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NEUROSSONOGRAFIA  NEONATAL-Compartilhando Imagens:

Toxoplasmose Congênita em Mãe Imune
www.paulomargotto.com.br em Neurossonografia Neonatal
Imagens enviadas pela Neonatologista Ultrassonografista da Unidade Neonatal do HRAN/SES/DF, Dra. Naima M. Hamidah a respeito de um RN de 33 semanas, com suspeita de holoprosencefalia pelo ultrassom (US) obstétrico feito 1 dia antes do nascimento. US transfontanelar e Tomografia de crânio mostraram importante hidrocefalia, com praticamente ausência de parênquima cerebral e a tomografia computadorizada (TC) evidenciou microcalcificações abundantes.
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No primeiro trimestre, IgG de 10,14 (limiar: 10) e IgM negativa (Mãe Imune) No 5° dia de vida o resultado da sorologia para Toxoplasmose mostrou positiva IgM; 26,46 / IgG: 1031,7), comprovando TOXOPLASMOSE CONGÊNITA e iniciado o tratamento.
Interessante que Segundo protocolo de Toxoplasmose Congênita do Ministério da Saúde (BRASIL. Ministério da Saúde. Atenção à Saúde do Recém-Nascido. Guia para os profissionais de Saúde. Cuidados Gerais. vol 1, Brasília, 2011, p. 195) as gestantes classificadas como imunes, não continuarāo a ser investigadas durante o pré-natal nem receberāo tratamento, pois, classicamente, a toxoplasmose nāo é transmitida ao concepto por gestantes imunes. De acordo com a literatura,  nota-se a necessidade de rever os protocolos de acompanhamento das gestantes imunes à Toxoplasmose. 
Várias hipóteses são possíveis para explicar a infecção toxoplásmica em um ambiente imunocompetente:
 - uma maciça re-infestação parasitária em particular após encontros repetidos com gatos ou após ingestões de carne mal cozida;
  -re-infestação com uma cepa particularmente virulenta;
- uma recontaminação por uma estirpe parasitária diferente;   
- infecção fetal de focos parasitários uterinos 
As lesões da toxoplasmose no cérebro começam com uma vasculite, subsequentemente seguida por necrose e infiltração celular no córtex, meninges, substância branca, gânglia basal e tronco cerebral. A necrose é seguida por calcificação. Vejam essa tomografia de um paciente nosso.
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Tomografia computadorizada de um RN com toxoplasmose congênita confirmada, mostrando múltiplas calcificações periventriculares associadas à hidrocefalia ex-vácuo. Há também calcificações na fossa posterior, situadas na substância branca cerebelar: céu estrelado (Margotto PR)
As calcificações intracranianas na toxoplasmose são multifocais e se apresentam em muitas áreas do cérebro, como gânglia basal, área periventricular, substância branca, córtex cerebral, diferente da infecção pelo citomegalovirus, que tem uma predileção para as calcificações periventriculares.
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                                                                                       Calcificações difusas

                                                                                       (Toxoplasmose congênita)

                                                                               (Margotto PR)

Calcificações periventriculares (diagnóstico diferencial entre Citomegalovírus e Parvovirose)
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