
Trabalhos Científicos

Título: Toxoplasmose Fetal: Achados Ultrassonográficos Intracranianos

Autores: LÍVIA TERESA MOREIRA RIOS (UFMA); MARÍLIA DA GLÓRIA MARTINS (UFMA); 
PATRÍCIA FRANCO MARQUES (UFMA); MARYNÉA DO VALE NUNES (UFMA); 
SÍLVIA HELENA CAVALCANTE DE SOUSA (UFMA); AMANDA MENDES COSTA 
CAMPELO (UFMA); AMANDA FERREIRA PASSOS (UFMA); JULIANA LUCENA DOS 
SANTOS (UFMA); CAMILA CARVALHO DE SOUZA AMORIM MATOS (UFMA); 
GABRIELA CIRQUEIRA DE SOUZA BARROS (UFMA)

Resumo: INTRODUÇÃO: A toxoplasmose aguda na gestação pode acarretar infecção congênita, 
submetendo o feto a uma síndrome clínica com comprometimento multivisceral, de gravidade 
variada. OBJETIVOS: Relatar os achados ultrassonográficos antenatais e neonatais do 
comprometimento encefálico pela toxoplasmose em gestante com soroconversão no segundo 
trimestre. MÉTODOS: Relato de caso. Descrição do caso: A.C.C.P., 21 anos, G1P0A0, 
encaminhada ao setor de ultrassonografia do Hospital Materno Infantil, com relato de gestação de 
33s2d, cursando com hidrocefalia fetal e oligohidramnia. Não apresentou anormalidades no pólo 
cefálico em exames prévios. Exames realizados no início do segundo trimestre revelaram 
imunização para citomegalovirose e rubéola, porém imunoglobulinas negativas para 
toxoplasmose. Sorologia realizada após o diagnóstico de hidrocefalia revelou IgM positiva para 
toxoplasmose com avidez baixa. Novo exame ultrassonográfico com 35 semanas revelou 
colpocefalia e calcificações intracranianas periventriculares. Ruptura prematura de membranas 
com 36s5d desencadeou parto pré-termo vaginal. Ultrassonografia transfontanelar confirmou os 
achados antenatais, além de demonstrar pequenos cistos encefálicos corticais. Sorologias 
positivas para toxoplasmose do neonato confirmaram o diagnóstico. DISCUSSÃO: O risco de 
infecção congênita, quando a soroconversão ocorre no segundo trimestre está entre 15-50%, 
aumentando à medida que a idade gestacional avança, embora com menor gravidade, na maioria 
das vezes. Os achados ultrassonográficos intracranianos típicos são de dilatação dos cornos 
occipitais dos ventrículos laterais, colpocefalia, calcificações adjacentes às paredes ventriculares 
e pequenos cistos porencefálicos corticais, os quais foram evidenciados neste caso. 
CONCLUSÃO: A toxoplasmose assume relevância durante a gestação pelo risco elevado de 
comprometimento fetal. Dentre os comprometimentos, estão as alterações encefálicas, descritas 
neste relato de caso, que são passíveis de diagnóstico ultrassonográfico antenatal.
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