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RESUMO

A leishmaniose tegumentar americana (LTA) é uma doenca infecciosa causada por protozoarios do género
leishmania, transmitida ao homem pela picada de mosquito flebotomineos que provoca Ulcera na pele. O objetivo
trabalho foi fazer um levantamento do perfil epidemiologia positivo da leishmaniose no periodo de 2017 a 2020.
No trabalho consistiu em uma pesquisa retrospectiva descritiva com base nos dados de notificados no SINAN.
Este estudo mostrou o nimero de casos confirmados de LAT no municipio de Bom Jesus do Araguaia-MT. Pelo
fato do desmatamento e a exposi¢cdo no municipios. Os dados do perfil epidemiolégico dos pacientes foram
comprovados que sdo mulheres, homens e indigenas. Durante o estudo, foram notificados 70 casos, acometendo,
maior nimero do sexo masculino entre 20 a 40 anos. Devido a varios fatores e a exposi¢do agricola junto com a
mudanca ambiental pode estar relacionada com o0 aumento dos casos municipio de Bom Jesus do Araguaia-MT.

Palavras-Chave: Leishmania, Anélise, Notificacao.

ABSTRACT

American Cutaneous Leishmaniasis (ACL) is an infectious disease caused by protozoa of the genus Leishmania,
transmitted to humans by the bite of a sandfly mosquito that causes ulcers on the skin and mucous membranes.
The objective of the work was to survey the positive epidemiological profile of leishmaniasis in the period from
2017 to 2020. The work consisted of a retrospective descriptive research based on data reported and recorded in
SINAN. This study showed the number of confirmed cases of LAT in the municipality of Bom Jesus do Araguaia-
MT. Due to deforestation and exposure (soybean and corn) in the municipalities. Positive cases were also analyzed,
in addition, other municipalities in lower Araguaia were analyzed. The epidemiological profile data of the poor
patients proved to be Indians, women and men. During the study period, 70 cases were reported, affecting a greater
number of men between 20 and 40 years of age. The leishmaniasis workshop in the Baixo Araguaia region
highlights the importance of prevention in terms of public health. By healthcare professionals including the
pharmacist to monitor treatment and emphasize prevention. Therefore, it can be considered that ATL is a disease
that persists in Bom Jesus do Araguaia-MT, due to several factors and agricultural exposure together with
environmental change may be related to the increase in cases in the municipality of Bom Jesus do Araguaia-MT.

Keywords: Leishmania, Analysis, Notification.

1. INTRODUCAO

A leishmaniose tegumentar (LTA) é uma doenga infecciosa provocada pela picada da
fémea do género Leishmania (BRASIL, 2019). Segundo Faria e coadjuvantes (2021) a LTA
pode causar feridas na pele, mucosas do nariz, da boca e da garganta com a modificacdo
ambientais com sua vez, permitem o aparecimento de numerosos agentes infecciosos que pode
criam um ambiente de facil adaptacdo (VARGAS, 2019).
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No entanto o Brasil permanece evoluindo as seis espécies de leishmania: L.
(Leishmania) amazonenses, L. (Viannia) braziliensis, L. (Viannia) guyanensis, L. (Viannia)
lainsoni, L. (Viannia) naiffi, L. (Viannia) shawi, causadoras da doenca e mais de 200 espécies
de flebotomineos associada com sua oportuna transmissdo. Os mosquitos flebotomineos séo
vetores biolégicos mais comuns na transmissdo da leishmaniose, dentre eles o Lutzomyia
longipalpis. S&o mosquitos bastante comuns que vivem em locais ricos em matéria organica e
baixa luminosidade, tais como galinheiros, chiqueiros e também residenciais. Ambos 0s sexos
dos flebotomineos necessitam de carboidratos que sugam das plantas, mas apenas as fémeas
necessitam de sangue para o desenvolvimento dos ovos (FOGANHLI et al., 2011).

Figura 2. Ciclo bioldgico da leishmaniose
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A LTA configura-se como um grave problema para a satde publica em diversos paises,
anualmente sdo registrados cerca de 0,7 a 1,3 milhdes de novos casos (VASCONCELOS et al.,
2018). Jao BRASIL no ano de 2017 evidenciou que o Brasil apresenta padrdes epidemiolégicos
variados, sendo o silvestre predominante o contato do ser humano com exploracdo de areas

rurais através de desmatamentos para construcdes de casas na areas urbanas e em casos de
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treinamentos militares, turismos e atividades fisicas em locais endémicos (ALENCAR et al.,
2017).

O diagnostico pode ser efetuado por meio de perfil clinico para identificacdo de
lesdo na pele com Ulcera, podendo ocasionar preda de senilidade no local. Por tanto tem uma
avaliacdo do perfil epidemioldgico dos devidos pacientes, em alguns casos Sa0 necessarios
proceder ao exame e baciloscopia e analise. A bidpsia é feita na area da lesdo, é coletada as
amostras nas bordas da lesdo e coradas na técnica de Ziehl-Neelsen ( NASCIMENTO et al.,
2019).

Por outro lado, o tratamento é feito pelo sistema unico de saude (SUS) que oferece
medicamentos especificos, como o uso de Anfotericina B ou medicamentos antimoniais
pentavalentes. O espaco de tempo do tratamento é feito de acordo com o tamanho da leséo
cutanea. (SILVA FILHO et al., 2020). Aplicacdes desse medicamento sdo indicadas
intramusculares ou venosas, por 20 a 30 dias. Porém essa medicacdo tem alguns efeitos
colaterais sobre o funcionamento do coracdo, pode interferir no ritmo podendo causar uma
arritmia.

O controle da profilaxia da leishmaniose tegumentar americana (LTA) um dos padrfes
da maioria da transmissao teve-se expansao territorial em areas de desmatamento a construcao
de casas em ambientes proximos as matas. No qual facilita o contato com o vetor infectado
(RIBEIRO, 2018). Para evitar os riscos de transmisséo, algumas medidas de protec¢éo individual
devem ser estimuladas, tais como: uso de mosquiteiro com malha fina, teagem de portas e
janelas, uso de repelentes, ndo se expor nos horarios de atividade do vetor (crepusculo e noite)
em ambiente onde este habitualmente pode ser encontrado.

Sendo assim, este estudo tem por finalidade demonstrar o perfil epidemioldgico de
leishmaniose tegumentar no municipio de Bom Jesus do Araguaia — MT, com o intuito de
contribuir com agdes e estratégias de combate e medidas profilaticas dessas protozoonoses no
ambito municipal e diminuir o impacto na Saude Pablica.

2. METODOLOGIA

Este trabalho foi utilizado prontuarios de pacientes no laboratorio municipal de analises
clinicas na cidade de Bom Jesus do Araguaia-MT através desse estudo epidemioldgico
retrospectivo de abordagem quantitativa de resultados laboratoriais de leishmaniose entre 0s
anos 2018 a 2022.

2.1 Delineamento Experimental



A pesquisa foi realizada a partir de dados registrados no SINAN, assim como do dados
que definem as amostras, como a idade é género, em cada ano que foram investigado, mediante
autorizacdo cedida pelo SINAN.
2.2 Técnica para do material de lesdo por esterificacédo
2.2.2 Material utilizado

Lanceta, estilete apropriado, devidamente esterilizado;

Gaze ou solucéo fisioldgica;

Agua destilada ou solucéo fisioldgica;

Laminas novas com ponta foca;

Esparadrapo.
2.2.3 Procedimento

As laminas foram produzidas no laboratério municipal de Bom Jesus do Araguaia-MT.
Fizeram a limpeza da lesdo com &gua destinada ou solucdo fisioldgica, usando gaze ou algodao.
Se o0 paciente tiver mais de uma leséo, eleger duas lesbes mais recentes.

Com auxilio do estilete apropriado, escarificar trés areas diferentes da borda de cada
lesdo, de preferéncia na area eritematosa de superficie integra que a circunda, identificar as
laminas, colher material rico em linfa, tendo o cuidado de comprimir a lesdo para ndo sangrar,
fazer, em cada laminas, trés esfor¢cos com movimentos circulares ou em um so sentido, cuidado
para ndo retomar com o estilete sobre o material ja estendido para ndo retira-lo de volta. O
estilete deve ficar na posicao horizontal em relacdo a lamina.

Obs.: havera uma lesdo, fazer duas laminas com trés esfreg@es e se houver mais de uma

lesdo, fazer lamina de cada lesdo (duas), com gaze e esparadrapo.

2.2.4 Preparo do corante de uso

Cobrir cada uma sés laminas, com uma media de 2.5 ml de corante. Para 2 laminas,
colocar em uma proveta 5 ml de 4gua tamponada e adicionar. Com o auxilio de um pipeta de
1ml 0.25ml de solugdo corante GIMSA de estoque , apds intensa agitacao.

2.2.5 Procedimento para fixacéo e colocagdo

Fixar a lamina com alcool metalico P.A(metanol) CH3OH ou alcool etilico 99%por 2 a
3 minutos, escorrer excesso do alcool; colocar a lamina de barco; colocar o corante de uso sob
a lamina; marcar em crondmetro, 60 minutos; lavar com agua corrente ( pequenos jato); deixar
secar; ler no microscépio, em objetiva de imerséo.

A observacdo microscopica, deve-se procurar formar amastigotas, isoladas, ou

intracelularmente, que se apresentam arredondadas ou de forma ovoide, com citoplasma azul



palido , nucleo excéntrico violeta, e cinetoplasto forma de bastonete de cor identifica & do
nucleo. Pode-se observar também, que as amastigotas podem apresentar-se no esfregaco sob
formas e atipicas (sem nucleo, sem cinetoplasto, com nlcleo mas sem cinetoplasto visivel, sem
nacleo mas com cinetoplasto, arrebentamento de nucleo, arrebentamento de membrana
citoplasmatica- forma em ponta de lanca. Podem também apresentar alteracbes em tamanho,
estando maiores ou menores; o0 cinetoplasto pode estar sob a forma de bastdo, arredondadas ou
puntiformes. No microscopio, formas atipicas sdo achado frequentes. Em caso de davidas,
procurar a observagdo de formas tipicas.

Figura 1. Coloracéo de leishmania. Fonte: Laboratério municipal de Bom Jesus do Araguaia-
MT 2021.

2.2.6 Erros se técnica

Sangue; deve-se evitar a coleta do material com muito sangue, porque o sangue dilui o
material e a quantidade de leishmaniose diminui.

2.3 Analise estatistica

As variaveis que compdem a base de dados deste estudo foram apresentadas por meio

de tabela e graficos realizado com o auxilio e do software Microsoft Excel.

3. RESULTADOS E DISCUSSAO.

O estudo foi baseado no site SINAN, os dados coletados foram em uma cidade de Bom
Jesus Do Araguaia € um municipio do Centro-Oeste brasileiro e fica no estado do Mato Grosso



(MT). Com aproximadamente 6.452 habitantes segundo dados do IBGE. Segundos os dados
coletados no SINAN, um total de 70 casos de LTA foram notificados no periodo de 2017 a
2020 em Bom Jesus do Araguaia-MT. Veremos a seguir na figura abaixo (figura 1) a cada uma
das numeragdes para melhorar o entendimento como ocorre o processo do ciclo biolégico. A
infeccdo pode ocorrer quando o vetor é a fémeas, ao sugarem o sangue manifesta a infeccao,
ingerem macrofagos parasita na forma de amastigotas da leishmania. Ao atingirem a circulacéo
sanguinea, as formas promastigotas de leishmania utilizam de mecanismos préprios para
sobreviver a lise celular, que seréa ativada pelo sistema complemento. Devido a este mecanismo
protetor, a leishmania sobrevive ao ataque do hospedeiro e ainda consegue invadir macr6fagos
através da manipulacéo de receptores celulares.

Os dados epidemioldgicos apontam a tendéncia crescente no ano de 2017 no decorrer
dos anos foi decaindo. No periodo em estudo, os dados indicam um direcionamento
decrescente, com diminuicdo no nimero dos casos notificados, podemos acompanhar que no
ano 2017 os casos chegaram 27 de (40%); no ano 2018 apresentar 13 casos de (18%); entanto

no ano 2019 tiveram 11 casos de (16%); por entanto no ano de 2020 teve 18 casos de (26%).

confirmados

m2017 w2018 w2019 2020

Figura 3. Numero de casos confirmados e notificados de Leishmaniose Tegumentar Americana
notificados no estado de Bom Jesus do Araguaia-MT 2017-2020. Sistema de informacéo de

agravos de notificagcdo- SINAN.

Evidenciou-se também que a doenca é endémica no pais, acometendo principalmente a
regido Norte, a qual apresenta forte associacdo com atividade agricola, desmatamento, pouco

saneamento basico, além de apresentar baixos indices de desenvolvimento humano. Ainda,



houve reducéo absoluta do numero de casos, ao comparar 2019 com 2010, apesar da flutuacéo
do namero de casos ao longo dos anos, corroborando para o fato de que o Brasil apresenta pico
de incidéncia de LTA a cada dois a trés anos, associado a varia¢fes de precipitacdo e umidade,

0 que afeta a ecologia de vetores e reservatorios (GOMES et al., 2019).

NUMERO DE CASO (n:70) %

Sexo

Masculino 49 70
Feminino 21 30
Raca/Cor

Branca 11 18
Preta 10 14
Amarela 0 0
Parda 38 32
Indigena 11 36

Tabela 1. Variaveis demograficas dos casos de Leishmaniose Tegumentar Americana
notificados no estado de Bom Jesus do Araguaia-MT 2017-2020. Sistema de informacéo de
agravos de notificagdo- SINAN.

Ao analisarmos o perfil epidemioldgico, demonstramos que a maioria dos casos eram do sexo
masculino, o que compreende em 70,7% (TAVARES et al., 2022). O sexo mais afetado é o
masculino por exposicao aos fatores de risco para o surgimento da doenca. A maior incidéncia
de casos no sexo masculino com idade produtiva vem sendo relacionada ao tipo de atividade
ocupacional dos homens predominantemente atividades rurais, como agricultura, pecuéria,
pesca, construcdo de estradas, extracdo de madeira e petréleo e garimpo, entre outros.

Com base na figura 1 observa-se que mais de 70% de acometido em homens pela LTA, no
enquanto o sexo feminino tem um indice de 30% o nivel de maxima contaminacao é o sexo
masculino com 70%. Quanto a raga/cor, 63,6% dos acometidos pela LTA eram pardos,
enquanto 22,8% eram brancos e 6% eram negros, como aponta a Tabela 1. Esses dados

corroboram com o que foi encontrado por Batista et al (2014) e Silva et al (2014), em que a



maior parte dos acometidos eram pardos (MEDEIROS et al., 2021). Nesse sentido a raca
amarela tem 0% de contaminacao e ja o branco estar com 18%, raca preta de 14%, raca parda

de 32% e o indice maior e o indigena que estar 36% contaminados.
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Figura 4. Faixa etéria de Leishmaniose Tegumentar Americana notificados no estado de Bom
Jesus do Araguaia-MT 2017-2020. Sistema de informacgéo de agravos de notificagdo- SINAN.

No tocante a faixa etaria, individuos que tinham de 15 a 39 anos foram os mais
acometidos pela LTA. De acordo com uma pesquisa realizada no Parang, a faixa etaria mais
acometida situava-se de 15 a 49 anos. Ja a pesquisa realizada no Estado do Piaui, apontava a
faixa etaria mais predominante dos 40 anos. O Ministério da saude, no Manual de Vigilancia
da LTA, afirma que a doenga atinge individuos que estdo em fase produtiva, sejam jovens sejam
adultos.

Desse modo, justifica-se a ocorréncia da LTA em pessoas dessas faixas etarias. No que
tange as criancas, esse niumero pode aumentar se elas estiverem expostas ao mosquito em areas
endémicas (ASSUNCAO et al., 2019). Com base nos estudos realizados poderemos relatar a
faixa etaria tem um indice de aumento de um ano a 14 até 19 anos decorrentes aos 20 anos 39
a 40 o pique ¢ maximo de doencas LTA, entretanto o pique vem abaixando de 59 até 70 anos.
Figura 5.Lamina de leishmania positivo. Fonte: Laboratério municipal de Bom Jesus do
Araguaia-MT, 2021.



Todos os macrofagos que ndo atendem aos critérios dos macr6fagos ndo contaveis sao

considerados macrofagos contaveis. As Leishmanias devem ser anotadas tanto em macrofagos
contaveis quanto ndo contéveis, contudo leishmanias fora de quaisquer macr6fagos ndo devem
ser anotadas (RIOS et al., 2022).

Esfregacos positivos contém presenca de formas de amastigotas de leishmania. Na
presenca de leucocito sdo encontrado em abundancia em lesdo contaminada, os leucdcitos se
concentrar mais no centro da lesdo. No esfregaco podemos identifica formas sem nucleo, sem
cinetoplasto, com nucleo, mas sem cinetoplasto visivel, sem mas com cinetoplasto,
arrebentamento de ndcleo, arrebentamento de membrana cinetoplasto forma em de lanca. pode
apresentar alteracGes em tamanho, estando maiores ou menores.

A prevaléncia da leishmaniose expde valores epidemiolégicos regionais muito
variaveis, e isso depende do espaco geodemografico que se analisa (DA CRUZ et al., 2019).
Além disso, a epidemiologia variam seus valores de ano apds ano pelo fato da leishmania,
depender do seu espaco geodemografico, portanto nem todo ano a epidemiologia é alta.

Logo, essa patologia atinge particularmente populacGes que apresentam condicOes
vulneraveis, o cuidado com a Leishmaniose € uma acdo complexa, uma instigacdo a salde
publica no pais, logo envolve varias atividades como redugdo do vetor; diagnostico precoce
e controle do reservatorio de retratamento (GURGEL et al., 2020). A melhor forma de
combater a LTA é com palestra é também evitar o acimulo de lixo, os donos devem aplicar

repelentes eficazes nos animais para afastar os flebotomineos.

4. CONSIDERACOES FINAIS
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Portanto, o estudo do perfil epidemioldgico da leishmaniose tegumentar americana, no
municipio de Bom Jesus do Araguaia-MT, com os dados coletados no ano de 2017 a 2020,
foram utilizados notificacdo positiva do SINAN e no periodo da analise foram notificados 70
€asos positivos.

Observamos ainda, a predominancia de casos especifica no sexo masculino por devidos
as atividades de agricultura e rurais, pesca, construcdes de estrada e entre outros. Na faixa etaria
masculina de 20 a 60 anos tem uma predominancia maior de doentes e a raca parda teve o maior
foco de doenga com 36% dos casos positivos.

O estudo da leishmaniose em regido do Baixo Araguaia salienta a importancia da
prevencdo a ser tomada sobre satde publica, por isso os profissionais da area da salde entre
eles o farmacéutico tem um conhecimento para orientar em termos de prevencao dessa
parasitose transmissivel por vetores bioldgicos. O farmacéutico tem um papel necessario na
salde, por meio de campanha educativa sobre a forma de transmissao da doenca, a prevencao

e tratamento.
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