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Leishmaniose Visceral

A leishmaniose visceral (LV) é uma doenca de carater
zoonotico que pode acometer o homem e outras
espécies de mamiferos, tendo como principal agente
etiologico a Leishmania infantum e como principal
transmissor o inseto hematéfago da espécie Lutzomyia

longipalpis e Lu. cruzi (Brasil,2014).



Leishmaniose Visceral

Figura - Distribuigdo espacial da leishmaniose visceral no mundo
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Segundo a OMS anualmente 500 mil pessoas adoecem com LV,
10% delas morrem.

Atualmente a leishmaniose visceral existe em todos os
continentes, com excecao da Antartica.



Vetores

Os vetores no Brasil sao a Lutzomyia
longipalpis e a Lutzomyia cruzi. Sao
genericamente chamados de
flebotomos.

Sdo insetos semelhantes aos |
mosquitos, mas de tamanho muito ™
pequeno e com caracteristicas

biologicas proprias.

Lutzomyia longipalpis



Agentes Etiologicos

Os agentes etiologicos da
leishmaniose visceral sao protozoarios
tripanosomatideos do género
Leishmania.

Leishmania (infantum) chagasi ¢é a
espécie comumente isolada em
pacientes com LV.
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Forma promastigota de Leishmania sp




Reservatorios

Na area urbana, o cao (Canis
familiaris) é a principal fonte de
infeccao.

No ambiente silvestre, 0S
reservatorios sao as  raposas
(Dusicyon vetulus e Cerdocyon thous)
e 0S marsupiais (Didelphis
albiventris).

Raposa: reservatoério silvestre de
Leishmania sp



Programa Nacional de Vigilancia e
Controle da Leishmaniose Visceral

OBIJETIVOS:

Reduzir a morbidade e letalidade através:

* Realizacao do diagnostico precoce e do
tratamento adequado dos casos humanos;

e Reducao do contato do vetor com os
hospedeiros;

* Reducao das fontes de infeccao para o
vetor;

e Promogdao das agbes de educagao em
saude.
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EPIDEMIOLOGIA DA
LEISHMANIOSE VISCERAL



Numero de casos de LV

Distribuicdo dos casos de LV e
incidéncia, Ceara, 2007 a 2017
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Distribuicdo de obitos e taxa de letalidade

Obitos por LV
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Distribuigdo dos casos de LV por faixa
etaria, Ceara, 2007 a 2017
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Municipios com transmissdo de LV, Ceara,
2017

102
Municipios

415 Casos




Classifica¢do das Areas de Risco para LV, Ceard,
2015 a 2017




LEISHMANIOSE VISCERAL
CANINA NO ESTADO DO CEARA



Leishmaniose Canina

* Populacao Animal Estimada (Censo Animal 2017)
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2.067.644 |

A

A razdo homem/cdo no Estado é 4:1

Fonte: NUVET/COVIG/SESA
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Numero de cdes examinados no teste

rapido (TR DPP) e taxa de positividade
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*Dados atualizados até julho de 2018.
Fonte: NUVET/COVIG/SESA

- 16,0

- 14,0

- 12,0

- 10,0

- 8,0

- 6,0

- 4,0

- 2,0

- 0,0

Taxa de positividade LVC (%)



Numero de caes examinados

Numero de cdes examinados no teste rapido (TR
DPP) por Coordenadoria Regional de Saude
(CRES), Cearad, 2016 e 2017
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Percentual de cédes positivos para LVC, por
Coordenadoria Regional de Saude, Ceara, 2017
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Municipios com transmisséo de leishmaniose
visceral canina, Ceard, 2017 e 2018*
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*Dados sujeitos a alteragdes, atualizados até julho de 2018.
Fonte: NUVET/COVIG/SESA



DESAFIOS PARA O CONTROLE
DA LEISHMANIOSE VISCERAL
CANINA



Desafios

Auséncia de controle do reservatorio doméstico em alguns
municipios com transmissao da LVC (recursos humanos,
insumos, local adequado para realizar eutanasia);

Recusa na entrega dos animais infectados;

Alta taxa de reposicao de caes;

Animais nas ruas sem controle;

Descontinuidade e baixa cobertura das acdoes nos municipios;

ONGs de protecao aos animais.
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