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Introducdo: A toxoplasmose congénita é uma infeccdo causada pela transmissdo placentaria do
protozoario Toxoplasma gondii (SOCIEDADE BRASILEIRA DE PEDIATRIA, 2020). Estima-
se que a doenca afete cerca de 1100 casos por 100.000 nascidos vivos no Brasil (TABILE et al.,
2015), sendo que s6 no sul, entre 2019 e 2023, concentrou em torno de 30% das notificactes
(CORREA, MACHADO, 2024). O diagnostico e o tratamento precoce da infec¢do materna reduz
o0 risco de morbidade do neonato e de possivels sequelas, as quais s8o mais fatais no primeiro
trimestre gestaciona. Dessa forma, ainvestigagdo da infeccdo por toxoplasmose no pré-natal € de
extrema importancia, a fim de promover a profilaxia e deteccdo precoce da doenca
(CAPANEMA et al., 2022).<br>Objetivos. Sendo assim, o intuito do estudo &, por meio de um
trabalho descritivo quantitativo, tracar o perfil epidemiolégico da toxoplasmose gestaciona e
congénita no Parand e discutir a qualidade do pré-natal do estado em relacdo a esta
infeccdo.<br>Metodologia: Para isso, coletou-se dados de notificacbes de toxoplasmose
gestacional e congénita do Parana do ano de 2019 a 2024, sendo excluidos os com diagnostico
descartado ou incompleto. As varidveis abordadas foram: ano de internacdo, sexo, semestre
gestacional e regionais da salde do Estado.<br>Resultados. Os dados coletados e analisados
revelaram uma meédia de 683,5 casos por ano de toxoplasmose gestacional e 193,3 casos por ano
de congénita no Parana. Durante 0 ano de 2021 e 2024, foi notavel um aumento relativo de 20% a
cada ano nos casos de toxoplasmose congénita, 0 que n& acompanhou a evolucao das infeccdes
gestacionais, uma vez que houve um pequeno aumento de 5% dos casos durante 0s anos, exceto
em 2024, que ainda registrou uma reducdo de 25%. Essa diferenca pode ser dada por infeccOes
gestacionais ndo diagnosticadas no pré-natal, sendo apenas ilusbria a reducéo dos casos no ultimo
ano, inclusive levando ao aumento das infecgdes nos recém nascidos devido ao néo tratamento
(SILVA et al., 2023). Além disso, pode ser também uma defasagem temporal entre a infeccéo
congénita e a notificagdo da infeccdo na gestante, uma vez gque os dados de recém nascidos
acometidos podem representar gestacdes notificadas apenas no ano anterior (WALCHER,
COMPARSI, PEDROSO, 2017). O diagnostico da toxoplasmose gestacional aconteceu
predominantemente no primeiro trimestre, com 43% dos casos identificados nesse periodo. Entre
0s sexos, ndo houve diferenca de acometimento de toxoplasmose congénita. Entre 2019 e 2024,
foram registrados, ao todo, 4766 casos de infeccdo gestacional e 1509 casos de congénita,
indicando que aproximadamente 31,66% das gestantes infectadas tiveram transmissio vertical
para o feto, ou sgja, a taxa de transmisséo vertical registrada no Parana supera a média global de
29% (DUBEY et a., 2021).<br>Conclusdo: Portanto, esses dados ressaltam a necessidade de
mais estratégias de prevencdo, rastreamento e tratamento durante o pré-natal, a fim de reduzir a
transmissdo vertical da doenca.
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