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RESUMO

A Leishmaniose Tegumentar ¢ uma doenga zoonotica negligenciada, considerada um problema
de Saude Publica, com grande nimero de casos, principalmente na zona rural e periurbana. O
objetivo do estudo foi apresentar o perfil epidemiologico da Leishmaniose Tegumentar no
estado do Rio Grande do Norte. Trata-se de um estudo descritivo, que utilizou como fonte de
dados o Sistema de Informagao de Agravos de Notificacao (SINAN) disponiveis no banco de
dados publicos do Departamento de Informatica do Sistema Unico de Saude — DATASUS.
Nesta pesquisa foram utilizadas informagdes de casos de Leishmaniose Tegumentar (LT)
notificados na ficha de notificacao/investigagao do Sistema de Informagdo de Agravos de
Notificagdo — SINAN organizados em uma planilha eletronica. Os dados foram extraidos em
setembro de 2022. As variaveis analisadas serdo: sexo, critério de confirmacgdo, evolucao
diagnostica, zona de residéncia, faixa etaria, escolaridade e casos autoctone. Em seguida, a
tabulacdo dos dados foi realizada utilizando o programa estatistico de codigo aberto R.
Buscando conhecer a distribui¢do dos dados, foi utilizado o teste Lilliefors Dessarte, graficos,
figuras e tabelas foram gerados para melhor divulgacdo e interpretacdo dos resultados da
presente pesquisa. No periodo em questdo foram analisados 152 casos. Os dados demonstram
que a maioria dos casos ocorreu com individuos do sexo masculino e com baixa escolaridade,
na faixa etaria de 20 a 59 anos residentes na zona rural. Esse estudo contribuiu para o
conhecimento do perfil epidemiolédgico e clinico da Leishmaniose Tegumentar Americana, no
Estado do Rio Grande do Norte, nos anos de 2010 a 2020, utilizando dados compilados do
SINAN/Ministério da Saude, contribuindo assim para um melhor conhecimento da doenga.

Palavras-Chave: leishmaniose tegumentar; satide publica; incidéncia.



ABSTRACT

Cutaneous Leishmaniasis is a neglected zoonotic disease, considered a Public Health problem,
which affects the mucous membranes and skin. Objective: The objective of the study was to
present the epidemiological profile of Cutaneous Leishmaniasis in the state of Rio Grande do
Norte. Method: This is a descriptive study, which used the Information System for Notifiable
Diseases (SINAN) available in the public database of the Department of Informatics of the
Unified Health System - DATASUS as a data source. In this research, information on cases of
Cutaneous Leishmaniasis (TL) notified in the notification/investigation form of the Notifiable
Diseases Information System - SINAN organized in an electronic spreadsheet was used. Data
were extracted in September 2022. The variables analyzed will be: sex, confirmation criteria,
diagnostic evolution, area of residence, age group, education and autochthonous cases. Then,
the data tabulation was performed using the open source statistical program R. In order to know
the distribution of the data, the Lilliefors Desserte test was used, graphs, figures and tables were
generated for better dissemination and interpretation of the results of this research. Results: In
the period in question, 152 cases were analyzed. The data show that most cases occurred with
male individuals with low education, aged between 20 and 59 years old, living in rural areas.
Conclusion: This study contributed to the knowledge of the epidemiological and clinical
profile of American Cutaneous Leishmaniasis, in the State of Rio Grande do Norte, from 2010
to 2020, using data compiled from SINAN/Ministry of Health, thus contributing to a better
understanding of the disease. Illness.

Keywords: cutancous leishmaniasis; public health; incidence.
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1 INTRODUCAO

A Leishmaniose Tegumentar (LT) caracteriza-se como uma doenca infecciosa causada
por protozoarios do género Leishmania, e no Brasil pela espécie Leishmania (Viannia)
braziliensis. Outras espécies também ja foram catalogadas no pais, o que implica em
dificuldades a comunidade médica: as apresentagdes atipicas, que se tornam comuns, ¢ o perfil
de resisténcia as drogas, que € encontrado em diferentes cepas dos protozoarios. A efetividade
no diagnostico e tratamento da patologia esta intrinsecamente relacionada a uma anamnese
solida, conhecimento acerca da patologia da doenca e de exames complementares para fins
confirmatorios (CERUTTI et al., 2017).

Os autores destacam ainda suas manifestagdes clinicas, que variam bastante, sendo mais
classica a leishmaniose cutanea localizada, que se inicia como um ponto eritematoso no local
da picada do mosquito, evoluindo para uma pépula e, posteriormente, uma Ulcera. Outras
manifestagdes sdo a leishmaniose difusa cutanea e disseminada, a primeira se desenvolvendo
como lesdes nodulares ou em grandes placas difusas que raramente ulceram, e a segunda
relacionada a presenca de mais de 10 placas ou como lesdo acneiforme, podendo afetar as
mucosas.

De acordo com Vasconcelos et al. (2018), as leishmanioses abarcam 1,5 milhdes de
novos casos em 98 paises a cada ano, refletindo em cerca de 20 a 40 mil mortes anuais. No
Brasil, a LT ¢ uma das afeccdes dermatologicas que necessita de mais aten¢do, visto sua
magnitude, nivel de ocorréncia de deformidades e envolvimento psicoldgico, podendo, na
maioria dos casos, ser considerada uma doenga ocupacional. No pais, possui registro em todas
as regioes brasileiras.

O Brasil ¢ considerado o terceiro maior pais com nimero de casos novos em todo o
mundo, com cerca de 21.000 casos por ano, acumulando no periodo de 2009 a 2013 um total
de 10% de todos os casos registrados no planeta (ALENCAR; FIGUEIREDO, 2019). Um fator
bastante importante que estd relacionado a incidéncia de leishmaniose sdo os reservatorios
urbanos, como no caso de roedores e cdes. Assim, tem se tornado dificil o combate as
parasitoses, principalmente em paises em desenvolvimento. Pela falta de vacinas disponiveis
aos humanos, o controle patoldgico é feito mediante tratamento medicamentoso ¢ medidas
sanitarias (HOLANDA et al., 2018).

Nessa conjuntura, ¢ visto que o conhecimento do perfil epidemiolédgico acerca da LT se
faz essencial, para que assim, sejam tomadas medidas preventivas e de orientacdo a populagao

e aos profissionais de satide, bem como gere subsidios para a tomada de decisdo em saude por
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parte da gestdo. O presente estudo teve por objetivo apresentar o perfil epidemioldgico da

Leishmaniose Tegumentar no estado do Rio Grande do Norte.

2 METODOLOGIA

Trata-se de um estudo descritivo, exploratdrio, retrospectivo, transversal, documental,
com abordagem quantitativa que utilizou como fonte de dados o Sistema de Informacdo de
Agravos de Notificacdo (SINAN) do Ministério da Saude (MS), disponiveis no banco de dados
publicos do Departamento de Informatica do Sistema Unico de Saude — DATASUS (BRASIL,
2022).

Nesta pesquisa se utilizou de informagdes de casos de Leishmaniose Tegumentar (LT)
notificados na ficha de notificagdo e investigacdo do Sistema de Informagdo de Agravos de
Notificacdo — SINAN nos ultimos dez anos. Os dados foram extraidos em setembro de 2022 ¢
organizados em uma planilha eletronica.

Em seguida, a tabulacdo dos dados foi realizada utilizando o programa estatistico de
codigo aberto R. As variaveis analisadas nesse estudo foram: sexo, critério de confirmacao,
evolucdo diagndstica, zona de residéncia, faixa etaria, escolaridade e casos autoctones.

Buscando conhecer a distribuicao dos dados, foi utilizado o teste Lilliefors que pondera
valores centrais e extremos da distribuicdo, permitindo verificar se os dados podem ser
aproximados pela distribuicdo normal. Este teste ¢ uma derivacdo do teste de aderéncia de
Kolmogorov-Smirnov onde se calcula a distancia méaxima entre a fungdo de distribuigdo
acumulada dos dados e a fun¢do de distribuicao acumulada hipotética gerada pelo teste por
meio de simulacdes de Monte Carlo. Sendo assim, graficos, figuras e tabelas foram gerados
para melhor divulgacdo e interpretagdo dos resultados da presente pesquisa (SIEGEL, 2006).

Por tratar de uma pesquisa que utilizou de dados secundarios publicos, disponiveis no
DATASUS e por ndo conter variaveis que possibilitem a identificagdo dos sujeitos estudados,

o presente estudo dispensa a autorizagio do Comité de Etica conforme estabelece a Resolugio

n°® 466, de 12 de dezembro de 2012, do Conselho Nacional de Saude (CNS) (BRASIL, 2012).
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3 RESULTADOS

Primeiramente, identificou-se através do teste de normalidade Lilliefors que os dados
ndo se aproximam da distribui¢cdo normal, com p-valor do teste estatistico < 0,05. A partir da
analise dos dados, verificou-se um total de 152 notificagcdes de LTA, distribuidos entre os anos
2010 a 2020, no Rio Grande do Norte. Desses 152 casos, 54 (35,53%) ocorreram em pessoas
com 20 a 39 anos de idade, 98 (64,47%) em individuos do sexo masculino, 83 (54,61%)
residentes em zona rural. Em 52 (34,21%) dos casos, individuos se encontram com escolaridade
entre a 1* e a 4 série incompleta do fundamental.

Dessarte, foram identificados casos com maior frequéncia por meio do critério clinico-
laboratorial, com 114 (75,00%) dos casos, sendo que 110 (72,37%) foram autoctones, ou seja,
individuos que habitam ou sdo naturais do estado do Rio Grande do Norte. Ademais, a cura foi
a evolugdo diagnostica mais identificada com 109 (71,71%) dos casos e considerando o ano do
diagnéstico, o ano de 2010 apresentou 83 (83%) dos casos notificados.

As informagdes supracitadas sobre as varidveis sociodemograficas e clinico-

epidemiologicas dos casos de LTA podem ser observadas na Tabela 1.

Tabela 1 — Caracteristicas sociodemograficas e clinicas de pacientes com Leishmaniose Tegumentar Americana
no estado do Rio Grande do Norte-RN, 2010-2020. Brasil, 2022.

Variaveis N° de Casos %
Faixa etaria

Em branco/Ignorado 0 0,00

Menor de 1 ano 1 0,66

1 a4 anos 1 0,66

5a9 anos 2 1,32

10 a 14 anos 10 6,58

15 a 19 anos 7 4,61

20 a 39 anos 54 35,53
40 a 59 anos 46 30,26
60 a 64 anos 9 5,92

65-69 anos 6 3,95

70 a 79 anos 11 7,24
80 e mais 5 3,29

Sexo

Ignorado 0 0,00
Masculino 98 64,47

Feminino 54 35,53



Tabela 1. Continuagdo...

Zona de residéncia
Ignorado/Branco
Urbana

Rural

Periurbana

Escolaridade
Ignorado/Branco

Analfabeto

la a 4a série incompleta do EF
4a série completa do EF

Sa a 8a série incompleta do EF
Ensino fundamental completo
Ensino médio incompleto
Ensino médio completo
Educagao superior incompleta
Educagdo superior completa
Nao se aplica

Critério de confirmacao
Ignorado/Branco
Clinico-Laboratorial
Clinico-epidemiologico

Casos autdctones
Ignorado/Branco
Sim

Nao
Indeterminado

Evoluc¢ao diagndstica
Ignorado/Branco

Cura

Abandono

Obito por LTA

Obito por outra causa
Transferéncia

Mudanga de Diagnostico

13
56
83

110
14
28

8,55
36,84
54,61

0,00

16,45
8,55
34,21
6,58
11,84
5,26
3,95
5,92
0,66
4,61
1,97

0,00
75,00
25,00

0,00
72,37
9,21
18,42

17,11
71,71
0,66
0,00
0,66
3,29
6,58

13
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Tabela 1. Continuagao...

Ano do diagnostico

2010 83 54,61
2011 12 7,89
2012 6 3,95
2013 9 5,92
2014 9 5,92
2015 5 3,29
2016 4 2,63
2017 4 2,63
2018 11 7,24
2019 4 2,63
2020 2 1,32

Total 152 100

Fonte: SINAN (2022).

A distribuicao dos casos de LTA entre 2010 e 2020 demonstrou um periodo com grande
reducdo do niimero de notifica¢des, um patamar que saltou de 83 notificagdes anuais em 2010

para 2 notificagdes em 2020, uma reducao que corresponde a 97,59% (Figura 1).

Figura 1 — Numero de casos de Leishmaniose Tegumentar Americana por ano do diagnostico no estado do Rio
Grande do Norte — RN, 2010-2020. Brasil, 2022.

90
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Fonte: SINAN (2022).

O maior quantitativo de casos estd concentrado na faixa etaria entre 20 a 39 anos,
seguido por 40 a 59 anos. Ressalta-se ainda que ha notificagcdes de casos em todas as faixas

etarias restantes. O numero de casos de LTA pode ser visualizado na Figura 2.
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Figura 2 — Numero de casos de Leishmaniose Tegumentar Americana por faixa etaria no estado do Rio Grande
do Norte — RN, 2010-2020. Brasil, 2022.

80 e mais N 5
70a79anos NN 11
65-69 anos I 6
60 a 64 anos I 9
40 a 59 anos NSNS 16
20a39anos I 54
15a19anos NN 7
10al4anos NN 10
5a9anos MW 2
ladanos B 1
Menordelano W 1

Em branco/Ignorado | 0

Fonte: SINAN (2022).

4 DISCUSSAO

A LTA foi reconhecida como problema de saude publica a partir de 1970, quando
adquiriu grande importancia no meio cientifico, nacional e internacional. A Organizacgao
Mundial da Saude (OMS) a caracteriza atualmente como uma das doengas tropicais mais
negligenciadas do mundo, afetando a saude e a vida da populagdo pobre em paises em
desenvolvimento. A LTA normalmente ndo recebe fundos adequados para pesquisa, bem como
devida atengdo das autoridades (PEIXOTO, 2020).

Assim como visto no presente estudo, Pezente e Benedetti (2019) e Alencar e Figueiredo
(2019) também demonstraram uma massa masculina no que diz respeito a maioria de niimero
de casos de LTA, esse fato pode se dar, principalmente pelos homens estarem mais expostos
aos fatores de risco. Uma maior incidéncia de casos nos homens relaciona-se com sua atividade
ocupacional, onde predominam as atividades rurais, a exemplo da pecudria, garimpo e
agricultura (ROCHA et al., 2015).

A maioria dos casos de LTA aconteceu na zona rural, essa predilecio pode ser
justificada devido a caracteristicas ambientais como o fato da proximidade das casas com as
matas e florestas, propiciando o maior contato com o vetor e consequentemente a infecgao,
sendo comum no domicilio condi¢des ideais a atracdo e presenca maior do flebétomo

(ALENCAR; FIGUEIREDO, 2018) e corrobora com o estudo de Da Silva (2020).
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Merece destaque o fato de 36,84% dos casos registrados no Rio Grande do Norte, no
periodo estudado, residirem na zona urbana, corroborando com outros estudos (ABRAAO et
al., 2020; DOS SANTOS, 2018). Entretanto, o enderego de residéncia nao indica o local de
infec¢@o, uma vez que muitos dos casos podem ter se infectado na zona rural.

E importante destacar também os niimeros crescentes de infeccdes em mulheres, idosos
e criancas menores de 10 anos devido a transmissao peridomiciliar e intradomiciliar. O nimero
de mulheres no mercado na area rural vem crescendo, o que possibilita a despropor¢ao entre o
sexo feminino e masculino acometidos por LTA ao longo dos anos. Além disso, na zona rural,
onde é mais comum a existéncia de casas de madeira com frestas, a inser¢ao dos flebotomineos
no domicilio é maior durante o dia, facilitando a transmissdo da Leishmania a animais
domésticos, colocando todos em risco, independente de sexo, idade ou atividade laboral
(ABRAAO et al., 2020).

Observou-se que a doenga se manifestou mais em individuos com menor escolaridade,
esta condi¢do pode ser justificada frente ao fato de que quanto mais informagdes a populagao
obtiver, maiores sdo os mecanismos de promoc¢ao de saude e prevencdo da patologia, desta
forma baixa escolaridade sendo um fator de risco para a LTA (FERREIRA, 2021). No
maranhao, o estudo de Dos Santos (2018) mostrou a baixa escolaridade como fator relevante
considerando que em 66,8% dos casos, os individuos tinham baixa escolaridade: eram
analfabetos ou com referéncia ao ensino fundamental, corroborando com o atual estudo.

Quanto ao critério de confirmacao, o estudo atual evidenciou o diagndstico laboratorial
como critério mais utilizado para presenga da LTA, mesmo fato observado no estudo Dos
Santos (2018). Este autor afirma que a confirmagdo diagnostica também necessita de métodos
laboratoriais, tendo encontro com o parasito ou fluidos biologicos do hospedeiro, afim da
realizagdo do tratamento de modo assertivo e eficaz.

No que se refere a doenga, 71,71% (109) individuos evoluiram para a cura, sendo
possivel afirmar que a doenga possui um bom progndstico clinico, e efetividade no tratamento
realizado de modo correto. Assim como 17,11% (26) ndo contém informagdes sobre o desfecho
final do tratamento, pode ser justificado pela condug¢do inadequada dos registros dos pacientes.

A verificagdo dos dados em relagdo ao ano de diagnostico demonstrou uma diminui¢ao
significativa (p > 0,05) no nimero de casos no periodo estudado (2010 a 2020), com queda
abrupta dos registros de casos de LTA de 2010 (83 casos) para 2011 (12 casos), permanecendo
até o final do periodo em estabilidade até o ano de 2020, o qual registrou 0 menor nimero de
casos, apenas dois. Ocorrendo de modo heterogénea a distribuicdo dos casos ao longo do

periodo estudado. No estudo de Da Silva et al. (2021), ocorre de maneira diferente ao atual



17

estudo, sendo evidenciado um aumento no nimero de casos no ano de 2015, acontecendo uma
diminui¢ao dos casos apenas no ano de 2018.

Com relagdo a faixa etaria predominante, neste, a maioria foram pessoas com 20 a 39
anos de idade, dados que corroboram com o estudo de Almeida, Leite e Cardoso (2018),
realizado em Rio Branco, no Acre, onde a mesma faixa etaria foi evidenciada e 36% dos casos
representaram as formas cutaneas e mucosas da doenga. A faixa etaria corresponde a populacao
adulta e economicamente ativa.

Este estudo apresenta como limitagdo o fato de utilizar de dados secundarios, devido ao

fato de apresentar subnotifica¢des e o preenchimento inadequado das fichas de notificagao.

5 CONCLUSAO

Esse estudo contribuiu para o conhecimento do perfil epidemiolégico da Leishmaniose
Tegumentar Americana, no Estado do Rio Grande do Norte, nos anos de 2010 a 2020, utilizando
dados compilados do SINAN/Ministério da Satde, contribuindo assim para um melhor
conhecimento da doenca.

No periodo em questdo foram notificados 152 casos. Os dados demonstram que a
maioria dos casos ocorreu com individuos do sexo masculino € com baixa escolaridade, na faixa
etaria de 20 a 59 anos residentes na zona rural.

Sugere-se que agdes estratégicas sejam implantadas para individuos que exercem
atividades consideradas de risco para LTA. Ademais, medidas que auxiliam agdes para
prevencdo, além do reconhecimento dos aspectos clinicos da leishmaniose para que os

individuos possam buscar o servigo de satide em casos suspeitos da doenca.
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