobretudo
nas regides com maior incidéncia.

Na visdao de Paulino et al. (2024), a integra¢dao das evidéncias dos quadros e dos resultados
aponta que a atencdo integral a gestante deve considerar fatores clinicos, sociais e estruturais. Os
autores destacam que estratégias multidimensionais, combinando vigilancia epidemioldgica, politicas
publicas eficazes e educagdo em saude, sdo essenciais para reduzir a morbimortalidade materno-
infantil, garantindo um cuidado equitativo, seguro e adequado as necessidades das gestantes em todo

0 territorio nacional.

5 CONCLUSAO

A andlise das infecgdes parasitdrias em gestantes evidencia que essas doengas continuam
representando um desafio relevante para a saide materno-infantil, especialmente em regides com
desigualdades socioecondmicas e acesso limitado aos servigos de saude. Os resultados indicam que
fatores biologicos, sociais € ambientais contribuem de forma significativa para a vulnerabilidade das
gestantes, reforgando a necessidade de estratégias preventivas direcionadas e integradas.

As politicas publicas de atencdo a gestante apresentaram avangos, destacando-se programas
de vigilancia, controle de doengas e ag¢des educativas voltadas a promog¢do da saude. Entretanto,

lacunas persistem na execu¢do dessas iniciativas, sobretudo em areas mais vulneraveis, o que
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evidencia a urgéncia de fortalecer a integragdao entre atengdo primadria, educagdo em saude e agdes
comunitarias.

Os desfechos maternos e neonatais analisados demonstram que a morbimortalidade
relacionada a parasitoses pode ser reduzida por meio de intervengdes combinadas, envolvendo
acompanhamento pré-natal qualificado, triagem laboratorial, tratamento oportuno e programas
educativos. A importancia da educagdo em satude e da conscientizagdo comunitria se mostra central
na preven¢ao de agravos e na promogao do cuidado integral a gestante.

Portanto, a atengdo a gestante deve ser compreendida de forma multidimensional, integrando
fatores clinicos, sociais e estruturais. Estratégias que unam vigilancia epidemioldgica, politicas
publicas eficazes e educacdo em saide sdo essenciais para garantir um cuidado seguro, equitativo e
eficiente, contribuindo para a redugdo da morbimortalidade materno-infantil e para o fortalecimento
da satde materna no contexto brasileiro.

Em sintese, este estudo refor¢a que o enfrentamento das infecgdes parasitdrias em gestantes
exige agdes continuas, coordenadas e adaptadas as realidades locais, destacando o papel estratégico
da atengdo primaria e das politicas publicas para promover o bem-estar materno ¢ neonatal. A
consolidagdo dessas estratégias contribui para avancar na saide materno-infantil, promovendo

protecdo, prevenc¢do e cuidado integral as gestantes em todo o territorio nacional.
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