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RESUMO

Objetivo: Caracterizar o perfil epidemiolégico dos casos notificados de Leishmaniose Visceral (LV), no
municipio de Tucurui, Para. Métodos: Trata-se de um estudo quantitativo epidemiolégico, de carater
descritivo e corte transversal restrospectivo. A pesquisa contou com o registro de 43 pacientes atendidos,
durante o periodo de 2019-2023. Resultados: A cerca do sexo bioldgico, a maior parte dos pacientes
constituiu-se de meninos (55,81%), enquanto meninas 44,18% dos casos. Quando separados por idade, o
intervalo dominante é adulto de 30+ (51,16%). A cor parda a que mais predominou (62,79%). A escolaridade
a maioria ndo foram informados. No que tange a ocupacao, a maioria € dona de casa (24,13%), e a evolugéo
dos casos a maioria é cura (46,51%). Isto posto, houveram 15 (25,86%) casos de incidéncia registrados de
2019 a 2023 e 43 (74,13%) a prevaléncia. O ano de 2021 (40%) foi o mais afetado sendo registrados 6 casos
no total. J& a prevaléncia em 2022 (25,58%) com 11 casos contabilizados. Conclusé&o: O objetivo do estudo
foi alcancado, sendo possivel tracar o perfil epidemioldgico dos pacientes com LVH, durante os anos de 2019
a 2023, o enfermeiro torna-se indispensavel para que haja prevencéo, promoc¢éao e reabilitagdo de saude.

Palavras-chave: Enfermagem, Leishmaniose visceral, Epidemiologia.
ABSTRACT

Objective: To describe the epidemiological profile of reported cases of Human Visceral Leishmaniasis (HVL),
aiming to analyze the incidence in the municipality of Tucurui, Para. Methods: This is a quantitative
epidemiological study, with a descriptive and retrospective cross-sectional design. The research included the
records of 43 patients treated during the period from 2019 to 2023. Results: Regarding biological sex, the
majority of patients were boys (55.81%), while girls accounted for 44.18% of the cases. When separated by
age, the dominant age group was adults aged 30+ (51.16%). The predominant skin color was brown (62.79%).
The majority had incomplete/complete primary education (37.20%). In terms of occupation, the majority were
homemakers (24.13%), and most cases showed recovery (46.51%). In this context, there were 15 (25.86%)
reported incidence cases from 2019 to 2023 and 43 (74.13%) prevalence cases. The year 2021 (40%) was
the most affected, with a total of 6 reported cases. The prevalence in 2022 was 25.58%, with 11 reported
cases. Conclusion: The study's objective was achieved, making it possible to delineate the epidemiological
profile of HVL patients during the years 2019 to 2023. Nurses are essential for prevention, health promotion,
and rehabilitation.
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RESUMEN

Objetivo: Describir el perfil epidemiolégico de los casos notificados de Leishmaniosis Visceral Humana (LVH),
con el fin de analizar la incidencia en el municipio de Tucurui, Para. Métodos: Se trata de un estudio
epidemiolégico cuantitativo, de caracter descriptivo y corte transversal retrospectivo. La investigacion incluyo
el registro de 43 pacientes atendidos durante el periodo de 2019-2023. Resultados: En cuanto al sexo
biolégico, la mayoria de los pacientes fueron nifios (55,81%), mientras que las nifias representaron el 44,18%
de los casos. En cuanto a la edad, el grupo dominante fue el de adultos mayores de 30 afios (51,16%). El
grupo étnico méas predominante fue el pardo (62,79%). La mayoria tenia educacion primaria 0 secundaria
incompleta (37,20%). En cuanto a la ocupacién, la mayoria eran amas de casa (24,13%), y la mayoria de los
casos evolucionaron hacia la cura (46,51%). Por lo tanto, se registraron 15 casos de incidencia (25,86%) entre
2019 y 2023 y 43 casos de prevalencia (74,13%). El afio mas afectado fue 2021, con un total de 6 casos
registrados (40%). La prevalencia en 2022 fue del 25,58%, con 11 casos contabilizados. Conclusion: El
objetivo del estudio se logro, siendo posible trazar el perfil epidemiolégico de los pacientes con LVH durante
los afios 2019-2023. El papel del enfermero es crucial para la prevencién, promocion y rehabilitacion de la
salud.

Palabras clave: Enfermeria, Leishmaniosis visceral, Epidemiologia.

INTRODUCAO

A leishmaniose visceral (LV), ou calazar, € uma doenga infecciosa causada por parasitas do género
Leishmania, sendo as espécies Leishmania donovani e Leishmania infantum as principais causadoras da
forma visceral. As manifestacdes clinicas variam conforme a gravidade da infec¢do e a resposta imunoldgica
do paciente, com sintomas como febre prolongada, perda de peso, fraqueza, anemia, aumento do baco e
figado, além de tosse, diarreia, dor abdominal e sangramento (BRASIL, 2014). A identificacdo dos agentes
etiolégicos ocorreu no final do século XIX, quando Cunningham, em 1885, descreveu formas amastigotas em
casos de calazar na india. Posteriormente, Borovsky, em 1898, identificou o protozoario causador da doenca,
engquanto no Brasil, Carlos Chagas e Adolpho Lutz contribuiram significativamente para os primeiros estudos,
com 1909 sendo considerado um marco para a pesquisa da leishmaniose no pais (BENCHIMOL JL, et al,
2019; ALTAMIRANO-ENCISO AJ, et al, 2003).

No Brasil, a LV, antes restrita a areas rurais, expandiu-se para cidades de médio e grande porte,
especialmente no Norte, Nordeste, Centro-Oeste e Sudeste, afetando anualmente mais de 3.500 pessoas.
Para cada caso humano, estima-se a existéncia de 200 cées infectados, ja que esses animais sao 0s
principais reservatérios do parasita (Mato Grosso Do Sul, 2021; Brasil, 2014). Fatores como a presenca de
caes infectados, vetores (flebotomineos), e ambientes com acumulo de lixo e falta de saneamento basico
contribuem para a disseminacdo da doenca, assim como a exposicdo prolongada a areas endémicas
(PARANA, 2018). Devido & complexidade epidemioldgica e as limitacdes no conhecimento sobre a cadeia de
transmissao da LV, as estratégias de controle permanecem pouco eficazes, especialmente pela falta de uma
vacina preventiva. Além disso, a doenca é frequentemente negligenciada pela midia e por organizacdes de
salde em comparagédo a outras enfermidades, resultando em menos recursos para prevencao, diagnostico e
tratamento.

Estima-se que 12 milhdes de pessoas estejam infectadas, com cerca de 0,9 milh&o de novos casos anuais
e 30 mil obitos, afetando especialmente paises como india, Sud&o, Brasil, Etiopia e Somalia (WHO, 2022;
ZICKER TJ, 2019). No Brasil, esforcos para conter a LV incluem a proposta de vacinacdo obrigatéria para
cdes domésticos, aprovada pela Comissao de Agricultura da Camara dos Deputados, como parte da Politica
Nacional de Vacinagdo contra a Leishmaniose Animal. O principal desafio continua sendo o desenvolvimento
de intervencdes terapéuticas seguras e eficazes (ZICKER F. et al., 2019; MACHADO R, 2018). O Ministério
da Saude, em seu manual de 2014, sublinha a LV como um grande desafio para a salde publica no Brasil,
destacando a importancia de politicas eficazes de prevencéo e deteccao precoce.

A leishmaniose é considerada uma das seis principais doencas negligenciadas no mundo, afetando
principalmente populagfes de baixa renda em areas tropicais e subtropicais, onde a escassez de recursos
compromete a pesquisa e o desenvolvimento de tratamentos (Who, 2022). O conhecimento epidemiolégico é
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crucial para compreender os padrdes de infeccao e orientar estratégias de prevencéo e reabilitagdo, uma vez
que a LV é influenciada por fatores ambientais, socioeconémicos e de saude publica (BRASIL, 2023; SES
MS, 2020). No estado do Pard, a ocorréncia de casos de LV refor¢a a importancia do papel dos enfermeiros
na prevencdo da propagacdo da doenca, na promocdo da saude e no cuidado especializado a pacientes
infectados. A enfermagem, com suas habilidades clinicas avancadas e capacidade investigativa, &
fundamental nesse processo de cuidado (SANTOS VF e TAKEUTI TD, 2021). Este estudo visa caracterizar o
perfil epidemiolégico dos casos de leishmaniose visceral registrados no Sistema de Informacédo de Agravos
de Notificacdo (SINAN), em Tucurui-Para, entre 2019 e 2023, para entender a atual prevaléncia da doenca.

METODOS

Trata-se de um estudo epidemioldgico, com abordagem quantitativa, caracterizada por um delineamento
descritivo e transversal. A pesquisa teve como local de estudo o municipio de Tucurui, localizado na regido
sudeste do estado do Para, norte do Brasil, possuindo uma area territorial de 2.084,289kmz2 e uma populacéo
estimada de 91.306 pessoas (IBGE, 2023). A populagdo desta pesquisa corresponde aos dados dos casos
notificados de LV da base de dados do Sistema de Informacdo de Agravos de Notificagdo (SINAN) do
municipio de Tucurui, no periodo de 2019 a 2023. A amostra foi constituida do quantitativo total de casos
novos notificados. Dessa forma, a metodologia adotada é de natureza censitaria, o que significa todos os
dados registrados dentro do intervalo de tempo especificado e que atendam aos critérios de inclusao foram
considerados neste estudo.

O estudo adotou como critério de incluséo, os casos de LV notificados e registrados na Secretaria de salde
do Municipio de Tucurui-PA, no periodo de 2019 a 2023. Bem como, adotou as seguintes variaveis género,
raga/cor, faixa etaria, escolaridade e as varidveis socioecondmicas. E como critério de exclusdo admitiu os
casos com notificacdes incompletas, duplicados, resultados inconclusivos e dados com informacgdes
insuficientes. Apés a coleta, os dados foram organizados, filtrados e tabelados em planilhas eletrénicas com
auxilio do programa de computador Microsoft Office Excel 2019 e posteriormente foram submetidas a anélises
descritivas com aplicacao do teste estatistico ndo paramétrico qui-quadrado de proporgfes esperadas iguais
com significancia de 0,05%, utilizando o programa Bioestat 5.3.

Além disso, tais resultados foram comparados com outros estudos presentes na literatura. Por se tratar de
pesquisa que envolveu apenas dados de dominio publico e que ndo houve identificagdo dos participantes. De
acordo com resolugdo N° 510/16 do CNS, ndo exigem a obrigatoriedade de aprovagdo prévia por parte do
Comité de Etica em Pesquisa (CEP) e a Comissdo Nacional de Etica em Pesquisa (CONEP) quando a
pesquisa ndo envolve diretamente os seres humanos (BRASIL, 2016).

RESULTADOS

Avaliou-se um total de 43 casos de Leishmaniose Visceral no municipio de Tucurui-PA no periodo de 2019
a 2023. As avaliagdes tiveram como base de dados o Departamento de Vigilancia Epidemiolégica do
municipio, que serviram como base para tragar o perfil epidemiol6égico da doenca em estudo. Acerca do sexo
bioldgico, a maior parte dos pacientes atendidos, no periodo analisado, contituiu-se do sexo masculino
(55,81%), enquanto o sexo feminino correspondeu a 44,18% dos casos. Quanto a idade, a maior parte
constituiu-se de 30 aos ou mais (51,16%) e quanto a raca, a que predominou foi a parda (62,79%) (Tabela
1).

Tabela 1 — Caracterizacdo dos pacientes com Leishmaniose Visceral no periodo de 2029 a 2023, quanto as
variaveis relativas a sexo, idade e raca.

Variavel | N | %
Sexo

Masculino 24 55,81

Feminino 19 44,18

Idade (anos)
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<1ano 2 4,65
1-4 3 6,97
5-9 5 11,62
10-14 4 9,30
15-19 3 6,97
20-29 4 9,30
30 e+ 22 51,16
Raca

Ign/Branco 3 6,97
Branca 6 13,95
Preta 6 13,95
Amarela 1 2,32
Parda 27 62,79
Total 43 100%

Fonte: Ladislau TD e Cantao BCG, 2024.

Quanto a escolaridade a maioria dos dados que foram notificados (37,20%), ndo foram informados seguido
por 1 (2,32%) analfabeto, 4 (9,30%) 12 a 42 série incompleta do EF, 4 (9,30%) 42 série completa do EF, 6
(13,95%) 52 a 82 série incompleta do EF, 1 (2,32%) Ensino fundamental completo, 3 (6,97%) Ensino médio
incompleto, 4 (9,30%) Ensino médio completo, 1 (2,32%) Educacdo superior completa, ainda, existiram 5

(11,62%) pacientes que nao se aplicam (Tabela 2).

Tabela 2 — Escolaridade dos pacientes com Leishmaniose Visceral, no periodo de 2019 a 2023.

Variavel N %
Escolaridade

Ign/Branco 16 37,20
Analfabeto 1 2,32
12 a 4@ série incompleta do EF 4 9,30
42 série completa do EF 2 4,65
52 a 82 série incompleta do EF 6 13,95
Ensino fundamental completo 1 2,32
Ensino médio incompleto 3 6,97
Ensino médio completo 4 9,30
Educacéo superior completa 1 2,32
N&o se aplica 5 11,62
Total 43 100%

Fonte: Ladislau TD e Cantao BCG, 2024.

No que tange a parte da ocupacado desses pacientes, a maioria € dona de casa (24,13%), seguido por 6
(20,68%) estudante, 5 (17,24%) Desempregado Crdnico ou cuja ocupacgdo habitual ndo foi possivel obter, 1
(3,44%) Aposentado/Pensionista, 1 (3,44%) Técnico de enfermagem, 1 (3,44%) Ajudante de despachante
aduaneiro, 1 (3,44%) Assistente administrativo, 1 (3,44%) Vigilante, 1 (3,44%) Lavador de veiculos, 2 (6,89%)
Produtor agricola polivalente, 1 (3,44%) Pescador artesanal de agua doce, 1 (3,44%) Pedreiro, 1 (3,44%)

Pintor a pincel e rolo (Exceto obras e estruturas metalicas) (Tabela 3).

Tabela 3 - Ocupacédo dos pacientes com Leishmaniose Visceral, no periodo de 2019 a 2023.

Variavel N %
Ocupacdao
Estudante 6 20,68
Dona de casa 7 24,13
Aposentado/Pensionista 1 3,44
Desempregado Crénico ou cuja ocupacdo habitual ndo foi possivel obter 5 17,24
Técnico de enfermagem 1 3,44
Ajudante de despachante aduaneiro 1 3,44
REAS | Vol. 24(11) | DOI: https://doi.org/10.25248/REAS.e17996.2024 Pagina 4 de 9


https://doi.org/10.25248/REAS.e17996.2024

7%Bacervo+

'Y index base Revista Eletronica Acervo Salde | ISSN 2178-2091
Assistente administrativo 1 3,44
Vigilante 1 3,44
Lavador de veiculos 1 3,44
Produtor agricola polivalente 2 6,89
Pescador artesanal de agua doce 1 3,44
Pedreiro 1 3,44
Pintor a pincel e rolo (Exceto obras e estruturas metalicas) 1 3,44
Total 43 100%

Fonte: Ladislau TD e Cantdo BCG, 2024.
Por conseguinte, a cerca da evolugdo dos casos a maioria é cura (46,51%), seguido por 17 (39,53%)

Ign/Branco, 1 (2,32%) Abandono, 2 (4,65%) Obito por LV, 2 (4,65%) Obito por outra causa, 1 (2,32%)
Transferéncia. (Tabela 4).

Tabela 4 — Evolucdo dos casos de leishmaniose visceral de 2019 a 2023.

Variavel | N | %
Evolucéo

Cura 20 46,51
Ign/Branco 17 39,53
Abandono 1 2,32
Obito por LV 2 4,65
Obito por outra causa 2 4,65
Trasferéncia 1 2,32
Total 43 100%

Fonte: Ladislau TD e Cantao BCG, 2024.

Isto posto, houveram 15 (25,86%) casos de incidéncia registrados de 2019 a 2023 e 43 (74,13%) a
prevaléncia. O ano de 2021 (40%) foi o mais afetado sendo registrados 6 casos no total. Ja a prevaléncia em
2022 (25,58%) com 11 casos contabilizados.

Tabela 5- Incidéncia e Prevaléncia dos casos de Leishmaniose Visceral.

Variavel N %
Incidéncia 15 25,86
Prevaléncia 43 74,13
Incidéncia N de casos %
2019 1 6,66
2020 2 13,33
2021 6 40
2022 3 20
2023 3 20
Total 15 100%
Prevaléncia N de casos %
2019 9 20,93
2020 7 16,27
2021 8 18,60
2022 11 25,58
2023 8 18,60
Total 43 100%

Fonte: Ladislau TD e Cantao BCG, 2024.

DISCUSSAO

Para Minayo MCS (1992), a relevancia ao abordar essa tematica, tanto do ponto de vista académico quanto
social, econdmico e de saude publica, reside na sua capacidade de contribuir para o aprimoramento da saude
publica em regides endémicas, facilitando o acesso a cuidados de salde apropriados. Compreender o perfil
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epidemiolégico no estado do Pard capacitard os enfermeiros a atuarem proativamente, fornecendo
informacgdes precisas e orientagfes a populagao, visando reduzir e prevenir novos casos de leishmaniose.
Constatou-se com esta pesquisa 24 casos (55,81%) do sexo masculino. No estudo de Botelho ACA e Natal
D (2009), mostra (64%) enquanto Rocha TJM, et al (2015), (67,82%). A doenca mostrou que a tendéncia do
género masculino € maior que o género feminino, visto que a maior incidéncia no sexo masculino pode ser
explicada, em parte, pela presenca destes em areas onde oferecem maior risco, por moradia, lazer ou
trabalho.

Embora a leishmaniose visceral ndo discrimine género em termos biolégicos, os estudos epidemiol6gicos
frequentemente mostraram uma maior incidéncia da doenca entre homens. Isso pode ser atribuido a uma
série de fatores, incluindo atividades ocupacionais que os expfem a areas endémicas, comportamentos de
risco associados a passatempos ao ar livre e acesso limitado aos cuidados de saude preventivos em certas
comunidades. Além disso, em areas onde a leishmaniose é endémica, os homens podem ser mais propensos
a realizar atividades que os coloquem em contato proximo com os vetores do parasita causador da doenca.
Esses fatores combinados podem contribuir para a disparidade observada na incidéncia da leishmaniose
visceral entre os sexos (OLIVEIRA A.G, et al, 2008).

Neste estudo, foi identificado que a faixa etaria mais acometida foi a de maiores de 30 anos. Além disso,
observou-se um segundo grupo com alta frequéncia que foi entre 5 e 9 anos. Segundo estudo feito por Chaves
AFCP, et al. (2022), demonstraram maior propor¢ao de pessoas com idade entre 20 e 59 anos. Visto que a
LV possa afetar pessoas de todas as idades, € mais comum observar casos em individuos com mais de 30
anos. Essa tendéncia pode ser atribuida a uma maior exposi¢do ao longo da vida aos vetores do parasita
causador da doenca, bem como a uma maior probabilidade de comprometimento do sistema imunolégico
relacionado ao envelhecimento.

Além disso, em muitas regifes onde a leishmaniose é endémica, as pessoas mais velhas podem viver em
areas rurais ou suburbanas, onde ha maior prevaléncia de vetores. Esses fatores combinados contribuem
para uma maior incidéncia da doenca em individuos com mais de 30 anos. Essa distribuicdo etéria coincide
com a maioria dos estudos publicados (ROCHA L, 2019; DINIZ APM, 2022). Quanto a cor da pele parda neste
estudo (62,79%) esta em concordancia com os dados de Rocha TJM, et al. (2015), diferente do que apresenta
o0 estudo de Sao Paulo, em que 49,3% dos casos ocorrem em individuos brancos e apenas 26,8 % em pardos.
Para Ortiz RC e Anversa L (2015), é atribuido para os resultados encontrados em Araguaina a quantitativa
da populagéo parda ser de 61,6%. Essa populacdo também maior em toda Regido Norte (72,2%) e Nordeste
(62,5%) do Brasil (IBGE, 2020; IBGE, 2022).

O predominio de individuos pardos em Araguaina, alinhado com as tendéncias regionais do Norte e
Nordeste, onde essa populacdo é majoritaria, reflete a influéncia demografica sobre os resultados do estudo.
A discrepancia em relagdo ao estudo de Sao Paulo, onde a populacdo branca € mais representativa, evidencia
variacdes regionais importantes na composicdo populacional do Brasil. Essas diferengcas reforcam a
necessidade de considerar o contexto demografico em andlises epidemioldgicas, ja que fatores como cor da
pele podem influenciar tanto a exposi¢do a riscos quanto 0 acesso aos servicos de saude, destacando a
importancia da localizacéo na interpretagdo de dados de saude publica. Quanto a ocupacéo, destacam-se as
elevadas propor¢des observadas de casos de LV na populagédo de estudantes (20,68%). Esse resultado &
semelhante ao que foi encontrado no estudo de Branddo E, et al (2017), visto que em areas onde a
leishmaniose é endémica, como em algumas regifes tropicais e subtropicais, os estudantes podem passar
mais tempo ao ar livre, participando de atividades esportivas ou recreativas, o que 0s expde mais aos insetos
transmissores da doenca, como os flebotomineos.

Além disso, em alguns casos, as condic¢des precérias de saneamento basico e higiene em areas rurais ou
periféricas podem aumentar o risco de exposicdo a leishmaniose. E importante ressaltar a importancia da
prevencao, como o uso de repelentes, roupas protetoras e evitar atividades ao ar livre durante os horarios de
maior atividade dos insetos transmissores (FONSECA AL, 2011). O estudo demostrou um resultado positivo,
revelando que a porcentagem de cura em pacientes com leishmaniose visceral foi satisfatoria de (46,51%).
Na analise dos dados de acordo com um estudo publicado por Correia AVGM (2015), a porcentagem de cura
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entre pacientes com LV tratados é de pelo menos 95%. Estudos clinicos recentes tém demonstrado resultados
positivos no tratamento da leishmaniose visceral, com taxas significativas de cura em pacientes
diagnosticados precocemente e submetidos a terapias adequadas (ALVAR J, et al. 2017).

De acordo com BRUSTOLONI YM (2006), a eficacia dos medicamentos disponiveis, aliada a protocolos
de tratamento bem definidos, tem levado a uma melhoria significativa nas taxas de recuperacao e na reducéo
da morbidade associada a doenca esses resultados encorajadores destacam a importancia da deteccéo
precoce e do acesso a tratamentos adequados para o controle eficaz da leishmaniose visceral, representando
um passo significativo na luta contra essa doenca debilitante. Em consonancia com Brasil (2006); Michalick
MSM e Genaro O (2005); Jeronimo SMB, et al (2005), na América Latina, o Brasil responde por mais de 90%
dos casos de LV devido as caracteristicas geograficas, climaticas e sociais do pais que criam um ambiente
propicio para a disseminagéo da doenca, com os principais focos frequentemente reportados em cidades do
Nordeste, em contraste o municipio de Tucurui se destaca por uma baixa taxa de transmissao, embora seja
considerado uma éarea de risco para LV.

Ao examinar os registros epidemiolégicos ao longo dos anos, pode-se observar uma tendéncia
decrescente na incidéncia de casos de leishmaniose visceral em determinadas areas da cidade. Essa reducao
pode ser atribuida, em parte, as campanhas de conscientiza¢do da populagdo sobre medidas de prevencéo,
como a eliminagéo de criadouros de vetores e o cuidado com animais domésticos. Isso ressalta a importancia
de continuar investindo em politicas publicas de salde voltadas para a prevengcdo e tratamento da
leishmaniose visceral, bem como em campanhas educativas que informem a populagédo sobre as medidas
preventivas essenciais para controlar a disseminagdo da doenga (BATISTA FMA, et al, 2021). Para Romero
GAS (2016), a enfermagem é crucial no combate a leishmaniose visceral, atuando na prevengéo, tratamento
e como pilar central de politicas de salde publica para garantir assisténcia eficaz e equitativa Além da
assisténcia direta, os enfermeiros tém um papel fundamental na educacao em saude, fornecendo informacdes
detalhadas sobre sintomas, tratamentos, cuidados essenciais e medidas preventivas.

Essa educacéo estabelece uma relagdo dialogada entre o profissional e o paciente, conscientizando-o
sobre saude e doenga e capacitando-o a transformar sua prépria realidade (ANDRADE ME, et al, 2016;
WILHELM TJ, 2019). A analise dos dados do SINAN permitiu levantar informacdes relevantes sobre a
epidemiologia da leishmaniose visceral, contribuindo para a identificacdo de desafios e tendéncias que afetam
o perfil de morbidade da populacdo. Esses dados, ao serem integrados a gestao da sadde e a vigilancia
epidemiolégica, tornam-se um recurso Gtil na formulacdo de estratégias de prevengédo e na identificacdo de
fatores de risco associados a doenca.

Essa abordagem facilita a criagdo de planos de acdo mais eficientes e embasa a tomada de decises,
além de oferecer subsidios para definir novas metodologias de intervencdo por equipes de salde
multidisciplinares (OPAS, 2010; PRODANOV CC e FREITAS EC, 2013). Este estudo oferece uma
compreensdo mais ampla da epidemiologia da leishmaniose visceral no Brasil e sugere informagfes
relevantes para futuras acdes. A continuidade da pesquisa e o uso de suas descobertas sdo importantes para
o controle e possivel erradicagdo da doenca, com impacto na salde e no bem-estar da populagdo. A
manutencgdo e intensificacdo dessas acdes podem contribuir para a reducdo dos casos e a promocao da
saude publica.

CONCLUSAO

A pesquisa sobre leishmaniose visceral (LV) revelou que, entre 43 casos estudados, 24 eram homens,
apontando maior incidéncia masculina, com predominancia em individuos pardos e maiores de 30 anos.
Estudantes representaram 20,68% dos casos, indicando risco em ambientes escolares. O tratamento mostrou
uma taxa de cura de 46,51%, refletindo sua eficacia. No Brasil, que concentra mais de 90% dos casos de LV
na América Latina, as condicbes geograficas e sociais, especialmente no Nordeste, favorecem a
disseminacao da doenca. O estudo ressalta a importancia de campanhas educativas e politicas publicas para
a prevencdo e controle da LV, contribuindo para a saude publica.
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