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RESUMO

A Leishmaniose é uma doenca emergente em paises em desenvolvimento. Com
caracteristicas de zoonose rural, tem sido descrita com frequéncia em centros
urbanos e acomete caes e humanos. Este estudo teve como objetivo analisar fichas
de Protocolo de Campo Veterinario utilizado pela Vigilancia Sanitaria ho municipio
de Itaqui, estado do Rio Grande do Sul, entre os anos de 2009 e 2016. Foram
analisadas 1.392 fichas, onde constatou-se com essas avaliacdes 54,74% de cées
negativos para LVC e 44,54% dos cées pesquisados positivos para LVC. Os bairros
de maior incidéncia foram: Centro (209), Chéacara (56), Cidade Alta (50), Capelinha
(40) e Ponte Seca (39). Com o uso de ferramentas de Sistema de Informacdes
Geogréfica (SIG) foi possivel detectar zonas com maior ocorréncia de casos. Nos
bairros Centro e Ponte Seca, foi identificado como o primeiro local de infecgdo em
cdes, relacionando a esses casos as zonas ribeirinhas e os adensamentos de
vegetacdo, fatores de risco para proliferacdo de vetores. Estudos na area da
epidemiologia ilustram a prevaléncia da doenca em grupos populacionais

comparando ou diferenciando em areas de risco definidas.

Palavras-chave: Leishmaniose. Andlise espacial. Epidemiologia. SIG.



ABSTRACT

Leishmaniasis is an emerging disease in developing countries. With characteristics of
rural zoonosis, it has been frequently described in urban centers and affects dogs
and humans. The objective of this study was to analyze records of the Veterinary
Field Protocol used by Sanitary Surveillance in the municipality of Itaqui, state of Rio
Grande do Sul, between 2009 and 2016. A total of 1.392 records were analyzed,
54,74% of dogs negative for LVC and 44,54% of dogs tested positive for LVC. The
most important neighborhoods were: Centro (209), Chacara (56), Cidade Alta (50),
Capelinha (40) and Ponte Seca (39). With the use of Geographic Information System
(GIS) tools, it was possible to detect areas with higher occurrence of cases. In the
Centro and Ponte Seca districts, it was identified as the first infection site in dogs,
relating to these cases riverine zones and vegetation densities, risk factors for vector
proliferation. Studies in the area of epidemiology illustrate the prevalence of the

disease in population groups comparing or differentiating in defined risk areas.

Keywords: Leishmaniasis. Spatial analysis. Epidemiology. GIS.
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1 INTRODUCAO

Estima-se hoje no mundo, mais de 500 mil numeros de casos de
Leishmaniose Visceral (LV) por ano. Paises em desenvolvimento nas Américas e na
Asia, como a China, apds a urbanizacéo acelerar o aumento da mobilidade urbana,
incrementaram a expansao da doenca tanto em cdes como em humanos (SUN et
al.,, 2012). A taxa de incidéncia nas Américas, de casos de Leishmaniose Visceral
Humana é de 2,42 casos por 100.000 habitantes (OPAS/OMS, 2016).

A Leishmaniose, nas Américas, continuam sendo um problema de salde
publica crescente, pois € uma doenca de transmisséo vetorial e com ciclo zoondtico
estabelecido nessa regido. Sua transmissao inclui diferentes espécies de parasitos,
reservatorios e vetores (PAHO/WHO, 2017), e afeta predominantemente pessoas de
baixa renda de paises em desenvolvimento (OPAS/OMS, 2017; OPAS/OMS, 2016).
No meio ambiente urbano, o cdo € o reservatério principal na transmissdo de L.
infantum (sin.) e L. chagasi (PAHO/WHO, 2017; LECA et al., 2015).

Dados obtidos pela Organizacdo Pan-Americana da Saude/Organizacao
Mundial da Saude (OPAS/OMS), contabilizam entre 2001 a 2014 um total de 48.720
casos de Leishmaniose Visceral Humana, com média anual de 3.480 casos, sendo 0
Brasil detentor de 96,42% (46.976) desses registros.

Nos paises da América Latina as infec¢cdes por Leishmaniose foram
detectadas a partir do ano de 2004 na provincia de Formosa na Republica
Argentina, caso associado a um surto de Leishmaniose na cidade de Assuncéo,
Republica do Paraguai e posteriormente atingindo outras regibes do pais. As
provincias de Entre Rios, Chaco e Corrientes, sendo este ultimo limitrofe da fronteira
Oeste do Rio Grande do Sul, apresentaram casos de infec¢cdes por Leishmaniose
nos anos posteriores (GOMEZ-BRAVO et al., 2013; GIL et al., 2010).

A urbanizacdo de casos de Leishmaniose Visceral Canina (LVC) nédo é
somente reconhecida no Brasil. Paises da Ameérica Latina, como Argentina,
Paraguai e Colombia ja notificaram a infeccdo do parasito (BRASIL, 2014;
CARREIRA et al., 2012).
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Até meados do século 20 ocorreram aproximadamente 40 mil casos de
Leishmaniose em diversas localidades do territorio brasileiro. Em seguida, houve um
breve periodo de quietagdo, mas nas duas Ultimas décadas os casos tém
aumentado sensivelmente, e vém sendo notificados em todos os Estados
(TEODORO et al., 2003).

O Estado do Rio Grande do Sul, at¢ o més de novembro de 2008
considerava-se territorio livre de casos de Leishmaniose, quando foi notificado um
caso suspeito de um cdo no municipio de Sao Borja (MASSIA et al.,, 2016). Os
municipios de Sao Borja e Uruguaiana foram considerados pertencentes a area de
transmissao, uma vez que nestas localidades foi encontrado o vetor, a existéncia de
casos positivos humanos ou caninos autéctones e a identificacdo do parasito
(TARTAROTTI et al., 2011).

O boletim epidemiolégico da Secretaria de Saude do Rio Grande do Sul
(2017), indica que casos autéctones sdo encontrados na fronteira Oeste do Estado,
nas cidades de Sao Borja, Itaqui e Uruguaiana e relata 6bitos humanos no ano de
2016, relacionados a LV no municipio de Porto Alegre (THIESSEN et al., 2017,
SOUZA et al., 2017).

A caracterizacdo da distribuicdo geografica de doencas é considerada um
elemento essencial na pesquisa epidemioldgica. Segundo a OPAS/OMS, as anélises
de dados de doencas nos niveis nacional e subnacional devem ser o mais
desagregado, por isso, € necessario que 0s paises identifiguem suas areas de
transmissao ao terceiro ou quarto nivel administrativo, caracterizando e monitorando
focos, em sua menor unidade geografica (OPAS/OMS, 2017). O uso de Sistemas de
Informacbes Geogréficas (SIG) nos estudos relacionados a Epidemiologia
Geogréfica, auxilia na tomada de decisdes para o enfrentamento dos agravos
(BRASIL, 2007).
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2 REVISAO DA LITERATURA

2.1 Histoérico

Relatos na literatura descrevem a Leishmaniose desde o século | d.C. em
regides ao norte do Afeganistdo e regido central do continente Asiatico, onde
popularmente era reconhecida como “Ulcera de Balkh” (LAVERAN, 1917).

Na América do Sul, os primeiros registros foram encontrados em sitios
arqueoldgicos, nos quais ceramicas pré-colombianas, feitas por indios do Peru,
datadas entre 400 e 900 anos do século | d.C., apresentavam imagens humanas
com lesdes caracteristicas as de Leishmaniose (LAISON e SHAW, 1988). Estudos
avancados no campo da paleomedicina, em mumias, descobriu-se lesdes de pele e
mucosas compativeis e caracteristica fundamental para o reconhecimento da
Leishmaniose Tegumentar (SANTOS e COIMBRA, 1994).

A Leishmaniose Visceral chegou no continente americano através de céaes
infectados trazidos por colonos portugueses e da regido mediterranea (KUHLS et al.,
2011).

No Brasil, em 1909, se deu a primeira confirmacdo de Leishmaniose humana
em um caso que apresentou lesées nasofaringeas e cuténeas que caracterizam a
doenca, no interior de Sdo Paulo, na cidade de Bauru, pelo pesquisador Lindenberg,
que em suas analises encontrou Leishmanias, muito proximas as descritas por
Wright, as Leishamania tropica, que € um dos agentes da Leishmaniose Tegumentar
no continente europeu (PESSOA e MARTINS, 1982).

Em 1911, Gaspar Vianna descreveu o parasito agente etiolégico das doencas
conhecidas popularmente como: Ulcera de Bauru, nariz de tapir e ferida brava, com
0 nome de Leishmania (Viannia) brasiliensis (VIANNA, 1911).

Na Italia, por Scopoli, em 1786, ocorreu a primeira descricio de um
flebotomineo e a espécie foi denominada Bibio papatasi, que anos depois foi
alterada a nomenclatura para Phlebotomus papatasi (DEDET et al., 2003).
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A primeira descri¢cdo de flebotomineos da América foi realizada por Coquillett
(1907), e no Brasil os responsaveis pela primeira descricdo de flebotomineos foram
os pesquisadores Adolpho Lutz e Artur Neiva (LUTZ & NEIVA, 1912).

Na atualidade a doenca ja foi descrita em mais de 12 paises da América
Latina, ocorrendo no Brasil em maior percentual. Registros apontam que 19 estados,
incluindo o Distrito Federal e mais de 1.600 municipios apresentam transmissao
autoctone (BRASIL, 2014).

2.2 Ecologia e biologia dos flebotomineos

Os vetores da Leishmaniose sdo insetos denominados flebotomineos,
pertencentes a ordem Diptera, familia Psychodidae, subfamilia Phlebotominae,
género Lutzomyia, conhecidos popularmente como mosquito palha, tatuquira, birigui,
entre outros, dependendo da localizacdo geografica. No Brasil, as principais
espécies envolvidas na transmissao da Leishmaniose séo L. whitmani, L. intermedia,
L. umbratilis, L. wellcomei, L. flaviscutellata, L. migonei e Lutzomyia longipalpis. O
modo de transmissdo se da pela picada da fémea do flebotomineo infectada
(BRASIL, 2014).

Atualmente, sdo descritas cerca de 800 espécies de flebotomineos em todo o
mundo e as espécies de Leishmaniose tém sido relatadas em mais de 98 paises
localizados tanto em &reas tropicais e subtropicais (SRINIVASAN et al., 2016;
OLIVEIRA et al., 2016; OLIVEIRA-DE-ANDRADE et al., 2014).

A presenca de flebotomineos esta associada a ambientes urbanos,
periurbanos ou florestais, por isso cada vez que fatores como vegetacao, umidade e
temperatura de um lugar séo analisados, indiretamente, sdo avaliadas as condi¢cdes
de desenvolvimento do vetor (OLIVEIRA-DE-ANDRADE et al., 2014).

A Leishmaniose Visceral Canina (LVC) é causada por um protozoario do
género Leishmania (LECA et al., 2015). A transmissdo desta zoonose se da através

da fémea do fleb6tomo e esta em franca evolucéo no Brasil (OLIVEIRA et al., 2015).
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2.3 Epidemiologia da Leishmaniose visceral canina

No mundo a LVC também se apresenta em evolucdo. Em paises como China
(WANG et al., 2016) confere-se a presenca LVC em regides rurais e com populacéao
de baixa renda.

A LVC é endémica ao longo da bacia mediterranea, partes do Leste da Africa
e india. A importancia dessa zoonose para a medicina veterinaria cresce em paises
no norte da Europa e Estados Unidos, pois além do cdo ser o reservatoério principal
do parasito para humanos (MARTINEZ et al., 2011) o gato doméstico (SANCHEZ et
al., 2007) e equinos (BELLON et al., 2006) apresentaram infec¢cdo por Leishmania
infantum no velho mundo.

Segundo o Informe Epidemiolégico das Américas, emitido pela OPAS/OMS
(2017), observou-se uma tendéncia estavel de casos de LVC, mas a partir do ano de
2009 ocorreu um crescimento acentuado nos paises pertencentes ao Cone Sul.
Também no ano de 2009 foi estabelecido o primeiro estudo de inquérito canino para
pesquisa de Leishmaniose, no municipio de Itaqui, onde foram evidenciados a
presenca de cédes infectados por Leishmanias.

Cidades como Rio de Janeiro (OLIVEIRA et al., 2015), Teresina (ALMEIDA et
al., 2011), Sao José do Rio Preto (OLIVEIRA et al., 2016), Divinépolis (TEIXEIRA-
NETO et al., 2014), Maringa (TEODORO et al., 2003), Uruguaiana (MASSIA et al.,
2016), relatam a ocorréncia de casos de LVC. Esses estudos apontam que a falta de
recursos basicos de saneamento e adensamento de vegetacdo, contribuem para a
expansao dessa zoonose.

Eckert e Souza (2010), em seu estudo feito no Rio Grande do Sul, na cidade
de Estrela, observou que as caracteristicas ambientais onde foram encontrados
flebotomineos era zona de mata nativa junto a instalacbes comerciais e habitacdes
humanas.

Em areas do peridomicilio com presenca de vegetacdo de mata nativa nos
municipios de Santa Cruz do Sul e em areas de mata ciliar no distrito de Santa
Barbara, municipio de Cacapava do Sul, foram encontrados a presenca de

flebotomineos (SOUZA et al., 2015). Essas ocorréncias assemelham-se com as
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condicbes ambientais do municipio de Itaqui, onde os quintais de algumas
residéncias estdo inseridos na area de mata ciliar.

As dificuldades encontradas na gestdo de recursos financeiros das
administragdes dos municipios para a eliminacdo do vetor, por seu elevado custo e
dificuldades técnicas para a eliminacdo dos reservatorios, contribuem para a
evolucdo da LVC apropriando-se de areas que ndo era comum a ocorréncia
(OLIVEIRA et al., 2008).

Outro fator relevante no aumento de casos da infeccdo em caes, € que para
muitas familias o cdo de estimagédo é assimilado como um membro do grupo familiar.
A visdo dos proprietarios ndo aborda a sociedade como coletivo no que se refere a
prevencdo da Leishmaniose e muitas vezes acaba buscando alternativas de
tratamento para cao pensando somente no bem-estar do animal (FRANCA et al.,
2003; OLIVEIRA et al., 2008; MORENO et al., 2005).

Para o controle dessa zoonose, ac¢des de controle quimico do vetor e do
controle do reservatério canino, com investigacdo soroldgica, seguidos da eutanasia,
s&o acbes recorrentes em municipios brasileiros com incidéncia de LVC (JULIAO et
al., 2007). O controle do reservatorio canino para a diminuicdo da incidéncia de LV
canina ou humana, tem sido objeto de estudos e discussdes, pois € um tema
controverso, no que se refere a contribuicdo para reducédo de casos (PALATINIK-
DE-SOUZA et al., 2004).

3 ANALISE ESPACIAL

Estudos sobre a distribuicdo geografica das doencas tém suas raizes ainda
nos séculos XVIII e XIX, quando o termo “geografia médica” foi forjado (MEADE et
al., 1988). Para a grande maioria dos epidemiologistas a importancia de se estudar a
distribuicdo geografica de doencas € atribuida a John Snow, devido a grande
repercussao de sua investigacdo sobre a epidemia de colera em Londres (SILVA,
1985).
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Avancos tecnoldgicos, em particular no desenvolvimento dos Sistemas de
Informacdes Geograficos (SIG), permitiram um enorme aumento da eficiéncia no
processamento e analise de dados geograficos de maior complexidade. O advento
dos modernos SIG favoreceu a reincorporacdo do lugar e do espagco como
categorias de andlise nas investigacdes epidemiologicas (BARATA e WERNECK,
2012).

Os estudos que tem por objetivo analisar as relacfes entre salude e espaco
devem utilizar escalas ecoldgicas para abordar fatores que possam estar envolvidos
nestas relagbes. As caracteristicas estudadas serdo sempre atributos de uma
populacdo (um grupo de pessoas, animais) e do ambiente (contexto) onde estas
estdo inseridas (BRASIL, 2014; SOUZA-SANTOS et al., 2008).

Segundo Barata e Werneck (2012), a utilizacdo de estudos ecoldgicos ou de
correlagdo geogréfica, obtém uma melhor compreenséo de estudos epidemiolégicos,
por analisar a variacdo espacial de eventos relacionados a saude em relacdo a
caracteristicas socioecondmicas, ambientais, demograficas, de estilos de vida,
sendo as variaveis mensuradas em escala geografica ou ecoldgica.

Para a analise de alguma situacao € necessario conhecer como este evento
ou problema se apresenta ou esta distribuido no espaco estudado, além das

variaveis/indicadores selecionados (BRASIL, 2007).

3.1 Estatistica espacial

O ramo da estatistica que possibilita a analise da localizacdo espacial de
eventos, denomina-se Estatistica Espacial. Através dessas analises pode ser
identificado, localizado e visualizado a ocorréncia de fendmenos que se materializam
no espago e com o uso do SIG é possivel modelar a ocorréncia desses fatores
(BRASIL, 2007). Esses modelos séo simplificacdes da realidade para entender um

sistema, estudar causas de fendbmenos, avaliar intervengdes e prever desfechos.
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As principais areas de aplicagfes da estatistica espacial sdo o mapeamento
de doencas, os estudos ecoldgicos, a identificacdo de aglomerados espaciais
(cluster) e o monitoramento de problemas ambientais (BRASIL, 2007).

Um aglomerado espacial (cluster) é qualquer agregado de eventos que nao
seja meramente casual, cuja identificacdo é foco da pesquisa. Estes aglomerados
podem ser causados por diferentes fatores, tais como agentes infecciosos,
contaminacdo ambiental localizada, efeitos colaterais de tratamentos, cada problema
destes com peculiaridades e técnicas particulares (BRASIL, 2007; CARVALHO,
2005).

Da mesma forma que o SIG tem diferentes funcdes dependendo do tipo de
dado, algumas técnicas estatisticas sdo mais apropriadas para um ou outro tipo de
dado, utilizando basicamente atributos de pontos ou areas (BRASIL, 2007). No caso
do trabalho proposto a andlise dos dados se deu através de atributos codificados em
pontos.

Os eventos atribuidos a pontos (coordenadas geograficas) geralmente sdo
dados mais simples e sdo obtidos por meio da codificagcdo do endereco do caso
estudado (doenca, infeccdo, unidade de saude) no qual foram analisado em
aleatério a localizacédo, verificando a homogeneidade, concentracdo da distribuicao
de casos, com isso logra-se estimar o efeito dos eventos analisados (BRASIL, 2007;
CARVALHO, 2004).

Nas analises espaciais foram consideradas a presenca ou ndo de
dependéncia espacial com a identificacdo de padrées espaciais e a analise do efeito
de algum fator de risco sobre um desfecho controlado para a localizacdo geografica.
Para a identificacdo de padrdes espaciais, precisamos estimar a presenca, forma e
intensidade da dependéncia espacial (BRASIL, 2006; BRASIL, 2007; DRUCK et al.,
2004).

Para Camara et al. (2004) a dependéncia espacial € um conceito chave na
analise dos fenbmenos espaciais e cita Waldo Tober que diz que “todas as coisas
sdo parecidas, mas coisas mais proximas se parecem mais que coisas mais
distantes” e também considera a afirmacdo de Noel Cressie, que relata “a
dependéncia espacial esta presente em todas as direcdes e fica mais fraca a medida

em que aumenta a dispersao na localizagado dos dados”.
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Os tipos de distribuicdo de pontos podem ser: Aleatério, aglomerados
(clusterizados) e regular (nédo aleatéria) (BRASIL, 2007).

Uma das formas mais tradicionais de se elaborar mapas de interesse para a
Saude Publica é a representacdo de eventos de saude em forma de pontos. A
localizacdo pontual de eventos é fundamental para possibilitar a avaliagdo de seu
padrdao espacial sem a necessidade de unidade de agregacdo de area
predeterminada (BRASIL, 2007; CAMARA et al., 2004).

Segundo Camara et al. (2004), um dos tipos de dados em andlise espacial,
sdo os Eventos ou Padrbes Pontuais. Sdo fendmenos expressos através de
ocorréncias identificadas como pontos localizados no espaco, e sdo denominados
processos pontuais. Na analise de padrbes por pontos o objeto de interesse é a
propria localizac@o espacial dos eventos em estudo.

O principal objetivo da visualizagdo de dados espaciais é verificar a
demonstracao grafica de dados para avaliar padrées especificos de distribuicdo. Por
sua vez a aplicacdo de métodos exploratorios de dados espaciais implica na busca
de uma descricdo dos eventos apresentados, tentando gerar hipéteses ou mesmo
modelos apropriados. A modelagem de dados espaciais, por outro lado, utiliza
métodos que especificam modelos estatisticos e tentam estimar parametros,
dependendo do fendmeno representado, seja ele, padrdo de pontos, superficie
continua ou dados de area (BRASIL, 2007; CAMARA et al., 2004).

As técnicas de andlise espacial permitem identificar &reas com concentracédo
aparentemente alta de eventos e possibilitam avaliar se o aparente aglomerado de
casos ocorreu ou ndo ao acaso. Os testes estatisticos utilizados em analise espacial
podem ser agrupados em testes globais, testes focais e os testes de deteccéo de
aglomerados. Nos testes de deteccao de aglomerados é possivel identificar o local
da ocorréncia do aglomerado e, além disso, testar sua significancia estatistica
(BRASIL, 2007; CAMARA et al., 2004).

Existem técnicas disponiveis de analise exploratéria espacial para detectar e
mapear “areas quentes” ou aglomerados. Dentre elas, destaca-se a analise de
Kernel, a qual foi utilizada para identificar o adensamento dos casos de LVC no

municipio de Itaqui.
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3.2 Anélises Kernel

A analise de estimativa Kernel é uma técnica de interpolacdo exploratéria que
gera uma superficie de densidade para a identificagdo visual de “areas quentes”
(hotspots) e entende-se a ocorréncia de uma area quente como uma concentracao
de eventos que indica de alguma forma a aglomeragcdo em uma distribuicdo espacial
(BRASIL, 2007; JESUS, 2009).

Kernel é uma técnica estatistica de andlise de padrfes espaciais, em que
uma distribuicdo de pontos ou eventos é transformada numa superficie continua de
risco para sua ocorréncia, sem divisdes politico administrativas. Esse procedimento
tem como objetivo obter uma estimativa suavizada de densidade de eventos por
unidade de area e permite filtrar a variabilidade de um conjunto de dados, sem, no
entanto, alterar de forma essencial as suas caracteristicas locais (BAILEY e
GATRELL, 1995; CARVALHO, 2005).

Fonte: Marques, 2017.
Figura 1 - Estimador de Kernel para um padrdao de pontos. Adaptado de
(BAILEY e GATRELL, 1995).

De acordo com a (Figura 1), suponha que s represente uma localizacdo em
uma regido R e sl,..,sn sdo localizagbes de n eventos observados. Entéo, a

densidade, A, na localizagéo s é estimada segundo a Equacéao 1.
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Onde k é a funcédo Kernel de ponderacdo, o ponto s é o centro da area a ser
estimada, s; € a localizagcdo do evento observado, ra largura de banda, n o nimero
total de pontos (eventos) e A(s) o estimador de intensidade.

A regido de influéncia dentro da qual os eventos contribuem para o calculo da
intensidade € um circulo de raio z com centro em s. Os métodos de distancia ao
vizinho mais préximo fundamentam os métodos formais que avaliam a significancia
dos resultados exploratorios quando comparados com um modelo tedrico conhecido,
como o modelo de aleatoriedade espacial completa (BAILEY e GATRELL, 1995;
GATRELL et al., 1996; CAMARA, 2004).
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4 OBJETIVOS

4.1 Objetivo geral

Analisar a distribuicdo espacial dos casos de LVC (2009 a 2016) visando

definir as principais areas de ocorréncia da LVC em Itaqui (RS) e contribuir para a

definicdo de medidas de controle condizentes as realidades observadas nesta

localidade.

4.2 Objetivos especificos

Realizar um estudo ecoldgico com o intuito de organizar em um Sistema de
Informacdes Geograficas (SIG) as principais camadas relacionadas a
localizacdo geografica dos casos caninos notificados e confirmados de LVC
no municipio de Itaqui em nivel populacional;

Definir, com base nestas informacgdes, as areas de maior vulnerabilidade para
LVC, visando principalmente a predicdo de areas de risco;

Verificar a possivel existéncia de aglomerados de casos confirmados de LVC

em ltaqui.
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RESUMO

A Leishmaniose é uma doenca emergente em paises em desenvolvimento. Com
caracteristicas de zoonose rural, tem sido descrita com frequéncia em centros
urbanos e acomete cées e humanos. Este artigo teve como objetivo analisar fichas
de Protocolo de Campo Veterinario utilizado pela Vigilancia Sanitaria no municipio
de Itaqui, estado do Rio Grande do Sul, entre os anos de 2009 e 2016. Foram
analisadas 1.392 fichas, onde constatou-se com essas avaliacdes 54,74% de caes
negativos para LVC e 44,54% dos cées pesquisados positivos para LVC. Os bairros
de maior incidéncia foram: Centro (209), Chacara (56), Cidade Alta (50), Capelinha
(40) e Ponte Seca (39). Com o uso de ferramentas de Sistema de Informacfes
Geografica (SIG) foi possivel detectar zonas com maior ocorréncia de casos. Nos
bairros Centro e Ponte Seca, foi identificado como o primeiro local de infecgdo em
cées, relacionando esses casos aos fatores de risco para proliferacdo de vetores as

zonas ribeirinhas e os adensamentos de vegetacao.

Palavras-chave: Leishmaniose. Andlise espacial. Epidemiologia. SIG.
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1 INTRODUCAO

A Leishmaniose continua sendo um problema de salude publica crescente nas
Américas, pois € uma doenca de transmissdo vetorial e com ciclo zoondtico
estabelecido nessa regido. Sua transmisséao inclui diferentes espécies de parasitos,
reservatorios e vetores (PAHO/WHO, 2017). Afeta predominantemente pessoas de
baixa renda de paises em desenvolvimento (OPAS/OMS, 2017; OPAS/OMS, 2016)
e no meio ambiente urbano, o cdo é o reservatério principal na transmisséao de L.
infantum (sin.) e L. chagasi (PAHO/WHO, 2017; LECA et al., 2015; PFEIFFER,
2010).

Nos paises da América Latina as infec¢cdes por Leishmaniose foram
detectadas a partir do ano de 2004 na provincia de Formosa na Republica
Argentina, caso associado a um surto de Leishmaniose na cidade de Assuncéo,
Republica do Paraguai e posteriormente atingindo outras regibes do pais. As
provincias de Entre Rios, Chaco e Corrientes, sendo este ultimo limitrofe da fronteira
Oeste do Rio Grande do Sul, apresentaram casos de infec¢gdes por Leishmaniose
nos anos posteriores (GOMEZBRAVO et al., 2013; GIL et al., 2010).

A Leishmaniose Visceral Canina (LVC) esta em grande expansado em diversas
areas em todo o Brasil, e os casos humanos e caninos vem sendo relatados em
areas rurais e urbanas (OLIVEIRA-DE-ANDRADE et al., 2014). Esses estudos
apontam que a falta de recursos basicos de saneamento e adensamento de
vegetacdo contribuem para a expansao dessa zoonose (OLIVEIRA et al., 2015;
ALMEIDA et al., 2011; OLIVEIRA et al., 2016; TEIXEIRA-NETO et al., 2014;
TEODORO et al. 2003; MASSIA et al., 2016).

No Brasil a LVC foi caracterizada como uma zoonose tipicamente rural, mas
com o intenso processo migratério do vetor da doencga, Lutzomyia longipalpis,
modificou seus habitos alimentares e também os locais de reproduc¢éo, adaptando-
se para areas antropicas. Desde a urbanizacdo do vetor, a LVC € considerada,
atualmente, muito ativa em areas urbanas do pais, e continua a se expandir
(OLIVEIRA et al., 2016; ECKERT e SOUZA, 2010).
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O estado do Rio Grande do Sul, att o més de novembro de 2008
considerava-se territorio livre de casos de Leishmaniose, quando foi notificado um
caso suspeito de um cdo no municipio de Sao Borja (MASSIA et al., 2016). Os
municipios de S&o Borja e Uruguaiana foram considerados pertencentes a area de
transmissao, uma vez que nestas localidades foi encontrada a presenca do vetor, a
existéncia de casos positivos humanos ou caninos autéctones e a identificacdo do
parasito (TARTAROTTI et al., 2011).

O boletim epidemiolégico da Secretaria de Saude do Rio Grande do Sul
(2017), indica que casos autéctones sdo encontrados na fronteira Oeste do Estado,
nas cidades de Sao Borja, Itaqui e Uruguaiana e relata 6bitos humanos no ano de
2016, relacionados a Leishmaniose no municipio de Porto Alegre (THIESSEN et al.,
2017; SOUZA et al., 2017).

A caracterizacdo da distribuicdo geografica de doencas é considerada um
elemento essencial ha pesquisa epidemioldgica. Segundo a OPAS/OMS, as analises
de dados de doencas a nivel nacional e subnacional devem ser mais desagregadas,
por isso, € necessario que o0s paises identifiquem suas areas de transmissdo ao
terceiro ou quarto nivel administrativo, caracterizando e monitorando focos, em sua
menor unidade geografica (OPAS/OMS, 2017). O uso de Sistemas de Informacdes
Geograficas (SIG) nos estudos relacionados a Epidemiologia Geografica, auxilia na
tomada de decisGes para o enfrentamento dos agravos (BRASIL, 2007; BRASIL,
2006).

O objetivo do estudo foi realizar analise espacial ho municipio de Itaqui,
mapear todos os casos de Leishmaniose Visceral Canina e com isso reconhecer
areas que possuam maior aglomeracdo de casos, para a partir desse diagnostico,

planejar ag6es de minimizag&o de vetores e reservatorios.

2 MATERIAIS E METODOS

2.1 Area de estudo
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Itaqui € um municipio pertencente a regido da fronteira Oeste do Rio Grande
do Sul, Brasil. A cidade € fronteira com Puerto Alvear, na Republica Argentina, tendo
como limite natural, entre os paises, as aguas do rio Uruguai (Figura 1). Possui
39.049 habitantes (IBGE, 2016). O municipio € pouco industrializado e tem como

atividade principal a exploragéo agropecuaria.
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Fonte: Marques, 2017.

Figura 1 - Localizacdo da area estudada.

Sua localizacdo urbana tem caracteristicas peculiares, pois a zona central da
cidade estd ligada a zona ribeirinha, zona de mata ciliar, bastante preservada,
contendo ainda caracteristicas naturais de vegetagao arbustiva e arbérea nativas.

Essas zonas contam com adensamento populacional bastante significativo.
Nos bairros proximos ao rio Uruguai os representantes arboreos nativos, se

apresentam junto a casas antigas ou abandonadas, bem como moradias méveis
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(volantes) e imdveis de alvenaria ou madeira, localizadas em plena area de
concentracdo de vegetacdo. Esses locais constantemente sofrem inundacfes com
as cheias do rio Uruguai.

Por ter uma localizacdo proxima ao rio e com a mata ciliar bastante
preservada, facilmente sdo encontrados animais reservatorios das Leishmanias.
Marsupiais (Didelphis spp.), s&o comuns na regido e também sdo atraidos pelas
inumeras fontes de alimentacao constituidas pela acao antropica. A criacao de aves,
de suinos e animais domeésticos nessas areas sao bastante comuns, contribuindo

para um cenario tipico para proliferacdo de zoonoses como a Leishmaniose.

2.2 Pesquisa Epidemioldgica

A andlise dos dados secundarios foram realizadas a partir das informacdes
contidas nas fichas de Protocolo de Campo Veterinario. Esse material foi obtido a
partir das visitas feitas pelos técnicos da Vigilancia Sanitaria Municipal de Itaqui,
guando solicitados ou por busca ativa a cdes que apresentaram sinais clinicos para
LVC ou ndo possuiam sinais clinicos, mas conviviam com outros animais positivos
para LVC. O estudo analisou 1.392 fichas de Protocolo de Campo Veterinario, e em
cada ficha estavam anexados os resultados de exames laboratoriais, o qual indicava
se 0 animal era positivo para LVC.

Para o estudo da distribuicdo dos casos foi definida a zona urbana do
municipio (area 1, segundo as fichas de Protocolo de Campo Veterinario).

Em cada ficha de campo, pode ser conferida a localizacdo do cao, através do
endereco do tutor. Em casos de animais errantes a localizagdo do animal era dada
pela rua onde foi encontrado e pelo nimero da residéncia mais préxima. Com essas
informacdes foi possivel criar um banco de dados com as coordenadas geograficas
de todos os cées cadastrados nessas fichas. Apos essa etapa, o banco de dados foi
georrefenciado sendo possivel organizar mapas utilizando um Sistema de

Informacéo Geogréfica (SIG).



27

Outras informacdes das fichas de campo ndo foram objeto de analise desse
estudo, pois muitas vezes nao estavam preenchidas ou tinham mais de uma

alternativa assinalada, podendo causar distor¢cdes da realidade (erros).

2.3 Sorodiagnaostico para LVC

Os exames efetuados no soro dos animais analisados foram o Teste Rapido -
TR (DPP/Bio-Manguinhos), o Ensaio de Imunoabsorcdo Enzimatica - ELISA e o
Ensaio de Imunoflorescéncia Indireta - IFI. Todos os testes foram realizados pelo
Instituto de Pesquisas Biologicas, Laboratério Central de Saude Publica -
IPB/LACEN/RS. O laudo laboratorial possuia 0 nome do animal, do proprietario, o
namero da coleta, data da coleta e data de recebimento da amostra pelo
IPB/LACEN/RS, bem como o resultado do teste aplicado, sendo esse documento
base para a coleta de dados sobre a deteccao de anticorpos para LVC, atestando se
a amostra era positiva ou negativa. Foram identificados com essas avaliagbes 767
(54,74%) caes negativos para LVC e 620 (44,54%) caes positivos.

2.4 Georreferenciamento

Todas as amostras de sangue de cées relacionados nas fichas de Protocolo
de Campo Veterinario possuiam local de coleta ou local de envio do animal. Esses
enderecos foram georreferenciados pelo software Google Earth® (Mountain View,
CA, EUA). Esse ponto de georreferenciamento é considerado para as analises como
o local do evento.

Os dados foram armazenados em um banco de dados utilizando o software

EpiData e posteriormente exportado para tabelas em formato Excel.
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O mapeamento e analise espacial foi efetuado pelo ESRI ArcGIS™ versao
10.3 (Redlands, CA, EUA), também nesse software foram feitas as analises Kernel,

as quais permitiram a obtencdo da densidade de casos.

3 RESULTADOS E DISCUSSAO

O estudo se baseou na geografia espacial onde cada ponto representado em
um mapa é considerado um evento, nesse contexto, a representacdo pontual dos
enderecos dos caes catalogados nas fichas de Protocolo de Campo Veterinario, foi o
critério de avaliacdo dos riscos relacionados a transmissdo de LVC nos locais de
maior adensamento de casos.

Para se aproximar de um contexto mais proximo da realidade da saude de
grupos populacionais, torna-se necessario medir efeitos em nivel de grupo, uma vez
que medidas em nivel individual ndo podem dar conta destes processos (SUSSER,
1994).

Para isso foi criado um shape com os dados da localizacao de cada individuo
pesquisado (Figura 2).



Fonte: Marques, 2017.
Figura 2 - Localizacdo de cées positivos para Leishmaniose.

29



30

Neste estudo, cada observagéo foi dada como critério a relagdo da distancia
de um valor central (nucleo), criando assim uma superficie continua representando a
densidade de casos de LVC em que hotspots (clusters) foram detectados. A
densidade do nucleo foi estimada através de uma técnica de agrupamento que
aplicada a segmentacdo de imagens produz mapas de ponto de acesso que
mostram padrdes de tendéncia espacial em estudos sobre doencas infecciosas
(DOHERR et al., 2002)

A andlise univariada de pontos pelo método do vizinho mais préximo foi
aplicada para verificar o padrédo de distribuicdo dos fragmentos. O estimador de
densidade de pontos por Kernel, foi aplicado, considerando a largura de banda
expressa automaticamente pelo programa, classificado no método quantile,
estratificado em dez classes, assim criando o mapa de densidade correspondente
(Figura 3) utilizando o Software ESRI ArcGIS ™ versdo 10.3 (BAILEY e GATRELL,
1995).
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Figura 3 - Mapa Kernel demonstrando a concentracdo de casos de caes

positivos para LVC em Itaqui.
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A Figura 3, apresenta no bairro Centro e no bairro Ponte Seca aglomeracao
maior de casos. Pode-se observar no mapa Kernel a concentracdo de casos em
local do bairro Centro e no bairro Chacara, onde estavam instituidos canis, os quais
recebiam caes errantes ou com sinais clinicos avancados (onicogrifose, Ulceras
crostosas, descamacdo cutanea), caracteristicos da enfermidade. A presenca
desses animais nesses locais de abrigo, ocasiona ao seu entorno um risco maior de
disseminacao da doenca.

Em estudo feito por Hirschmann et al. (2015) em canis do estado do Rio
Grande do Sul, constatou a presenca de caes positivos para LVC, demandando
situacdo de alerta, do risco de disseminacdo da contaminacdo tanto nos caes
negativos, como para a populacdo do entorno.

Com a analise espacial e a partir dos resultados desse estudo, foi identificado
agrupamento de bairros com taxas de incidéncias similares, o que indica que casos
da doenca nédo estdo concentrados em uma unica regido, mas dispersos por todo o
municipio. Essa heterogeneidade da distribuicdo espacial da LVC reforca a
necessidade de implementar acdes diferenciadas para a prevencdo e controle da
LVC dentro no municipio. A heterogeneidade na distribuicdo espacial da LVC foi
também identificada em outros municipios brasileiros (TEIXEIRA-NETO et al., 2014;
OLIVEIRA et al., 2015; ALMEIDA et al., 2011).

No ano de 2009, ano de inicio das atividades de pesquisa para Leishmaniose
canina no municipio de Itaqui, os bairros Centro, 101 amostras e Ponte Seca, 197
amostras, apresentaram o maior nimero de coleta de sangue em cées para testes
sorodiagnostico. Em 2013, todos os bairros do municipio de Itaqui foram efetuados
testes sorodiagndsticos para LVC, indicando que 100% dos bairros do municipio
estavam com animais positivos para LVC.

Os bairros que apresentaram o maior numero de caes infectados foram o
bairro Centro (209), Chéacara (56) e Cidade Alta (50), entre os anos de 2009 a 2016
(Figura 4).
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Figura 4 - Representacdo dos numeros de casos de cdes positivos para

Leishmaniose entre os anos de 2009-2016.
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O municipio de Itaqui caracteriza-se por ter sua area urbana muito préximo a
locais com mata e condicbes de ambiente rural e silvestre (Figura 7 e 8). Estudos
observaram que a invasdo do espaco de floresta resultou na disseminacdo de
doencas zoonoticas para humanos (AZEVEDO et al., 1996; BRANDAO-FILHO et al.,
1994; ECKERT e SOUZA, 2010), pois muitas espécies de animais silvestres estdo
relacionadas com o ciclo de transmissao da Leishmaniose, que exige a presenca de
um reservatoério animal para a manutencao do parasito na natureza. Os reservatorios
silvestres identificados para diferentes espécies de Leishmania incluem: marsupiais
(Didelphis spp.), preguicas (Choloepus spp. e Bradypus spp.), tamandua (Tamandua
tetradactyla), raposa de caranguejo (Cerdocyon thous), roedores (Rattus spp.,
Proechimys spp., Nectomys spp., Oryzomys spp.), (PAHO/WHO, 2017).

Como a LVC era praticamente uma doenca silvestre, atribuida a ambientes
rurais, a mudanca do perfil epidemioldgico, ocorre fundamentalmente causada por
modificacdes socioambientais, como 0s processos de desmatamentos e a migracao
de populacdes humana e canina originarias de areas rurais onde a doenca é
endémica. Além disso, o crescimento desordenado das cidades levando a
destruicdo do meio ambiente, utilizando-se areas de protecdo e preservacao
ambiental (BRASIL, 2014), condi¢cdes precarias de saneamento e moradia e
deslocamento de cées infectados associado ao aumento da crise social, tem sido
apontado como os principais fatores promotores das condicbes adequadas para
ocorréncia da LVC na éarea urbana (MESTRE e FONTES, 2007), reflexo esse
encontrado na realidade do municipio de Itaqui.

Por outro lado, hd um grande consenso hoje, destacando os efeitos que as
mudanc¢as ambientais (aquecimento global, desmatamento e urbaniza¢do), podem
exercer sobre as espécies de animais selvagens (sobrevivéncia e localizacéo)
favorecendo o aparecimento de novos agentes infeciosos ou meios alternativos de
transmissédo vetorial de tais agentes. Com a aproximacao dos animais domeésticos e
da populagdo humana dos habitats selvagens tradicionais, o risco de transferéncia
de novos agentes infecciosos interespécies aumentou. E amplamente reconhecido
gue na maioria dos paises emergentes infeccbes humanas serdo provenientes de
animais silvestres ou domésticos (PALATNIK-DE-SOUZA e DAY, 2011).
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Em Itaqui, nos bairros de maior ocorréncia de cées infectados a localizacdo
desses bairros estd a uma distancia de menos de 500 metros das areas de mata
ciliar ou pertencem a Areas de Preservacdo Permanente, como é o caso do bairro
Cerrinho Dois Umbus, Centro e Ponte Seca.

Um estudo feito em Aracaju-SE por Campos et al. (2017), a combinacao de
vegetacdo de mata ciliar com a proximidade de zona urbana (casas) € um fator de
relevancia a ser considerado para o ciclo do flebotomineo.

A presenca de flebotomineos em ambiente de mata ocorre em varios estados
do Brasil. Na Bahia, ocorre em regides de cultivo do cacau junto a mata atlantica, no
estado do Ceard na Cordilheira do Baturitt e em areas de mata de Pernambuco
(ANDRADE et al., 2005). No estado de Minas Gerais, um estudo feito na cidade de
Porteirinha, demostrou também a presenca de flebotomineos em regibes de
adensamento de vegetacdo arbdérea e presenca de rios (BARATA et al., 2005;
SOUZA et al., 2015).

No bairro Chéacara (Figura 5 e 6) as caracteristicas de ambiente rural sdo
presentes em varios locais. Encontram-se criacdes de animais, como cavalos em
estabulos, vacas em locais do bairro que ndo possuem habitacdes, além de criacdo
de aves (galinhas) e cdes. A presenca de animais domésticos e silvestres no
peridomicilio atrai um grande numero de flebotomineos, consequentemente,
algumas espécies que séo vetores de Leishmanioses, contribuindo assim, para o

aumento do risco de transmissao dessa zoonose (BARATA, 2005).
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o

Fonte: Marques, 2017.

Figura 5 - Terreno sem construc¢des localizado no bairro Chécara. Observa-se
a disposicdo de matéria organica (casca de arroz) e animais (galinhas, vacas e

cavalos).
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Fonte: Marques, 2017.
Figura 6 - Local de adensamento de vegetacao no bairro Chacara. Mata ciliar

encontrada as margens de um cérrego que capta aguas pluviais e esgoto domeéstico.

Um risco associado a presenca de flebotomineos ao peridomicilio é a criacdo
de galinhas (BARATA et al., 2005) e acumulo de matéria organica (CAMPOS et al.,
2017).

Casagrande et al. (2013), descreve que espécies de flebotomineos podem
ocorrer em matas, se adaptam as suas bordas e a ambientes modificados, podendo
invadir domicilios e se desenvolver no peridomicilio. Caracteristicas essas
comumente encontrado nos bairros Ponte Seca (Figura 7), Centro (Figura 8) e

Cerrinho Dois Umbus (Figura 9).
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Fonte: Marques, 2017.

Figura 7 - Rua Luisinha Aranha entre as ruas Osvaldo Aranha e Saldanha da
Gama no bairro Ponte Seca. Observa-se nessa imagem construcfes de alvenaria e
casas moveis de madeiras (volantes), junto a adensamento de vegetacdo nativa

proximo a zona de APP.
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Fonte: Marques, 2017.
Figura 8 - Rua Bento Gongalves entre as ruas Osvaldo Aranha e Saldanha da
Gama no bairro Centro. Nesse local observa-se a presenca de vegetacdo nativa

junto a casas volantes.
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Fonte: Marques, 2017.

Figura 9 - Rua Saldanha da Gama esquina rua Rodrigues Lima. Limite entre
os bairros Centro e Cerrinho Dois Umbus. Zona de Area de Preservacéo
Permanente (APP).
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Fonte: Marques, 2017.
Figura 10 - Mapa com a delimitacdo de bairros e localizacdo das imagens

inseridas no texto.
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O processo adaptativo de espécies vetoras encontrado em varias areas
urbanas do pais, (OLIVEIRA et al., 2015; ALMEIDA et al., 2011; OLIVEIRA et al.,
2016; CARREIRA et al., 2012), pode ser verificado no municipio de Itaqui.

Devemos perceber que mudangas na temperatura, precipitagdo ou a umidade
do ar afetara niveis bioclimaticos (SANCHEZ et al., 2009), por isso cada vez que
fatores como vegetacdo, umidade e temperatura de um lugar sdo analisados,
indiretamente, sdo avaliadas as condi¢cdes de desenvolvimento do vetor (OLIVEIRA-
DE-ANDRADE et al., 2014).

As mudancas climaticas podem ocasionar impactos significativos na
populacdo humana, sobretudo nas éareas urbanas, os efeitos podem levar a
exposicao a condicBes extremas, como desastres naturais, secas e inundacées, ao
aumento na propagacao de doencas disseminadas por vetores, incluindo mosquitos
provocadores de incomodos (GALATI et al., 2015).

O ciclo do flebotomineo ocorre todo o ano, mas esta mais relacionado com os
meses de temperaturas elevadas. Azimi (2017), em seu estudo no Iran, reconhece
que nos meses de junho, julho e agosto, verdo no hemisfério norte, 0 aparecimento
desse vetor se intensifica e casos relatados da infec¢cdo sdo observados nos meses
seguintes.

Nos paises da América do Sul, onde o verdo € bastante definido nos meses
de dezembro, janeiro e fevereiro o aumento € significativo da populacdo de insetos
(TEODORO et al., 2003), incluindo os flebotomineos.

Wang et al. (2016) em seu estudo realizado na Republica da China, observa
também que o peridomicilio tornou-se habitat do flebotomineo e parte essencial do
seu ciclo de vida.

A LVC no municipio demostrou-se em declinio em relacdo aos anos de 2012,
ano com o maior numero de casos notificados, mas as caracteristicas ambientais do
municipio continuaram as mesmas. A ocorréncia de cheias do Rio Uruguai, a
presenca de casas e pessoas em zonas de matas, a falta de saneamento, podem

ser agravantes para a continuidade de casos de cées positivos em todos os bairros.
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CONCLUSAO

Conclui-se que a interpretacdo de dados secundarios somados a ferramentas
de andlise espacial, contribui para verificar a associacdo de eventos causadores de
doencas e ajuda a visualizar como um todo o processo de disseminacdo de uma
enfermidade.

Nas analises pode-se perceber que a LVC detectada no ano de 2009 no
municipio, foi verificada em cées pertencentes a regido do bairro Centro e Ponte
Seca, estando esses bairros em areas de adensamento de vegetacdo em zona
ribeirinha, concentracdo de matéria organica e caracteristica de ambiente rural, com
acesso facil aos reservatorios naturais das Leishmanias ao peridomicilio, podendo
ser esses 0s principais pressupostos do inicio das infeccées de LVC no municipio,
por somar fatores para proliferacao do vetor, o flebétomo.

A utilizacdo de SIG na area de saude, ndo s6 define acbes como também
ajuda a acompanhar a evolucdo dos servicos disponiveis para minimizar as

ocorréncias de zoonoses.

ABSTRACT

Leishmaniasis is an emerging disease in developing countries. With characteristics of
rural zoonosis, it has been frequently described in urban centers and affects dogs
and humans. This article had the objective of analyzing records of the Protocol of
Veterinary Field used by Sanitary Surveillance in the municipality of Itaqui, state of
Rio Grande do Sul, between 2009 and 2016. A total of 1.392 records were analyzed,
where 54,74% of dogs negative for LVC and 44,54% of dogs tested positive for LVC.
The most important neighborhoods were: Centro (209), Chacara (56), Cidade Alta
(50), Capelinha (40) and Ponte Seca (39). With the use of Geographic Information
System (GIS) tools, it was possible to detect areas with higher occurrence of cases.

In the Centro and Ponte Seca neighborhoods, it was identified as the first site of
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infection in dogs, relating these cases to risk factors for vector proliferation, riverine

zones and vegetation densities.

Keywords: Leishmaniasis. Spatial analysis. Epidemiology. GIS.
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6 CONCLUSAO

A situagéo atual da LVC nos municipios da fronteira Oeste do Rio Grande do
Sul (Uruguaiana, Itaqui e S&o Borja) s&o preocupantes, principalmente ao considerar
a expansao da enfermidade desde a confirmacdo do primeiro caso autdctone em
2009. As Secretarias Municipais de Saude, da regido, necessitam de apoio
académico ndo somente para a andlise dos dados secundarios, como também para
ampliar a compreensao sobre os ciclos epidemiologicos locais da doenca e auxiliar
os setores de Vigilancia Epidemiolégica e Ambiental na busca de estratégias

eficazes para o controle da LVC.
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