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Resumo: A Leishmaniose Visceral (LV) ou Calazar ¢ uma doenga endémica no Brasil. O estado do
Tocantins, principalmente na regido norte do estado, nos ltimos anos vem aumentando o numero
de casos de Leishmaniose Visceral especialmente no municipio de Araguatins, considerado pela
secretaria de satide como sendo o segundo municipio de maior incidéncia de leishmaniose visceral
no estado. Dada a abrangéncia da Leishmaniose Visceral, o presente trabalho objetivou fazer um
levantamento de dados a cerca da incidéncia da doeng¢a no municipio de Araguatins, analisando a
zona rural e zona urbana. O levantamento de dados foi obtido junto a Secretaria Municipal de
Saude através de notificagdes registradas pelo Sistema Nacional de Agravo e Notificagdo (SINAN),
entre os anos de 2014 a marco de 2016. A maior incidéncia dos casos ocorreu na zona urbana,
atingindo principalmente criangas na faixa etaria de um a cinco anos, atingindo principalmente o
sexo masculino. Os casos de Leishmaniose Visceral em Araguatins se encontram em grande
expansao pelo fato de haver um déficit muito grande no combate da doenca e do vetor, bem como a
precariedade da satde que impede o diagnostico e consequentemente o tratamento da doenga.
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1 INTRODUCAO

Calazar ou Leishmaniose visceral (LV) é uma zoonose cronica de grande abrangéncia no
mundo, considerada um grau de problema elevado ao ministério da saude, chegando acometer
milhares de pessoas, animais domésticos ¢ silvestres. E responsavel anualmente por 59.000 6bitos,
resultante de aproximadamente 500.000 casos da doenca, com aproximadamente 12 milhdes de
pessoas infectadas por ano (CORTES et al., 2012; DA SILVA et al., 2010). No Brasil é uma doenga
de baixa distribui¢do geografica, com elevados ntimeros de casos principalmente nas regides norte

e nordeste do pais (ORGANIZACAO MUNDIAL DA SAUDE - OMS, 2012).

A Leishmaniose Visceral ¢ uma enfermidade infecciosa causada pelo protozoario
Leishmania (leishmania) infanctum chagasi com um ciclo heteroxeno onde envolve como
principais transmissores as fémeas do mosquito Lutzomya longipalpis. A doenga se manifesta de

forma clinica, caracterizada por febre, hepatoesplenomegalia, linfadenomegalia, anemia com
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leucopenia, edema e estado de debilidade progressivo, levando o paciente a Obito, caso ndo seja

submetido a tratamento adequado (GAZZINELLI, 2011; SOUZA, et al., 2012).

A doenga acomete individuos de qualquer faixa etaria, principalmente criangas de um a
quatro anos de idade. O perfil epidemiologico do Calazar, que era uma doenca essencialmente
silvestre tem sofrido mudangas que sdo causadas pelas modificagdes socioambientais, tais como o
desmatamento € o processo migratorio, que trouxe para as regides Peri - urbanas das cidades,
populagdes humanas e caninas originarias da area rural. Tal situagdo denota dificuldades
enfrentadas no controle dessa doenca ¢ reflete a necessidade de novos estudos para avaliar a
eficacia e efetividade das atuais medidas de controle, sobretudo nas areas prioritarias (RIBEIRO,

2010).

O presente artigo teve por objetivo fazer um levantamento de caso da Leishmaniose
Visceral entre os anos de 2014 a mar¢o de 2016, nas zonas rural e urbana do municipio de

Araguatins/TO.
2 METODOLOGIA

O municipio de Araguatins, localizado na meso regido norte do Tocantins, possui uma area
estimada em 2.627 km? estando equidistante de Palmas cerca de 660 km. Localiza-se sob as
coordenadas geograficas latitude sul 5° 25’ 60 e 6° 32’ 24” longitude oeste de 48° 23 60” e 48° 00’
48”. O clima da regido ¢ descrito como umido, sub imido com pequena deficiéncia hidrica e

precipitagdo média anual de 1.500 mm (SEPLAN, 2008).

Araguatins possui uma populagdo estimada em 31.329 habitantes dos quais a maior parte
reside na area urbana. O municipio encontra-se no dominio de floresta aberta, apresentando

transicao entre a floresta Amazonica e o Cerrado (IBGE, 2010).

O levantamento de dados foi realizado através de questionarios aplicados aos funcionarios
da Secretaria de Satde do Municipio, a fim de coletar dados epidemiologicos dos pacientes
notificados com leishmaniose visceral. Os dados deste estudo foram obtidos a partir de notificagdes
registradas pelo Sistema Nacional de Agravo ¢ Notificagdo (SINAN). No periodo de 2014 a inicio
de 2016.
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Os dados obtidos foram referentes a frequéncia anual de registros da doenga, casos entre
homens e mulheres e frequéncia de casos de acordo com a idade. Através da analise dos dados
fornecidos pela Secretaria Municipal de Saude do municipio, foram feitas analises e construgdo de

graficos e tabela para melhor compreensao dos dados.

4 RESULTADOS E DISCUSSOES
As informagdes sobre a epidemiologia da Leishmaniose Visceral no extremo norte do To-
cantins ainda se encontram muito escassa, ¢ com o0 aumento no ntimero de casos desta patologia,

principalmente na cidade de Araguatins, torna — se necessario o estudo da epidemiologia da regido.

Segundo dados da secretaria de satde, a cidade de Araguatins é o segundo municipio do
Tocantins que mais apresenta casos de Leishmaniose Visceral, totalizando em média de 109 casos

por ano e incidéncia de 6 casos por 40 mil habitantes.

Os resultados mostram que nos anos de 2014 a mar¢o 2016 a doenga apresentou
um estado de expansao. No entanto, no ano de 2015 houve uma pequena diminui¢do no numero de

casos, e em 2016, até o0 mé€s de margo, o numero de casos esta em crescimento (Figura 1).

Pelos dados apontados na figura 1 € possivel observar que o ano onde ocorreu o maior indi-
ce de notificacdes de Leishmaniose Visceral foi em 2014, com 44% das notificagdes. Os dados sao
bastantes preocupantes mesmo com uma diminui¢ao de casos em 2015, em 2016 continua aumen-

tando os registros de pessoas com a doenca.
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Figura 1 - Frequéncia de casos de leishmaniose visceral entre os anos de 2014, 2015 e inicio de 2016.

Os maiores niimeros de casos registrados foram na faixa etaria de um a quatro anos com
percentual de 26%, sendo seguido pela faixa etaria de dez a dezenove anos com 21% no numero de
casos registrados. A faixa etaria com menor percentual de incidéncia da doenga foi em criangas
com menos de um ano de vida. Em estudos da incidéncia da doencga, observa se que as criangas sao
os mais acometidos pela doenca (BASTOS, 2012; FIGUEIRO FILHO et al., 2004; QUEIROZ et al.
2004; RIBEIRO, 2010).

O maior numero de casos em criangas, principalmente de paises subdesenvolvidos, pode
ser justificado pelas condigdes precarias de saneamento basico e o0 menor poder aquisitivo, levando
a dificuldades de aquisi¢dao de alimentos e consequente levando a desnutrigdo provocando sistema
imunologico deficiente. A grande incidéncia em criangas também pode esta relacionada pela proxi-

midade delas com os cées, que sdo fontes de infecgdo (MARZOCHI et al., 2009).

Uma importante caracteristica da leishmaniose visceral ¢ que, quanto maior a incidéncia da
doenga, maior o risco para as criangas mais jovens, fato ja documentado no Brasil, aonde a prefe-
réncia da doenga pela populagdo infantil vem se mantendo ao longo dos anos. Essa caracteristica é
semelhante ao observado no presente estudo, no qual a Leishmaniose Visceral predominou nos pri-
meiros cinco anos de vida, uma vez que a imunidade duradoura se desenvolve com a idade, é pro-
vavel que a maior incidéncia da doenga e de Obito seja devido a imunidade deficiente das criangas

(QUEIROZ et al., 2004).
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Tabela 1 — Distribui¢do dos casos de Leishmaniose Visceral/ idade (2014 a 2016)

Idade Numero de casos %
<1 ano 08 05
01 —-04 42 26
05-09 28 17
10-19 35 21
20 -39 20 12
40 — 59 17 10
60 e + 14 09

Fonte: Sistema Nacional de Agravo e Notificagdo (SINAN)

Estudos apontam o sexo masculino como sendo mais susceptivel a doenga. O sexo mascu-
lino apresentou 60% dos casos e o feminino 40% (Figura 2). A predomindncia no sexo masculino
da Leishmaniose Visceral, também foram encontrados por Guerra et al., (2004) e Marzochi et al.,
(2009). A maior prevaléncia no sexo masculino ainda néo esta esclarecida, ha evidencias que exista

um fator hormonal ligado ao sexo ou a exposi¢do (QUEIROZ et al., 2004; RIBEIRO, 2010).
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Figura 2: Distribui¢do dos casos de Leishmaniose Visceral de acordo com o género

A Leishmaniose Visceral ja foi descrita como uma doenga rural, porém vem se urbanizan-
do, atingindo assim os bairros das cidades, local onde o vetor da doenga se encontra em condigdes
ambientais propicia para a manutenc¢ao do seu ciclo de vida (RIBEIRO, 2010). Estudos revelam a

ocorréncia de casos de Leishmaniose Visceral em um processo de urbanizagdo no Brasil, principal-
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mente em cidades de médio e grande porte do Norte, Nordeste, Sudeste e Centro — Oeste (CAL-
DAS et al., 2001).

O fluxo migratoério pode ter contribuido para a disseminagdo da doenca, pois permite tanto
a introducdo do agente causador, como a inser¢@o de pessoas susceptiveis nas areas endémicas. Na
figura 3, evidencia se o elevado niimero de casos de Leishmaniose Visceral em areas urbanas. Este
aumento nos casos urbanos pode esta relacionado a expansio e urbanizagdo da Leishmaniose Vis-
ceral e a busca ativa de casos e diagnostico da doenca. O surgimento de varios loteamentos na faixa
Peri - urbana, provocou a destrui¢do de ecotopos silvestres, onde podem ser observados processos
que estdo relacionados com a ocupag@o do espago Peri - urbano e que contribuem para a ocorréncia

e expansdo da Leishmaniose Visceral (MISSAWA e BORBA, 2009).
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Figura 3: Distribuigdo rural e urbana da Leishmaniose Visceral

As informagdes apresentadas nos mostra um fator alarmante de casos da Leishmaniose Vis-
ceral, algo que se agrava mais ainda pela falta de saneamento basico, falta de compromisso com
satude publica, e o descaso com as pessoas de baixa aquisi¢do financeira. Os dados aqui apresenta-
dos se tornam uteis para se conhecer melhor as caracteristicas epidemiologicas da Leishmaniose

Visceral no municipio de Araguatins.
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5 CONSIDERACOES FINAIS

O numero de casos de Leishmaniose Visceral foi crescente no ano de 2014 e decrescente

em 2015, tornando a aumentar os casos da doenca em 2016.

Existe um alto indice de casos da doenga em criangas entre 1 e 5 anos (26%) e entre 10 e

19 anos de idade (21%).

A melhor maneira de controlar a doenca ¢é fazendo a retirada de cédes vadios das ruas, bem

como investir na vacina¢ao contra este parasita.
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