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Resumo

Obijetivo: Formular uma série histérica de 2010 a 2021 da morbidade e mortalidade pela patologia no estado do Piaui.
Métodos: Trata-se, entdo, de um estudo ecoldgico e retrospectivo, de abordagem quantitativa, com dados de dominio
plblico provenientes do departamento de informatica do Sistema Unico de Saude (DATASUS) sobre leishmaniose
visceral e cutanea no estado do Piaui. Para a coleta de dados, foram consideradas as seguintes variaveis: sexo, idade,
regido de saude e raca/etnia. Resultados: Foram registrados 1865 internacGes e 81 obitos por Leishmaniose Visceral,
além de 308 hospitalizagdes e 07 mortes por Leishmaniose Cutanea no estado, no periodo compreendido entre 2010 a
2020. Apos analise, constatou-se que as internagdes e os Obitos por leishmaniose na regido Entre Rios foram
preponderantes, sendo mais frequentes no inicio e final da vida, sobretudo em individuos do sexo masculino e pardos.
Neste estudo sdo discutidos aspectos concernentes a etiologia, profilaxia, terapéutica e ao controle da doenca, bem
como aos fatores que prejudicam a implementacdo de medidas intervencionistas. Consideragdes finais: Ao final do
estudo, concluiu-se que se faz fundamental instaurar politicas publicas de combate a doenca, aplicando estratégias que
vislumbrem a sistematizac&o dos servigos de salide, o fomento da educacdo em sadde, assim como o controle vetorial,
reduzindo os indices de acometimento e os gastos hospitalares resultantes das internagdes.

Palavras-chave: Leishmaniose cutdnea; Leishmaniose visceral; Satde publica.

Abstract

Obijective: To formulate a historical series from 2010 to 2021 of morbidity and mortality due to pathology in the state
of Piaui. Methods: It is, therefore, an ecological and retrospective study, with a quantitative approach, with public
domain data from the IT department of the Unified Health System (DATASUS) on visceral and cutaneous
leishmaniasis in the state of Piaui. For data collection, the following variables were considered: sex, age, health region
and race / ethnicity. Results: There were 1865 hospitalizations and 81 deaths due to Visceral Leishmaniasis, in
addition to 308 hospitalizations and 07 deaths due to Cutaneous Leishmaniasis in the state, in the period from 2010 to
2020. After analysis, it was found that hospitalizations and deaths due to leishmaniasis in Entre Rios were spare parts,
being more frequent at the beginning and end of life, especially in belonging to the male sex and browns. In this
study, aspects related to the etiology, prophylaxis, therapy and control of the disease are discussed, as well as the
factors that hinder the implementation of interventionist measures. Final considerations: It was concluded that it is
necessary to establish public policies to combat fundamental diseases, applying them to envision the systematization
of health services, the promotion of health education, as well as vector control, given the rates of involvement and the
hospital expenses generated for hospitalizations.

Keywords: Cutaneous Leishmaniasis; Public health; Visceral Leishmaniasis.

Resumen

Obijetivo: Formular una serie histérica de 2010 a 2021 de morbilidad y mortalidad por patologia en el estado de Piaui.
Métodos: Se trata, por tanto, de un estudio ecoldgico y retrospectivo, con enfoque cuantitativo, de datos de dominio
publico del departamento de informética del Sistema Unico de Salud (DATASUS) sobre leishmaniasis visceral y
cutanea en el estado de Piaui. Para la recoleccion de datos, se consideran las siguientes variables: sexo, edad, region
de salud y razon / etnia. Resultados: se registraron 1.865 internamientos y 81 defunciones por Leishmaniasis Visceral,
ademés de 308 hospitalizaciones y 07 muertes por Leishmaniasis Cutanea en el estado, en el periodo de 2010 a 2020.
Tras el andlisis, se encontré que las hospitalizaciones y defunciones por la leishmaniasis en la region de Entre Rios
fue predominante, siendo més frecuente al inicio y al final de la vida, especialmente en machos y marrones. En este
estudio se discuten aspectos relacionados con la etiologia, profilaxis, terapia y control de la enfermedad, asi como
factores que dificultan la implementacion de medidas intervencionistas. Consideraciones finales: Al finalizar el
estudio, se concluyé que es fundamental establecer politicas publicas de combate a la enfermedad, aplicando
estrategias que contemplen la sistematizaciéon de los servicios de salud, la promocion de la educacién en salud, asi
como el control de vectores, reduciendo la tasas de participacion y gastos hospitalarios derivados de las
hospitalizaciones.

Palabras clave: Leishmaniasis cutanea; Leishmaniasis visceral; Salud publica.

1. Introducéo

A leishmaniose é endémica em territérios de clima tropical, além de ser considerada a segunda doenca
infectoparasitaria com maior prevaléncia no mundo, possuindo grande variedade epidemioldgica, distribuicdo territorial

avolumada e amplo espectro clinico (Kumar & Engwerda, 2014; Brasil, 2017).
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Provocada por protozodarios da familia Trypanossomatidae e do género Leishmania, tal patologia é sistémica, grave,
espectral e permanente. E capaz de provocar danos aos tecidos tegumentares e/ou viscerais, a depender do agente etiol6gico da
doenga e da reacdo imunoldgica do hospedeiro (Neves, 2016; Brasil, 2017).

A infecgdo ocorre quando o flebotomineo conhecido como “mosquito-palha” (Lutzomia e Phlebotomus) inocula
formas promastigotas do protozoario na corrente sanguinea do individuo durante o repasto. Inoculados no hospedeiro, os
parasitas intracelulares obrigatérios sofrem fagocitose por macréfagos, multiplicando-se em estruturas saculiformes, que se
conectam a lisossomos. A partir dai, sdo formados vacuolos fagolisossomais, onde hostilmente o parasito é acondicionado até
que se adapta e prolifera, provocando o rompimento da célula infectada e liberando no organismo formas amastigotas, as quais,
por sua vez, sdo fagocitadas e reconstituem o processo infeccioso (Neves, 2016; Scott & Novais, 2016).

A vista disso, no século XX, a gestdo de controle da leishmaniose visceral (LV) foi considerada um desafio para
profissionais de salde, a julgar por seu ciclo transmissivo zoondtico, cujo reservatdrio principal é o cachorro doméstico
(Werneck, 2016; Reis, et al., 2017).

Além disso, ha que se considerar os riscos ofertados pela “negligenciacdo” da LV, que se determina como a
configuracdo mais implacével da doencga, dado que os parasitas se encaminham aos 6rgéos vitais, provocando neles alterac6es
danosas e mortais, na auséncia de terapia adequada (Scott & Novais, 2016).

Para Aguiar e Rodrigues (2017), gracas a relevancia epidemiolédgica da LV em diferentes regides do Brasil, bem como
a sua variabilidade sintomatica e ao seu indice constante de mortalidade, faz-se necessaria a implementagdo de uma adequada
abordagem diagnéstica e um tratamento eficaz. Tal doenca pode ser diagnosticada mediante a realizacdo de exames
laboratoriais, antigeno K39 e a cultura de Leishmania, que visam a identificagdo de formas amastigotas do protozoario no
organismo (Neves, 2016).

Ja a Leishmaniose Cutanea (LC) é a variedade com maior prevaléncia no Brasil, responsabilizando-se por gerar les6es
especificamente cutaneas, isoladas e em pequena quantidade, aptas a cicatrizagdo. Desse modo, considerando sua impensada
letalidade, a doenca ndo se vale do foco de atengdo das politicas de saide publica (Brasil, 2017; Scott & Novais, 2016).

Em se tratando da LC, h& que se pontuar a possibilidade de haver evasdo dos pacientes em tratamento, tendo em vista
a alta toxicidade, além do grande impacto dos efeitos adversos e da comum resisténcia aos farmacos - fatores esses que tornam
os individuos vulnerdveis a um progndstico com complica¢des clinicas e hospitalizagGes, em especial quando h4 comorbidades
(Bomorovat, 2018; Rossi, et al., 2018).

Refletindo acerca da extensdo da problematica associada a ocorréncia da Leishmaniose tegumentar e visceral, no
Brasil e, em especial, no Estado do Piaui, o presente estudo propds-se a apresentar uma série historica referente ao periodo de
2010 a 2020 da morbidade e mortalidade pela doenga; bem como pretendeu verificar a interferéncia de fatores que prejudicam

a implementacdo de medidas intervencionistas.

2. Metodologia

Trata-se de um estudo ecoldgico, retrospectivo de abordagem quantitativa, com dados de dominio publico
provenientes do departamento de informética do Sistema Unico de Saude (DATASUS), referentes ao periodo de 2010 a 2020,
sobre leishmaniose visceral e leishmaniose cutanea no estado do Piaui. Com tal intuito, foram consideradas as seguintes
variaveis: sexo, idade, regido de salde e raga/etnia.

Tem como cendrio o estado do Piaui, o qual se situa no Nordeste brasileiro, possuindo 224 municipios e uma area
territorial de 251.611,929 km?. O territorio estadual, de acordo com Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica (IBGE),
divide-se em quatro mesorregides: Norte, Centro-Norte, Sudeste e Sudoeste. Estima-se que ha 3.281.480 habitantes, em 2020;

resultando em uma densidade populacional de 12,40 habitantes por km? (IBGE, 2020).
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Apos a coleta dos dados quantitativos, estes foram agrupados em uma planilha do software Excel, sendo aplicada a
técnica de dupla verificagdo para averiguar possiveis erros de transcricdo. Para andlise dos dados, foram utilizados métodos
matematicos descritivos e inferenciais. Com vistas em verificar a associagdo dos dados, fez-se uso do teste de correlagdo de
Friedman, adotando o nivel de significancia p < 0,05. Diante de dados ordinais e emparelhados, com pretensdo comparativa
entre os resultados, sem pressupostos distribucionais associados, o teste estatistico ndo paramétrico foi adequado (Pereira, et
al., 2018; Aradjo, 2014).

De acordo com o Art 1°, paragrafo Gnico, da Resolucdo n° 510/2016 da Comissdo Nacional de Etica em Pesquisa —
CONEP do Conselho Nacional de Salde — CNS, a presente pesquisa dispensa avaliagdo ética, haja vista que nao é permitida a

identificacdo dos sujeitos, sendo de dominio publico os dados apresentados.

3. Resultados e Discusséo
Foram notificadas 1.865 internacdes e 81 dbitos por Leishmaniose Visceral, além de 308 hospitalizagbes e 07 mortes

por Leishmaniose Cutanea no Estado do Piaui, no periodo compreendido entre 2010 a 2020 (Tabela 1).
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Tabela 1. Distribuicao das taxas de internacGes e obitos por LV e LC, de acordo com a regido de salde. Piaui, 2010 a 2020.

Leishmaniose Visceral

Regido de Saude Taxas de internacGes Taxas de Obitos
- n® % Taxa p-valor n° %  Taxa p-valor
Carnaubais 88 472 538 05 6.17 3.06
Chapada das Mangabeiras 155 831 783 06 741 3.03
Cocais 281 15.07 69.8 09 11.11 224
Entre Rios 786 4214 635 30 37.04 243
Planicie Litoranea 121 6.49 43.0 07 8.64 249
Serra da Capivara 81 434 544 02 247 134
Tabuleiros do Alto Parnaiba 16 0.86 33.2 0.0067 01 123 208 0.0067
Vale do Canindé 56 3.00 513 03 370 275
Vale do Rio Guaribas 108 5.79 28.6 04 494 1.06
Vale do Sambito 52 2,79 48.7 08 9.88 7.49
Vale dos Rios Piaui e ltaueira 121 6.49 57.9 06 7.41 287
Total 1865 100 582.7 81 100 30.8

Leishmaniose Cutanea

Regido de Saude Taxas de internacdes Taxas de Obitos
- n° % Taxa p-valor n° % Taxa p-valor
Carnaubais 11 3.6 6.72 00 00 00
Chapada das Mangabeiras 05 1.6 2.53 00 00 00
Cocais 38 123 944 00 00 00
Entre Rios 184 59.7 14.88 05 714 040
Planicie Litoranea 01 0.3 0.36 00 00 00
Serra da Capivara 07 2.3 4.70 01 143 0.67
Tabuleiros do Alto Parnaiba 04 1.3 8.30 0.0067 00 00 00 0.0067
Vale do Canindé 01 0.3 0.92 00 00 00
Vale do Rio Guaribas 45 146 11.92 01 143 0.26
Vale do Sambito 06 1.9 5.62 00 00 00
Vale dos Rios Piaui e Itaueira 06 1.9 2.87 00 00 00
Total 308 100.0 68.25 07 100 134

Fonte: DATASUS.

A maior taxa de internagfes por LV foi registrada na regido de salde Entre Rios (n=780; 42,14%), sendo 0 mais
eminente indice obituério assinalado na mesma area (n=30; 37,04%). Em contrapartida, o0 menor indice de hospitaliza¢des foi
catalogado em Tabuleiros do Alto Parnaiba (n=1; 1,34%), que registrou, também, o mais reduzido nimero de o6bitos (n=1;
1,23%).

Por LC, de outro modo, o mais elevado nimero de internagdes foi registrado em Entre Rios (n=184; 58,7%), local
com maior registro necrolégico (n=5; 71,4%). Além disso, ndo houve registro de internages na Planicie Litoranea e Vale do
Canindé, ndo sendo catalogados, também, 6bitos por LC em regies além de Entre Rios (n=5; 7.14%), Serra da Capivara
(n=1;14.3%) e Vale do Rio Guaribas (n=1;14.3%).

Assim, o elevado nimero de internagdes por LV e LC em Entre Rios pode justificar-se por suas caracteristicas
demogréficas, pois tal regido pertence a Macrorregido Meio Norte e conta com uma populacdo de 1.212.208 habitantes,
distribuidos em 31 municipios do estado piauiense. Entre os municipios esta a capital do estado, uma referéncia macrorregional

para servicos e acOes de alta complexidade ambulatorial e hospitalar (Piaui, 2020).
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Ao analisar uma série de casos no nordeste brasileiro, Lucena e Medeiros (2018) afirmam que Ceara, Bahia e
Maranh&o concentram, junto ao Piaui, a totalidade dos casos de LV. Além disso, 0 aumento de casos através dos processos
migratorios interestaduais limitrofes, aspectos climaticos, como a pluviosidade, por exemplo, tendem a relacionar-se de forma
diretamente proporcional com as taxas de incidéncia, ja que ha influéncia no nimero de vetores da doenga — flebotomineos.

Visto a importante correlacdo existente entre a leishmaniose humana e os flebotomineos, tem-se que a presenca destes
vetores é um fator de risco a transmissdo de tal patologia. Por conta disso, considera-se que a elevada prevaléncia da LV em
ambientes urbanos pode ser imputada as modificacGes ambientais, a dilatada densidade demogréafica, a intensa imigracdo, bem
como & existéncia de flebdtomos e reservatérios (Coura-Vital, et al., 2013).

Dessa maneira, no Brasil, a LV requere uma atencdo significativa de pesquisadores cientistas, para que seja possivel
criar e/ou identificar novas estratégias de analise, considerando a complexidade envolvida no controle dos animais infectados e
flebotomineos vetores. Outrossim, é necessario estabelecer uma terapéutica holistica e eficaz, mantendo o controle no nimero
de infectados e evitando o abandono do tratamento (Sousa, et al., 2019; Toledo, et al., 2017).

Segundo Maia et al. (2017), h& lacunas significativas com relacdo as informagdes epidemioldgicas da LC. As
caracteristicas sociodemograficas dos individuos doentes sdo varidveis fundamentais para ampliar o conhecimento acerca da
patologia, visto que esta é negligenciada e acomete a populagdo rural, periurbana e urbana, sendo prevalente em ambientes de
precério saneamento basico.

Cruz (2016) evidencia a importancia de implementar a educacdo em salde voltada a profilaxia e combate a doenca
nas areas de ocorréncia, promovendo o controle dos vetores e o diagnostico precoce. Tal fato avigora a necessidade de
compreender os fatores determinantes a disseminacdo da enfermidade, para, entdo, debela-los, reduzindo, por conseguinte, o
namero de casos de LC na populagéo.

Dawit, Girma e Simenew (2013) acatam a narrativa de que a precéria condi¢cdo econdmica esta relacionada ao
aumento do risco de desenvolvimento da doenca, visto que estd associada a circunstancias sanitarias insalubres, como a
inadequada gestdo de residuos solidos e esgotamento sanitario, os quais oferecem subsidios a proliferacdo e disseminacédo de
flebotomineos.

Em confluéncia, Reis et al. (2019) afirmam que ha a viabilidade de existirem circunstancias ambientais auspiciosas a
proliferacdo de vetores, bem como de reservatorios selvagens, propiciando a ocorréncia e disseminacgdo da doenca. A despeito,
faz-se fundamental, ainda, analisar caracteristicas individuais, como a condi¢do imunoldgica, o estado nutricional e o nivel
socioecondmico, além do acondicionamento de reservatorios caninos (Toledo, et al., 2017).

Partindo de tal principio, o aumento do indice de Desenvolvimento Humano Municipal — IDHM passou a ser objetivo
prioritario do governo piauiense no Plano Plurianual (PPA) 2020-2023, através do investimento nas trés dimensdes que
compdem o IDHM: longevidade, educacdo e renda. A evolucdo do IDHM evidencia a qualidade de vida da populagdo e sua
vulnerabilidade a doengas e agravos, considerando seus aspectos sociais, econémicos e ambientais (Piaui, 2016).

No que se refere ao sexo, 0s casos de internacdo por LV entre homens foram mais registrados nos possuidores de 0 a 9
anos de idade (n=448), sendo mais comuns o0s 6bitos de idosos com 60 anos ou mais (n=19) — (Figura 1). Demonstra-se, entdo,
que h& maior frequéncia da LV nesses sujeitos, confirmando resultados encontrados em Fortaleza por Rodrigues e seus
colaboradores (2017).
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Figura 1. Distribuicéo dos casos de internagdes e 6bitos por Leishmaniose Visceral e Cutanea, de acordo com a faixa etéria e
sexo, Piaui, 2010 a 2020.
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Fonte: DATASUS.

Divergentemente, entre as mulheres as hospitaliza¢6es foram notificadas com maior frequéncia em pessoas com idade
no intervalo de 0 a 9 anos (n=408). Sendo as mortes registradas na mesma faixa etéaria (n=9).

Ainda que seja possivel observar o deslocamento de casos para idosos com idade igual ou superior a 60 anos, as
maiores frequéncias da patologia estdo no inicio da vida e em individuos do sexo masculino. Em complementaridade, um
estudo pouco aprofundado sugere que os hormonios masculinos alteram a suscetibilidade & infec¢do por parasitos
intracelulares, justificando a prevaléncia de casos entre esses individuos (Arcay, 1985).

Sousa e colaboradores (2018) afirmam que a LV acomete, com maior frequéncia, a populacdo masculina com idade
igual a superior a 60 anos, mas admite que a enfermidade pode atingir toda a populagdo, independente de sexo ou idade, tendo
maior prevaléncia em individuos com maior risco de exposicdo ao vetor da doenga e ndo por maior suscetibilidade ao
adoecimento.

Os resultados encontrados apontam semelhangas com estudos recentes. Cruz, Cardoso e Almeida (2018) afirmam que
a LV € mais prevalente em criancas. Entretanto, em &reas endémicas, a doenca pode atingir todas as faixas etarias da
populagdo, porém, 80% dos casos notificados provém de sujeitos com idade inferior a 10 anos. Rodrigues et al. (2017) atribui
0 maior numero de casos nesta faixa etaria & imaturidade do sistema imunoldgico, bem como a condi¢fes nutricionais dos
individuos.

Dentre individuos do sexo masculino, os casos de internagdo por LC foram mais registrados nos possuidores de 60
anos ou mais (n=77), sendo mais frequentes os 6bitos de adultos com idade entre 40 e 59 anos (n=3). Ja entre as mulheres, as
hospitalizacGes foram mais recorrentes no intervalo de 60 anos ou mais (n=57), sendo as mortes registradas igualmente em
individuos com 0 a 9 anos (n=1) e 60 anos ou mais (n=1).

Em oposicdo, Pimentel et al. (2020) defendem que os casos de hospitalizacdo por LC ocorrem majoritariamente em

criangas do sexo feminino, com idade inferior a 9 anos, fato epidemiologicamente revelador da exposicdo infantil tanto aos
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reservatorios da doenca quanto aos flebotomineos. Tal estudo indica a relagdo entre saneamento basico inadequado e as
elevadas taxas de incidéncia de patologias infecto-parasitarias.

Os achados demonstram a auséncia de educagdo em salde para as populagbes mais acometidas por LC, bem como
para profissionais de salde atuantes em areas endémicas, impedindo a determinagdo de medidas preventivas a disseminacao da
doenca e aos gastos com internacdes hospitalares. Além disso, evidenciam a falta de um protocolo clinico publico, de acesso
facil, que sistematize a assisténcia ao paciente com suspeita ou confirmacgéo formalizada da patologia (Souza, 2018).

No que se refere a raca, tem-se que o maior nimero de internacdes e dbitos se restringiu a pessoas pardas, sendo, por
LV, 1345 hospitalizaces e 56 mortes e, por LC, 266 daquelas e 7 destas (Figura 2).

Figura 2. Descricdo das internacdes e Obitos por leishmaniose visceral e cutanea, de acordo com a cor/etnia, Piauf, 2010 a
2020.
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Fonte: DATASUS.

Pontes e colaboradores (2020) constataram, ao realizar uma avaliagdo epidemioldgica da LV na capital piauiense, que
a totalidade de casos pertence ao grupo de individuos autodeclarados pardos. O censo demografico realizado pelo Instituto
Brasileiro de Geografia e Estatistica — IBGE (2010) assegurou que a maioria da populacgéo residente no Piaui autodeclara-se
como parda (64%), esclarecendo, de forma parcial, o predominio de ébitos e internagdes por LC e LV na etnia.

Os resultados descritos por Jesus (2020) corroboram com os dados obtidos. A predominéncia de casos em individuos
afrodescendentes evidencia, entdo, a relacdo existente entre as hospitalizacdes e a vulnerabilidade social - realidade comum aos
brasileiros. A vista de uma perspectiva politico-histérica, pardos sdo mais afetados pelo déficit de saneamento basico, visto que
se deparam com as consequéncias do racismo estrutural institucionalizado.

Em contrapartida, Gazana et al. (2018) encontraram resultados distintos ao analisar o estado paranaense, entre 0s anos

de 2008 a 2018. Este revelou que a por¢do majoritaria das internagdes hospitalares por LC se deu em adultos pertencentes a
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raca branca, com idade superior aos 30 anos, tornando valido ressaltar que os impactos orcamentarios gerados pelo
adoecimento sdo significativos e evitaveis mediante a consolidacéo de estratégias de controle e cuidado.

Os dados levam a uma reflexao critica sobre a relagdo entre a qualidade de vida dos individuos acometidos com a
doenga e as agdes governamentais realizadas para prevencéo e combate de doencas infecciosas e parasitarias. Assim, notou-se
que é necessario que as intervencdes dispostas no PPA do Estado sejam realizadas com foco nas popula¢es mais vulneraveis,
distanciando-se da negligéncia dos direitos basicos de todo cidadao.

No que tange ao periodo de ocorréncia (Figura 3), tem-se que o maior nimero de internac6es por LC ocorreu em 2011
(n= 57), sendo os 6bitos provocados pela mesma causa preponderantemente registrados em 2010 (n=2) e 2011 (n=2). Em
contrapartida, as hospitalizacbes por LV ocorreram predominantemente em 2014 (n=218) e 2015 (n=218), ao passo que as
mortes majoritarias foram enumeradas em 2011 (n=10) e 2014 (n=10).

O estudo demonstrou que houve um declinio no nimero de mortes por LV e interna¢fes por LC a partir de 2015,
revelando uma estabilidade no ndmero de 6bitos por LC, que variaram entre 0, 1 e 2 casos anualmente. Tal descoberta
determina que a por¢do majoritaria de sujeitos internados por LC e LV néo vieram a 6bito, revelando o impacto benéfico da
internacéo.

Em estudo desenvolvido por Rodrigues e colaboradores (2017) foi retratado que, entre 2009 e 2013, houve uma
diminuicdo do numero de casos de LV humana. Fato esse que foi associado aos esfor¢os despendidos pela Secretaria
Municipal de Satde do municipio de Fortaleza-CE em prol do controle e profilaxia da doenca. Tais acGes basearam-se no
diagnéstico de cdes adoecidos, bem como no combate aos flebotomineos vetores.

N&o obstante, o presente estudo anuncia que a letalidade por LV ascendeu nos ultimos anos. Tal fato, conforme
Rodrigues et al. (2017), se deve ao diagnodstico e a implementacdo terapéutica tardios — fatores de risco para a morte por LV.
Ademais, considera-se que o reconhecimento precoce da doen¢a em individuos aptos a evoluir para quadros graves tem um
importante papel na reducéo da letalidade, o que sugere a necessidade de difundir a¢es preventivas, curativas e combativas a

patologia citada.
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Figura 3- Descricédo das internagdes e 6bitos por leishmaniose visceral e cutanea, de acordo como periodo de ocorréncia,
Piaui, 2010 a 2020.
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Fonte: DATASUS.

As hospitalizagdes despendem gastos exorbitantes ao sistema de salde, o que € passivel de ser evitado a partir do
avigoramento de politicas publicas voltadas a profilaxia da leishmaniose, impedindo a ocorréncia de agravos em pacientes
acometidos pela doenga (Ganaza, 2018).

Em consonancia com Toledo et al. (2017), o emprego de métodos analiticos sobre as condigdes de vida da populacéo,
bem como da distribuicdo territorial da LV humana pode ser Gtil no processo de estabelecimento prévio de mecanismos
estratégicos habeis ao combate & doenga. Podem abrandar dispéndios operacionais e potencializar a eficiéncia das atividades de

vigilancia e controle de tal endemia.

4. Consideracdes Finais

Mediante a observagdo dos dados apresentados, nota-se a predominancia de internagdes e dbitos na regido piauiense
Entre Rios. Tal &rea possui a concentracdo de habitantes e referéncia ambulatorial no territério piauiense. A localizacao
geogréfica da macrorregido favorece processos migratdrios entre estados limitrofes e, consequentemente, a proliferacdo da
leishmaniose humana.

Além disso, as informagdes obtidas através da analise temporal dos dados expressam uma reflexdo critica sobre as
provaveis causas da letalidade, morbidade e morbimortalidade por leishmaniose humana em estagios extremos do ciclo de
vida: primeira infancia e idosos.

Em termos absolutos, o maior indice necrolégico (LV= 56, LC=7) e de interna¢des (LV= 1345, LC=266) deu-se em
pessoas pardas. A partir disso, pode-se constatar que os dados refletem as dimensdes sociais e econémicas que permeiam 0s
individuos, validando a imprescindibilidade da percepcdo acerca da desigualdade entre etnias, razdo primordial do racismo

institucional, além das diferentes violéncias praticadas contra as populagdes em condicdo de vulnerabilidade.
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Tem-se que as internagdes e oObitos por LC e LV indicam a emergente indispensabilidade de potencializar acoes
preventivas no Piaui. Embora os aspectos geoclimaticos do territdrio possam favorecer a dispersdo dos vetores, agdes
educativas que auxiliem as populages mais vulneraveis a identificar possiveis riscos de exposi¢do, sintomas iniciais e métodos
diagndsticos séo indispensaveis.

Considera-se que os profissionais de salde possuem um papel fundamental na conscientizacdo da populacéo,
disseminando informacdes Uteis e claramente explanadas, auxiliando no combate aos vetores, na identificacdo de reservatorios
potencialmente infectantes e subvertendo estigmas inerentes as patologias.

Os conhecimentos préprios dos profissionais atuantes na profilaxia, bem como no combate e tratamento da doenga,
podem-se estabelecer, por intermédio de politicas publicas, um protocolo clinico de prevengdo, diagnostico e cuidado, com alto
potencial contributivo no controle da doenga.

Em virtude do exposto, reitera-se que politicas publicas direcionadas & doenga devem ser desenvolvidas, com vistas a
sistematizar a assisténcia ao paciente com suspeita ou confirmacdo formalizada da doenca, reduzindo, assim, os indices de
acometimento, bem como os gastos hospitalares devidos as internagfes. A elaboracdo de campanhas governamentais e o
investimento financeiro no combate e preven¢do a doencgas negligenciadas sd@o caminhos para alcancar posi¢des elevadas em
grupos de desenvolvimento, além de impactar positivamente a sadde brasileira (Sousa, et al., 2019).

Além disso, ha a necessidade de desenvolvimento de estudos futuros mais aprofundados direcionados & doenga e sua
dindmica nos territorios, ratificando e/ou refutando fatores imunolégicos, raciais, geogréficos, ambientais e sociais, que tornam

os individuos mais suscetiveis.
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