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Resumo

Antecedentes

Um surto de toxoplasmose ocorreu entre trabalhadores de uma industria madeireira do municipio

de Lages, Santa Catarina, Brasil, entre margo e agosto de 2022.



Populagcao e métodos

Foi realizado um estudo do tipo coorte retrospectiva entre todos os trabalhadores ativos da sede da
industria madeireira. Como instrumento de coleta de dados, foi utilizado um questionario
semiestruturado. Foi coletada amostra de sangue para processamento de anticorpos
imunoglobulina M (IgM), G (IgG) e avidez de IgG de cada trabalhador. Os casos confirmados foram
aqueles com IgM+ e IgG- ou IgM+ e IgG+ com baixa avidez. Foram utilizadas medidas de frequéncia
absoluta e relativa, de tendéncia central e dispersdo. Foi calculado a razéo de risco (RR) para as
fontes de exposigao, e coletadas amostras de agua, alimentos e lodo para pesquisa de DNA de

Toxoplasma gondii.
Resultados

A taxa de ataque foi 39.3%. A curva epidémica sugeriu a ocorréncia de um surto continuo de fonte
comum. Dos casos de toxoplasmose aguda, 47 (73.4%) eram do sexo masculino, 38 (59.4%) da
raga/cor ndo branca. A ingestao de agua via bebedouros apresentou RR de 3.7 (IC 95%: 1.1 - 14.4).

Nao foi encontrada a presencga de T. gondii em amostras de agua, alimentos o lodo.
Discussao

Foi confirmado um surto de toxoplasmose entre trabalhadores da industria madeireira local, por
fonte comum e exposigédo continua, associada a ingestdo de agua via bebedouros da empresa.

Recomendou-se intensificar as a¢des de vigilancia da agua potavel do estado e do municipio.

Palavras-chave: toxoplasmose, surtos de doencas, doengas transmitidas pela agua, saude do

trabalhador, industria da madeira, Brasil.

Abstract
Background

An outbreak of toxoplasmosis occurred among workers in a timber industry in the municipality of

Lages, Santa Catarina, Brazil, between March and August 2022.
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Population and Methods

We carried out a retrospective cohort study among all active workers at the logging site. We collected
data using a semi-structured questionnaire. A blood sample was collected from each worker to
measure immunoglobulin M (IgM), G (IgG) antibodies and IgG avidity testing. Confirmed cases were
those with IgM+ and IgG- or IgM+ and IgG+ with low avidity. Measures of absolute and relative
frequency, central tendency and dispersion were calculated. The risk ratio for the potential sources
of exposure was calculated, and samples of water, food and mud were collected for Toxoplasma

gondii DNA testing.
Results

The attack rate was 39.3%. The epidemic curve suggested the occurrence of a continuous common
source outbreak. Of the cases of acute toxoplasmosis, 47 (73.4%) were male, 38 (59.4%) were non-
white race, their median age was 31 years (interquartile range: 25 - 40 years). Drinking water from
drinking fountains had a risk ratio (RR) of 3.7 (95%CI: 1.1-14.4). T. gondii was not found in samples

of water, food, or mud.
Discussion

An outbreak of toxoplasmosis was confirmed among workers in a logging site, due to a continuous
exposure to a common source, associated with drinking water from the company's drinking
fountains. It was recommended to intensify surveillance of the quality of drinking water in the state

and municipality.

Keywords: toxoplasmosis. disease outbreaks. waterborne diseases. occupational health. logging

industry, Brazil.



INTRODUGAO

A toxoplasmose é uma infecgdo comumente transmitida por alimentos e agua contaminados pelo
protozoario Toxoplasma gondii. Mundialmente, é considerada uma das zoonoses mais amplamente
propagadas, tanto entre humanos quanto em animais [1,2]. A infec¢ao pode ocorrer pela ingestao
de alimentos ou agua contaminados com oocistos que sao excretados nas fezes de felinos
domésticos ou selvagens, durante curto periodo, e apenas na primoinfecgao. Os oocistos podem
contaminar o solo e a 4gua, permanecendo infectantes mesmo em condi¢des ambientais extremas,
por um ou mais anos. Também ¢é possivel se infectar ao consumir carne crua ou malcozida,
especialmente de porco e carneiro, contendo cistos teciduais (bradizoitos) de T. gondii. Os cistos
podem permanecer infectantes por semanas nos fluidos corporais em temperatura ambiente e, na

carne, pelo tempo em que ela permanecer comestivel e ndo cozida [3-5].

O periodo de incubacgao é de 10 a 23 dias quando ingeridos cistos teciduais e, de 5 a 20 dias, no
caso de ingestdo de oocistos.[1,2] A sintomatologia e patogénese da infecgdo por T. gondii sao
variaveis e associadas ao estagio da infecgéo e a via de exposicdo. A infeccdo por T. gondii, na
maioria das pessoas primoinfectadas, resulta majoritariamente em quadros assintomaticos ou
oligossintomaticos, sem a necessidade de tratamentos especificos. Quando sintomatico, o quadro
mais caracteristico da fase aguda é a linfadenopatia localizada, com presencga de nédulos linfaticos
cervicais posteriores, podendo haver também presenca de febre, com duragdo entre uma semana

e um més [1,2,6,7].

O diagnéstico da doenca se da por meio das manifestagbes clinicas do paciente, quando
sintomatico, e exames laboratoriais sorolégicos para imunoglobulina M (IgM), imunoglobulina G
(IgG) e a avidez de 1gG [6]. Historicamente, os surtos de toxoplasmose apresentam caracteristicas
que podem dividi-los em dois grupos, conforme a magnitude e fonte provavel de infec¢do: a) de
grande magnitude, em que a fonte de infegdo € de veiculagao hidrica; b) de baixa magnitude, em

que a fonte de infecgado é a ingestao de alimentos contaminados [3-5,8].
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Na segunda quinzena de junho de 2022, a Diretoria de Vigilancia Epidemiolégica da Secretaria de
Estado da Saude de Santa Catarina foi notificada sobre a ocorréncia de casos suspeitos de
leptospirose e hantavirose e, posteriormente, toxoplasmose, sendo todos de uma mesma industria
madeireira do municipio de Lages, Santa Catarina. A principio, foram relatados oito casos com os
seguintes sinais e sintomas: febre, cefaleia, mialgia, sudorese noturna, dor abdominal, prostragéo,
diarreia e ictericia, com inicio entre 1° de maio e 13 de junho de 2022. No total, sete casos
precisaram de internag¢ao hospitalar. No dia 11 de julho de 2022, a equipe de investigacdo de campo
se deslocou até a cidade de Lages, Santa Catarina. A toxoplasmose é endémica na Regidao Sul do
Brasil, que ja foi palco de surtos com grande magnitude, tais como os que ocorreram na cidade de
Sao Marcos (2015) e Santa Maria (2018), ambos no estado do Rio Grande do Sul, e em Santa

Isabel do Ivai (2002), no estado do Parana [9-11].

O presente artigo descrever a investigagao do surto de toxoplasmose em industria madeireira no
municipio de Lages, Santa Catarina, Brasil, entre margo e agosto de 2022, que tinha como objetivos

identificar a provavel fonte e os possiveis fatores de risco para infecgao.
POPULAGAO E METODOS

Foi realizado um estudo epidemiolégico do tipo coorte retrospectiva, no periodo entre 1° de margo
e 5 de agosto de 2022, em uma industria madeireira localizada no municipio de Lages, Santa

Catarina, Brasil. A investigacdo de campo foi realizada entre 11 de julho e 9 de agosto de 2022.

O Brasil é o maior pais da América do Sul, com uma érea territorial de 8 milhdes de km? e cercado
pelo Oceano Atlantico. Em 2021, a estimativa da populacao foi de 212 milhées de habitantes, e o
indice de Desenvolvimento Humano (IDH) foi 0.8 [12]. O pais é dividido em cinco regides que tém
diferencgas culturais, com um total de 5,570 municipios. Um destes municipios é o de Lages que
esta localizado no estado de Santa Catarina, com distancia de 231 km da capital Florianépolis.
Conforme estimativa do Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica (IBGE) [13] de 2021, a

populacao é de 157,158 habitantes, com a expectativa de vida ao nascer de 77 anos, sendo 11.6%
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da populacdo com mais de 65 anos. Possui uma cobertura populacional de Atencao Primaria de

100.0% e de saneamento basico de 83.2%, apresentando o IDH de 0.8.

A industria madeireira onde foi investigado o surto é de grande porte e esta localizada na zona rural
do municipio. A industria funciona nos turnos da manha, tarde e noite. O sistema de abastecimento
de agua é proprio e se caracteriza como uma solugéo alternativa coletiva (SAC), onde a captacéao
é feita de uma nascente localizada a aproximadamente 1.5 km da sede da industria, tendo
vegetacdo natural ao redor. Apds a captacdo, agua € armazenada em um unico reservatério de
agua e, apos passar por um sistema de filtragem rapida, a agua era distribuida para as
dependéncias da industria. A empresa possui 0 departamento de seguranga e saude do

trabalhador.

A industria possui dois tipos de bebedouros, o primeiro tipo € bebedouro industrial que estao
conectados diretamente a rede de distribuicdo da agua, com filtros proprios e sdo dois localizados
dentro da linha de produgéo. O segundo tipo € um bebedouro de galdo para agua mineral que sédo
trés localizados na administracdo, almoxarifado e refeitdrio. A refeicdo dos trabalhadores é
oferecida no horario do almogo e do jantar na prépria industria em um refeitério no local. As
refeicoes sao preparadas e servidas por uma empresa terceirizada que utilizava a agua da

empresa, sendo os alimentos e vegetais de fornecedores locais.

Montagem de coorte

Foram incluidos no estudo todos os trabalhadores da industria madeireira que exerceram suas
atividades entre os dias 1° de margo e 5 agosto de 2022. Foi disponibilizado pelo departamento de
recursos humanos da industria uma lista contendo o numero de funcionarios do local, o total era de
376 trabalhadores. Foram excluidos do estudo os trabalhadores desligados da industria madeireira
entre 1° de marco e 5 de agosto de 2022, bem como aqueles que apresentaram infeccao crénica

por toxoplasmose, ou seja, IgM- e IgG+ ou IgM+ e IgG+ com avidez intermediaria ou alta.



Foi realizada uma busca de casos de toxoplasmose aguda em residentes do municipio no mesmo
periodo do estudo de coorte retrospectiva, através da analise de amostras de sangue contidas na
soroteca do Laboratério Central de Saude Publica do estado de Santa Catarina (LACEN-SC). Neste
contexto, 54 amostras de residentes de Lages foram testadas, sendo que 38 apresentaram IgM- e

IgG+ (toxoplasmose crénica) e 16 com IgM- e IgG- (suscetiveis).

Definigéo de caso
A definicao de caso confirmado de toxoplasmose aguda foi: trabalhador que apresentou evidéncia
laboratorial de infecg&o por toxoplasmose com IgM+ e IgG- OU IgM+ e IgG+ com baixa avidez, no

periodo entre 1° de margo e 5 de agosto de 2022.

A avidez de IgG é um importante marcador imunolégico para distinguir infeccdo recente e
determinar a presencga de IgM residual; a avidez intermediaria indica que a infecgéo € superior a 16

semanas, o que esta além do periodo desta investigacao [2].

Colecgéao de dados

Para as entrevistas, foi elaborado um questionario semiestruturado, com variaveis
sociodemograficas, clinicas, laborais, de habitos, condicées alimentares e ingestao de agua dentro
e fora da industria, presenca de animais domésticos, condicbes ambientais e resultado de exame
laboratorial para toxoplasmose. A equipe de entrevistadores foi composta por cinco pessoas, todas
foram previamente treinadas para aplicacdo do questionario. As variaveis de exposi¢cao analisadas
foram: a) sociodemograficas: sexo, idade, raga/cor, escolaridade e renda; b) clinicas: sinais e
sintomas e data de inicio de sintomas; c) laborais: setor, turno de trabalho e tempo de trabalho; d)

consumo hidrico: ingestao de agua via bebedouros.

A coleta de dados foi realizada com a presenca do entrevistador e do participante em salas
individuais. Apos a realizagdo das entrevistas, o participante era encaminhado ao laboratério
municipal para realizar a coleta de amostra sanguinea, localizado em uma unidade de saude

proxima.



A confirmacao de casos de toxoplasmose adquirida em surtos de transmissao hidrica ou alimentar
deve ser feita, necessariamente, por critério laboratorial (sorologia de imunoglobulinas IgM, IgG e
avidez de IgG), uma vez que a infecgdo é endémica em diversas regides do pais e possui uma
apresentacgao clinica inespecifica. As amostras de sangue foram processadas no LACEN-SC, por
meio do método de eletroquimioluminescéncia. Para os resultados laboratoriais com IgM+ e IgG+,

foi realizado teste de avidez de IgG.

Para as amostras ambientais, foram realizadas coletas de dgua em cinco pontos diferentes (um na
nascente e quatro dentro da industria madeireira). Essas amostras foram avaliadas para a presenga
ou auséncia de coliformes totais/Escherichia coli (E. coli) elou turbidez fora do valor maximo
permitido (VMP) de cinco unidades de turbidez (UT), nos termos do Art. 28 do anexo XX da Portaria
de consolidagao n° 5 de 28/09/2017 do Ministério da Saude (MS) alterado pela portaria GM/MS n°
888 de 04/05/2021. Foram coletadas amostras de carne, lodo, agua para consumo humano e
hortalicas, conforme as orientagdes dos Protocolos para Investigagdo de Toxoplasma gondii em
Amostras Ambientais e Alimentares do Ministério da Saude [14] e enviadas para analise no Instituto

Adolfo Lutz, em Sio Paulo-SP.

Analise de dados

Foram utilizadas medidas de frequéncia absoluta e relativa, bem como medidas de tendéncia
central e de dispersao. Foi calculado a razao de risco (RR) como medida de associagdo, com
intervalo de confianga de 95% (IC 95%) e nivel de significancia de 5% (P<0.05). Foram utilizados
os programas Microsoft Excel and Microsoft Office 365 (Microsoft Corp., Redmond, WA), Epi Info
versao 7.2.5.0 (CDC, Atlanta, GA), R versao 4.2.0 (R Foundation for Statistical Computing, Vienna)

e QGIS Verséao 3.22.5 (QGIS Project).

Consideragéo ética
Os dados foram obtidos no ambito das ag¢des de vigilancia epidemioldgica, previstas na Lei n°
8.080/1990, e dispensam apreciacdo de Comité de Etica em Pesquisa, conforme artigo 1°,

paragrafo unico, inciso VIl da Resolug¢ao n° 510/2012 do Conselho Nacional de Saude. O sigilo e a
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confidencialidade das informagbdes foram assegurados aos trabalhadores entrevistados que
aceitaram participar da investigacéo epidemioldgica apds a leitura e assinatura do Termo de

Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE).

RESULTADOS

Dos 376 trabalhadores da industria madeireira convidados para o estudo, 22 (5.8%) néao
compareceram a coleta. Dos 354 (94.2%) que tiveram coletas de exames sorolégicos para
toxoplasmose, seis trabalhadores recusaram a entrevista e trés tiveram os exames classificados

como inconclusivos, sendo considerados como perdas.

Dos 345 trabalhadores entrevistados, 177 (51.6%) apresentaram resultados sorolégicos
compativeis com toxoplasmose crénica, destes 65 trabalhadores apresentaram IgM- e IgG+, trés
com IgM+ e IgG+ com avidez intermediaria e nove com IgM+ e IgG+ com alta avidez, sendo estes

excluidos do estudo de coorte.

Os sinais e sintomas mais frequentes dos casos confirmados de toxoplasmose aguda nos
ultimos cinco meses foram: febre (87.5%), mialgia (85.9%), fraqueza (81.3%), cefaleia (81.3%),

cansaco fisico (79.7%) e calafrios (79.0%) (Figura 1).



Figura 1. Distribuigao percentual dos sinais e sintomas referidos pelos casos de
toxoplasmose aguda da industria madeireira, Lages-SC, marco a agosto de 2022 (N=64)

Febre 87.5
Mialgia 85.9
Fraqueza 81.3
Cefaleia 81.3
Cansago fisico 79.7
Calafrios 79.7
Falta de apetite 76.6
Dor em MMIIL 75.0
Artralgia 71.9
Tosse 65.6
Dor abdominal 60.9
Nausea 51.6

Sinais e sintomas

Dor nas costas 51.6
Dor de gaganta 50.0
Linfadenopatia 43.8

Vomitos 422

Dor nos olhos 40.6

Falta de ar 39.1
Visdo turva 37.5
Diarreia 29.7
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Fonte: estudo original

Dos trabalhadores, 168 foram elegiveis para o estudo, 66 (39.2%) apresentaram resultado
positivo para toxoplasmose aguda, 61 (36.2%) com IgM+ e IgG+ com baixa avidez e cinco (3.0%)
com IgM+ e IgG-. Além disso, 102 (60.8%) trabalhadores apresentaram resultados sorolégicos com

IgM- e IgG-, classificados como suscetiveis.

Dos 66 casos confirmados, oito (18.2%), no momento da entrevista, ndo relataram nenhum
sinal e/ou sintoma, 58 (81.8%) relataram pelo menos um sinal e/ou sintoma compativel com

toxoplasmose aguda durante os meses de abril a julho de 2022.

A Figura 2 apresenta a distribuicdo dos casos de toxoplasmose aguda segundo data referida
de inicio de sinais e sintomas, sendo o primeiro caso no dia 29 de abril, e o ultimo no dia 22 de
julho, com intervalo 84 de dias, sugerindo um surto devido a uma exposi¢ao continua a uma fonte

comum.
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Figura 2. Distribuigcdo de casos de toxoplasmose aguda entre trabalhadores da industria
madeireira, segundo semana epidemiolégica da data de inicio de sinais e sintomas, Lages-

SC, margo a agosto de 2022 (n=58).

12

10

Numero de Casos
N

Semana epidemiolégica de inicio de sinais e sintomas

Fonte: estudo original

Dos casos de toxoplasmose aguda, 47 (73.4%) eram do sexo masculino, 38 (59.4%) se
autodeclararam ser da raga/cor ndo branca (negros, amarelos e indigenas), a mediana de idade foi
de 31 anos (1° quartil: 25; 3° quartil: 40 anos). Em relagdo a escolaridade, 36 (58.1%) dos
trabalhadores informaram possuir o ensino médio completo, e 32 (50.8%) possuir renda familiar
entre dois até quatro salarios-minimos. Em relagéo ao tempo de trabalho, a mediana foi de 1.6 ano
(1° quartil: 0.5; 3° quartil: 5.2 anos). Dos 16 casos confirmados do sexo feminino, nenhuma relatou

gravidez até o momento da entrevista.

Entre os trabalhadores suscetiveis, 64 (64.0%) eram do sexo masculino, 51 (51.0%) se
autodeclararam ser da raga/cor branca, uma gestante, com a mediana de idade de 34 anos (1°
quartil: 25; 3° quartil: 43.5 anos). Em relacao a escolaridade, 43 (43.9%) dos suscetiveis informaram
possuir o ensino médio completo e 42 (42.0%) possuir renda familiar entre dois até quatro salarios-
minimos (valor em ddlares). Em relagédo ao tempo de trabalho, a mediana foi de 1,9 ano (1° quartil:
0.7; 3° quartil: 7.7 anos) (Tabela 1).
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Tabela 1. Caracteristicas sociodemograficas dos casos de toxoplasmose aguda
e suscetiveis entre trabalhadores da industria madeireira, Lages-SC, margo a
agosto de 2022 (N=164")

Toxoplasmose aguda

Suscetiveis (n=100)

Variaveis (n=64)
n % n %
Sexo
Masculino 47 73.4 64 64.0
Feminino 17 26.6 36 36.0
Racgal/cor
Brancos 26 40.6 51 51.0
Nao brancos 38 59.4 49 49.0
Escolaridade*
Analfabeto - 1 1.0
Ensino fundamental 20 32.3 35 35.7
Ensino médio 36 58.1 43 43.9
Educacao superior 6 9.7 20 20.4
Renda familiar
Até 1SM* 6 9.5 11 11.0
Entre 1 SM a2 SM 19 30.2 29 29.0
Entre 2 SM a4 SM 32 50.8 42 42.0
Acima de 4 SM 6 9.5 18 18.0
dade Median  @1-@3  Mediana Q1-@3
Anos 31 25-40 34 25-43.5
Tempo de trabalho
Anos 1.6 0.5-5.2 1,9 0.7-7.7

*Quatro trabalhadores ndo possuem o dado informado #SM = Salario-minimo (R$ 1.212,00 /

USD$ 232.12).

Fonte: estudo original

28/09/2017 MS alterado pela portaria GM/MS n° 888 de 04/05/2021.
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A equipe da Vigilancia Ambiental de Lages-SC, em conjunto com equipe do FETP-Brasil (EpiSUS-
Avangado), realizou coletas de amostras de agua de cinco pontos da SAC que abasteciam a
industria, para analise da presenca de coliformes totais e E. coli e/ou a presenga de turbidez. Foi
identificado nas amostras que a agua estava fora do valor maximo permitido (VMP) de cinco

unidades de turbidez (UT), nos termos do Art. 28 do anexo XX da Portaria de consolidagao n° 5 de

O laudo das coletas realizadas no dia 7 de julho de 2022 na torneira do refeitério e nos bebedouros
dentro da empresa apresentou resultado satisfatério, bem como para os bebedouros dentro da

empresa. Em relagédo a nascente, foram realizadas duas coletas, a primeira no dia 12 de julho 2022



e a segunda no dia 18 de julho de 2022, os laudos de duas coletas apresentaram resultados
insatisfatérios, devido a presenga de coliformes totais e E. coli. Ja no dia 20 de julho de 2022, foi
realizada nova coleta de amostra de agua dos bebedouros, também com o laudo insatisfatério
devido a turbidez com valor de 5.45 UT, acima do VMP de 5 UT. Por fim, no dia 21 de julho de 2022
(SE 20), foram realizadas duas coletas de amostras de agua, uma na torneira apds sistema de
filtragem lenta da empresa e a outra na torneira da guarita da empresa. Em ambas as amostras, os
laudos foram insatisfatorios devido a presenca de coliformes totais e E. coli, além da turbidez de
6.10 UT para a torneira da guarita. A empresa passou a fornecer agua mineral e interrompeu o uso

dos bebedouros (Tabela 2).

Tabela 2. Resultados dos ensaios das amostras de agua coletadas na
industria madeireira, Lages-SC, julho de 2022.

Local da coleta Data Resultado Conclusao
Torneira do Auséncia coliformes totais; . L.
refeitdrio da 07/07 Turbidez de 2,88 Satisfatoria
empresa
Bebedouros Auséncia de coliformes
situados no 07/07 totais; Satisfatoria
barracao da Turbidez de 2,91
empresa
Presenca de coliformes
totais; . L.
Fonte/nascente 12/07 . Insatisfatoria
Presenca de E. coli
Turbidez de 5.70
Presenca de coliformes
totais; . L.
Fonte/nascente 18/07 . Insatisfatoria
Presenca de E. coli
Turbidez de 3.42
Bebedouros Auséncia de coliformes
situados no totais; . L.
barracao da 20/07 Auséncia de E. coli; Insatisfatoria
empresa Turbidez de 5.45
Torneira apés Presenca de coliformes
sistema de totais; . L.
filtragem lenta da 21/07 Presenca de E. coli Insatisfatoria
empresa Turbidez de 3.56
Presenca de coliformes
Torneira da guarita 21/07 totais; Insatisfatoria

da empresa

Presenca de E. coli
Turbidez de 6.10

Fonte: estudo original
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Em relagdo a pesquisa para detectar a presenga de T. gondii nas amostras de agua, lodo e
alimentos, foram coletadas um total de 14 amostras, cinco amostras de agua no dia 18 de julho,
duas amostras de lodo no dia 16 de agosto e cinco amostras de alimentos coletados no dia 18 de

julho. Em todas as amostras, os laudos apontaram para a auséncia de T. gondii.

Nao houve diferenca estatistica entre as taxas de ataques de sexo, raga/cor, turno de trabalho,
habito de almogar e jantar as refei¢des preparadas pela empresa terceirizada. O risco de infecgao
por toxoplasmose foi significativamente maior entre os trabalhadores da linha de produgéo e
associado ao habito de beber dgua do bebedouro entre os meses de marcgo a junho de 2022. O
risco de infecgdo por toxoplasmose entre os trabalhadores da linha de produgao foi de 2.7 (1.1 —
6.8) vezes o risco de infecgao por toxoplasmose entre os trabalhadores de outros setores. Em
relacado a utilizacao dos bebedouros nos meses de marcgo a julho, temos que o risco de infecgao
por toxoplasmose no més de margo foi de 1.7 (1.1 - 3.7), o de abril foi de 2.2 (1.3 — 3.7), em maio
foi de 3.7 (1.9 — 7.3), em junho foi de 2.5 (1.5 — 4.3) e em julho foi de 2.1 (1.3 — 3.3) vezes o risco

de toxoplasmose entre aqueles que nao utilizaram o bebedouro nos referidos meses (Tabela 3).
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Tabela 3. Exposi¢oes para a infecgado por toxoplasmose aguda na industria madeireira,
Lages-SC, marco a agosto de 2022 (N=164).
Razao de Teste exato

Toxoplasmose Taxa de

Variaveis Suscetiveis aguda ataque risco de Fischer
(1IC95%) P
Setor de trabalho
Linha de 139 60 43,2 2.7(1.1-6.8) 0.013
producao
Outros 25 4 16,0
Turno de trabalho
Integral 125 52 41,6 1.4 (0.8-2.5) 0.18
Noite 38 11 28,9
Sexo
Masculino 111 47 42,3 1.3(0.8-2.1) 0.27
Feminino 53 17 32,0
Racgal/cor
Brancos 77 26 33,7 1.3(0.9-1.9) 0.20
N&o brancos 87 38 43,7
Almocar
Sim 126 52 41,3 1.3(0.8-2.1) 0.44
Nao 37 12 32,4
Jantar
Sim 37 13 35,1 1.2 (0.7-1.9) 0.56
Nao 120 50 41,7
Bebedouro
(margo)
Sim 96 45 46,8 1.7 (1.1-3.7) 0.02
Nao 65 18 27,7
Bebedouro (abril)
Sim 104 51 49,0 22(1.3-3.7) <0.01
Nao 60 13 22,4
Bebedouro (maio)
Sim 107 56 52,3 3.7(1.9-7.3) <0.01
Nao 57 8 14,0
Bebedouro
(junho)
Sim 104 52 50,0 25(1.4-4.3) <0.01
Nao 60 12 20,0
Bebedouro (julho)
Sim 97 48 49,5 2.1(1.3-3.3) 0.01
Nao 67 16 23,8

Fonte: estudo original

DISCUSSAO

Por meio da presente investigacao epidemiolégica, foi confirmado o surto de toxoplasmose entre
trabalhadores de uma industria madeireira de Lages-SC, com uma taxa de ataque elevada e

superior quando comparada a outros surtos investigados pelo “Field Epidemiology Training
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Program” (FETP) do Brasil, como nos municipios brasileiros de Angra de Reis no Rio de Janeiro

(2010) [15] e Anapolis em Goias (2006) [16].

Quanto a delimitagéo do surto, a fonte foi comum e de exposigéo continua. Os dados apresentados
sugerem que este surto provavelmente foi delimitado ao ambito geografico da empresa.
Possivelmente a contaminacdo ocorreu pela ingestdo de agua contaminada proveniente dos
bebedouros da fabrica localizados na linha de producgao. A via de transmissao para a toxoplasmose
tende a permanecer até que haja o esgotamento dos oocistos na fonte [14] ou alguma intervengao

impedindo a continuacido da disseminacao.

A ingestao de agua contaminada por oocistos de T. gondii geralmente acomete um numero elevado
de individuos [17]. A agua contaminada foi a causa dos dois surtos de toxoplasmose no Brasil de
maior expressdo do mundo: em Santa Isabel do Ivai, Parana, no ano de 2001 e 2002, ocorreram
426 casos [11]; e em Santa Maria, no Rio Grande do Sul, no ano de 2018, foram mais de 900 casos

[10].

E importante ressaltar que, conforme os resultados da investigacdo ambiental e laboratorial, o
sistema de filtragem adotado pela industria apresentou inconformidades para o tratamento da agua
captada da nascente. Apos a interrupgao do uso da dgua para consumo humano nos bebedouros,
nao houve registro de novos casos de toxoplasmose dentro da industria. A identificagdo da fonte
de contaminagdo para toxoplasmose € de grande importéncia para interromper a cadeia de

transmissao [14].

Neste surto, os sinais e sintomas presentes nos casos foram de amplo espectro e inespecificos,
porém foram semelhantes aos relatados em outros surtos de toxoplasmose [9-11,18,19]. E
importante salientar que o aparecimento dos sinais e sintomas pode ser tardio [20], o que pode
dificultar o diagnéstico clinico. Concomitante a ocorréncia do surto de toxoplasmose aconteceu um
aumento de casos de sindromes gripais na regido da Serra Catarinense, o que justifica ao

aparecimento de sinais e sintomas nao caracteristicos da toxoplasmose.
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Nesta investigacao, ndo foi encontrado o DNA de T. gondii nas amostras de agua, alimentos e lodo.
Apesar disso, como verificado na literatura cientifica, a maioria dos surtos de toxoplasmose tem

sua conclusdo baseada em aspectos epidemioldgicos, pois o isolamento do parasito é raro [14,17].

Como limitacbées deste estudo, ha o vies de memoaria, devido a dificuldade de os entrevistados
recordarem exposi¢des anteriores ao adoecimento; viés de informacao, visto que na listagem da
busca retrospectiva ndo continham informacgdes sobre o paciente como endereco e/ou telefone para
contato, e a baixa qualidade de dados dos prontuarios pode ter subestimado o niumero de casos
suspeitos; viés do entrevistador, pois pode ter havido diferenga sistematica na solicitagao, registro
ou interpretagédo da informacgao coletada pelos entrevistadores; por fim, viés de aceitagao social,
pois os trabalhadores podem ter-se sentido compelidos a responder questdes socialmente
aceitaveis, como renda, escolaridade e boas praticas de higiene. Uma limitacdo importante do

trabalho foi a falta da coleta de amostras ambientais em tempo oportuno.

Diante dos resultados obtidos e da histéria natural da doenca, a principal hipétese foi-que os
trabalhadores da industria madeireira podem ter adoecido ou sido infectados pelo consumo de agua
dos bebedouros dentro da empresa, contaminados com oocistos de T. gondii. Portanto,
recomendou-se: a) possibilitar aos trabalhadores o acesso ao tratamento médico quando
necessario e a servigos de média complexidade para acompanhamento dos casos de toxoplasmose
(casos graves); b) intensificar as acdes de vigilancia da qualidade da agua para consumo humano
de fontes alternativas presentes em outras regiées do estado e do municipio; c) reforgcar o cuidado
com as fontes de agua da industria madeireira, apontando as inconformidades encontradas nas
inspecbes anteriores; d) aumentar a sensibilizagédo da rede municipal de saude, bem como a
vigilancia em saude do trabalhador para a detecgdo e a investigacdo de novos casos de

toxoplasmose aguda.
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