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Resumo: A toxoplasmose € uma doenca endémica no Brasil, causada pelo Toxoplasma gondii. Quando
acomete gestantes ganha maior destague pela possibilidade da transmisséo fetal e sequelas parao
recém-nascidoCaracterizar pacientes com toxoplasmose congénita atendidos em servico de
referéncia, descrever possiveis fatores de associados e avaliar a efetividade do tratamento das
gestantes. Estudo descritivo, transversal, retrospectivo. Foram incluidas criangas atendidas em
ambulatério de referéncia, entre dezembro de 2019 e fevereiro de 2023. Os critérios de exclusdo
foram criancas com perda de seguimento ou sem o diagndstico ainda estabelecido. Os pacientes
foram divididos em doentes e expostos. Foram considerados doentes: criangas com IgM positivo
a0 nascimento e/ou titulos de 1gG persistentemente altos ou ascendentes. E expostos. aquelas
expostas a toxoplasmose aguda durante a gestagdo, com negativacdo do 1gG (2 dosagens) dentro
do primeiro ano de vida. Este trabalho foi aprovado pelo Comité de Etica em Pesquisa de Seres
Humanos (CAE n° 66478822.0.0000.0096). Foram incluidas 60 criancas, 22 definidas como
doentes e 38 como expostas. No grupo dos doentes, 21 tiveram o diagnéstico materno através da
soroconversao em comparacdo a 8 nos expostos. Quando analisado época de diagndstico
materno, dentre os doentes, 18 tiveram o diagndstico tardio (3° trimestre ou no momento do
parto) comparando a 9 nos expostos. Em relacéo ao tratamento materno, a maioria em ambos 0s
grupos recebeu, sendo 12 dentre os doentes e 26 nos expostos. Porém ao se avaliar em relacdo a
época do inicio do tratamento, 3 do grupo dos doentes realizaram tratamento precoce (até
segundo trimestre), contra 24 dos expostos. Apenas 2 dos doentes apresentavam alteracdo clinica,
porém 17 apresentavam ateracdo de algum dos exames de triagem. Dentre os pacientes
acometidos, as mées de 4 criangas haviam realizado tratamento precoce, em comparacéo a 7 que
haviam realizado tardiamente. Foram encontradas alteragfes nos exames de imagem do sistema
nervoso central (14 doentes), fundo de olho (14 doentes), liquor (8 doentes) e hemograma (2
doentes). Este estudo conseguiu demonstrar como fatores de risco associados para toxoplasmose
congénita o diagnadstico materno por soroconversdo, inicio do tratamento materno de formatardia
e uma associacdo do acometimento em criangas as quais o tratamento materno era realizado apés
0 segundo trimestre. Foi evidenciado também a importncia dos exames de triagem na
maternidade pela alta taxa de pacientes assintomaticos ao nascimento, porém com alteracdes nos
exames complementares. Assim sugerimos como hovidade na toxoplasmose a mudanca da
triagem materna para mensal para um diagndstico e tratamento precoces, devendo-se estimular
estudos de custo efetividade para avaliar esta conduta.
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