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Resumo: A Toxocariase é uma zoonose causada principalmente pelo Toxocara canis, sendo altamente
prevalente, principalmente em criangas. As manifestagdes clinicas da doenca variam conforme a
resposta inflamatéria do hospedeiro e do oOrgao envolvido, variando desde infeccbes
assintomaticas até apresentactes de maior gravidade. Existem 4 formas clinicas da toxocarise: a
ocular, a visceral, a oculta e a neurotoxocariase. Descricdo do caso: Paciente, sexo feminino, 4
anos, previamente higida, com quadro de estrabismo a esguerda iniciado 10 meses antes de
internacdo. Iniciou perda progressiva da acuidade, unilateral para bilateral. Oftalmologista
identificou lesdo em retina. Retinografia realizada ha 4 meses apresentava macula integra, porém
tracionada através do disco optico, sugerindo lesdo por Toxocariase. Internada para investigacéo
e tratamento. No exame fisico identificado estrabismo divergente a esquerda, sem outros
achados. Em entrevista epidemiolégica existia contato préximo com 02 cées. Anticorpo anti-
toxocara canis com titulo de 320. Usou Albendazol por 5 dias. O mapeamento de retina mostrou:
olho esguerdo com fundus roseo, leve palidez papilar, presenca de leséo cicatricia com trave
maculo papilar causando trac8o, sem evidéncia de lesGo em atividade. Foi recomendado
acompanhamento semestral.O relato foi enviado & Comissio de Etica e Pesquisa e aguarda
aprovacao. Discussdo: A toxocariase ocular € uma doenca zoondtica tropical negligenciada que
impacta a salde publica. Estudos de casos demostraram maior risco da doenca em popul agdes
com precarias condic¢es socioecondémicas. Os sintomas clinicos dessa doenca possuem amplo
espectro clinico nainfancia, sendo o granuloma periférico ocular a manifestacdo mais prevalente.
Outros estudos demonstram que inflamagéo vitrea, edema macular, tracdo de filamentos vitreo-
retinianos em direcdo ao nervo Optico e granulomas sdo 0s achados clinicos mais prevalentes que
geralmente causam perda visual. No mapeamento de retina do caso relatado observa-se lesdo
cicatricial com trave maculo-papilar, causando tracdo em regido da macula, dado que converge
com os achados de outros pesquisadores. Salienta-se que o diagndstico € presuntivo e requer
investigagoes alternativas, como a identificacdo de anticorpos anti-toxocara, mapeamento de
retina, exames laboratoriais e contexto epidemiolégico, ndo existindo nenhum padréo clinico
patognoménico. Apesar de ser uma doenca autolimitada em muitos casos, ha um consenso na
literatura que os tipos de toxocariase, incluindo a ocular, devem ser tratadas com antiparasitarios.
Conclusdo: O diagnostico precoce, como em mudltiplas outras comorbidades, estabelece um
tratamento oportuno e melhora o prognéstico da doenca ao reduzir as chances de sequelas.
Assim, a toxocariase ocular pode causar perda visual permanente. Nesse sentido, os familiares
dos pacientes pediétricos devem ser orientados quanto ao prognostico da doenca e arelevancia do
acompanhamento oftalmol 6gico alongo prazo.

http://anai s.sbp.com.br/trabal hos-de-congressos-da-sbp/23-congresso-brasil eiro-de-infectol ogia-peditrica/ 0060-toxocariase-ocul ar-infantil-rel ato-de-caso. pdf



