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APRESENTAÇÃO

Com enorme satisfação apresentamos mais um trabalho dedicado às atualidades 
e novas abordagens direcionadas à medicina. 

A evolução do conhecimento está intrinsicamente contida no avanço da pesquisa 
em saúde, assim como nas aplicações e conceitos que surgem relacionados à clínica, 
diagnóstico e tratamento. Compreender e caracterizar esses novos paradigmas 
fazem parte de uma carreira acadêmica sólida na área médica.

Novos modelos e propostas aplicados ao estudo da medicina tem sido 
vivenciados pela nova geração, assim como novas ferramentas que compõe um 
cenário de inovação e desenvolvimento. Assim, é relevante que acadêmicos e 
profissionais aliem os conhecimentos tradicionais com as novas possibilidades 
oferecidas pelo avanço científico.

Portanto neste trabalho constante de apresentar novas estratégias e abordagens 
na medicina atual, trabalhos desenvolvidos com enfoque direcionado ao diagnóstico, 
psiquiatria, cirurgia, Aspergilose, Medicina Tradicional Chinesa, neoplasias retais, 
qualidade de vida, Doença Renal Crônica, processo saúde-doença, Saúde Coletiva, 
terapia do riso, cicatrização, Plasma Rico em Plaquetas, Vitamina C, saúde do idoso, 
Medicina baseada em evidência, Hemangioendotelioma, neurofibromatose, implante 
coclear, reabilitação, genética, saúde da criança, comunicação, humanização, vírus 
Chikungunya, carcinoma urotelial, diagnóstico precoce. doença potencialmente 
curável, Mentoring, medicina legal, identificação humana, crânios, Enteroparasitoses 
dentre outros diversos temas atuais e relevantes.

Deste modo a obra “Novos Paradigmas de Abordagem na Medicina Atual 3” 
apresenta uma teoria bem fundamentada nos resultados práticos obtidos pelos 
diversos professores e acadêmicos que arduamente desenvolveram seus trabalhos 
que aqui serão apresentados de maneira concisa e didática. Sabemos o quão 
importante é a divulgação científica, por isso evidenciamos também a estrutura da 
Atena Editora capaz de oferecer uma plataforma consolidada e confiável para estes 
pesquisadores exporem e divulguem seus resultados. 

Desejo à todos uma excelente leitura!

Benedito Rodrigues da Silva Neto
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ESTUDO EPIDEMIOLÓGICO DA INCIDÊNCIA DE 
LEISHMANIOSE VISCERAL NO PIAUÍ, DE 2007 A 2015

CAPÍTULO 24

Joyce Laíse Silva Duarte
Faculdade Integral Diferencial – FACID WYDEN

Teresina – Piauí

Danniel Andrade da Rocha Nascimento
Faculdade Integral Diferencial – FACID WYDEN

Teresina – Piauí

Mateus Aguiar da Costa Lopes
Faculdade Integral Diferencial – FACID WYDEN

Teresina – Piauí

Ana Cecília Almeida Alaggio Ribeiro
Faculdade Integral Diferencial – FACID WYDEN

Teresina – Piauí

Ulli Estrela de Carvalho Mendes
Faculdade Integral Diferencial – FACID WYDEN

Teresina – Piauí

Augusto César Evelin Rodrigues
Faculdade Integral Diferencial – FACID WYDEN

Teresina – Piauí

RESUMO: A leishmaniose visceral (LV) é 
uma doença tropical cujo agente etiológico 
é a Leishmania chagasi, e o transmissor, o 
flebotomíneo infectado. Nas últimas décadas, a 
LV passou a abranger uma região maior de casos 
notificados, chegando à periferia dos centros 
urbanos e tendo o cachorro como hospedeiro. 
O presente estudo teve como objetivos traçar 
o perfil epidemiológico dos indivíduos com LV 
no Piauí entre 2007 e 2015, e explicitar faixa 

etária, gênero e letalidade das ocorrências. 
Trata-se de estudo epidemiológico retrospectivo 
quantitativo, cujos dados foram obtidos na 
plataforma online do Sistema Único de Saúde, 
o DataSUS. Notou-se que a incidência no Piauí 
aumentou, correspondendo a 6% dos casos 
nacionais, e encontra-se mais prevalente no 
sexo masculino, por conta de maior exposição 
ao flebotomíneo. No Piauí o percentual de 
ocorrência no sexo masculino é de 65% e no 
Brasil é de 63,1%. A doença acomete crianças 
na faixa de 4-9 anos, devido ao sistema imune 
imaturo, os jovens na faixa de 20-39 anos e 
os adultos na faixa de 40-59 anos. Em relação 
aos óbitos, em 2015, ocorreu um aumento no 
número de mortes por LV no Brasil, com taxa de 
letalidade de 7,1%, e uma redução da mesma 
no Piauí (5,8%). Concluiu-se, portanto, que 
houve um aumento da incidência de LV tanto 
a nível federal quanto estadual, sendo a faixa 
etária mais afetada a de 1-4 anos. O gênero 
mais acometido foi o masculino; e a taxa de 
letalidade no Piauí correspondeu a 5,8%, e a 
do Brasil, a 7,1%.
PALAVRAS-CHAVE: Leishmaniose; 
Epidemiologia; Flebótomo.

EPIDEMIOLOGICAL RESEARCH OF THE 

INCIDENCE OF VISCERAL LEISHMANIASIS 
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IN PIAUÍ, FROM 2007 TO 2015

ABSTRACT: Visceral leishmaniasis (VL) is a tropical disease whose etiological agent 
is Leishmania chagasi. The parasite is transmitted by the bite of the infected sandfly. 
In recent decades, the VL has covered a larger region of reported cases, reaching 
to the outskirts of urban centers and having the dog as a host. The objective of the 
study was to trace the epidemiological profile of individuals with visceral leishmaniasis 
in Piauí from 2007 to 2015, to verify the incidence in Piauí and nationally, and to 
explain the age group, gender and lethality of the occurrences. This is a quantitative 
retrospective epidemiological study, whose data were obtained from the online platform 
of the Unified Health System, DataSUS. Data regarding the incidence of VL between 
2007 and 2015 in Piauí were analyzed. The incidence in Piauí, and also in Brazil, 
increased, corresponding to 6% of national cases and is more prevalent in males due 
to the greater exposure of males to sand flies. In Piauí the percentage of occurrence in 
males is 65% and at the federal level is 63.1%. In addition, the disease affects children 
aged 4-9 years, due to the immature immune system, young people aged 20-39 years 
and adults aged 40-59 years. Regarding deaths, in 2015 there was an increase in the 
number of deaths due to leishmaniasis in Brazil, corresponding to a case fatality rate 
of 7.1% and a reduction of this same value in Piauí, corresponding to a mortality rate 
of 5, 8%. It was concluded, therefore, that there was an increase in the incidence of 
visceral leishmaniasis at both federal and state levels, with the most affected age group 
being 1-4 years. The most affected gender was male; and the case fatality rate in Piauí 
corresponded to 5.8%, and that of Brazil, 7.1%.
KEYWORDS: Leishmaniasis; Epidemiology; Phlebotomus.

1 | 	INTRODUÇÃO

A leishmaniose visceral (LV), também conhecida como calazar, tem como um 
dos agentes etiológicos a Leishmania chagasi. Esse parasita é transmitido por meio 
da picada de um flebotomíneo da espécie Lutzomyia longipalpis. A ocorrência dessa 
doença depende da presença de hospedeiros suscetíveis de qualquer idade, tendo 
maior incidência em crianças com menos de 10 anos. Com o passar do tempo o 
calazar começou a abranger áreas além da zona rural, chegando até a periferia dos 
centros urbanos. Somado a isso, o aumento do número de casos também contribui 
para o status de prioridade da leishmaniose visceral (GONTIJO, et al, 2004).

A LV é uma doença crônica que atinge o Sistema Mononuclear Fagocitário do 
homem. Sua severidade depende da capacidade da defesa imunológica do indivíduo 
e, com base nisso, ela pode atingir determinados órgãos, como baço, fígado e 
linfonodos ou pode se instalar de modo sistêmico, acometendo assim todos os 
órgãos do hospedeiro. Para bloquear a multiplicação do parasita nos macrófagos e, 
assim, sua disseminação, é necessário que se forme uma imunidade celular efetiva, 
na qual a proliferação de TH1 seja priorizada. Esse subtipo é o mais importante 
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porque ele produz interferon alfa e fator de necrose tumoral, substâncias decisivas 
para a morte do agente etiológico (MELO, 2004).

O calazar acomete quase todas as regiões do Brasil, tendo maior incidência no 
nordeste e ausência de casos na região sul. Essa distribuição geográfica é devido ao 
clima mais seco dessas regiões e à presença crescente do vetor nessas áreas. Além 
disso, acredita-se que os locais de menor nível socioeconômico são mais propensos 
ao aparecimento da leishmaniose. As medidas de controle devem ser interligadas 
para que se chegue ao objetivo de controlar a endemia da LV (BRASIL, 2006).

Diante disso, objetiva-se com a pesquisa traçar o perfil epidemiológico dos 
indivíduos que possuem leishmaniose visceral no Piauí no período de 2007 a 2015; 
verificar a incidência no Piauí e a nível nacional, além de explicitar a faixa etária, 
gênero e letalidade das ocorrências.

2 | 	METODOLOGIA

Trata-se de um estudo epidemiológico retrospectivo quantitativo, cujos dados 
foram obtidos na plataforma online do Sistema Único de Saúde, o DataSUS. 
Analisaram-se os dados referentes à incidência da leishmaniose visceral no período 
de 2007 a 2015 no Piauí. Os gráficos e tabelas foram confeccionados no programa 
Microsoft Word. 

3 | 	REFERENCIAL TEÓRICO

A leishmaniose visceral é uma protozoose cujas manifestações clínicas variam 
de leves a quadros bastante graves, que podem culminar em óbito (em cerca de 90% 
dos casos não tratados), caracterizando-se como uma doença crônica e sistêmica, 
cujos sintomas principais são febre longa, perda de peso, anemia e adinamia 
(MINISTÉRIO DA SAÚDE, 2010). No Brasil, esta doença tem como principal agente 
etiológico a Leishmania chagasi, e como vetor, a fêmea da espécie Lutzomya 
longipalpis, pertencente à família Psichodidae, conhecido genericamente como 
mosquito flebótomo (GONTIJO & MELO, 2004).

	 Historicamente, a Leishmaniose Visceral (LV) é uma doença que, a princípio, 
era considerada eminentemente rural, mas que, com o decorrer do tempo, veio se 
expandindo para as zonas urbanas, constituindo-se como um sério problema de 
saúde pública (MINISTÉRIO DA SAÚDE, 2016).

No Brasil, o primeiro relato de LV data de 1934 (GONTIJO & MELO, 2004). 
Desde essa época a doença é conhecida no Piauí, onde ocorreu uma extensa 
epidemia, concentrada, sobretudo, na capital, Teresina (COSTA, et. al., 1990). 
Estudos publicados na Revista de Saúde pública, de São Paulo, em 1990, revelaram 
que no Piauí a Leishmaniose Visceral (LV) apresentava-se como uma endemia, no 
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intervalo de 1971 a 1979, sendo que a maioria desses casos ocorreu na cidade de 
Teresina, onde, em 1981, começou uma epidemia, com 55 casos registrados. E na 
capital piauiense, desde setembro de 1981, começaram tentativas de controle da 
epidemia, com borrifação de DDT, e, em 1982, com tentativas de eliminação de cães 
soropositivos para L. chagasi.  Essa pesquisa revelou, ainda, que a maioria dos 
casos de LV registrados no Brasil advinha do semiárido nordestino, local em que 
mais se encontrava o vetor, L. longipalpis, e os principais reservatórios do mesmo, o 
cão doméstico e a raposa Dusicyon (Lycalopex) vetulus (COSTA, et. al., 1990).

Segundo GONTIJO & MELO (2004), a partir da década de 1980, a doença 
referida assumiu uma nova distribuição geográfica: alcançou novas regiões do 
Brasil além das rurais, inclusive grandes centros urbanos; e isso se revelou pelo 
crescente número de casos registrados da doença no país, o que levou a LV a ser 
considerada, pela Orgaização Mundial de Saúde (OMS), como uma prioridade entre 
o rol de doenças tropicais.

De acordo com informações contidas no Portal da Saúde (2014), do Ministério 
da Saúde, atualmente, ocorrem cerca de 3.500 casos registrados de LV por ano, 
sendo que a taxa de letalidade também vem crescendo gradativamente (passou 
de 3,1, em 2000, para 7,1, em 2012). Isso demonstra que, de fato, a leishmaniose 
visceral se enquadra no grupo de doenças com importância clínica e com extensa 
diversidade epidemiológica (ALVES, 2009).

Vale destacar que, na zona urbana, o principal reservatório da doença é o cão 
(Canis familiaris), que se configura como principal fonte de infecção da LV, e que a 
transmissão ocorre pela picada do mosquito flebótomo infectado com a L. chagasi, 
não ocorrendo transmissão de uma pessoa a outra (MINISTÉRIO DA SAÚDE, 2016). 
Quanto ao diagnóstico, a clínica é bastante complexa, pois os sintomas são comuns 
a outras patologias, tais como febre, esplenomegalia, hepatomegalia, dor abdominal, 
caquexia, diarreia, entre outros; e o diagnóstico parasitológico pode ser feito com 
demonstração direta  o parasita a partir de materiais obtidos de biopsia ou punção 
aspirativa do baço, fígado, medula óssea ou linfonodos (GONTIJO & MELO, 2004). 

A ocorrência da LV em uma determinada área depende tanto da presença do 
vetor suscetível quanto da presença do hospedeiro suscetível. No Brasil, a LV atinge 
todas as faixas etárias, no entanto, na maioria das áreas endêmicas, essa doença 
acomete principalmente crianças menores de 10 anos (devido o sistema imunológico 
não está totalmente desenvolvido), apresentando também alta incidência em adultos 
jovens. As precariedades socioeconômicas em algumas regiões do Brasil estão 
associadas à incidência de algumas doenças infecto parasitárias, dentre elas a LV, 
acarretando em  isco elevado de mortalidade dessa população (GOTINJO e MELO, 
2004). 

Segundo o Ministério da Saúde (2014), na América Latina, a Leishmaniose 
Visceral Americana (LVA) já foi descrita em pelo menos 12 países, sendo que 
cerca de 90% dos casos ocorrem no Brasil, em especial na região Nordeste. Essa 
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patologia acometia mais a população rural, mas nas últimas décadas, essa doença 
vem se expandindo para áreas urbanas, provocando modifi cações da incidência 
dessa patologia no país, principalmente devido ao processo migratório, à falta de 
saneamento básico, desmatamento, dentre outros fatores.

No Piauí, o maior percentual de casos de LV foi encontrado na zona urbana, 
totalizando 67,5% de casos notifi cados, sendo o sexo masculino o mais acometido 
(66%), principalmente devido à maior exposição ao fl ebótomo infectado. O maior 
índice de notifi cações foi em pessoas da cor parda, totalizando aproximadamente 
89,5% dos casos, justifi cado pelo fato de a população dessa região ser, em sua 
maioria, de cor parda (BATISTA et al., 2013).

Mesmo com grande parte dos casos sendo subnotifi cados, o Brasil apresentou 
em 2012 cerca de 3.038 casos de LV em humanos, apresentando, assim, incidência 
de 1,57 casos/100.000 habitantes (CASTRO et al., 2016). Nesse mesmo período, 
a taxa de letalidade da LV no Brasil no ano de 2012 foi de 7,1%, sendo a região 
Sudeste a mais acometida (8,8%), seguida das regiões Centro-Oeste (7,9%), 
Nordeste (7,2%), Norte (3,5%) e Sul (0%) (BRASIL, 2014).

4 |  RESULTADOS E DISCUSSÃO 

Analisando o gráfi co 1, pode-se inferir que a ocorrência de LV no Brasil entre os 
anos 2007 e 2015 foi de 33.488 casos notifi cados, enquanto que no Piauí observou-
se um total de 2.043, o que corresponde a um percentual de 6,1% dos casos a nível 
federal.
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De acordo com os dados obtidos no gráfi co 2, o Nordeste foi a região com maior 
índice de casos notifi cados no Brasil, corroborando com o que foi dito pelo Ministério 
da Saúde (2014). Tal fato pode ser explicado pelas condições de saneamento básico 
precárias, associada com o desmatamento e o processo migratório da área rural 
para a urbana.
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Ao analisar o gráfi co 3 e 4, observa-se que o gênero mais acometido pela 
leishmaniose visceral, foi o masculino. De acordo com Batista et al. (2013), o sexo 
masculino no Piauí corresponde a 66% dos casos notifi cados, corroborando com o 
achado (65%) entre os anos analisados. No Brasil, foi encontrado um percentual de 
63,1% de ocorrência no sexo masculino. A predileção pelo sexo masculino pode ser 
explicada pela maior exposição ao fl ebótomo infectado, como dito por Batista et. al 
(2013).
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Os gráfi cos 5 e 6 mostram que no Brasil e Piauí, as faixas etárias mais 
acometidas foram as de 1 a 4 anos e de 20 a 39 anos, seguidas pela de 40 a 59 
anos, corroborando o que foi dito por Gontijo e Melo (2004), que diz que as faixas 
etárias mais incidentes de infecção são de crianças menores de 10 anos, devido ao 
sistema imune que não está completamente desenvolvido, e em adultos jovens.

O gráfi co 7 mostra um total de número de óbitos de 2.130 no Brasil. Ao 
comparar esses resultados com os do gráfi co 1, tem-se um percentual de letalidade 
aproximado de 6,4%, enquanto que o Ministério da Saúde (2014) diz que, em 2012, 
a taxa encontrada foi de 7,1%. No Piauí, também comparando os resultados do 
gráfi co 1, a taxa aproximada encontrada é de 5,8%.
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5 | 	CONCLUSÃO

Diante do exposto, observa-se que os casos de leishmaniose visceral, no 
Brasil, oscilaram durante o período de 2007 à 2015, culminando em uma redução de 
aproximadamente 9%. Enquanto que a incidência no Piauí sofreu um aumento de 
4% no final do período estudado.

Além disso, observa-se que o Nordeste foi a região com mais casos notificados 
no Brasil, representando quase o quíntuplo dos casos da região norte no ano de 2015. 
Essa discrepância encontra-se baseada nas condições climáticas e socioeconômicas 
da região Nordeste do país.

Com relação ao gênero de maior acometimento da LV, tanto no Brasil quanto 
no Piauí, observou-se um predomínio pelo sexo masculino. Em 2015, a diferença 
entre o número de casos notificados em homens e o número de casos notificados 
em mulheres foi 1088 no Brasil e de 78 no Piauí. 

No ano de 2015, a soma do número de casos das faixas etárias mais 
acometidas (1-4 anos; 20-39 anos; 40-59 anos) resultou em 67% das notificações 
da leishmaniose visceral no Piauí. Enquanto isso, no Brasil, essa soma representou 
66% das notificações.

Quanto ao número de óbitos, esse valor passou por um processo de ascensão 
no Brasil e de queda no Piauí. Registrando em 2015 um total de 288 óbitos no país 
e, deste valor, 12 óbitos no estado do Piauí.
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