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SITUAGAO EPIDEMIOLOGICA DA LEPTOSPIROSE.
ESTADO DA BAHIA, 2016

Foram notificados até 30 de junho de 2016, 90 casos de Leptospirose com 30% (27) confirma-
dos. Figura —1. O coeficiente de incidéncia foi de 0,17 casos/100.000 hab. Como nos anos an-
teriores, o maior nimero de casos ocorreu no sexo masculino e na faixa etaria economicamen-
_ te mais produtiva, de 20 a 49 anos. —Figura 2.

' Diante da situagao, alerta-se para a relevancia do diagnostico diferencial com a Leptospirose
' pelos profissionais de saude, para coleta de exames, exame confirmatério e o tratamento opor-
tuno, visando a redug¢do da mortalidade; bem como das atividades de divulgagéo junto a popu-
lacdo acerca do modo de transmissao da doencga e agdes de prevengéo e controle.

Em 2016 de janeiro a junho foram declarados 2 (dois) 6bitos no Estado representando uma
letalidade de (28,6%). Os dois ocorreram na capital, com letalidade de 9,5 %.

DEFINICAO Figura 1—- Municipios da Bahia com casos notificados até junho 2016.
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Febre, dor de cabega e dor muscular
(principalmente nas panturrilhas), artralgi- Fonte: SINAN/SESAB/DIVEP
a, dor toracica e tosse seca. Podem ocor-
rer nauseas, vomitos, dores abdominais Figura 2— Nimero de Casos de leptospirose segundo Sexo e idade. Bahia, 2016*
e hiperemia ou hemorragia (30% dos
casos). A pele alaranjada (ictericia rubini-
ca) estd associada ao mal progndstico. 30
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podem ocorrer em casos anictéricos.
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PREVENQAO dados parciais até 30 de junho 2016 Fonte:SINAN/SESAB/DIVEP

Deve-se evitar ou reduzir a exposigdo a A quantidade de casos descartados em 2014, 2015 e agora em 2016, superam os confirma-
aguas e solos potencialmente contamina- . Lo . o . .
dos por leptospiras. Quando isso n&o for dos, Figura 3, o que indica uma maior sensibilidade no processo de notificagdo. Isso pode ser
possivel, recomenda-se o uso de luvas e
botas. As medidas coletivas incluem
agles integradas relacionadas ao meio leptospirose em duas etapas 2014 e 2015 além de cursos regionais no sul do Estado. Em
ambiente (desratizag&o, limpeza publica), i o 3 . L L L
educacdo, e melhoria da infra-estrutura 2015 além dos médicos, também participaram, das capacitagées,os técnicos de referéncia das

de saneamento das comunidades vulne-

justificado apds as capacitagbes para médicos em manejo clinico, diagnéstico e tratamento em

vigilancias epidemioldgicas dos nucleos e bases regionais de saude do Estado e dos munici-

raveis.
B pios prioritarios, como Salvador.
MODO DE TRANSMISSAO
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