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Introducéo

A toxoplasmose é uma zoonose causada pelo protozoario Toxoplasma gondii, um
coccideo intracelular obrigatério que tem como hospedeiro definitivo os felinos. E
caracterizada como uma doenca parasitaria de mamiferos, aves e répteis que afeta
principalmente o sistema nervoso central e reprodutor e, ocasionalmente, os musculos
esqueléticos e drgdos viscerais (SILVA et al., 2006). A infeccdo em humanos possui ampla
distribuicdo geografica e alta prevaléncia soroldgica. No entanto, 90% das infec¢bes séo
assintomaticas e ocorrem relativamente poucos casos clinicos (KRAVETZ; FEDERMAN,
2005).

Apesar da elevada frequéncia de infecgdes inaparentes, a toxoplasmose humana pode
manifestar-se como uma doenca sistémica severa, como ocorre na forma congénita. A mée, ao
infectar- se pela primeira vez durante a gestacdo, pode apresentar uma parasitemia temporaria
e infectar o feto (DUBEY, 1995). Na toxoplasmose congénita, o parasita atinge o concepto
por via transplacentéaria causando danos com diferentes graus de gravidade dependendo dos
fatores como viruléncia, cepa do parasita, da capacidade da resposta imune da mée e também
do periodo gestacional em que a mulher se encontra, podendo resultar em morte fetal ou em
graves sintomas clinicos (DUNN et al., 1999).

Portanto, considerando-se 0 exposto, o0 presente trabalho objetiva ressaltar a
importancia desta zoonose, fornecendo informacfes para um melhor entendimento dos
académicos e populacdo geral quanto aos principais aspectos da etiologia, epidemiologia,
clinica e prevencdo da doenca.

Revisdo Bibliogréafica

O gato doméstico e outros felideos sdo o0s Unicos hospedeiros definitivos desse
protozoario. Os felinos eliminam oocistos ndo esporulados em suas fezes. No solo, 0s oocistos
passam por um processo de esporulacdo e tornam-se infectantes ao homem e aos animais
(ACHA & SZYFRES, 2003). Portanto, a infeccdo humana pode ocorrer com a ingestdo de
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oocistos esporulados, fonte de infeccdo comum para hospedeiros intermedirioéi através de
legumes e verduras mal lavados ou agua contaminada. Além disso, pode ocorrer infecgdo pelo
consumo de carnes e produtos de origem animal crus ou malcozidos contendo cistos teciduais,
fonte de infeccdo comum para hospedeiros definitivos e humanos. E, a mais grave forma de
infeccdo, de forma congénita, via circulagdo materno-fetal, com a passagem de taquizoitas
presentes, em grande numero, na circulacdo materna durante a fase aguda da infeccdo
(BIRCHARD & SHERDING, 2003). Outras formas de transmissdo podem ocorrer ainda que
raramente. Os taquizoitas podem ser transmitidos, também, pelo leite cru de cabra e da
mulher, pelo sangue em transfusdes, em acidentes de laboratério e em transplantes de 6rgéos
(BONAMETTI et al., 1997).

Apesar dessas diversas formas de infeccdo, as maiores preocupacdes sao voltadas as
gestantes, devido a possibilidade de infeccdo congénita. Em gestantes, este agente pode
ocasionar aborto espontaneo, nascimento prematuro, morte neonatal, ou sequelas severas no
feto (AMENDOEIRA & CAMILLOCOURA, 2010). Durante o primeiro trimestre da
gestacdo, a infeccdo pode frequentemente levar a morte fetal. No segundo trimestre, o feto
pode apresentar retinocoroidite, calcificacBes cerebrais, retardo mental ou perturbacdes
neuroldgicas e hidrocefalia, com macro ou microcefalia (SOUZA et al., 2010). Varios estudos
demonstraram que o risco de infeccdo fetal aumenta com a idade gestacional, porém, a
gravidade das sequelas diminui com ela, sendo as formas subclinicas neonatais proprias da
infeccdo no terceiro trimestre da gestacdo (HOHLFELD et al., 1994).

Na maioria das vezes, no momento do nascimento, as infeccdes congénitas sao
assintomaticas, porém, podem apresentar sequelas que se manifestam em algum momento da
vida, principalmente complica¢bes oculares e do sistema nervoso central (GIRALDI et al.,
2002). Muitos casos de retinocoroidite na vida adulta ttm como causa a toxoplasmose
congénita.

Diante da gravidade da doenca congénita, torna-se fundamental o inicio do pré-natal
no primeiro trimestre da gestagéo, possibilitando a identificacdo precoce dos casos agudos de
toxoplasmose gestacional. Ao se diagnosticar precocemente, a realizacdo do tratamento tem
maiores chances de evitar ou reduzir sequelas para o recém-nascido. Na maioria das regides
brasileiras, é realizado um teste soroldgico de rotina na primeira visita pré-natal, em
atendimento a um pedido do médico, mas na maior parte dos casos o teste ndo é repetido
durante a gravidez. Um grave problema é que algumas gestantes ndo recebem nenhum
cuidado preé-natal ou séo assistidas ja em periodo avancado da gravidez, geralmente no fim do
terceiro trimestre (AMENDOEIRA & CAMILLO-COIRO, 2010).
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Divulgado recentemente (CEVS/RS, 2018), um novo boletim elevou para 647 o

casos confirmados de toxoplasmose em Santa Maria, no Rio Grande do Sul, e a tendéncia é
gue esse nimero aumente, pois ainda ha 515 casos em investigagdo. Os registros
contabilizados até 0 momento devem confirmar a cidade como o maior surto da doenca no
mundo. Entre os casos positivos, 72 gestantes, trés obitos fetais (28, 29 e 36 semanas de
gestacéo), quatro abortos (14 e 15 semanas de gestacdo (trés casos)) e 17 casos confirmados
como toxoplasmose congeénita, ou seja, em recém-nascidos de 25 a 61 dias de idade.

A efetiva prevencdo da toxoplasmose congénita consiste na prevencdo da infeccao
durante a gestacdo (COOK et al., 2000). A triagem de gestantes de risco soronegativas e o0 seu
seguimento soroldgico durante a gravidez para a deteccdo precoce de soro conversdo devem
ser realizados (CAMARGO, 1996). Além disso, é de imensa importancia recomendar que as
gestantes evitem comer carnes cruas (GRANATO, 2008) e/ou malpassadas; lavem as maos ao
manipular carne crua, evitem o consumo de agua nao filtrada e de leite ndo pasteurizado,
assim como de alimentos expostos as moscas, baratas, formigas e outros insetos. E importante
lavar bem as frutas e legumes e usar luvas ao lidar com materiais potencialmente
contaminados com fezes de gatos (AMENDOEIRA e CAMILLO-COURA, 2010).
Recomenda-se também a limpeza dos locais usados pelos felinos domésticos, remocao diéria
e adequada das fezes para que se evite com que 0s oocistos esporulem e se tornem infectantes.
Além disso, gestantes tutoras de gatos devem evitar que animais que tenham acesso a rua,
pois podem adquirir o parasita atraves caca e alimentacdo de aves e roedores (DABRITZ &
CONRAD, 2010), e devem alimentar os gatos com ra¢do ou em casos de gatos que comem
carne, deve-se utilizar somente se for bem cozida. Ressaltando que o0s programas de
prevencdo devem ser baseados nas caracteristicas epidemiologicas do protozoario. Assim, €
de fundamental importancia determinar, os principais fatores de risco, o grau de instrucéo e as
estratégias de promocéo a saude (JONES et al., 2003).

Consideracoes finais

A toxoplasmose congénita € uma doenca que esta a cada dia mais evidente em nosso
pais e sdo necessarios programas educacionais para sua prevencdo. Portanto, profissionais da
saude (médicos veterinarios, médicos, entre outros) devem ajudar na orientacao da populagao
sobre as verdadeiras formas de transmissao da doenca, enfatizando que medidas de higiene
sao fundamentais para diminuir a incidéncia. A educagdo sanitaria ¢ fundamental para o
declinio da doenga, para a promoc¢do da saude no homem e, consequentemente, para a

melhoria na qualidade de vida.
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