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Resumo

Introducdo: A leishmaniose visceral € uma doenca zooantroponose endémica, causada por um protozoério climorfico
trypapanossomatidae e sua transmissdo para humanos ocorre através de vetores artropoles dos géneros lutzonia
phebotomia. Metodologia: Trata-se de um estudo qualitativo, transversal, retrospectivo documental e descritivo
realizado através de coleta de dados no sistema de informag&o de notificacéo de doencas de notificagdo compulsoria
TABNET - Datasus e para elaboragdo dos diagnosticos de enfermagem foi usado NANDA-I 2018-2020. Resultado e
Discussdo: Os resultados mostram que no periodo de 2010 a 2019 foram notificados e confirmados 75 casos de
leishmaniose visceral no municipio de Santarém Para com maior incidéncia entre os anos de 2010 a 2013 com 44%
dos casos, 0 sexo masculino apresentou taxa de 68% dos casos, a faixa etaria entre 0-9 anos apresentaram 49% dos
€asos e a zona urbana estdo pessoas entre 0s mais infectados com 60% dos casos, os diagndsticos de enfermagem que
mais comuns sdo nutri¢do desequilibrada: menor do que as necessidades corporais, conhecimento deficiente, risco de
desequilibrio na temperatura corporal. Conclusao: O estudo em questdo identificou que a populagdo do municipio de
Santarém-PA apresentou maior nimero dos casos no sexo masculino e os casos com maior incidéncia ocorreu na zona
urbana devido & infraestrutura inadequada que acaba contribuindo para infec¢do da leishmaniose visceral humana.
Palavras-chave: Leishmaniose visceral; Epidemiologia; Diagndsticos de Enfermagem.

Abstract

Introduction: Visceral leishmaniasis is an endemic zooanthroponosis disease, caused by a climorphic protozoan
trypapanossomatidae and its transmission to humans occurs through arthropole vectors of the genus lutzonia
phebotomy. Methodology: This is a qualitative, cross-sectional, retrospective documentary and descriptive study
carried out through data collection in the TABNET compulsory notification information system - Datasus and
NANDA-1 2018- was used to prepare nursing diagnoses. 2020. Results and Discussion: The results show that in the
period from 2010 to 2019, 75 cases of visceral leishmaniasis were notified and confirmed in the municipality of
Santarém Pard with a higher incidence between the years 2010 to 2013 with 44% of cases, males had a rate of 68% of
cases, the age group between 0-9 years presented 49% of cases and the urban area are people among the most infected
with 60% of cases, the most common nursing diagnoses are unbalanced nutrition: less than the needs body, deficient
knowledge, risk of imbalance in body temperature. Conclusion: The study in question identified that the population of
the municipality of Santarém-PA had a higher number of cases in males and the cases with higher incidence occurred
in urban areas due to inadequate infrastructure that ends up contributing to the infection of human visceral
leishmaniasis.

Keywords: Visceral leishmaniasis; Epidemiology; Nursing Diagnoses.
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Resumen

Introduccion: La leishmaniasis visceral es una enfermedad de zooantroponosis endémica, causada por un protozoario
climorfico tripapanossomatidae y su transmision al ser humano se produce a través de artropolos vectores del género
lutzonia febotomia. Metodologia: Se trata de un estudio cualitativo, transversal, retrospectivo, documental y
descriptivo realizado mediante recoleccion de datos en el TABNET - Sistema de informacion de notificacion
obligatoria Datasus y NANDA-I 2018- se utiliz6 para la elaboracion de diagnésticos de enfermeria.2020. Resultados
y Discusidn: Los resultados muestran que en el periodo de 2010 a 2019, se notificaron y confirmaron 75 casos de
leishmaniasis visceral en la ciudad de Santarém Para con una mayor incidencia entre los afios 2010 a 2013 con 44%
de los casos, los varones presentaron una tasa del 68% de los casos, el grupo de edad entre 0-9 afios presento el 49%
de los casos y el area urbana son las personas entre las mas infectadas con el 60% de los casos, los diagnosticos de
enfermeria mas comunes son la nutricion desequilibrada: menos de las necesidades corporales , conocimiento
deficiente, riesgo de desequilibrio en la temperatura corporal. Conclusion: El estudio en cuestion identifico que la
poblacion del municipio de Santarém-PA tenia un mayor nimero de casos en varones y los casos con mayor
incidencia ocurrieron en areas urbanas debido a una infraestructura inadecuada que termina contribuyendo a la
infeccion de leishmaniasis visceral humana.

Palabras clave: Leishmaniasis visceral; Epidemiologia; Diagnosticos de enfermeria.

1. Introducéo

A leishmaniose visceral é classificada como uma Zooantroponose endémica as regides brasileiras onde os fatores para
a infeccdes estdo o desmatamento nas zonas rurais e urbanizagdo dos vetores devido a ocupacdo desordenada dos espacos
urbanos (Aguiar, 2017).

E uma patologia de forma cronica, em seu estado grave pode levar a 6bito, quando ndo é feito um tratamento
adequado. A leishmaniose é considerada um problema de saide publica, representando dificuldade para a equipe de salde,
dados epidemioldgicos e um fator importante para o planejamento efetivo de estratégicas no controle (Castro, 2016).

E uma enfermidade provocada por um protozoario Climorfico trypapanossomatidae do complexo Leishmania
donavoni, que na forma amastigota, o parasita afeta o sistema fagocitico- mononuclear contaminando mamiferos incluindo o
homem. Sua transmissdo é através de vetores artropoles dos géneros Lutzomia e Phlebotomeim pela picada do mosquito no
homem. A LV também é conhecida popularmente como calazar, o cachorro é o seu principal reservatério doméstico do
protozoario, junto com roedores domésticos e canideos silvestres (Slivinski, 2019).

O protozoario que provoca a leishmaniose é capaz de se assegurar em um estado de autocontrole com o sistema
imunoldgico dos individuos hospedeiro, sendo conhecido como cura clinica, quando aparece a doenca nesses individuos
guando estdo em condigdo de imunossupressao o parasita se torna oportunista, e a quimioterapia e a primeira abordagem para
conduzir a doenca, a quimioterapia ndo se aplica a individuos assintomaticos (Souza, 2020).

Para Lewgoy, 2019 o Brasil lidera o ranque dos paises das Américas com maior numero de casos de LV, no Brasil
ocorreu a primeira notificacdo desta infeccdo em 1917 e foi colocada como uma doenca endémica rural por muito tempo, em
1980 ocorreu urbanizagdo da doenca no pais, as politicas de eliminacéo dos vetores especificamente de insetos estdo entre 0s
meios de controle de epidemias.

Segundo dados do TABNET - Datasus, na tltima década o brasil notificou 36.409 casos, estando em primeiro lugar a
regido nordeste com maior numero de casos com 19.809, seguido da regido sudeste com 6.951, logo depois a regido norte com
6.599 e a regido centro oeste com 2.949, a regido com menor numero durante esse periodo foi a regido sul com 101 casos. O
Para nesse mesmo periodo foram notificados 3.465 casos, as faixas etdrias mais afetadas foram de 1 a 4 anos de idade com
31,8 % e as pessoas com idades > 65 anos apresentam menor humero de casos.

A domesticacdo de animais contribui para o acréscimo de notificagdes de casos na comunidade, o sacrificio de cdes
como indicagdo para diminuir o contagio de LVH, se iniciou na Palestina com amparo de estados centralizados, no entanto

alguns paises discordaram do sacrificio de animais que moram na rua, como estratégia de satde. (Silva, 2020)


http://dx.doi.org/10.33448/rsd-v10i16.24335
http://dx.doi.org/10.33448/rsd-v10i16.24335
http://dx.doi.org/10.33448/rsd-v10i16.24335

Research, Society and Development, v. 10, n. 16, e485101624335, 2021
(CC BY 4.0) | ISSN 2525-3409 | DOI: http://dx.doi.org/10.33448/rsd-v10i16.24335

A leishmaniose visceral é diagnosticada através de exames clinicos e laboratoriais, sendo o clinico deve ser associado
com o0s sintomas complexos sdo necessarios exames laboratoriais para confirmar o diagnostico parasitologico, envolve a
puncdo de érgdos que a presenca do parasita, torna-se um procedimento invasivo pelo fato de retirar a pele lesionado ou parte
dela. No teste molecular e realizado a retirada do DNA do agente etioldgico para aplicacdo da técnica de reacdo em cadeia de
polimerase (PCR). Os testes imuno-histoquimico é um método que precisa de uma parte do tecido para colocar na lamina
histolégica junto com anticorpos especificos para se Liga e ao parasito por uma ligagdo antigeno-anticorpo. O sorolégico é
feito no método ELISA, usando o soro do hospedeiro para observagdo da formagéo do anticorpo (Cavalcante, 2020).

O tratamento da LV é considerado muito complexo, sendo obrigatério um acompanhamento ambulatério no periodo
em que o individuo estiver fazendo uso de medicamento, as vias de administracdo sdo vias intramuscular e intravenosa. Os
medicamentos usados sdo 0s antimoniatos pentavalentes, como anfotericina B € um medicamento microbiano sistémico usado
em via intravenosa e pode se associado com o deaxicolato de sodio, nos protozoarios do Reino leishmania o AmB atua
diretamente na membrana do parasita (Ribeiro, 2021).

O processo de enfermagem e uma ferramenta para tornar a assisténcia organizada com o objetivo de ajudar os
enfermeiros no d&mbito que envolve a promocdo e qualidade de cuidados prestados aos pacientes, o cuidado de enfermagem
deve ser baseado em evidencias usando o raciocinio clinico e elaborar diagnosticos de enfermagem e avaliar os resultados das
intervencdes. Wanda de Aguiar Horta por volta dos anos 80 incluiu para fins didaticos, se divide em etapas que sdo: Histdrico
de enfermagem (anamnese), Diagnostico de Enfermagem, Planejamento de Enfermagem, Implementacdo e Avaliacdo de
Enfermagem, que dispGe da resolucdo COFEN n°358/2009 (Santos, et al 2017).

O papel do enfermeiro consiste em programas de prevengdo nas comunidades para diminuir o numero de infectados
usando metodologias de educacdo e prevencdo, desenvolver atividades, realizar palestras educativas, auxiliar no planejamento,
monitoramento das a¢des em saude direcionando as intervengdes para minimizar as complicacfes, avaliar sinais caracteristicos
da infecgdo e orientar sobre as medidas preventivas, atuando frente as estratégias de prevencao e elaboragdo de diagnosticos de
enfermagem para prestar uma assisténcia com foco nas necessidades humanas basicas dos pacientes de forma individualizada
(Santos, et al 2019).

O objetivo deste trabalho foi caracterizar quanto o perfil epidemioldgico e sociodemogréafico, pontando indicadores
como: qualitativo de pessoas, faixa etaria, sexo, zona de urbanizacéao e referir os diagndsticos de enfermagem elaborados ao

paciente acometido pela doenca em quest&o.

2. Metodologia

Trata-se de uma pesquisa bibliografica, qualitativo, documental, Praca, 2015, por meios de artigos publicados em sites
seguros, Sistema de Informacgdes de doencas de notificacdo compulséria TABNET — Datasus, para analise dos dados sobre o
perfil epidemioldgico no municipio de Santarém-Pard entre 2010 a 2019 e elaboracdo dos diagnosticos de Enfermagem
segundo os sintomas baseado na NANDA-I definic¢Ges e classificacdo 2018-2020.

O estudo em questdo usou dados dos pacientes acometido por leishmaniose visceral em Santarém-Pa. Utilizaram-se
como critério de inclusdo usado casos que foram acometidos e notificados em Santarém Para, de ambos 0s sexos, zona de
residéncia, faixa etéria e casos confirmados por ano e como critério de exclusdo foram excluidos os dados de pacientes que

foram infectados em outros municipios e estados do Brasil, fizeram parte do estudo dados de 75 casos.
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3. Resultado e Discussao

Os resultados mostram que foram confirmados 75 casos no municipio de Santarém Para no periodo de 2010 a 2019,
os dados mostram que entre 2010 a 2012 teve o maior indice de infectados com 33 casos (44%), 2013 a 2016 com 23 casos
(30, 7%) e entre 2017 a 2019 com 19 casos (25,3%), como mostra na Tabela 1.

Tabela 1- Ocorréncia de pessoas acometidas por leishmaniose visceral entre 2010 a 2019 em Santarém-PA.

Casos confirmados por Ano N° (%)
2010-2012 33 (44%)
2013-2016 23 (30,7%)
2017-2019 19 (25,3%)

Casos confirmados por sexo

Masculino 51 (68%)

Feminino 24 (32%)

Casos Confirmados por faixa etaria

<1-9anos 37 (49%)
10 - 19 anos 05 (6,7%)
20 — 49 anos 31 (41,3%)
60 — 79 anos 02 (2,7%)

Casos Confirmados por zona
Zona Urbana 45 (60%)

Zona Rural 30 (40%)

Fonte: TABNET - Datasus.

Podemos observar que os dados encontrados neste estudo estdo relacionados com Souza (2018), em um estudo
realizado em Sobral-CE entre os anos de 2011 a 2015 onde mostra os casos em ordem decrescente durante os anos, de 2011 a
2013 foi o periodo com alto indice de casos com 73,8 % do total e de 2014 a 2015 com menor indice com 26 % do total.
Depois da tabulacio de dados relacionada ao sexo dos pacientes em estudo, foi possivel observar que 68% dos casos infectados
foram do sexo masculino e 32 % foram do sexo feminino como mostra na Tabela 1. A populagdo mais afetada por
leishmaniose visceral em Santarém Paré sdo as pessoas que residem em area urbana com 45 (60%) dos casos e zona rural com
30 (40%) dos casos como mostra na Tabela 1.

Quando se fala no texto acima que as pessoas do sexo masculino sdo acometidas com maior frequéncia condiz com o
estudo de Souza (2018) realizado em sobral onde a popula¢do do sexo masculino apresentaram 68% dos casos, sendo que a
patologia pode acometer ambos os sexos, porém, devido 0 homem esta mais exposto aos vetores flebotominios sdo os mais
acometidos.

Os dados acima citados corroboram com Menezes (2016), quando relata que os fatores de risco estdo relacionados a
caracteristica socioeconémica e demogréfica, com animais domésticos, insetos hematofagos, roedores, lote baldio, areas verdes

nas proximidades, coleta de lixo irregular, quintal com planta¢es e com Toledo (2017) em um estudo realizado em Araguaina
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entre 2007 a 2012, mostrou a maior incidéncia dos casos na area urbana sdo em periferias, onde a infraestrutura e saneamento
basico sdo precarios, nas areas centrais e intermediarias da cidade ocorre um nimero menor de infeccées.

A Tabela 1 apresenta o resultado de pessoas infectadas por leishmaniose visceral por faixa etaria, onde as pessoas
mais afetadas sdo criangas com idade < 9 anos contabilizando 33 casos (49%), seguindo pela faixa etaria de 20 — 59 anos com
31 casos (41%) e depois de 10 — 19 anos com 05 casos (6,7%) e por fim 60 — 79 com 2 casos (2,7%).

Os dados deste estudo relacionado a faixa etaria se aproximam com Farias (2019), que relata em um estudo que o

maior nimero de casos notificados sdo na faixa etéria estdo entre 0 a 14 anos, seguido por 20 e 49 anos.

Diagnésticos de Enfermagem

Os diagndsticos de enfermagem sdo usados na préatica clinica de enfermagem em 1973, Em 1982 passou a ser
denominar-se NANDA- Nort American Nursing Diagnosis association, expandindo pelos paises com o objetivo de padronizar
de modo internacional os diagndsticos de Enfermagem, para proporcionar uma estrutura para a organizacao de sua ciéncia, e
preciso ter conhecimento e responsabilidade para elaborar os diagnostico de enfermagem a um paciente, pois eles estdo
relacionados a assisténcia de enfermagem individualizada, sendo o segundo processo de enfermagem e sendo privativo do
profissional enfermeiro (Conceicéo, 2017).

A presenca clinica pode ser na forma assintomatica que ocorre quando o individuo afetado ndo apresenta
manifestagdo de sintomas e na forma sintomtica com quadro de febre, anemia, tosse, hepatoesplenomegalia, leucopenia,
hipoalbuminemia, pancitopenia e hipergamaglobulinemia. Em casos mais grave da patologia o individuo presenta diarreia,
emagrecimento, ictericia, vomito e edema periférico (Souza, 2018).

Tabela 2. Diagnésticos de Enfermagem segundo a NANDA-I 2018 - 2020.

Diagnostico de Enfermagem Dominio Classe
Hipertermia 11 6
Nutricdo desequilibrada menor que as
. . 1
necessidades corporais 2
Risco de Funcédo Hepatica
2 4
Prejudicada
Conhecimento deficiente 5 4

Fonte: Autores.

4. Consideragdes Finais

A leishmaniose visceral ¢ uma infecgdo provocada por parasitas do género leishmania pode ser considerada fatal
quando ndo é feito o tratamento correto, tendo como seu hospedeiro animal doméstico é transmitido pela picada do mosquito
phlebotominae que sdo insetos que se alimentam de sangue, esse tipo de leishmaniose compromete os 6rgdos internos do
individuo.

Entre os diagnosticos de Enfermagem foram elaborados baseados nos sintomas comuns tais como febre devido a
infec¢do por leishmania sp que acaba aumentando a temperatura corporal uma resposta do sistema imunolégico tentando ativar

suas defesas e 0 emagrecimento devido a inapeténcia devido a alimentacdo insuficiente para a necessidade corporal.
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A queda dos casos nos Ultimos anos esta diretamente ligada a competéncia dos profissionais de salde que estdo cada
vez mais capacitados interromper a transmissao de forma precoce a doenca cabe principalmente aos enfermeiros de unidades
béasicas de salde, que atuam na promocéo, prevencdo e reabilitacdo dos pacientes.

Com esse estudo foi possivel caracterizar o perfil dos individuos acometidos por leishmaniose visceral e zona de casos
confirmados, criangas com idade < 5 anos e entre 20 a 49 estdo entre a faixa etaria que sdo mais acometidas e do sexo
masculino, contudo a populagédo que residem em areas urbanas tem maiores chances de ser contaminados por leishmaniose, por

esse motivo e importante que essas pessoas que estdo em zona de risco que apresentarem alguns sintomas procurem ajuda.
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