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Assunto: Orientagdes sobre a Transmissao Vertical da doenga de Chagas.

1) Contextualiza¢do

Para fins de Vigilancia Epidemioldgica, todo o recém-nascido (RN) de mae infectada por
Trypanosoma cruzi, em qualquer fase da doenga (aguda ou cronica), é considerado caso suspeito de
Chagas aguda e, portanto, de notificagdo compulsdria imediata (até 24 horas).

Il) OrientagGes

Com a eliminacdo do principal vetor e do controle da transmissao transfusional, no Brasil,
a via vertical - transmissdao de mae para filho - ganhou relevancia no cendrio epidemioldgico atual como
uma das principais formas de transmissdo de T cruzi. Com isso, gestacdes de mades com Chagas
sdo consideradas de risco, apresentando maior probabilidade de evolucdo desfavordvel tanto para a mae
guanto para o bebé, especialmente em mulheres gestantes em fase aguda.

Para o rastreamento de recém-nascidos, recomenda-se inicialmente a realizacdo de
triagem soroldgica para infecgdo por T. cruzi em todas as gestantes que se enquadrem nos critérios de
risco e vulnerabilidade listados a seguir, preferencialmente na primeira consulta de pré-natal.

Contextos de risco e vulnerabilidade para suspei¢ao de doenga de Chagas cronica:

e Terresidido, ou residir, em area com relato de presenca de vetor transmissor da doenca de Chagas
ou ainda com reservatérios animais (silvestres ou domésticos) com registro de infeccdo por T.
cruzi;

e Ter residido ou residir em habitacdo onde possa ter ocorrido o convivio com vetor transmissor
(barbeiro) (principalmente casas de estuque, taipa sem reboco, sapé, pau-a-pique, de madeira e
suspensas em rios nos cendrios ribeirinhos da Amazonia, entre outros modos de construcao que
permitam a colonizagdo por triatomineos e/ou sua aproximagao por fatores fisicos diversos);

e Residir ou ser procedente de area com registro de transmissdo ativa de T. cruzi ou com histdrico
epidemioldgico sugestivo da ocorréncia da transmissdo da doenga no passado, como consumo
frequente de frutos in natura ou carne de caca no contexto da regido amazonica.

e Ter realizado transfusdao de sangue ou hemocomponentes antes de 1992;

e Ter familiares ou pessoas do convivio habitual que tenham diagndstico de doenca de Chagas, em
especial mdes e/ou irmao (s) com infec¢do comprovada por T. cruzi.

No Distrito Federal, desde 2014, estd preconizado o diagndstico soroldgico para o T. cruzi
durante o pré-natal em todas as gestantes atendidas na rede publica, por meio dos testes de
rastreamento de gestantes implantado pela Secretaria Saude no Programa Rede Cegonha.

O risco de transmissdo vertical (TV) da doenca de Chagas pode ocorrer em qualquer
momento da gravidez e depende do nivel de parasitemia, do estado imunolégico materno, da cepa
infectante e de fatores placentdrios (DIAS et al., 2016). Assim, a suspeita de TV deve ser considerada em
todas as criancgas nascidas de maes com sorologia reagente para T. cruzi (BRASIL, 2015).
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Como ndo ha evidéncias claras sobre quais mulheres poderdo transmitir de fato a infecgao,
a importancia da triagem no pré-natal é acentuada, pois além de permitir um diagndstico oportuno da
infeccdo durante a gravidez, possibilita atencdo mais qualificada a gestante infectada, e apds o
nascimento sinaliza o(s) filho(s) que devem realizar o rastreamento, diagndstico e tratamento imediato,
conforme protocolos, para afastar a transmissao vertical.

Isto reforca a importancia da realizacdo adequada do pré-natal, através de uma equipe
multidisciplinar, em que se devem tomar todas as providéncias cabiveis, ndo s6 com relagdo aos exames,
especialmente através das orientagbes prestadas a estas maes.

Em via de regra, na fase aguda da doenca de Chagas, existe a possibilidade de transmissao
pelo aleitamento materno, portanto, ndo se recomenda o aleitamento materno nessa fase da doencga. Na
fase cronica, o aleitamento deve ser mantido, exceto se houver sangramento e fissura no mamilo (AVILA
WS et al, 2020). Entretanto, cada caso deve ser avaliado individualmente pelo médico assistente.

Il) Diagnéstico no Recém-Nascido

A partir dos exames soroldgicos de confirmacdo da condicdo chagdsica da mae, ou seja,
existéncia de duas sorologias IgG reagentes, apds o nascimento da crianca, devera ser solicitado o exame
parasitoldgico do sangue do recém-nascido no primeiro més de vida, prioritariamente nos 10 primeiros
dias de vida (Figura 1).

A estratégia empregada para o diagnéstico da infeccdo por T cruzi dependerd
essencialmente da idade da crianca:

e Os métodos parasitologicos diretos (exame a fresco, micro-hematdcrito, creme
leucocitario e/ou método de Strout) podem ser utilizados quando coletado o
sangue do corddo ou do recém-nascido nos primeiros 30 dias de idade
(preferencialmente nos 10 primeiros dias de vida).

e Apbs o 92 més realizar a pesquisa de anticorpos IgG anti-T. cruzi com duas
metodologias diferentes, nas situacdes que 0s exames
parasitolégicos/moleculares forem negativos nos primeiros meses ou na
impossibilidade do uso de métodos parasitoldogicos. Antes do 92 més, o
resultado podera sofrer interferéncia da imunidade passiva (anticorpos
maternos) e induzir a erros diagndsticos durante os primeiros meses de vida.

Se ambas as sorologias forem negativas, descarta-se a possibilidade de transmissao
vertical; caso haja discordancia entre os resultados dos testes, um terceiro teste de
metodologia diferente deve ser realizado, tal como é preconizado para o diagndstico da fase cronica
(DIAS et al., 2016).

Figura 1- Fluxograma para confirmar ou descartar casos suspeitos de doenga de transmissdo vertical de
Chagas, segundo critério laboratorial.
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Nas situacdes que a mae tiver diagndstico de DCA ou com coinfeccdo T. cruzi + HIV,
recomenda-se a pesquisa exaustiva do parasito no recém-nascido até 2 meses de vida.

A) Coleta de exames:

As amostras biolégicas do recém-nascido devem ser colhidas seguindo as recomendacdes
do Laboratério Central de Saude Publica (LACEN) descritas na pagina do Laboratério.

Para a realizacdao do parasitoldgico direto deverao ser coletados um tubo de sangue total
com EDTA (para teste parasitoldgico) e um tubo com gel (soro), conforme orientagdes disponiveis no
link Chagas Aguda — Pesquisa Direta .

A partir de 9 meses, realizar a coleta de um tubo com o gel para a pesquisa de anticorpos
anti-T.cruzi de classe 1gG, conforme descrito em Chagas — Sorologia.

B) Caso CONFIRMADO de doenga de Chagas por transmissao vertical:
Sdo critérios de confirmagdo os recém-nascidos cuja mde tenha exame parasitolégico
positivo ou soroldgico reagente para T. cruzi e que a crianca apresente (BRASIL, 2022):
e exame parasitoldgico POSITIVO ou PCR DETECTAVEL a partir do nascimento; ou

e exame sorolégico REAGENTE a partir do nono més de nascimento (antes disso,
0s anticorpos maternos ainda podem estar presentes na crianga) e sem
evidéncia de infec¢do por outras formas de exposicdo ao T. cruzi.
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Considera-se caso de transmissdo vertical em fase aguda a crianca de até 3 anos de idade,
descartadas as outras provaveis formas de transmissdo. Apds essa idade, o caso deverd ser considerado
cronico.

I1l) Notificacdo e Conclusdo da Doenga de Chagas Aguda (DCA) - CID.B57.1:

Ressalta-se que TODOS os recém-nascidos de mae infectada por T.cruzi, em qualquer fase
da doenca (aguda ou cronica), é considerado caso suspeito de Chagas aguda.

A ocorréncia de casos suspeitos de DCA requer notificagdo imediata (até 24 horas apds a
suspeicdo) para municipios, estados e Distrito Federal.

O registro da notificacdo deve ser feito por meio da Ficha de Investigacdo de Doenca de
Chagas Aguda do Sistema de Informacdo de Agravos de Notificacdo (Sinan).

O encerramento automatico no Sinan ocorre em 60 dias, mas, caso a crianca tenha
parasitolégico negativo e necessite de sorologia IgG aos 9 meses de idade, esta devera ser notificada
novamente no sistema apds os exames soroldgicos.

IV) Notificagao e Conclusao da Doenga de Chagas Cronica (DCC)

As gestantes identificadas com infeccdo por T. cruzi durante o pré-natal deverdo ser
notificadas, apds confirmac¢do, no sistema online e-SUS Notifica se for caso cronico, por meio do link
https://notifica.saude.gov.br/login, e se suspei¢do de fase aguda no SINAN Net.

O formuldrio de doenca de Chagas Cronica foi disponibilizado no e-SUS Notifica, no dia 6
de janeiro de 2023 e encaminhados juntamente com todos os instrutivos por meio do Memorando N2
46/2023 - SES/SVS/DIVEP/GVDT (105397357) NUP 00060-00065068/2023-15.

Neste momento, estd em andamento o cadastro e aprova¢do de usudrios para acesso ao
formulario.

Observagdo: conforme definicdo de caso supracitada, a crianca identificada como caso de
transmissdo vertical apds 3 anos de idade deve ser considerada como em fase crdnica, e inseridos no e-
SUS Notifica.

Ressalta-se que, como a insercdo deve ser apenas de casos crénicos confirmados, ndo se
recomenda a solicitacdo da ficha de notificacdo do e-SUS para realizacdo do diagnéstico laboratorial, ao
contrdrio das orientagdes para fase aguda.

V) Tratamento:

Os casos diagnosticados como doenca de Chagas congénita devem receber tratamento
antiparasitario com benznidazol, independentemente de o diagndstico ter sido realizado por métodos
parasitolégicos nas primeiras semanas ou por meio de testes soroldgicos convencionais nove meses apods
o0 nascimento. O tratamento é obrigatdrio em todos os casos de infecgdo congénita, pois sua adocao
apresenta alta eficacia e seguranca, bem como alta taxa de cura.

As recomendac¢bes quanto ao acompanhamento e tratamento dos casos, encontram-se no
Il Consenso Brasileiro em Doenca de Chagas, 2015 e no Protocolo Clinico e Diretrizes Terapéuticas para
Doenca de Chagas: relatério de Recomendacao.

VI) Recomendagoes:

E imprescindivel que apds o rastreamento das gestantes na atencdo primaria e
identificacdo da infeccdo por T. cruzi, seja realizado o rastreamento, diagndstico, acompanhamento e
tratamento, se necessario, pelo servico de saude, especialmente pela alta probabilidade de cura da
transmissdo vertical da doenca de Chagas. Além disso, recomenda-se:
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e Devolutivas de resultados para as gestantes com confirmacdo laboratorial para
doenca de Chagas e orientacdes quanto a possibilidade de transmissdo vertical
da doenca;

e Monitoramento, diagndstico e tratamento de RN, se necessario;

e Busca ativa de recém-nascidos e todos filhos de mae infectada por T. cruzi, além
de outros familiares com histérico sugestivo;

e Realizacdo de sorologia para doenca de Chagas em toda pessoa infectada pelo
HIV e com histéria epidemioldgica compativel com infecgao por T. cruzi.
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