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Resumo: Introducéo: A toxoplasmose é uma protozoose de ampla distribuicdo geogréfica e a transmissdo
vertical ocorre guando a mulher adquire a primoinfeccdo durante a gestacdo. Caso: Gestante, 41
anos, anti-HIV reagente, em uso regular de antirretroviral, com carga viral 120 cépias/ml na 342
semana de gestacdo, foi submetida a cesareana com 39 semanas. Apresentou o seguinte perfil
sorolégico para toxoplasmose IgM néo reagente e 1gG 23,1 Ul/mL no primeiro trimestre; 1gM
ndo reagente e 1gG 392 UI/mL no segundo trimestre e IgM n&o reagente, 1gG 2002 Ul/mL no
momento do parto. Na investigacdo do RN foi observado sorologia para toxoplasmose IgM 6,75
Ul/mL e 1gG 1196 Ul/mL, presenca de coriorretinite e microcalcificagdes em TC de créanio.
Recebeu ata com quatro dias de vida, com tratamento para toxoplasmose congénita
(pirimetamina, espiramicina e écido folinico) e profilaxia para HIV com zidovudina. Discusséo:
Apesar de rara, ha relatos de transmissdo congénita do Toxoplasma gondii por mulheres que se
infectaram antes da concepcao. Nesses casos, deve ser avaliada a possibilidade de reinfeccéo ou
reativacdo da parasitemia, reinfeccdo por uma cepa com viruléncia aumentada ou com
caracteristicas fenotipicas distintas. O parasita atinge 0 concepto por via transplacentaria
causando danos de diferentes graus. As manifestagdes mais frequentes sdo retinocoroidite e
alteracBes neurol6gicas. Conclusdo: Relatamos uma forma incomum de toxoplasmose congénita,
na qual a mée previamente imunizada transmitiu a doenca a0 RN, causando complicacdes
oftalmol égicas e encefdicas. Apesar de incomum, a possibilidade de reativacdo da toxoplasmose
durante a gestacdo em paciente HIV positivo, mesmo com status imunolégico normal, nos
reforca a necessidade de acompanhamento pré-natal adequado com sorologias para toxoplasmose
einicio do tratamento precoce nas suspeitas da doenca.

http://anai s.sbp.com.br/trabal hos-de-congressos-da- shp/38-congresso-brasil eiro-de-pedi atria/ 1513-transmi ssao-de-toxopl asmose-por-reativacao-em-gestante. pdf



