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• Doenças de transmissão vertical 



Outras DTV: 

• HTLV 
 

• Tuberculose 

• Malária 

• Chagas 
 

• Dengue 

• Chikungunya 

• ZIKA 

Principais doenças e formas de transmissão vertical 



Momento e intensidade da transmissão 



Principais Doenças de Transmissão Vertical no  
Brasil 

 

• Sífilis congênita 

• HIV-AIDS 

• Hepatites B e C 

 
• Rubéola congênita 

• Toxoplasmose congênita 

 
• Citomegalia 

• Zika vírus... 





Doenças de transmissão vertical:  
como investigar na gravidez? 

Testes rápidos 
disponíveis para as três 
infecções 



Investigação de Toxoplasmose na gravidez 





Sífilis na gestante: Notificar/Investigar 

Taxa de transmissão vertical  
no Brasil em torno de 60% 







Algoritmo de investigação – começando pelo  
TR (treponêmico) 



Algoritmo de investigação - TNP 



Tratamento da gestante 
(lembrar de investigar e tratar o parceiro) 

Diante de uma gestante com diagnóstico confirmado, em que não é 

possível inferir a duração da infecção (sífilis  de duração ignorada), 

classifica-se e trata-se o caso como sífilis latente tardia. 



Tratamento adequado da sífilis na gestante: 

 
é todo tratamento completo e  adequado 

ao estágio da doença e  feito com penicilina 

e 

finalizado pelo menos 30 dias antes do parto e  resposta 

sorológica (queda dos títulos) e  parceiro tratado 

concomitantemente 

Tratamento da gestante 



Sífilis congênita: notificar/investigar 





Pênfigo 



Sífilis congênita: natimortos 



• Periostite 

 

 
Osteocondrite  

metafisária 

RX na  
Sífilis congênita 







Investigação do RN 



Tratamento (mãe não tratada) 



Tratamento (mãe adequadamente tratada) 



• Transmissão vertical do HIV 



• Transmissão vertical do HIV 





Lembrar que o teste rápido anti-HIV pode ser usado em 
todas as situações 



Gestante HIV: notificar/investigar 



Conduta na Gestante HIV +:  
pré-natal referenciado 



Conduta: tipo de parto 



Recomendações durante o parto 



Conduta no recém-nascido 





Conduta no recém-nascido: exames 



Criança exposta HIV: notificar/investigar 



Criança exposta HIV: seguimento para  
confirmar/excluir infecção HIV 



Transmissão vertical da Hepatite B 



Investigação da gestante 



Investigação da gestante 



Prevenção e controle da gestante 



Prevenção de hepatite B nos recém-nascidos 

Avaliar 
soroconversão: 



Prevenção de hepatite B nos recém-nascidos 

E se as recomendações não forem seguidas? 



Toxoplasmose congênita 

• Estudos sobre Toxoplasmose congênita – Brasil  
(só é notificada em unidades sentinela) 

• 1,25/1.000 NV Minas Gerais (2012) 

• 2,5/1000 nascimentos (UFF e FIOCRUZ, 2013) 



Quadro clínico 



• > 50% lesão ocular 



Resposta imunológica à toxoplasmose 



Investigação de Toxoplasmose na gravidez 



Prevenção da toxoplasmose congênita 



Síndrome da Rubéola congênita 



Catarata 

Cardiopatia: 
PCA e estenose pulmonar 

Deficiência auditiva 

Lesões oftalmológicas  

Retinopatia “sal e pimenta” 



Prevenção de rubéola congênita 

• Todas as mulheres em idade fértil devem ter,  
recebido, no mínimo duas doses da vacina. 

• Brasil recebe certificado de eliminação da rubéola 
em território nacional 

• O Brasil está oficialmente livre da rubéola e da 
Síndrome da Rubéola  Congênita (SRC) de acordo 
com a Organização Mundial da Saúde (OMS). 

• Desde 2010, não há casos registrados. 





Desafios: Citomegalovírus 

• Rastrear ou não na gestante? 

• Infecção primária e não-primária 

• Prevalência pode ser elevada, 5/1000 nos países de alta renda  
e 10/1000 NV nos países de baixa/média renda 

• Poucos estudos no Brasil 

• Prevalência 10/1000 NV 

• Infecção congênita sintomática: ± 1,0/1000 NV 

• A longo prazo, causa de surdez em crianças 



Desafios: Síndrome da Zika congênita 

microcefalia grave com colapso parcial craniano;  
córtex cerebral fino com calcificações subcorticais; 
cicatriz macular e manchamento retiniano pigmentar focal;  
contraturas congênitas; e 
hipertonia precoce como sintoma de envolvimento extrapiramidal 



• Doenças evitáveis “verticalmente”? 



Prevenção do Tétano neonatal 

O  tétano neonatal é totalmente evitável! 

• Tétano neonatal: Notificação imediata 

Plano de eliminação do tétano  neonatal no mundo 



Há boa evidência de proteção contra coqueluche 

Campbell et al. Review of vaccination in pregnancy to prevent pertussis in early infancy. J 
Med Microbiol. 2018 Sep 17 

Prevenção da coqueluche nos bebês pequenos 



Vacinação recomendada gestante 



Síntese de Exames e condutas 
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