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Resumo: Introducdo: A toxoplasmose congénita(TC) € doenca de ata morbimortalidade, que apesar de
prevenivel, ainda é uma das infeccbes congénitas mais comuns em nosso meio. Objetivo:
Descrever as manifestagbes clinicas iniciais das criancas acompanhadas em um servico de
Infectologia Pediétrica de referéncia na cidade do Rio de Janeiro no periodo de janeiro/2007 a
dezembro/2016. Metodologia: Estudo descritivo retrospectivo com criangas com diagnéstico de
TC, segundo o protocolo do Ministério da Salde, acompanhadas no periodo de janeiro/2007-
dezembro/2016, utilizando registros de prontuérios. Todas as criangas com suspeita de TC sao
submetidas a anamnese, exame fisico, sorologia pela técnica de ELISA (com sorologia pareada
com a mée), hemograma e transaminases hepéticas, ultrassonografia transfontanela, fundoscopia
e emissdo otoacustica (apesar do PEATE ser solicitado, poucos pacientes tém acesso a este
exame). Aprovacdo no CEP. Resultados. Foram analisadas 45 criancas (1 gemelar). A mediana
da idade de diagnostico nas criangas foi 20 dias (IQR=7-52), sendo que somente 22 (49%) na
maternidade. A mediana de idade no inicio do acompanhamento no nosso servico foi 54
(IQR=34-101) dias. O total de 22 mées apresentavam IgM positiva (14 no 3° trimestre) e destas
apenas 10 neonatos fizeram o rastreamento na maternidade. Entre as manifestacdes clinicas:
cinco apresentavam somente manifestagoes oculares; 3 manifestacbes em sistema nervoso central
(SNC); uma alteracdo hepética; 4 assintométicas com IgM reativa. No total de 8 pacientes
apresentavam alteracfes em SNC e oculares; uma com alteracdo ocular, SNC e hepatica; 10 com
alteragcdes em SNC, oculares e IgM reativa; 4 com ateracdo ocular e IgM reativa; 5 com
alteracdoes de SNC, oculares, hepética e IgM reativa; um com alteracbes de SNC, oculares, e
alteracdo do teste de emissdo otoacustica; 1 com com alteraces de SNC, hepéticae IgM redtivae
um com alteracBes de SNC e hepética. Observamos dois casos de prematuridade. Conclusdo:
Apesar das manifestacBes da TC serem conhecidas ha muito tempo, somente 22 criancas foram
diagnosticadas na maternidade. 90% foram sintométicas, com o acometimento neurol6gico e
ocular sendo os mais prevalentes. Observamos ainda um atraso no tempo de chegada desses
pacientes a0 servico de referéncia para acompanhamento adequado. Como o recém-nato pode
ndo apresentar todos os sinais e sintomas descritos, 0 grau de suspeicdo e de conhecimento da
histéria pré-natal é de importanciaimpar para o diagnéstico da TC.
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