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RESUMO: Analisar os fatores de risco envolvidos na ocorréncia da LVC na drea urbana de Barra do Gargas e a
prevaléncia de casos nos anos de 2014 a 2019. Métodos: Estudo realizado com dados da Vigilancia em Satide
Ambiental, série temporal 2014 a 2019 com informagdes do inquérito soroldgico canino e fauna entomoldgica.
Resultados: O inquérito soroldgico canino realizado com 5.786 amostras, confirmou 420 positivos no teste ELISA
e entre os anos de 2015 a 2018, foram capturados 1167 exemplares de Flebotomineos, entre estes 5 espécies de
importancia médica: Lutzomya longipalpis, L. antunesi, L. cruzi, L. whitmani, L. flaviscutellata. Conclusdes:
Presenca de cées infectados, vetores em drea urbana, proximidade de dreas de preservagdo, presenca de animais
silvestres e falta de organizacdo de registro de casos, constituem fatores de risco considerdveis para a transmissao

e manutenc¢do da Leishmaniose Visceral em animais e seres humanos.

Palavras chave: Fatores de Risco; Leishmaniose Visceral; Vigilancia em Saude.

RISK FACTORS ANALYSIS FOR CANINE VISCERAL LEISHMANIASIS IN URBAN AREA

ABSTRACT: Analyze the risk factors involved in the occurrence of CVL in the urban area of Barra do Garcas
and prevalence of cases from 2014 to 2019. Methods: This study was conducted with data on LVC provided by
the Environmental Health Surveillance about canine serological and of entomological fauna surveys. Results:
Through the canine serological survey 5,786 samples were collected, 420 confirmed for CVL by ELISA.
Regarding the entomological density between 2015 and 2018, 1,167 specimens of sandflies were captured, among
these 5 species of medical importance: Lutzomya longipalpis, L. antunesi, L. cruzi, L. whitmani, L. flaviscutellata.
Conclusions: The presence of infected dogs, potential vectors in urban areas, proximity to conservation areas, large
variety of wild animals, and the lack of a consistent organization of case registration constitute considerable risk
factors for transmission and maintenance of Visceral Leishmaniasis in both animals and humans.
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ANALISIS DE FACTORES DE RIESGO DE LEISHMANIOSIS VISCERAL CANINA EN ZONA
URBANA

RESUMEN: Analizar los factores de riesgo involucrados en la ocurrencia de CVL en el drea urbana de Barra do
Gargas y la prevalencia de casos en los afios 2014 a 2019. Métodos: Estudio realizado con datos de Vigilancia de
Salud Ambiental, serie temporal 2014 a 2019 con informacién de la encuesta. fauna serolégica y entomolégica
canina. Resultados: El estudio serolégico canino realizado con 5.786 muestras, confirmé 420 positivos en la prueba
ELISA vy entre los afios 2015 a 2018 se capturaron 1167 ejemplares de Flebotomineos, entre estas 5 especies de
importancia médica: Lutzomya longipalpis, L. antunesi, L. cruzi, L. whitmani, L. flaviscutellata. Conclusiones: La
presencia de perros infectados, los vectores en un drea urbana, la proximidad a las 4reas de preservacion, la
presencia de animales silvestres y la falta de organizacion del registro de casos, son factores de riesgo considerables
para la transmisién y mantenimiento de la Leishmaniasis visceral en animales y humanos.

Palabras clave: Factores de Riesgo; Leishmaniasis Visceral; Vigilancia en Salud.

INTRODUCAO

A Leishmaniose Visceral Canina (LVC) € caracterizada como uma doenca endémica
originalmente de 4reas silvestres e rurais, mas as constantes mudangas ambientais, como a
expansao urbana, desmatamento de mata nativa, crescimento populacional e criagao de novos
bairros, contribuem para a mudancga do ciclo silvestre dessa zoonose. Estas mudancas resultam
em novos casos de infeccao e alteragdao no padrao de transmissdo, passando a apresentar ciclo
urbano.! No Brasil, é causada pelo agente etioldgico Leishmania infantum (= L. chagasi)?.
Além disso, a LVC é uma zoonose de evolugdo cronica, com acometimento sistémico e, se
ndo tratada, pode levar a ébito até 90% dos casos.?

E transmitida ao homem pela picada de fémeas do inseto vetor infectado, denominado
flebotomineo e conhecido popularmente como mosquito - palha, asa-dura, tatuquiras, birigui,
dentre outros. No Brasil, Lutzomyia longipalpis é a principal espécie responsavel pela
transmissdo.3 Outra espécie também incriminada na transmissdo é o L. cruzi.* Os cdes sdo
considerados os principais reservatdrios e o parasitismo € caracterizado por ser abundante nas
visceras e na derme, porém esses animais podem permanecer sem sinais clinicos por um longo
periodo de tempo, servindo como uma importante fonte de infecciio para o vetor.’

O ciclo biolégico do vetor ocorre no ambiente terrestre e passa por quatro fases: ovo,
larva, pupa e adulto (forma alada). Desenvolvem-se em locais imidos, sombreados e ricos em
matéria organica, como folhas, frutos, fezes de animais e outros entulhos que favorecam a
umidade do solo. O desenvolvimento do ovo a fase adulta ocorre em cerca de 30 dias. As formas
adultas abrigam-se nos mesmos locais dos criadouros e em anexos peridomiciliares,
principalmente em abrigos de animais domésticos. ® Os novos padrdes epidemioldgicos de
transmissdo conjugam inumeros fatores, além das a¢cdes humanas modificadoras do ambiente,
que tornam o planejamento de acdes efetivas de controle da doenca um desafio as politicas
publicas de saide no pais. Por isso, principalmente no caso da LVC, além de combater o vetor,
tratar os casos humanos e eliminar o reservatério doméstico, as politicas de controle
incorporaram também estratégias focadas no manejo ambiental e na conscientizacdo da
populacdo.” Entretanto, essas medidas ainda ndo tem alcangado o objetivo de reduciio da
incidéncia da doenca, principalmente nos bairros periféricos, que concentram-se em areas
proximas a reservas silvestres.

Considerando os fatores citados, o presente estudo teve por objetivo analisar os fatores de
risco envolvidos na ocorréncia da LVC na area urbana de Barra do Garcas/MT, analisar a
prevaléncia de casos por bairros nos anos de 2014 a 2019 e a densidade de Flebotomineos em
2015 a 2018, para que estas informacdes possam auxiliar acdes norteadoras e orientacdes
quanto aos métodos de profilaxia e controle para gestdo do municipio e melhoria dos



indicadores desta enfermidade.

METODOLOGIA

Estudo retrospectivo, descritivo, quantitativo e qualitativo, realizado no municipio de
Barra do Gargas, localizado no leste da regido Centro-Oeste, no estado de Mato Grosso, com
uma populagio de 60.661 habitantes, conforme a estimativa do IBGE de 2018.% E um polo
regional em Mato Grosso, sendo a principal cidade da regido conhecida como Vale do
Araguaia, nas proximidades da divisa com o estado de Goids. Sua drea € de 9.078,983 km? e
estd localizado a 515 quilometros de distincia da capital Cuiabd (FIGURA 1). Possui
atualmente 48 bairros e 42.946 imdveis, conforme informacdes da Vigilancia Ambiental da
Secretaria Municipal de Saidde de Barra do Gargas (Junho de 2019). Possui clima tropical tipo
Aw (quente e umido), sendo aproximadamente o periodo seco de maio a outubro e o chuvoso
de novembro a abril. A precipitacdo média anual € 1.750mm e a temperatura média anual € de
24°C?, a temperatura maxima 40°C e minima 15°C (Instituto Nacional de meteorologia —
estacdo Aragarcas-GO DISME/INMET). O tipo de vegetacdo predominante € o cerrado, com
pequenas porg¢des de floresta e zona de transicao.
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FIGURA 1 — Localizacdo geogrifica do Municipio de Barra do Garcas, Mato Grosso, Brazil.!°

A regido estd localizada entre rios e serras, em especial o Parque Estadual da Serra Azul
(PESA) e Serra do Roncador. Os dados coletados referentes aos casos de LVC foram
fornecidos pela Vigilancia em Saide Ambiental, da Secretaria Municipal de Saide de Barra do
Garcas, em uma série temporal de 2014 a 2019.

As agdes realizadas para o controle da LVC desempenhadas pela Vigilancia em Sadde
Ambiental no municipio de Barra do Gargas, consiste na realizacdo do inquérito sorolégico
canino, cuja meta anual € a andlise de no minimo 1000 amostras/ano por meio do teste rapido
Dual Path Platform (DPP®) que oferece o resultado em cerca de 15 minutos, ainda na residéncia
do tutor e caso apresente resultado positivo, uma amostra sanguinea € coletada para produgao
do soro que é encaminhado ao Laboratério Central de Satde Publica de Mato Grosso (LACEN-
MT) em Cuiabd, onde a confirmacdo da doenca é feita por meio do teste de ensaio de
imunoabsor¢do enzimdtica (ELISA). Apés esta etapa, todos os resultados sdo lancados na
plataforma Gerenciador de Ambiente Laboratorial (GAL), e as informacdes sdo acessadas por
um servidor do municipio ou do estado. Confirmada a infec¢ao por LVC, procede-se a eutandsia



pela Vigilancia Municipal de Zoonoses (VMZ), caso seja autorizado pelo proprietdrio. Tais
medidas, sdo recomendadas pela Ministério da Saude.”

Na presente pesquisa todos os dados relativos ao levantamento sorolégico e
entomoldgico foram avaliados, apds a disponibilizacdo das informacdes pelo setor de
Vigilancia em Saide Ambiental do Escritério Regional de Sadde, da Secretaria Estadual de
Saude.

RESULTADOS

Os resultados dos inquéritos sorolégicos caninos censitdrio e medidas de controle
realizados no periodo de 2014 a 2019, mostram elevada prevaléncia da LVC além da elevada
densidade vetorial em diferentes bairros de Barra do Garcas — MT. A andlise dos dados
demonstraram que de 2014 a 2019, foi realizado inquérito sorolégico canino em 5.786 amostras,
destas 803 apresentaram-se positivos no teste rapido e 420 foram confirmados no teste ELISA.
Além disso, por meio do levantamento entomoldgico, dos 1167 espécimes de flebotomineos
coletados, 5 espécies tinham importancia médica por atuarem como potenciais vetores para
leishmaniose: Lutzomya longipalpis, L. antunesi, L. cruzi, L. whitmani e L. flaviscutellata.

Analisando os resultados registrados no GAL, no teste confirmatério ELISA constatou-
se que em 2014, foram cadastradas 56 amostras, sendo 24 positivas para LVC e 8 negativas,
destacando — se que o maior nimero de casos nao teve registro de localidade, sendo identificado
como bairro “ignorado” e o bairro Vila Maria apresentou-se como segundo maior em nimero
de casos. Em 2015 foram cadastradaas 72 amostras, sendo 45 positivas, 21 negativas e 1
indeterminada, onde a maioria dos casos prevaleceu como bairro “ignorado” e o bairro Novo
Horizonte com segundo maior niumero. Em 2016 foram 69 amostras cadastradas, sendo 38
positivas, 24 negativas e 1 indeterminada, todos os casos registrados em bairro “ignorado”. Em
2017 foram 57 amostras cadastradas, sendo 30 positivas, 13 negativas e 1 indeterminada, a
maioria dos casos em bairro “ignorado” e o bairro Vila Maria com segundo maior nimero. Em
2018 foram 193 amostras cadastradas, 148 positivas, 23 negativas e 2 indeterminadas, a maioria
dos casos nos bairros Sao José, Novo Horizonte, Santo Antonio e Nova Barra do Garcas. Em
2019 foram 173 amostras cadastradas, 135 positivas, 14 negativas e 3 indeterminadas, a maioria
dos casos nos bairros Sao José, Nova Barra, Novo Horizonte e Santo Anténio (TABELA 1).



Table 1 — Resultados de exames com confirmagdo para Leishmaniose Visceral Canina por
bairros (GAL) - Barra do Gargas, 2014 a 2018, Lacen-MT.

YEAR

NEIGHBORHOODS

REACTIVE NON REACTIVE UNDETERMINED TOTAL

2014

VILA MARIA
PITALUGA
PALMARES
SANTO ANTONIO
JARDIM NOVA
BARRA

JARDIM PARAISO
IGNORED
TOTAL

DD W L W

—_—

o]

2015

PALMARES
MANGUEIRAS
JARDIM NOVA
BARRA
ANCHIETA
SANTO ANTONIO
BOSQUE DA
SAUDADE
IGNORED
TOTAL

21

21 67

2016

IGNORED
TOTAL

24
24

—

63

2017

VILA MARIA
JARDIM NOVA
BARRA

SAO JOSE

JARDIM DOS YPES
IGNORED

TOTAL

12 1
13 1 44

2018

PALMARES
NOVO HORIZONTE
SANTO ANTONIO
JARDIM NOVA
BARRA

VILA MARIA
MANGUEIRAS
ANCHIETA
CENTRO
SERRINHA

ABEL LIRA
WILMAR PERES
ZECA RIBEIRO
SAO JOAO
DERMAT
RECANTO DAS
ACACIAS
JARDIM TOLEDO
JARDIM PARAISO
VILA VARJAO
PIRACEMA
RURAL AREA
IGNORED
TOTAL

—_
\S]

—_— D W W W W WD

— e = e =

@)}

148

21
23 2 173

\S)

TOTAL

420

103 29 552




Quanto ao levantamento entomoldgico entre os anos de 2015 a 2018, foram capturados
1167 espécimes de Flebotomineos de importincia médica, sendo 18 em 2015, 352 em 2016,
600 em 2017 e 197 em 2018. Os bairros com maior prevaléncia do vetor foram Jardim Pitaluga,
Novo Horizonte, Vila Maria, BNH e Sena Marques (todos préximos a reserva Parque Serra
Azul).

A Figura 2 ilustra as regides com os maiores registros de LVC e maior densidade de
potenciais vetores, indicando as areas proximas ao Parque Estadual da Serra Azul (PESA) e
areas de recente expansdo imobilidria.
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A

FIGURA 2. Mapa do Mnicipio de Barra do Gargas — fone: Google Maps 2019.

DISCUSSAO

A Leishmaniose Visceral é uma doenga tropical negligenciada que, se ndo tratada,
apresenta alta letalidade em humanos'! e a leishmaniose visceral canina é caracterizada por ser
uma parasitose endémica no pais e sua expansao tem sido relacionada aos impactos causados
pela urbanizacdo, que tem estabelecido condicdes favordveis para a transmissdo e manutencao
da doenca. Considerada inicialmente uma zoonose silvestre, atualmente os padroes
epidemioldgicos revelam uma endemia, principalmente em areas onde houve a substitui¢do da
floresta primdria, promovendo a instalacdo de focos em centros totalmente urbanizados e com
o envolvimento de animais domésticos no ciclo biolégico.'?

A ocorréncia do ciclo de transmissao desta enfermidade depende da presenga do vetor
positivo e do cdo receptivo, principal reservatério da doenca em dreas urbanas e de altas
densidades populacionais de vetores, além de mudancas climéaticas e ambientais que favorecem
o quadro epidemiolégico complexo da LV no pais!*'>. Determinadas caracteristicas do
ambiente relacionadas ao uso e cobertura do solo estdo associadas a ocorréncia de infec¢dao
canina por Leishmania, tais como habita¢des localizadas em dreas com maior cobertura vegetal
que albergam cies soropositivos com maior frequéncia.'®

Os resultados do presente estudo demonstraram uma prevaléncia geral de 7,25% de
LVC, sendo que 52,3% das amostras enviadas para o teste confirmatério foram positivas. Porém
observou-se que para LVC tanto a coleta como o preenchimento das fichas de registros dos
casos de 2014 a 2019 estavam com graves falhas, tais como metodologia amostral falha,
preenchimento indevido do sistema GAL, auséncia do envio da amostra ao laboratério
referéncia, auséncia de informacdes nas fichas de identificacdo individual dos animais,
dificultando o reconhecimento das dreas de maior prevaléncia dos casos positivos no
Municipio, sendo lancados nas fichas epidemioldgicas como “bairro ignorado”. Entretanto foi
possivel identificar que a partir de 2018 a categorizacdo dos bairros foi realizada de forma
organizada, demonstrando claramente que iniciou-se o ordenamento de importantes



informacdes, que certamente contribuirdo para a¢des de orientagdo e profilaxia de maneira mais
eficiente. E importante salientar que essa padronizacdo estd relacionada com a recente
instalacdo da Unidade de Vigilancia de Zoonoes no Municipio.

Desta forma, ficou evidenciado que a falha no preenchimento das informacgdes de
importantes enfermidades impactam negativamente nas acdes de controle, visto que o sistema
de vigilancia tem por objetivo assegurar que problemas de importancia em sadde publica
estejam sendo monitorados de maneira eficiente e efetiva, além de subsidiar recomendacdes
para melhorar sua qualidade, eficiéncia e utilidade.

A realizacio de cursos de aperfeicoamento para os técnicos da vigilncia
epidemioldgica e divulgacdo continua dos resultados produzidos pelo sistema de vigilancia sao
mecanismos que poderdo favorecer o estabelecimento de acdes para o controle da LVC no
pais.!”

As maiores prevaléncias de LVC confirmadas foram identificadas nos bairros
localizados em regides de exploracdo imobilidria recente, de baixa renda per capita ou que
margeiam as encostas da Serra Azul, constituida por vegetacdo nativa ou pouco modificada,
atuando como refligios ecoldgicos para vetores e animais silvestres que sdo reservatorios
naturais de Leishmania, em estreito contato tanto com animais domésticos como com Seres
humanos. Esta proximidade € considerada um fator de risco importante para transmissao de LV
como comprovam pesquisas realizadas em outras localidades que revelaram que os maiores
indices de prevaléncia de leishmaniose em humanos na drea urbana estavam ligados a atividades
como pesca ou em contato direto com reservas florestais e em dreas rurais, relacionada a
presenca de animais domésticos infectados e presenga de vetores no domicilio ou
peridomicilio.!”!8

Destaca-se que Barra do Gargas € caracterizada pela presenca de inimeras espécies de
animais silvestres em estreito contato com animais domésticos e humanos, com relatos
frequentes da circulacdo de quatis, gambds, tatus, cotias, macacos e tamanduds em ambiente
urbano. Desta forma, o ciclo de transmissao da leishmaniose ganha propor¢des exponenciais,
pois conjugam-se no mesmo ambiente a presenca de animais domésticos e silvestres com
potencial para reservatério da doenca e alta densidade de fauna de flebotomineos vetores. Além
disso, apesar de ser ilegal, na cultura local ¢ muito comum o consumo de carnes de caca,
especialmente de animais de hdbitos noturnos, obrigando os moradores a adentrar em ambientes
silvestres no hordrio de atividade do vetor, favorecendo a manuteng¢do do ciclo de transmissao,
pois reune no mesmo ambiente, animais reservatorios, vetores potencialmente infectados e
humanos susceptiveis a infeccao.

O levantamento entomoldgico realizado por meio de capturas de flebotomineos em
diferentes bairros da cidade, revelaram a presenca de inimeras espécies, incluindo 5 espécies
com potencial para transmissao da leishmaniose visceral: Lutzomya longipalpis, L. antunesi, L.
cruzi, L. whitmani e L. flaviscutellata. A proximidade de locais com vegetacdo mais densa
favorece uma interacdo entre ciclos silvestre e peridoméstico da doenca e propicia melhores
condigdes para a manutencio de populagdes de flebotomineos.'* Foi constatado que em 2017 e
2018, houve uma grande captura em alguns bairros, isso deve-se ao esfor¢co amostral de
servidores do Polo Regional de Saide de Barra do Gargas.

Quanto ao controle da populagdo de flebotomineos, hd que se considerar tanto o
ambiente ideal para reprodu¢@o como os habitos alimentares. Sabe-se que os flebotomineos tém
predilecdo por galinhas', sendo este o ambiente favoravel para sua reproducio, caracterizados
por conjugarem os hospedeiros do qual se alimentam e o ambiente rico em matéria organica.
Desta forma, o manejo ambiental passa a ser considerado uma importante ferramenta que visa
reduzir o contato homem-vetor e, assim, novos casos da doenga. Mudancas ambientais como
limpeza, remocao de residuos organicos, poda de arvores, maior exposicao solar e redugao de



fontes de umidade sdo medidas que impedem o desenvolvimento das formas imaturas do vetor,
uma vez que estas necessitam de matéria organica, temperatura e umidade ideais.!'”

O Programa Nacional de Controle da Leishmaniose Visceral (PVC-LV) baseia-se no
tratamento dos casos humanos, na deteccao e eliminacdo dos caes soropositivos, no combate
ao vetor, no manejo ambiental e na vigilancia epidemiolégica.'” A eutandsia do reservatério
urbano € o item mais controverso do programa e apesar de ao longo dos anos, milhares de caes
terem sido eutanasiados como parte das politicas do governo para controlar a LV, recentemente
foi discutido por pesquisadores do mundo inteiro a efetividade do controle da LVC através da
eutandsia e foi consolidada uma declara¢do onde concluiram que ndo hé evidéncia cientifica
que apoie da eutandsia de cies como meio para reducdo da LVC.?

CONCLUSAO

O cendrio da LVC e LV humana no Brasil € de alta complexidade. Trata-se de uma
doenca endémica em dreas onde existem condi¢des favordveis, considerando as dificuldades
relacionadas ao seu controle, é importante que sejam concentrados todos os esforcos para
controlar a populacdo de animais errantes, identificacdo de animais infectados, controle de
vetores, manejo ambiental e eliminacdo de fatores de risco. Além da negligéncia da LVC em
muitos municipios, principalmente aqueles onde as condi¢cOes socioecondmicas sao
desfavordveis, aumenta-se o risco quanto ao estabelecimento da doenga em novas dreas
urbanas, indicando a necessidade de atencdo por parte dos gestores e secretaria de saude, no
acompanhamento e vigilancia da Leishmaniose. Além disso, € imprescindivel a implementagao
de medidas de educagdo em saude para a populacdo em geral, pois o conhecimento da gravidade
da doenca e os riscos envolvidos na transmissdo poderdo trazer resultados mais eficazes no
controle e profilaxia. No entanto fica evidente que a limitacdo de recursos financeiros e
humanos para a¢des praticas de controle da Leishmaniose, trazem um impacto negativo por nao
permitir um fluxo de forma continuada e integral. Em que pesem essas limitacdes, os resultados
deste estudo reforcam a hipdtese de que a identificacdo de fatores de risco associados a LVC
podem indicar a circulagdo de espécies de parasitas, vetores e reservatorios da doenca, de forma
a possibilitar propostas mais efetivas para controle e tratamento da doen¢a no municipio.
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