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A presente Nota Técnica tem por objetivo informar aos Gestores Municipais sobre o Tratamento
da Toxoplasmose Gestacional e Congênita no Estado de Alagoas. A área técnica entrou em contato com
o Ministério da Saúde, onde fomos informados que abastecimento deverá voltar à normalização em
maio do corrente ano.

As evidências científicas sobre o tema reforçam a necessidade de antecipação no início do
tratamento à gestante com vistas a reduzir a toxoplasmose congênita. A Toxoplasmose é causada pelo
parasita Toxoplasma gondi, sendo uma infecção comum, cursando geralmente sem manifestação clínica.
As principais vias de transmissão são: oral (água e alimento contaminados) e congênita (vertical).
Mulheres grávidas infectadas durante a gestação podem transmitir o a infecção ao feto.

O TOXOPLASMA GONDI não acarreta prejuízo à gestante, mas ao concepto sim, principalmente
quando a infecção ocorre no início da gestação, podendo causar aborto espontâneo, óbito fetal,
microcefalia e outras sequelas.

O ciclo vital do T. gondii e a forma como este parasita pode contaminar a gestante e o feto está
ilustrado na Figura 1.
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A assistência ao Pré-Natal adequado, com a detecção e a intervenção precoce das situações de
risco, é determinante importante para a redução da mortalidade materna-infantil. Durante o Pré-Natal
orienta-se a realização dos exames para toxoplasmose, sorologia para IgM e IgG, que devem ser
solicitados na primeira consulta (preferencialmente antes da 16ª semana de gestação), Identificando
precocemente a gestante infectada, para tratamento e seguimento imediato. Sorologias com resultados
negativos devem ser repetidas no trimestre sequente de gestação. Essas medidas visam à redução da
transmissão vertical e infecção fetal.

A prevenção da infecção aguda na gestação é de fundamental importância e pode ser alcançada
por adequada orientação sobre hábitos alimentares e de higiene, reduzindo significativamente a
contaminação da gestante pelo parasita.

Teste de avidez de IgG pode auxiliar no diagnóstico temporal da infecção materna pelo T. gondii.
Entretanto, esse teste apresenta limitações para o auxílio diagnóstico, sendo importante para os casos
com idade gestacional ≤16 semanas. Se o teste de avidez for realizado até a 16ª semana de gestação e
apresentar elevado percentual de ligação IgG ao antígeno (ALTA AVIDEZ), é seguro excluir infecção aguda
na gestação em curso, visto que alta avidez indica que os anticorpos foram produzidos a mais de 12 ou 16
semanas. Após 16 semanas de gestação, independentemente do resultado do teste (baixa, alta ou
indeterminada) a avidez não determina o tempo da infecção.

De acordo com o Protocolo de Notificação e Investigação da Toxoplasmose Gestacional-MS/2018,
os casos são classificados como suspeitos, prováveis , confirmados e descartados. O quadro abaixo
apresenta um conjunto específico de critérios, visando padronizar definições para suspeição, confirmação
e classificação final do caso,
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Quadro 1: Classificação para definição de Toxoplasmose Gestacional.
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Gráfico1: Interpretação do resultado do exame de VDRL.
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Gráfico 02: Interpretação do resultado do exame de Avidez.

OBS: 01- A aminiocentese, no momento, não é realizada pela Rede Pública em Alagoas, portanto deve-se

tratar as gestantes com IgM reagente, como prováveis infectadas pelo toxoplasma gondii.

02 - O teste de Avidez SEMPRE é indicado até a 16ª semana de gestação e que seja realizado na mesma

amostra do exame de VDRL, para que o descarte do diagnóstico de toxoplasmose gestacional seja fidedigno.
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Gráfico 03: Linha do Cuidado da Toxoplasmose Gestacional.
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TRATAMENTO PARA TOXOPLASMOSE GESTACIONAL
MEDICAMENTO IDADE GESTACIONAL POSOSLOGIA DURAÇÃO

ESPIRAMICINA < de 16 semanas 500mg (2 comp de
8/8H)

Até a 16 semanas

SULFADIAZINA > ou = a 16 semanas 500mg (3 COMP DE
12/12H)

Até o final da gestação

PIRIMETAMINA > ou = a 16 semanas 25 mg (1 COMP DE
12/12H)

Até o final da gestação

*ÁCIDO FOLÍNICO > ou = a 16 semanas 10 A 20 mg (3X NA
SEMANA,
referencialmente
seg/qua/sex). Podendo
aumentar a dosagem
em caso de
neutropenia, anemia
ou plaquetopenia.

Até o final da gestação

*Medicamento de componente da REMUME
(Apresentação disponível no estado: Pirimetamina 25 mg)
(Apresentação disponível no estado: Sulfadiazina 500 mg)

Cícera Carmen da C. Nascimento
Supervisora da Saúde da Mulher, Criança e Adolescente e Rede Materno Infantil-SUMCA

Sylvana Medeiros
Gerente de Ações Estratégicas-GAEST/SUAPE/SESAU
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Anexo 01

Anexo 02
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O

OBS: A Área Técnica salienta a importância de um preenchimento da NOTIFICAÇÃO bem feita e com

Preenchimento dos campos de número 01 ao 40.

O campo de informaçoes complementares e observações deve ser preenchido com dados do exame,
idade gestacional e demais informações que acharem importantes.
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