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SITUACAO EPIDEMIOLOGICA DA LEISHMANIOSE VISCERAL NO ESTADO
DA BAHIA, 2015

O que é leishmaniose Visceral?

Doenga infecciosa, ndo contagio-
sa, causada por protozoarios
flagelados do género Leishmania,
que ao serem transmitidos por
insetos denominados Flebotomi-
neos, vdo parasitar orgdos. E
conhecida no Brasil como cala-
zar, barriga d’agua, esplenome-
galia tropical, entre outras deno-
minagdes. Tem o cdo como prin-
cipal reservatorio na area urbana
e as raposas e 0S marsupiais
como reservatorios no ambiente
silvestre.

Quando suspeitar de LV?

Periodo inicial - febre com dura-
¢do inferior a quatro semanas,
palidez e aumento do tamanho do
bago e do figado;

Periodo de estado - caracteriza-
se por febre irregular, geralmente
associada a emagrecimento pro-
gressivo, palidez e aumento do
tamanho do bacgo e do figado;

Periodo final - febre continua,
desnutricdo, edema dos membros
inferiores, hemorragia, ictericia e
barriga d"agua.

Como se transmite LV?

Através da picada dos insetos
denominados Flebotomineos
contaminados com leishimania.

O que fazer em caso de suspei-
tade LV?

1- Procurar atendimento em
servico de saude do municipio
para diagnostico;

2— Informar o municipio sobre
existéncia de outros casos sus-
peitos.

Que fazer para prevenir a LV?

1- Evitar a agéo do vetor no cre-
pusculo e a noite, usar repelente,
mosquiteiro de malha fina e telas
nas portas e janelas;

2— Limpar regularmente quintais,
terrenos, abrigos de animais,
mantendo-os longe da casa, eli-
minagao e destino adequado de
residuos organicos (lixo).

Coordenagao Técnica
GT Leishmanioses/CODTV
Informacgoes e Contatos
www.vigilanciaemsaude.ba.gov.br

leish.divep@saude.ba.gov.br
(71) 9994-1088 (CEVESP)

A Leishmaniose Visceral encontra-se em rapida
expansao urbana no Estado da Bahia, acome-
tendo individuos de diferentes grupos etarios,
estando presente em 180 (43,26%) os quais
estdo classificados em: transmissédo intensa
5,28% (22 municipios), transmissdo moderada
5,52% (23) e transmissdo esporadica 32,45%
(135) (Figura 1). O potencial de urbanizacédo é
demonstrado pela ocorréncia de casos (131)
nos centros urbanos de importantes cidades do
Estado, entre os quais: Feira de Santana, Serri-
nha, Jequié, Juazeiro, Irecé, Camagari e Salva-
dor, correspondendo a 23,73% dos casos.

Em 2015, até margo, observa-se um coeficiente
de incidéncia de 33,3% (0,1/10.000hab), e redu-
¢do média de 50% entre os anos de 2014 e
2015, no mesmo periodo (janeiro a margo). As
maiores incidéncias foram observadas nos
municipios de Andarai (5,8/10.000hab), Central
(5,5/10.000hab), Barra do Mendes
(2,8/10.000hab) e Marcionilio Souza
(2,7/10.000hab) (Figura 2).

A curva de mortalidade proporcional das popu-
lacdes com piores condicdes de saude mostra
alta proporcdo de obitos infantis e pré-
escolares'. Em situagbes precarias, a propor-
¢ao de 6bitos na faixa de 20 a 49 anos também
é elevada (poucas pessoas chegam a completar
50 anos). Em 2014, o nimero de 6bitos (15) na
faixa etaria entre 20 e 49 anos e a representa-
¢ao grafica em forma de “N” indica essas condi-
¢Oes de vida e saude muito baixas, observadas
no Estado da Bahia (Figura 3).

Em 2012, o Ministério da Saude ampliou a indi-
cacao de uso do medicamento Anfotericina B
Lipossomal, como primeira escolha, para o tra-
tamento de pacientes diagnosticados com leish-
maniose visceral, com objetivo de reduzir os
efeitos adversos causados por outras drogas e
garantir o acesso de um maior nimero de pes-
soas ao medicamento, as informagdes detalha-
das para protocolo de uso encontram-se dispo-
niveis no portal http:/portalsaude.saude.gov.br/
portalsaude/noticia/13448/785/svs-divulga-novo-

Fonte: SINANNET - DB 17-03-2015

Figura 1. Distribui¢cdo dos casos de Leishmaniose Vis-
ceral por municipios, segundo classificagao de risco,
Bahia, 2012 - 2014.

Fonte: SINANNET DBF 17-03-2015
dados populacionais DATASUS/IBGE
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Figura 2. Distribui¢cdo dos casos de Leishmaniose Vis-
ceral por municipio e coeficiente de incidéncia, Bahia,

2015.
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protocolo-de-tratamento-para-a-leishmaniose-
visceral.html.

N&o obstante a importancia do diagndstico e
tratamento dos casos, destacam-se as agdes
recomendadas: investigagdo, levantamento e
monitoramento entomoldgico (vigilancia entomo-
l6gica); inquéritos sorolégicos amostral e censi-
tario (vigilancia de reservatério canino); notifica-
¢éo, classificacdo e investigagdo de casos e
6bitos (vigilancia epidemioldgica). Para além
dessas recomendagbes faz-se necessario inte-
gragéo das acdes entre as vigilancias do progra-
ma de LV e articulagdo inter e intra setorial:
vigilancia ambiental; vigilancia sanitaria; a assis-
téncia (diagnostico precoce e tratamento ade-
quado); setor de limpeza publica (coleta periédi-
ca de residuo) e organiza¢des ndo governamen-
tais (associagbes de bairro, grupos comunita-
rios). Na busca objetiva de controlar a infecgéo
e reduzir o 6bito nos individuos doentes.
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Figura 3 . Curva de Mortalidade Proporcional (Curva de
Nelson de Moraes) por Leishmaniose Visceral por faixa
etaria, Bahia, 2014.
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Fonte: DIVEP/SESAB/SINAN *dados preliminares sujeitos a alteragdes.
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