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Carta de Brasilia: Propuesta para el Control de la Toxoplasmosis en Brasil desde un Enfoque 

Multidisciplinar y una Perspectiva de Cooperación Panamericana  

Rede Brasileira de Pesquisa em Toxoplasmose*, Comité Coordinador del VI Simposio Brasileño sobre 

Toxoplasmosis y III Simposio Internacional sobre Toxoplasmosis, miembros de la mesa redonda 

"Cooperación Panamericana: Alianzas Estratégicas para Abordar la Toxoplasmosis", y todos los 

participantes de la sesión plenaria 

** E-mail de contacto: contato@redetoxo.org.br **Todos los abajo firmantes avalan el contenido del 

presente documento. 

Resumen: Un grupo de profesionales con diversa formación y especialistas en el estudio de la 

Toxoplasmosis se reunió en Brasilia para el VI Simposio Brasileño sobre Toxoplasmosis y el III Simposio 

Internacional sobre Toxoplasmosis, del 17 al 19 de octubre de 2023. Guiado por el concepto de "Una 

salud", el evento abordó la toxoplasmosis en sus dimensiones humana, animal y ambiental. Los 

participantes discutieron estrategias para mejorar la prevención y control, el diagnóstico y el tratamiento de 

la enfermedad en Brasil, enfatizando la importancia de la cooperación panamericana. El documento 

resultante, la “Carta de Brasilia: Propuesta para el Control de la Toxoplasmosis en Brasil con un 

Enfoque Multidisciplinario y una Perspectiva de Cooperación Panamericana”, sintetiza las 

preocupaciones de los especialistas y propone acciones para el desarrollo de políticas de salud pública en 

Brasil y otros países de las Américas. Esta iniciativa tiene como objetivo promover avances significativos 

en el control de la toxoplasmosis, beneficiando la salud de la sociedad con impacto a escala continental y 

global. 

 

Palabras clave: Toxoplasma gondii; Prevención y control de la toxoplasmosis; Diagnóstico, Salud pública; 

Una Salud; Medicina preventiva; Investigación; Educación; Epidemiología ambiental; Epidemiología 

molecular. 

 

1. Contexto Histórico y Propósito del Documento 

En un hito importante en nuestro recorrido, recordamos los días 20 y 21 de septiembre de 2008, durante el 

Congreso del Centenario de la Toxoplasmosis, en las actividades del Primer Simposio Nacional sobre 

Toxoplasmosis. Estas reuniones se llevaron a cabo en Armação dos Búzios, Río de Janeiro, Brasil. En este 

evento pionero, reunimos a un grupo diverso de profesionales, incluidos investigadores, profesionales de la 

salud, epidemiólogos y especialistas en salud pública, con el objetivo central de discutir el control de la 

toxoplasmosis congénita en Brasil. Fue en ese contexto donde surgió la idea de formar la Red Brasileña 

para la Investigación de la Toxoplasmosis - Rede Brasileira de Pesquisa em Toxoplasmose. Su propósito 

fue y continúa siendo fomentar la colaboración tanto en la investigación como en intercambiar experiencias 

especialmente de la atención clínica, con el objetivo de encontrar soluciones integrales para las 

consecuencias de la toxoplasmosis en sus diferentes aspectos, beneficiando a un amplio grupo de la 

población brasileña. 
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La Red Brasileña para la Investigación de la Toxoplasmosis - Rede Brasileira de Pesquisa em 

Toxoplasmose (https://redetoxo.org.br/), una organización no gubernamental activa y operativa, funciona 

como una asociación de derecho privado sin fines de lucro, establecida por tiempo indefinido con objetivos 

científicos, sociales y educativos. Tiene personalidad jurídica desde 2016 y se rige por sus propios estatutos 

y las disposiciones legales pertinentes . Funciona como un espacio de diálogo continuo entre investigadores 

nacionales, socios internacionales y profesionales de la salud humana, animal y ambiental, sirviendo 

también como defensores que instan a las autoridades a implementar políticas públicas para el control de la 

toxoplasmosis. Uno de los resultados del Primer Simposio Nacional sobre Toxoplasmosis fue la "Carta de 

Búzios" (1), un documento que delineó preocupaciones fundamentales y propuestas de cooperación entre 

investigadores y gestores de salud. Esta carta se convirtió en un hito importante en el enfoque de la 

toxoplasmosis en Brasil, proponiendo directrices y acciones concretas para mejorar la comprensión y el 

control de esta enfermedad en el país. Las medidas propuestas tenían como objetivo proteger la salud de la 

población contra los riesgos asociados a la toxoplasmosis, con un enfoque especial en las mujeres 

embarazadas y en los niños. 

Reconociendo la magnitud del impacto de la toxoplasmosis en la población brasileña y la necesidad 

de una coordinación efectiva, nosotros, un grupo de profesionales de la investigación dedicados al estudio 

del parásito protozoo Toxoplasma gondii y sus repercusiones en el medio ambiente y los seres vivos, nos 

reunimos nuevamente en Brasilia, durante el VI Simposio Brasileño sobre Toxoplasmosis y el III Simposio 

Internacional sobre Toxoplasmosis, del 17 al 19 de octubre de 2023, unidos por el concepto de "Una salud". 

Esta reunión reforzó nuestra misión de abordar los diversos aspectos de la toxoplasmosis, abarcando la 

salud humana, animal y ambiental a través de la cooperación entre múltiples sectores, disciplinas y 

comunidades en varios niveles de la sociedad. 

En esta reunión de alcance internacional, también tuvimos la oportunidad de discutir la relevancia y 

viabilidad de colaboraciones en acciones de investigación y salud centradas en la toxoplasmosis, abarcando 

las tres Américas (Sur, Centro y Norte). Considerando el impacto de las recomendaciones de la Carta de 

Búzios en la construcción, gestión y ejecución de acciones y políticas de salud, ahora renovamos y 

ampliamos nuestro compromiso de mejorar la salud pública en Brasil a través de la propuesta de nuevas 

directrices reunidas en este documento. 

Este documento fue preparado por la Junta Directiva de la Rede Brasileira de Pesquisa em 

Toxoplasmose, el comité organizador del evento, miembros de la mesa redonda "Cooperación 

Panamericana: Alianzas Estratégicas para Abordar la Toxoplasmosis", con la contribución y aprobación 

plenaria en la reunión científica, que consistió en académicos, investigadores y profesionales activos en la 

gestión y atención de la salud. El enfoque se centró en proporcionar propuestas que apoyen la misión de la 

Rede Brasileira de Pesquisa em Toxoplasmose, tal como se expresó en la reunión científica celebrada en 

octubre de 2023 en Brasilia. 

 

2. Propuestas de Acción 

Las siguientes propuestas son el resultado de amplias discusiones y colaboraciones entre expertos en el 

campo de la toxoplasmosis. Están diseñadas para ser implementadas como políticas de salud pública en 

Brasil, abordando los desafíos multifacéticos que plantea la toxoplasmosis a través de un enfoque de “Una 

Salud”. Instamos a las autoridades sanitarias a considerar estas recomendaciones para mejorar el control y 

la prevención de la toxoplasmosis en todo el país. 



2.1. Integración interdisciplinaria 

Se reafirma la importancia de la colaboración interdisciplinaria que involucra a profesionales que trabajan 

en la interfaz humano-animal-ambiente y que se dedican al estudio y las acciones relacionadas con la 

toxoplasmosis. Esta sinergia es esencial para combatir eficazmente esta infección. Es necesario expandir y 

diversificar los canales para la difusión del conocimiento sobre el parásito y los síntomas que causa la 

enfermedad en el ámbito de la gestión sanitaria (en el Sistema Único de Salud de Brasil – SUS, servicios 

privados y filantrópicos) y el gobierno (municipal, estatal y federal). 

Debe brindarse apoyo para la implementación y expansión de políticas que aborden las necesidades 

de los grupos más vulnerables a la infección, como las mujeres embarazadas y los recién nacidos, las 

personas que están coinfectadas con el Virus de la Inmunodeficiencia Humana (VIH) o con otras situaciones 

de inmunodeficiencia, como en el caso de los receptores de transplantes o personas recibiendo tratamiento  

inmunosupresor (2). Además, es necesario buscar apoyo para la implementación y expansión de estas 

políticas entre grupos poblacionales específicos, como los pueblos indígenas (3), las comunidades ribereñas 

y las comunidades quilombolas (descendientes de esclavos afrobrasileños que formaron asentamientos 

autónomos) (4). También debe considerarse el apoyo para la implementación y expansión de políticas que 

aborden grupos de animales (por ejemplo ovejas, cabras, o primates) con mayor susceptibilidad a 

manifestaciones clínicas de toxoplasmosis. 

En este contexto, se reconoce y fomenta el papel fundamental de la sociedad civil organizada en todas 

las acciones propuestas en esta carta, desde aquellas dirigidas a aumentar la visibilidad de las medidas 

preventivas hasta las que promueven el conocimiento y el control de la toxoplasmosis a nivel nacional. 

 

2.2. Una Salud: Integración de Enfoques Humanos, Animales y Ambientales para el Control de la 

Toxoplasmosis 

Se propone invertir en el control de la toxoplasmosis dentro del enfoque de Una Salud, reconociendo que 

la salud humana, animal y ambiental están estrechamente interconectadas. Este enfoque holístico es 

fundamental para comprender y mitigar este riesgo para la salud. En este contexto, se destaca la importancia 

de la atención primaria de salud como el principal punto de contacto de la población con el sistema sanitario. 

Se debe incentivar al equipo de profesionales que trabaja en este nivel de atención a: 

● Compartir conocimientos sobre la toxoplasmosis en sus diversos aspectos 

● Identificar riesgos 

● Evaluar necesidades 

● Atender las demandas de salud de los miembros de la comunidad bajo su atención 

● Monitorear el flujo de pacientes entre los distintos puntos del sistema de atención de salud, cuyo 

rasgo característico es el flujo jerárquico basado en la complejidad de los casos 

Otra estrategia para el control de la toxoplasmosis debería incluir la reducción de la población de gatos 

callejeros, incorporando programas de esterilización tanto para gatos domésticos como para gatos ferales. 

Por lo tanto, es importante reforzar la participación de representantes de agencias gubernamentales 

oficiales (Ministerio de Salud, Ministerio de Agricultura, Ganadería y Abastecimiento, y Ministerio de 

Medio Ambiente), junto con miembros de la Rede Brasileira de Pesquisa em Toxoplasmose, en el 



intercambio de información sobre el monitoreo de la salud humana, animal y ambiental. Esta colaboración 

tiene como objetivo planificar medidas de control efectivas para limitar la propagación de T. gondii. 

En este escenario, es esencial involucrar no solo a los profesionales de la salud humana, sino también 

a aquellos dedicados a la salud, producción y el bienestar animal, así como a especialistas en conservación, 

protección y recuperación ambiental, junto con sus respectivas organizaciones en todo Brasil. 

 

2.3. Tamizaje Prenatal y Neonatal Universal 

Se reitera la importancia de las acciones dirigidas a prevenir y minimizar las consecuencias por los daños 

causados por la toxoplasmosis congénita. Entre estas acciones, es esencial realizar un tamizaje prenatal 

temprano y efectivo, idealmente con un monitoreo serológico mensual durante el embarazo para mujeres 

embarazadas seronegativas, preferiblemente utilizando pruebas en el punto de atención durante el cuidado 

prenatal. Este enfoque permite la detección temprana de la seroconversión a bajo costo. 

Sin embargo, otra acción relevante y necesaria, complementaria al tamizaje prenatal, es el tamizaje 

neonatal para toxoplasmosis. Esto es particularmente importante en Brasil, considerando: 

(a) La extensión territorial de Brasil 

(b) La diversidad social y económica de su población 

(c) La heterogeneidad en el acceso al diagnóstico durante el embarazo 

(d) El riesgo de infección/reinfección de las mujeres embarazadas debido a la considerable diversidad 

genética del parásito y su presencia ubicua en el medio ambiente 

(e) La mayor probabilidad de transmisión transplacentaria en el tercer trimestre del embarazo 

(f) La gravedad de la enfermedad ocular, como así también la presencia de deficiencias en las funciones 

neurológicas, auditivas, motoras y cognitivas  

De acuerdo con la Ley 14.154, del 26 de mayo de 2021, que incluyó la toxoplasmosis en el Programa 

de Tamizaje Neonatal Universal de Brasil, el grupo discutió la importancia de apoyar el proceso de su 

implementación en colaboración con el Ministerio de Salud, los departamentos de salud estatales y 

municipales, instituciones filantrópicas e instituciones educativas, respetando sus particularidades. 

Desde esta perspectiva, se destacan las siguientes necesidades: 

● Asegurar la disponibilidad de medicamentos específicos para el tratamiento de mujeres 

embarazadas con toxoplasmosis, evitando cualquier interrupción en el suministro de estos 

medicamentos. 

● Proporcionar los recursos necesarios para la confirmación temprana de la infección en los casos 

identificados por el tamizaje, incluyendo pruebas serológicas, exámenes de neuroimagen y 

evaluaciones oftalmológicas. 

● Hacer esfuerzos para desarrollar formulaciones pediátricas de los medicamentos utilizados en la 

toxoplasmosis congénita, simplificando su manejo, reconstitución y almacenamiento, una 

condición necesaria para garantizar la estabilidad del medicamento y, por lo tanto, proporcionar un 

tratamiento adecuado para los niños con toxoplasmosis congénita. 

● Promover estrategias de rehabilitación, incluyendo la estimulación temprana de los niños con riesgo 

de retrasos en el desarrollo neuropsicomotor como consecuencia de la toxoplasmosis congénita. 



● Garantizar y facilitar el acceso oportuno a la Red de Atención a la Salud de las Personas con 

Discapacidad, proporcionando las intervenciones necesarias para el desarrollo adecuado de estos 

niños. 

● Ampliar la red de atención a la Baja Visión con el objetivo de facilitar el acceso oportuno para la 

prevención de la discapacidad y la rehabilitación visuales en individuos con mayor afectación, 

incrementando las posibilidades a niños y adultos para que puedan realizar actividades de la vida 

diaria con una mejor calidad de vida. 

 

2.4 Avanzando en la I+D sobre Toxoplasmosis: Prioridades Estratégicas e Iniciativas Colaborativas 

Se reafirma la importancia de fomentar la investigación sobre la toxoplasmosis en sus diversos aspectos, 

incluidos los impactos en la salud ambiental, humana y animal. En este contexto, es esencial lanzar 

convocatorias públicas para promover estudios en esta área. Los Ministerios de Salud de cada país pueden 

desempeñar un papel fundamental en el fomento de esta iniciativa. Según sus competencias establecidas 

por la legislación, el Ministerio es responsable de promover el intercambio de conocimientos y experiencias 

con diferentes entidades, ya sean instituciones públicas o privadas, así como con la comunidad técnico-

científica y las organizaciones internacionales, además de iniciativas en el campo de la salud digital. Este 

papel es esencial para estimular y apoyar la investigación innovadora y colaborativa sobre toxoplasmosis, 

abordando sus diversas facetas e impactos. 

Hay varios temas importantes a considerar: 

- Evaluar la aplicabilidad y el costo-beneficio de: 

● El tamizaje neonatal de toxoplasmosis que se lleva a cabo actualmente en Brasil 

● El monitoreo serológico mensual durante el embarazo con pruebas para el reconocimiento rápido 

de la seroconversión 

● Instituir un tratamiento temprano en el punto de atención para mujeres embarazadas con infección 

aguda, con medicamentos disponibles y efectivos 

● Promover estudios que respalden el tratamiento fetal temprano, ya que las infecciones en las 

primeras etapas del embarazo resultan en deficiencias fetales más graves. 

● Realizar estudios de cohortes locales y/o nacionales de niños identificados con toxoplasmosis a 

través del tamizaje neonatal, así como del tamizaje prenatal. 

● Desarrollar formulaciones pediátricas para el tratamiento de la toxoplasmosis congénita. 

● Evaluar la magnitud e impacto de la toxoplasmosis en personas que viven con VIH u otras 

condiciones inmunosupresoras. 

● Evaluar la magnitud e impacto de la toxoplasmosis en animales de compañía, de granja y silvestres 

a nivel nacional. 

● Colaborar con el Consejo Nacional para el Control de la Experimentación Animal (CONCEA) del 

Ministerio de Ciencia, Tecnología e Innovación en situaciones de Eventos de Salud Pública (ESP). 

Estas son situaciones que demandan la implementación urgente de medidas para la prevención, 

control y contención de riesgos, daños y perjuicios para la salud pública. 



● Difundir eventos científicos sobre toxoplasmosis en el sitio web de la Rede Brasileira de Pesquisa 

em Toxoplasmose. 

● Realizar estudios sobre la relación entre las bases de datos prenatales y los datos de notificación de 

mujeres embarazadas con toxoplasmosis aguda. 

● Realizar estudios sobre las interacciones huésped-parásito y el descubrimiento de nuevos 

compuestos como así también de compuestos reutilizados para el tratamiento de la toxoplasmosis. 

● Buscar apoyo técnico y político de la sociedad civil para la inclusión de la toxoplasmosis como 

tema en las líneas de investigación de las agencias financiadoras. 

 

2.5 Mejorando la Vigilancia y el Control de la Toxoplasmosis: Integración de Estrategias Basadas en 

Datos para una Gestión Integral de la Salud Pública 

Se reitera la importancia de las acciones dirigidas a la vigilancia de la toxoplasmosis durante el embarazo 

y la toxoplasmosis congénita, la toxoplasmosis cerebral y la toxoplasmosis ocular para el desarrollo y 

evaluación de políticas de salud pública. Para lograr este objetivo, proponemos: 

1. Fomentar la Recolección y Análisis de Datos: 

o Promover análisis y discusiones rutinarias de los datos sobre toxoplasmosis recolectados en el 

servicio, en conjunto con otras enfermedades, condiciones y determinantes de la salud, para apoyar 

acciones locales. 

o Proporcionar información sobre la prevalencia, incidencia, mortalidad y morbilidad de las 

diferentes formas de toxoplasmosis. 

o Desarrollar formularios de notificación específicos para las diferentes presentaciones clínicas de la 

enfermedad, a fin de cualificar la información epidemiológica en las bases de datos públicas. 

o Adaptar los sistemas de información en salud para recibir datos sobre las características de las 

diversas formas de toxoplasmosis. 

2. Fortalecer las Medidas de Prevención y Control: 

o Mejorar las acciones de prevención y control de la enfermedad basadas en evidencia científica y 

datos de los servicios. 

o Reforzar las acciones de prevención y control de la enfermedad basadas en evidencia científica y 

datos de notificación obligatoria del sistema federal de registro de salud en Brasil. 

3. Promover la Integración de Servicios: 

o Fomentar la integración entre los servicios que atienden a pacientes con toxoplasmosis, tanto 

adultos como niños, especialmente pacientes coinfectados con VIH, para garantizar una 

planificación racional y una amplia disponibilidad de medicamentos específicos para el tratamiento 

de la toxoplasmosis para todas las personas. 

4. Desarrollar la Vigilancia Ambiental: 

o Establecer un programa interministerial de vigilancia ambiental para: 



o  

a) Identificar las fuentes de agua y los grupos de alimentos con mayor probabilidad de 

contaminación por T. gondii. 

b) Crear estrategias de mitigación efectivas para reducir la contaminación por ooquistes en el medio 

ambiente. 

5. Estandarizar los Métodos de Laboratorio: 

o Fomentar la estandarización y validación inter laboratorio de procedimientos para el aislamiento, 

recuperación y pruebas de eficacia en la detección de ooquistes en muestras ambientales, incluidas 

el agua y los alimentos. 

 

2.6 Fortalecimiento de las Capacidades de Investigación de Brotes: Un Enfoque Colaborativo entre 

Agencias 

Brasil ha registrado el mayor número de brotes de toxoplasmosis y los brotes más grandes documentados 

en la literatura médico-científica hasta la fecha. Esta posición única subraya la importancia crítica de contar 

con capacidades robustas de investigación de brotes en el país. Fortalecer estas capacidades es esencial para 

la detección temprana, la respuesta rápida y la gestión eficaz de los brotes de toxoplasmosis, contribuyendo 

en última instancia a mejores resultados de salud pública y proporcionando valiosos conocimientos para 

los esfuerzos globales de control de la toxoplasmosis. Este objetivo implica una acción coordinada entre 

diversas agencias y actores esenciales, incluidos: 

● Agencia Nacional de Vigilancia Sanitaria (ANVISA)  

● Ministerio de Agricultura y Ganadería (MAPA)  

● Ministerio de Pesca y Acuicultura (MPA)  

● Ministerio de Educación (MEC)  

● Ministerio de Medio Ambiente y Cambio Climático (MMA)  

● Fundación Nacional de Salud (FUNASA)  

● Secretaría de Salud Indígena (SESAI)  

● Así como los sectores de Atención Primaria y Especializada y Vigilancia Sanitaria en la atención 

médica. 

Para fortalecer la investigación de brotes de toxoplasmosis, se proponen las siguientes recomendaciones: 

1. Desarrollo Profesional: 

o Invertir en capacitación especializada y cursos para mejorar las habilidades técnicas de los 

profesionales involucrados en la investigación de brotes de toxoplasmosis. 

2. Fortalecimiento de la Capacidad Técnica y Científica: 

o Fortalecer las capacidades de las diversas esferas gubernamentales, Laboratorios Centrales 

(LACENS) e instituciones educativas y de investigación. 



o Asegurar el uso de herramientas y conocimientos de vanguardia disponibles en centros de 

investigación y universidades para apoyar las investigaciones de brotes. 

3. Financiamiento Colaborativo: 

o Garantizar financiamiento para asociaciones entre los diferentes niveles de gobierno e 

instituciones educativas y de investigación. 

o Establecer colaboraciones estratégicas para apoyar la investigación y resolución de brotes. 

2.7 Invertir en Programas Educativos de Prevención Primaria 

Reconociendo el papel crucial de la educación en la prevención de la toxoplasmosis, se propusieron las 

siguientes recomendaciones: 

1. Medidas Educativas para Docentes y Estudiantes: 

o Apoyar y fomentar iniciativas educativas sobre toxoplasmosis para docentes y estudiantes 

en todos los niveles educativos. 

o Extender estos esfuerzos educativos a las poblaciones con mayor riesgo de contraer la 

enfermedad. 

2. Educación Continua para Profesionales de la Salud: 

o Fortalecer los programas de educación continua para los profesionales de la salud que 

brindan atención a personas con toxoplasmosis. 

3. Integración con Programas de Salud Escolar Existentes: 

o Difundir acciones educativas de prevención en el marco del Programa de Salud Escolar. 

4. Compromiso con Profesionales de la Educación: 

o Promover reuniones y talleres con profesionales de la educación básica y secundaria para 

discutir sobre la toxoplasmosis y su prevención. 

 

3. Red Panamericana de Investigación y Cooperación 

La propuesta de una Red Panamericana de Toxoplasmosis surgió de una iniciativa colaborativa destinada 

a mejorar la investigación sobre T. gondii y la toxoplasmosis en todo el continente americano. Este esfuerzo 

se inspiró en el exitoso trayecto de la Rede Brasileira de Pesquisa em Toxoplasmose y fue conceptualizado 

durante un debate organizado en el simposio. El evento reunió a investigadores de Argentina, Brasil, 

Colombia, República Dominicana, México y los Estados Unidos de América, fomentando una perspectiva 

verdaderamente panamericana. El consenso colectivo alcanzado por los participantes subraya la necesidad 

urgente de consolidar esfuerzos en todo el continente, ya sea mediante el establecimiento de una red, 

consorcio u otra estructura colaborativa siendo el objetivo principal fortalecer las capacidades y 

experiencias colectivas en la investigación sobre T. gondii y la toxoplasmosis. Estas colaboraciones 

multidisciplinarias entre diversas regiones, que involucran tanto a profesionales experimentados como a 

investigadores en etapas iniciales de su carrera, tienen como objetivo superar las limitaciones existentes y 

allanar el camino para avances significativos en varios ámbitos, incluyendo: 



● Educación en salud  

● Epidemiología  

● Biología  

● Tratamiento  

● Seguridad alimentaria  

● Diagnóstico 

Recomendaciones clave: 

1. Fortalecer el Trabajo Colaborativo: 

o Enfocarse en mejorar la cooperación dentro de los países de América del Norte, Central y 

del Sur. 

o Apuntar a reducir costos y aumentar la viabilidad de las pruebas en el punto de atención 

mensual durante el cuidado prenatal. 

o Trabajar para que la detección temprana de la seroconversión sea una realidad de bajo 

costo. 

2. Abordar los Desafíos Existentes: 

o Reconocer obstáculos significativos, como la capacitación del personal de salud en el uso 

e interpretación de pruebas de laboratorio. 

o Reconocer que el acceso a medicamentos después del diagnóstico constituye un cuello de 

botella en algunos servicios e identificarlos para solucionar esta dificultad. 

3. Priorizar la Prevención y el Tratamiento: 

o Mantener el objetivo de implementar todas las herramientas disponibles para la educación, 

diagnóstico y tratamiento durante el embarazo. 

o Enfatizar que, idealmente, la prevención de la infección es primordial, seguida del 

tratamiento durante el embarazo cuando sea necesario. 

4. Tamizaje Neonatal: 

o Continuar con el tamizaje neonatal hasta que el diagnóstico y tratamiento durante el 

embarazo tengan cobertura universal. 

o Trabajar para reducir significativamente el riesgo de transmisión ambiental. 

5. Objetivos Estratégicos: 

o Reducir las tasas de infección en la población mejorando la educación y el tratamiento del 

agua. 

o Buscar la cobertura universal del diagnóstico y tratamiento durante el embarazo. 

Este enfoque colaborativo tiene como objetivo aprovechar las fortalezas de diferentes regiones y disciplinas 

para abordar los complejos desafíos que plantea la toxoplasmosis en todo el continente americano. Al 



fomentar la cooperación y compartir conocimientos, podemos trabajar hacia estrategias más efectivas de 

prevención, diagnóstico y tratamiento para este importante problema de salud pública. 

 

4. Conclusiones y consideraciones finales 

Al concluir este documento, es crucial sintetizar los principales puntos discutidos y enfatizar la importancia 

de las acciones propuestas para avanzar en el control y la investigación de la toxoplasmosis en las Américas. 

Síntesis de puntos clave: 

1. La formación de la Red Panamericana de Toxoplasmosis representa un hito importante en la colaboración 

internacional para el estudio y control de esta enfermedad. 

2. Hemos identificado áreas clave para avanzar, incluida la educación sanitaria, la epidemiología, la 

biología de los parásitos, el tratamiento, la seguridad alimentaria y el diagnóstico. 

3. Reconocemos la necesidad de fortalecer la cooperación entre los países de las tres Américas, 

enfocándonos en mejorar el diagnóstico temprano y el tratamiento durante el embarazo. 

4. Destacamos la importancia del tamizaje neonatal como medida temporal hasta que el diagnóstico y 

tratamiento durante el embarazo alcancen una cobertura universal y el riesgo de contaminación ambiental 

por el parásito disminuya significativamente desde su nivel actual. 

5. Hacemos énfasis en el enfoque “Una Salud”, reconociendo la interconexión entre la salud humana, 

animal y ambiental en el control de la toxoplasmosis. 

Reiteramos la importancia de las acciones propuestas: 

Las acciones propuestas en este documento son fundamentales para abordar los desafíos que presenta la 

toxoplasmosis en nuestra región. La colaboración multidisciplinaria e internacional es esencial para: 

• Desarrollar estrategias de prevención y control más efectivas. 

• Mejorar el acceso al diagnóstico y tratamiento tempranos. 

• Reducir las tasas de infección en la población a través de la educación y un mejor tratamiento de las 

fuentes de agua. 

• Avanzar en la comprensión de la diversidad de cepas de T. gondii y su impacto en la salud pública. 

• Implementar medidas de control ambiental y veterinario para reducir la transmisión del parásito. 

Llamado a la acción para autoridades y profesionales sanitarios: 

Hacemos un llamado a las autoridades de salud, investigadores y profesionales de la salud de todos los 

países de las Américas a: 

1. Apoyar y participar activamente en la Red Panamericana de Toxoplasmosis. 

2. Implementar las recomendaciones propuestas en este documento en sus respectivos países e instituciones. 

3. Priorizar la financiación y el apoyo a la investigación colaborativa sobre la toxoplasmosis. 



4. Trabajar para implementar políticas públicas orientadas a la prevención, diagnóstico temprano y 

tratamiento adecuado de la toxoplasmosis. 

5. Adoptar el enfoque de “Una Salud”, integrando esfuerzos en salud humana, animal y ambiental. 

 

A través de este documento reafirmamos nuestro compromiso de mejorar la salud de la población de las 

Américas frente a los daños causados por la toxoplasmosis. Abrimos vías de colaboración en investigación 

básica y traslacional, así como acciones de cooperación sanitaria entre los países del continente americano. 

Reconocemos similitudes significativas entre las situaciones de Brasil y América Latina debido a desafíos 

socioeconómicos compartidos, que difieren de los encontrados en América del Norte, particularmente en 

Canadá y Estados Unidos. Además, América del Sur exhibe una diversidad genética significativamente 

mayor de cepas de T. gondii en comparación con América del Norte, lo que puede tener implicaciones para 

la aparición de episodios de reinfección durante el embarazo y una mayor prevalencia de manifestaciones 

clínicas graves de la enfermedad como así también brotes más frecuentes. Esperamos que la Carta de 

Brasilia sirva como un indicador importante para el desarrollo de políticas de salud pública por parte de las 

autoridades de este sector, tanto en Brasil como en otros países del continente americano, tal como lo hizo 

la Carta de Búzios para Brasil en el pasado reciente. Al traducir las acciones propuestas en medidas 

concretas, pretendemos beneficiar y seguir mejorando el bienestar y la salud de la sociedad. Esta iniciativa 

promoverá avances significativos en la prevención, diagnóstico y tratamiento de la toxoplasmosis, 

fortaleciendo así la salud pública humana, animal y ambiental a escala continental y global. 
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