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Resumo

Sergipe € o menor estado do Brasil. Apesar de seu tamanho modesto, possui uma
paisagem diversificada, com biomas de mata atlantica ao longo de seu litoral, banhado
pelo Oceano Atlantico, antes de transitar para um predominio de caatinga mais para o
interior, em uma faixa caracterizada pelo clima semiarido. Em Sergipe, sé&o
documentados casos tanto de leishmaniose visceral (LV) quanto de leishmaniose
cutanea (LC). Os flebotomineos s&o o0s principais agentes responsaveis pela
transmissao desses patdbgenos e, portanto, 0 monitoramento desses insetos vetores é
uma medida crucial na prevencao de novos casos. A presente tese aprofunda o aspecto
vetorial com a atualizacao e distribuicdo da fauna flebotominica em Sergipe, e realiza
vigilancia entomoldgica na regido metropolitana de Aracaju. Além disso, explorao
aspecto epidemioldgico por meio de ampla revisédo de literatura, analise da distribuicao
espacial e temporal e caracterizacdo dos casoss por leishmanioses entre 2008 e 2019
no estado, o que serviu de base para a selecdodas areas para realizacao das coletas
entomoldégicas. O estudo utilizou dados primérios e secundarios para a sua constitui¢ao,
com calculo de indicadores epidemiolégicos e entomoldgicos para fins comparativos. A
composicao atualizada da fauna flebotominica de Sergipe compreende 27 espécies de
12 géneros, 15 delas consideradas de relevancia epidemioldgica. A distribuictes
espacial é heterogénea entre os municipios e mesorregides do estado, com 22 espécies
com ocorréncia no Leste, 19 no Agreste e 11 no Sertdo. Notavelmente, as espécies
mais bem difundidas foram Evandromyia lenti, presente em 74.6% dos municipios e
Lutzomyia longipalpis presentes em 68%, sendo esta Ultima considerada a principal
envolvida na veiculagdo do agente etioldgico da LV no Brasil. Entre 2008 e 2019, houve
registros autdctones de LV em 59 dos 75 municipios sergipanos(78,6%) e em 36 destes
para LC (48%). Neste periodo, foram confirmados 743 novos casos de LV, sendo mais
de 70%em pessoas do sexo masculino e predominio de casos em pessoas pardas
(75,63%) e em criangcas na faixa etaria de 1-9 anos (31,22%); ja para LC foram
confirmados 88 novos casos, sendo mais de 60% em homens, a maioria entre pardos
(70,45%) com a faixa etaria de 40 a 49 anos (19,31%). A incidéncia média de LV em
Sergipe neste periodo foi de 35, 93, para a mesorregido Leste 43, 80, Agreste 11, 65 e
Sertdo 35, 16. Para LC Sergipe teve um IM de 4, 26, na mesorregido Leste 4, 58, Agreste
2,91 e Sertdo 4, 90. Aracaju, capital de Sergipe, relata o maior nUmero de casos anuais,
com aumento significativo, se comparando a primeira década do século XXI no histérico
epidemioldgico para LV em Sergipe. No ensaio de vigilancia entomolégica realizado nos
municipios que comple a regido metropolitana de Aracaju, coletou-se 752
flebotomineos em areas peridomiciliares nas residéncias, sendo pertencentes a sete
espécies, trés delas de relevancia epidemiolégica, Evandromyia lenti; Lutzomyia
longipalpis e Migonemyia migonei. A espécie Lu. longipalpis foi a que apresentou os
maiores indicadores relacionados a abundéancia e infestacdo nas residéncias
investigadas e uma aparente preferéncia sexual por diferentes portes de vegetacao.
Almeja-se que este estudo contribua com os esforcos da saude publica e influencie
novas abordagens que preencham lacunas do conhecimento sobre as leishmanioses,
seus vetores e no controle das notificacdes dessas atuais endemias em Sergipe.

Palavras chaves: Leishmanioses, Endemia, Flebotomineos, Diversidade, Controle
Vetorial
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Abstract

Sergipe is the smallest state in Brazil. Despite its compact size, it boasts a diverse
landscape, featuring Atlantic forest biomes along its coast, washed by the Atlantic
Ocean, before transitioning to a prevalence of caatinga further inland, due to its semi-
arid climate. In Sergipe, cases of both visceral leishmaniasis (VL) and cutaneous
leishmaniasis (CL) are documented. Sandflies are the primary agents responsible for
transmitting these pathogens, making monitoring these insect vectors a crucial measure
in preventing new cases. This thesis delves into the vector aspect, providing an update
on the distribution of sandfly fauna in Sergipe and conducting entomological surveillance
in the metropolitan region of Aracaju. Additionally, it explores the epidemiological aspect
through an extensive literature review, analysis of spatial and temporal distribution, and
the characterization of leishmaniasis cases between 2008 and 2019 in the state, which
served as the basis for selecting areas to carry out entomological collections. The study
used primary and secondary data for its constitution, with the calculation of
epidemiological and entomological indicators for comparative purposes. The updated
composition of Sergipe's sandfly fauna now comprises 27 species from 12 genera, with
15 of them considered to be of epidemiological relevance. The spatial distribution is
heterogeneous across municipalities and mesoregions of the state, with 22 species
occurring in the East, 19 in the Agreste, and 11 in the Sertdo. Notably, the most
widespread species were Evandromyia lenti, present in 74.6% of municipalities, and
Lutzomyia longipalpis, present in 68%, the latter being considered the primary vector of
VL in Brazil. Between 2008 and 2019, there were autochthonous records of VL in 59 out
of the 75 municipalities in Sergipe (78.6%), and in 36 of these for CL (48%). During this
period, 743 new cases of VL were confirmed, with more than 70% in males and a
predominance of cases in individuals with brown skin (75.63%) and in children aged 1 to
9 years (31.22%). As for CL, 88 new cases were confirmed, with over 60% in men, the
majority among mixed-race individuals (70.45%) aged 40 to 49 years (19.31%). The
average incidence of VL in Sergipe during this period was 35.93, with variations across
mesoregions: Eastern mesoregion (43.80), Agreste (11.65), and Sertéo (35.16). For CL,
Sergipe had an MI of 4.26, in the Eastern mesoregion 4.58, Agreste 2.91, and Sertdo
4.90. Aracaju, the capital of Sergipe, reports the highest number of annual cases, with a
significant increase compared to the first decade of the 21st century in the
epidemiological history of VL in Sergipe. In the entomological surveillance trial carried
out in the municipalities that make up the metropolitan region of Aracaju, 752 sandflies
were collected in peridomestic areas of residences, belonging to seven species, three of
which are of epidemiological relevance: Evandromyia lenti; Lutzomyia longipalpis; and
Migonemyia migonei. The species Lutzomyia longipalpis had the highest indicators
related to abundance and infestation in the investigated residences and appeared to
have a sexual preference for different sizes of vegetation. Furthermore, this study
contributes to public health efforts and influences new approaches to fill knowledge gaps
regarding leishmaniasis, its vectors, and the control of current endemic diseases in
Sergipe.

Keywords: Leishmaniasis, Endemic, Sandflies, Diversity, Vector Control
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INTRODUCAO

No ciclo de doencas parasitarias € evidente a relacdo entre a salde e o ambi~~*~
desde as primeiras epidemias advindas com as aglomeragfes humanas. No v
globalizado, reflete-se na carga desproporcional de doencas infecciosas presentes nos
paises mais pobres, muitas delas relacionadas as condi¢cbes precarias de vida de
parcela significativa da populacdo, associada a desnutricdo, moradias precarias e
vulnerabilidade social (SOBRAL; FREITAS, 2010). Tal quadro inclui as leishmanioses,
doencas endémicas no Brasil, que acometem diferentemente sexos, etnias, faixas
etarias, grupos ocupacionais, classes sociais e regibes do pais, com numeros
consideraveis de registros no Nordeste para ambas as formas, visceral e cutanea,
mesmo com 0s avancgos significativos nas medidas de controle ao longo do tempo
(ROMERO; BOELAERT, 2010; GOES: JERALDO, 2013; SILVA et al., 2017; BRASIL,
2019; FARIAS et al., 2019; SILVA et al., 2019; LIMA et al., 2021; PACHECO et al., 2021).

Desde 2010 a maior parcela da populacdo mundial estd concentrada nos centros
urbanos, ja no Brasil, isso fora alcancado desde 1960, com aumento massivo nas
Gltimas décadas (RIBEIRO; VARGAS, 2015). Esse fluxo de pessoas tem um
descompasso no que se refere a infraestrutura, tratamentos de residuos e na garantia
de condicdes apropriadas de vida para boa parte da populacdo que vive nas cidades,
reunindo fatores chaves para muitas doencas vetoriais, incluindo as leishmanioses, que
avancam assim para novas localidades com adensamentos humanos ( MARCONDES;
ROSSI, 2013; LIMA et al., 2021; BRASIL, 2022).

O Brasil acumula percentual significativo das notificagdes por leishmanioses no
mundo. De tal modo, as leishmanioses permanecem como sérios problemas de saude
publica no pais. Primeiramente pelo espectro de sintomas que as doencgas apresentam,
o que dificulta o diagndstico rapido, além do tratamento lento, desagradavel, custoso e
as sequelas que podem acometer 0s pacientes que respondem bem a terapia
medicamentosa. Em segundo lugar, pela complexidade do seu controle, que exige um
esforco conjunto de diferentes frentes de acdo na sua vigilancia, desde a vetorial com
os flebotomineos, dos reservatdrios animais e 0s agentes etiolégicos do género
Leishmania spp., que séo as mais variadas espécies envolvidas nos ciclos das doengas
para cada categoria citada. Por fim, sua reemergéncia, por ser uma enfermidade bem
disseminada e ajustavel, adapta-se bem a ambientes antropizados, além do sinergismo
da infeccdo quando associada a outras doengas em circulacao no pais (BRASIL, 2014;
PELISSARI et al., 2011; BRASIL, 2019; OMS, 2019, OPAS, 2020).

Tal conjuntura, também ¢é observada no estado de Sergipe (TAVARES;
TAVARES,1999; GOES; JERALDO, 2013; GOES et al., 2014). N&o s6 pela localizacio
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em uma faixa propensa para a ocorréncia de espécies vetores, muito mais pelas
circunstancias sociais em que vive conjunto significativa da sua populacéo. Sergipe esta
presente nos estudos pioneiros que anunciaram a emergéncia da leishmaniose visceral
como “uma nova entidade mérbida do homem na América do Sul” na primeira metade
do século XX, chefiado pelo médico Evandro chagas (CHAGAS et al., 1937).
Curiosamente, ha poucos anos houve o0 isolamento e anincio de um outro
Trypanossomatideo no estado associado a Obitos de pacientes, dessa vez, do género
Crithidia-like, que a sua infec¢éo e coinfec¢éo foi diagnosticada em humanos, gerando
guadros graves de uma doencga com sintomatologia semelhante a das leishmanioses,
porém, sem resposta apropriada aos tratamentos convencionais. Sobre o vetor dessa
nova moléstia, ainda nao se sabe nada consistente (MARUYAMA et al. 2019; ROGERIO
et al., 2023).

Pesquisas desenvolvidas sobre as leishmanioses no estado de Sergipe
abordaram desde aspectos clinicos a epidemiolégicos dessas doencas, apontando
fatores associados ao aumento no nimero de casos as questdes a serem melhor
elucidadas. Esses trabalhos embasam outros estudos para ampliar o entendimento
sobre as leishmanioses em areas prioritarias de intervencgéo, a exemplo da mesorregido
leste sergipana, que concentra nameros significativos de notificagbes para ambas as
formas de leishmanioses (ALMEIDA et al., 2020; SINAN, 2020). Discutiu-se muito em
Sergipe a reemergéncia da leishmaniose visceral em torno da urbanizacdo, ou melhor,
a periurbanizacdo, e a ampliagdo do percentual de positividade sorolégica para o
tripanossomatideo em hospedeiros como os cdes (GONTIJO; MELO, 2004; GOES et
al., 2012; GOES; JERALDO, 2013; GOES et al., 2014; CAMPOS et al., 2017; ALMEIDA
et al., 2020).

A presente pesquisa buscou focar em aspectos menos explorados sobre as
leishmanioses em Sergipe, como a distribuicdo vetorial e das notificacbes para ambas
as formas de leishmanioses, visceral e cutanea, e a vigilancia entomolégica em area
populosa e com nuamero significativo de casos. Em vista disto, este projeto contribui no
melhor entendimento das espécies que compde a fauna flebotominica sergipana e
dindmica das infecgfes no estado. Colabora-se assim, com o olhar na interface Saude
e Ambiente desta problemética em busca da contribuicdo com as medidas de controle
ja adotadas. Espera-se que a sistematizacdo das informagfes j4 conhecidas e novos
conhecimentos gerados por este trabalho possam se somar ao esfor¢o da salide publica
para o controle desta intricada endemia, que vem sendo melhor compreendida ha quase
um século, mostrando-se dindmica, persistente e negligenciada (CHAGAS et al., 1937,
BRASIL, 2014; OLIVEIRA, 2018; SANTOS et al., 2018; ALMEIDA et al., 2020).
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OBJETIVO

Objetivo geral

Avaliar aspectos associados as leishmanioses no estado de Sergipe como o

vetorial e notificacdes autdctones no estado.

Objetivos especificos

1. Descrever a fauna flebotominica (Diptera:Psychodidae) de Sergipe, sua

distribuicdo, novos registros e espécies de interesse sanitario.

2. Determinar o perfil epidemiolégico das leishmanioses no estado de
Sergipe.
3. Revisar por meio da literatura o histérico epidemiolégico da leishmaniose

visceral em Sergipe, com enfoque na capital Aracaju.

4. Realizar levantamentos entomoldgicos em residéncias na Regido

Metropolitana de Aracaju.

5. Inferir sobre os fatores abidticos associados a presenca dos
flebotomineos vetores no peridomicilio das residéncias investigadas na

Regido Metropolitana de Aracaju.

12



REVISAO DE LITERATURA

Leishmanioses

As leishmanioses sdo enfermidades parasitarias causadas por protozoarios do
género Leishmania Ross, 1903 (Kinetoplastida: Trypanosomatidae). De modo genérico,
a doenga é classificada em duas formas: visceral (LV) e cutanea (LC), no entanto, ha
um espectro de manifestagfes clinicas, diante das sintomatologias que variam com
relacdo a idade e resposta do sistema imunoldgico do paciente aos variados agentes
etiolégicos (VASCONCELOS et al., 2018). A doenca é transmitida quase que
exclusivamente por via vetorial, mas ha relatos de transmissdo por transfusao
sanguinea ou por doacgédo de 6rgaos (LAGES et al., 2004).

A leishmaniose visceral (CID 10: B55.0), conhecida como calazar, € uma doenga
crdnica, sistémica, ndo contagiosa e de alta letalidade. Destacam-se entre os sintomas
a febre, diarreia, vomitos, fadiga, aumento do volume abdominal, que pode evoluir para
hemorragias, insuficiéncia renal e infeccbes. J4 na leishmaniose cutanea (CID 10:
B55.1), é conhecida como ferida brava ou Ulcera de Bauru, € uma doencga infecciosa,
nao contagiosa, que gera lesbes e deformidades pontuais, que podem se espalhar de
forma difusa ou se desenvolver em areas de mucosas de forma crbnica e progressiva,
causando destruicdo tecidual, cicatrizes estigmatizantes ou outros agravamentos como
infecgBes secundarias, mas raramente leva o paciente a 6bito (COSTA et al., 1987,
OLIVEIRA et al., 2010; BRASIL, 2017; ANVERSA et al., 2018; GRANADO et al., 2021;
BRASIL, 2022) (Figura 2). O Brasil é um pais endémico para as duas formas
mencionadas da doenca, com alta concentracéo de notificagdes anuais, principalmente
da forma cutanea (BRASIL, 2010; REIS et al., 2017; BRASIL, 2017).

FIGURA 2. Tipos de leishmaniose: (A) Cao infectado por leishmaniose visceral (LV); (B) Ferida
com bordas caracteristicas da leishmaniose cuténea (LC). Imagem modificada de Maroli et al.
(2013).
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A falta de investimentos em novas formas de tratamento mais avancadas, a
distribuicdo das doencas no mundo, principalmente em paises subdesenvolvidos, a
mudanca do perfil epidemioldgico, se adaptando a areas urbanizadas no caso da LV,
somadas ao fator publico atingido, que séo frequentemente individuos em situacao de
vulnerabilidade social, tornam as leishmanioses antropozoonoses que estao inseridas
no rol de doengas negligenciadas no mundo (MOREL, 2006). Atualmente ocorrem
infeccdes em aproximadamente 90 paises, distribuidos na Africa, América, Asia e
Europa, com mais de um milh&o de novos casos a cada ano (OMS, 2022).

Nas Américas é onde se detecta a maior letalidade para LV e o o Brasil € o pais
com as maiores ocorréncias, sendo que, em 2019 concentrou cerca de 97% dos casos
para LV e 37% das ocorréncias para LC (OPAS, 2020) (Figura 3).

FIGURA 3. Incidéncias das leishmanioses por 100.000 habitantes na América do Sul no ano de
2019. (A) leishmaniose visceral; (B) leishmaniose cutdnea/mucosa. Fonte: OPAS/OMS (2020).

Parasitos envolvidos nas infec¢cdes

As infeccBes por leishmanioses acontecem pela forma promastigota metaciclica
do protozoério Leishmania spp., que se diferencia para a forma amastigota quando
aglutinadas pelas células do sistema fagocitico mononuclear de defesa do hospedeiro
vertebrado (Figura 4). Apés a infec¢éo, os parasitas usufruem da estrutura interna dos
macrofagos para se multiplicarem por divisdo binaria e infectarem outras células
(BOGDAN, 2020).
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FIGURA 4. Imagem de microscopio eletrbnico de varredura da Leishmania spp. (A) Forma
amastigota; (B) Forma promastigota; ¢ = corpo celular; f = flagelo. Modificado de Pimenta et al.
(2012). (Fotos de Marcio Sobreira e Vanessa Freitas — Fiocruz-MG, CPgRR).

A forma flagelada se torna infectante somente no organismo do inseto vetor,
migrando do intestino médio para o intestino anterior, sendo regurgitada durante o
repasto sanguineo na hematofagia. Este processo é responsavel pela manutencao da
circulacdo dos agentes etioldgicos entre hospedeiros no ambiente natural ou alterado
pelo homem (PIMENTA et al., 2012; KELLY et al., 2017) (Figura 5).
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FIGURA 5. Ciclo biol6gico da Leishmania spp. Modificado de Ferreira (2021).

Ha aproximadamente 20 espécies patogénicas de Leishmania envolvidas na

infecgcdo humana, cada uma com possiveis manifestagdes clinicas para a doenga. Na
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forma visceral o agente etiologico nas Américas é a espécie Leishmania infantum
(=Leishmania chagasi), j& na forma cutanea pode ocorrer por diferentes espécies, com
destaque para L. amazonensis; L. braziliensis; L. guyanensis; L. shawi; L. naiffi, L.
lainsoni e L. lindenbergi no Brasil (SILVEIRA; CORBETT, 2010, NOVO et al., 2013).

Vetor: flebotomineos

O papel vetorial para as leishmanioses é feito pelo grupo de dipteros conhecidos
como flebotomineos, pequenos insetos da familia Psychodidae, sub-familia
Phlebotominae. Além da transmisséo de protozoarios, sdo comprovados como vetores
também de arbovirus como na febre papatasi, e bactéria, como a que causa a
bartonelose (COSTA; SOUZA, 2018; DEHGHANI et al, 2021). Contudo, as
leishmanioses sdo as doencas transmitidas por esses insetos de maior preocupacao
para o homem (COSTA; SOUZA, 2018).

Os flebotomineos sédo dipteros de aspecto piloso, com 2 a 3 milimetros de
comprimento; asas lanceoladas; aparéncia corcunda, pela cabeca estar posicionada
mais abaixo no térax; aparelho bucal adaptado para a dilaceracao de tecido e genitalia
exposta e bem aparente nos machos. O fleb6tomos se movimentam em saltos rapidos

nas superficies e possuem pouca abrangéncia no voo (Figura 6).

FIGURA 6. Espécime de flebétomo sp. fémea. Foto: Arquivo pessoal.

Os flebotomineos sdo organismos holometabolos, metamorfose completa, que
passam por ovo, quatro fases larvais, pupa e forma adulta alar (Figura 7). Estes insetos
se desenvolvem em ambientes Umidos, mas ndo aquaticos, que podem ser detritos
organicos, fendas no solo e raizes de plantas. As fases imaturas de boa parte das

espécies de flebotomineos séo pouco conhecidas, tamanha a dificuldade em estuda-las
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pelo porte do inseto em ambientes naturais ou manutencdo de coldnias em condi¢des
controladas em laboratério. Alimentam-se basicamente de matéria orgénica em
decomposicéo na forma imatura e carboidratos vegetais e secre¢des de pulgdes quando
na fase adulta, além da dieta por sangue, exclusivamente para as fémeas
(ALEXANDER; USMA, 1994; PIMENTA et al., 2012; PINHEIRO et al., 2013; KELLY et
al., 2017).

> |

FIGURA 7. Ciclo bioldgico do flebotomineo. (A) Ovo; (B) Larva; (C) Pupa; (D) Macho Adulto; (E)
Fémea  Adulta. Fonte: https://portal.fiocruz.br/noticia/estudo-comprova-transmissao-de-
leishmaniose-visceral-por-novo-vetor.

As espécies com papel vetorial podem ter uma preferéncia alimentar mais
restritiva ou generalista de fonte sanguinea, que pode ser desde espécies de mamiferos,
aves ou até mesmo anfibios (SOUSA et al., 2021). Assim, os reservatdrios podem ser
animais silvestres, sinantrépicos e domésticos (REITHINGER; DAVIES, 1999; BRASIL,
2017; COSTA et al., 2018).

Algumas espécies de fleb6tomos passam por progressiva domiciliacéo,
adaptando-se bem aos espacos em processo de urbanizacdo. A capacidade do
fleb6tomo em se infectar em contato com o patégeno, multiplicar o parasito e permitir a
retransmissdo no habito da hematofagia vai determinar a competéncia vetorial da
espécie (Figura 8). Mas outros fatores como tipo de sangue na preferéncia alimentar,
grau de proximidade que as espécies estabelecem com ambientes alterados pelo
homem, como por exemplo buscar por fontes sanguineas na parte externa ou interior
das residéncias e o horéario de acao ajudardo na classificacdo da espécie enquanto vetor
priméario ou secundario para LV e/ou LC ( SILVA; GOMES., 2001; NEITZKE et al., 2008;
REIS et al., 2013; RANGEL et al., 2018a; HONG et al., 2020; KARIMIAN, et al., 2022).
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FIGURA 8. Esquema dos morfotipos e ciclo de Leishmania sp. no sistema digestivo do
flebotomineos com competéncia vetorial. Disponivel em Pimenta et al. (2012). (Segundo o autor
foi “Modificado com permissao de David Sacks por Vanessa C. Freitas com adaptacéo final de
“layout” por Nilson Porto”).

Sé&o incriminadas na transmissdo das leishmanioses espécies dos géneros
Phlebotomus no Velho Mundo e Bichromomyia, Lutzomyia, Migonemyia, Nyssomyia,
Pintomyia, Psychodopygus e Trichophoromyia no Novo Mundo, enquanto vetores
competentes das leishmanioses. Na regido Neotropical ocorrem aproximadamente 530
espécies das mais de 1000 ja conhecidas (SHIMABUKURO et al., 2017; RANGEL et al.,
2018b; COSTA; SOUZA, 2018). A organizacao taxondmica desse grupo passou por
refinamentos apés o advento das andlises filogenéticas com uso de ferramentas
moleculares, incluindo a descrigdo de novas espécies e a sustentacdo de novos clados
em sua organizagao taxondmica nas Ameéricas (GALATI, 2018).

Para a identificacao taxonémica, pelo tamanho diminuto desse grupo de insetos,
€ necessario a montagem e fixacdo em lamina e laminula, para isso necessitam passar
por um processo quimico para a retirada das cerdas, degradagéo dos tecidos moles e
clarificacdo da quitina. Posteriormente, o espécime é dissecado para a melhor
visualizacao de estruturas de importancia taxonémica por microscopio 6tico, segundo
as chaves dicotdmicas de identificacdo. Algumas destas estruturas de grande
variabilidade sé@o a genitalia masculina, espermateca e o cibario nas fémeas (Figura 9)
(GALATI, 2018).
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FIGURA 9. Estruturas de importancia taxonémica para a identificacédo de flebotomineos. Fotos:
Arquivo pessoal. Desenhos: Modificados de Shimabukuro et al., 2011.

Ambiente e os ciclos das leishmanioses

A pressdo ao meio ambiente e uma gestdo inapropriada dos residuos gerados
nas cidades propiciam a manutencdo de doencas parasitarias. O processo de
degradacdo ambiental € um fator preponderante e associado na expansao das
leishmanioses, ja que influencia a migracao de pessoas para areas de risco e ao longo
do tempo os vetores perdem seus criadouros e fontes alimentares naturais e interagem
com ambientes modificados pelo homem em diferentes graus (Figura 10). As
leishmanioses também possuem relagdo com pobreza, desnutricdo e 0 acesso restrito
aos servigcos de saude. Uma prova disso é a reemergéncia e/ou aumento de casos para
LV e LC em areas em estado guerra no Oriente Médio (ALAWIEH et al., 2014; OMS,

2019; KANANI et al., 2019).
Urbano )

FIGURA 10. Ciclos parasitarios das leishmanioses nos diferentes graus de modificacdo do
ambiente natural. Imagem modificada de Hong et al. (2020).
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O ciclo da LV no Brasil foi progressivamente se adaptando a ambientes
alterados, até mesmo urbanizados, com vetor (Lutzomyia longipalpis) e reservatorios
como exemplo o cédo (Canis familiaris) associado a circulagdo do agente etiolégico
(Leishmania infantum) a esse contexto, (CARVALHO et al., 2022; CHAVES et al., 2022;
VIEIRA et al., 2022; RIBEIRO et al., 2023). Ja para LC o ciclo ainda se mantém mais
relacionado a ambientes silvestres, rurais e periurbanos, por envolver um maior nimero
de reservatérios, vetores e patégenos, com relacbes complexas (MAROLI et al., 2013;
ROQUE; JANSEN; 2014, MARCHI et al., 2019).

Caes enquanto reservatorios

Mais especificamente sobre o0s cées, eles sdo apontados como elos importantes
para a manutencgédo da circulagdo dos patdgenos que causam leishmanioses, ja que séo
fontes sanguineas bem distribuidas, de contato pr6ximo com humanos, que diferente
das aves como as galinhas (Gallus domesticus), adoecem, por ter um sistema
imunoldgico pouco eficiente no combate aos protozoarios. A incubacéo do parasito dura
em torno de trés a sete meses nos cades, também é sabido que a maior parte deles nao
fazem soroconverséo, ficando assim, assintomaticos (FREITAS et al., 2022; BRASIL,
2022; MATSUMOTO et al., 2022).

Algo que vem sendo melhor elucidado é o papel dos semioquimicos na
atratividade de vetores. Estudos pioneiros vém apontando haver a maior atratividade de
insetos vetores por cées infectados com LV, possivelmente ligado a interacdo parasita
hospedeiro que geram mudancas fisiologicas em cées adoecidos (STANIEK;
HAMILTON, 2021; CHELBI et al., 2022).

No caso da leishmaniose visceral, a eutanasia dos cdes é uma politica
controvérsia recomendada no Brasil como medida de controle, que vem enfraquecendo
por questdes éticas e estudos que demostram que de forma isolada nao traz reducdes
na prevaléncia em caes, buscando-se assim novas estratégias como o uso de coleiras
impregnadas com inseticidas, que ja vem sendo incorporados pelo Ministério da Saude
em estados classificados como de transmissao alta, intensa ou muito intensa. Também
como alternativa preventiva para a leishmaniose visceral canina (LVC) ha registro no
pais de vacina de cunho veterinario que fica ao encargo do tutor a aplicagdo (BRASIL,
2014; COSTA, 2011; NOVO, 2013; BRASIL, 2021; MATSUMOTO et al., 2022; CHIYO
et al., 2023).
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Controle, Diagnéstico e tratamento das doencas

O controle das leishmanioses baseia-se assim, na &gil deteccdo de casos,
tratamento eficaz, medidas de educacao em saude, além do monitoramento dos vetores
e reservatorios naturais, silvestres, sinantrépicos e domésticos em areas de surtos
(FARIAS et al.,, 2019; POSADA-LOPEZ et al., 2023).Para ambas as doencas a
suscetibilidade é universal e a cura ndo confere imunidade ao paciente. Contudo, grande
parte dos infectados ndo manifestam sintoma algum durante toda a vida. Os
diagnosticos das doencas podem se dar por diferentes meios de investigacdo, ou o
conjunto deles (MAROLI et al.,, 2013; BRASIL, 2019; OMS, 2022). Estdo sendo
estudadas alternativas de imunizacéao coletiva por meio de vacina, mas ainda sem uma
formulacéo exitosa (LUNA; CAMPOS; 2020; PAL et al., 2022).

As leishmanioses sédo de notificacdo compulséria no Sistema de Informacao de
Agravos de Notificacdo (SINAN) brasileiro. O tratamento é feito gratuitamente pelo
Sistema Unico de Saude (SUS) em nivel ambulatorial, mas dependendo do quadro do
paciente pode ser recomendado ser realizado em centros de referéncia. Ha poucas
inovagdes no tratamento nos ultimos anos, sendo ainda utilizado para LV e LC, injecdes
diarias de antimoniais pentavalentes de forma endovenosa ou intramuscular por
aproximadamente 20 dias na maioria dos casos. Porém, a escolha do tratamento dentro
dos farmacos disponiveis, envolvem além da toxicidade da droga, condicbes do
paciente e a resposta ao longo do tratamento. Alguns critérios como a sintomatologia,
hipersensibilidade ao medicamento, idade, insuficiéncia renal, hepatica e cardiaca,
comorbidades e gestacéo sao decisivos na escolha inicial dentre as drogas disponiveis.
Ha também o acompanhamento por exames e outras medidas terapéuticas durante o
tratamento. Mesmo com a boa resposta clinica ainda é recomendado o

acompanhamento do paciente durante um ano (BRASIL, 2019).
Peculiaridades para o tratamento na leishmaniose visceral

Para a leishmaniose visceral, a incubagdo no homem leva um periodo médio de
dois meses, mas pode ser entre dez dias a dois anos. A investigacao parasitologica € a
técnica padréo ouro na busca por observar as formas amastigotas do parasito por
material biolégico obtido, preferencialmente, da medula 6ssea, linfonodo ou do bago.
Outras técnicas imunoldgicas empregadas no diagnéstico sdo os testes rapidos
imunocromatogréaficos, a reacdo Imunofluorescéncia indireta (RIFI) e o ensaio
Imunoenzimatico (ELISA). A droga de primeira escolha para o tratamento da LV pelo
SUS € o antimoniato de meglumina. Se houver recidiva, prolonga-se o tratamento ou se

utiliza outro esquema alternativo como a anfotericina B lipossomal. Recomenda-se
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iniciar o tratamento com a anfotericina B, prioritariamente na formulacg&o lipossomal, nos
casos com os critérios de tratamento mais restritivos, como para gestantes, criangas
menores de um ano, adultos maiores de cinquenta e/ou quadros de coinfeccéo
(BRASIL, 2022).

E preconizado pelo Ministério da Satde quando confirmada a circulagéo de caso
autéctone humano de LV além do tratamento agil a investigacdo epidemioldgica,
entomoldgica e do reservatério canino (Figura 11). Também medidas de prevenc¢ao para
humanos como acdes de protecdo individual e de controle de vetor com o manejo
ambiental e do reservatério canino como a realizacdo de inquéritos sorolégicos
(BRASIL, 2014; BRASIL, 2022).
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FIGURA 11. Fluxograma sobre as etapas de vigilancia e controle em areas com primeiro registro
de caso autdctone de leishmaniose visceral. Disponivel em: BRASIL, 2014.
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Em pessoas imunocomprometidas, as leishmanioses possuem um carater
oportunista e de dificil resposta aos tratamentos convencionais. A coinfeccdo com o HIV
e outras imunossupressdes agravam o quadro clinico e o progndstico da doenca, assim
aumenta a letalidade, algo acompanhado nos ultimos anos no Brasil (Figura 12). Um
agravante no Brasil é que ambas as infec¢des, LV e HIV, estdo em expansao, mas néo
s6 isso, a LV esta se urbanizando e o HIV se interiorizando, ampliando assim as suas
possibilidades de sobreposicao (PINTO et al., 2007; COSTA, 2008; SOUSA; GOMES et
al., 2011; SOUZA et al., 2013; FARIAS et al., 2019; SOUZA et al., 2020).
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FIGURA 12. Taxa de Letalidade para leishmaniose visceral no Brasil e por regido nos ultimos
vinte anos. Fonte SINAN/SVS/Ministério da Saude. Disponivel: https://www.gov.br/saude/pt-
br/assuntos/saude-de-a-a-z/l/leishmaniose-visceral/arquivos/lv-letalidade

Peculiaridades para o tratamento na leishmaniose cutanea

Para a LC, a incubacgéo do protozoario no homem dura em torno de trés meses,
mas pode ser por um periodo mais curto, como duas semanas ou até dois anos para a
manifestacdo da doenca. O diagnéstico laboratorial envolve exames como o
histopatoldgico, onde o quadro tipico € uma dermatite granulomatosa difusa ulcerada; o
exame parasitolégico, que se da pelo esfregaco, puncdo ou biopsia das lesbes para
visualizacdo de amastigotas. Como também, se pode ser empregada a técnica
molecular para a confirmacg&o com a reacéo em cadeia de polimerase (PCR), mas ainda
ndo incorporado pelo SUS. Para a identificacdo do agente etiolégico envolvido é

recomendado o isolamento e cultivo in vitro do parasito (BRASIL, 2022).

Confirmando-se caso autdctone humano por LC, o Ministério da Saude
recomenda a investigacdo epidemiologica e vigilancia entomologica, e até mesmo
controle quimico com inseticidas residuais em residéncias com casos confirmados, além
de acdes de educacao em saude e protecédo individual (Figura 13). Ja com relacdo aos

reservatorios, ndo séo recomendadas acfes de vigilancia em reservatorios silvestres ou
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domésticos, mas recomenda investigacdo quando avaliado necessaria com o apoio de
orgdos municipais e estaduais (BRASIL, 2017; BRASIL, 2019; BRASIL, 2022).

Caso confirmado de leishmaniose cutanea
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FIGURA 13: Fluxograma sobre a investigacdo epidemioldgica da leishmaniose cuténea
americana. Disponivel em: BRASIL, 2019.

Para a LC, além do quadro do paciente, a escolha da droga envolve o espectro
da doenca que também tem relacdo com os agentes etioldgicos envolvidos nas
infeccdes, como por exemplo, para L. guyanensis, recomenda-se preferencialmente o
uso de isetionato de pentamidina como medicamento de primeira escolha, mas também
casos de LC podem ser tratados com antimoniato de meglumina, anfotericina B
lipossomal, ou da associagdo de antimoniato com a pentoxifilina para tratamento da
forma clinica de LC mucosa (BRASIL, 2015; BRASIL, 2022).

Nos altimos anos o Ministério da Saude do Brasil vem ajustando a incorporacao
da miltefosina (hexadecilfosfocolina), farmaco ja anteriormente registrado no tratamento
veterinario, como alternativa terapéutica para LC humana. A droga € de uso oral e o

tratamento tem duracao de vinte e oito dias, mas possui critérios bem estabelecidos a
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sua prescricdo quanto aos efeitos adversos principalmente em gestantes (BRASIL,
2020).

Por tudo exposto, observa-se o tamanho do desafio para o controle efetivo das
leishmanioses. Mesmo com os diferentes avancos nas Ultimas décadas a doenca
continua se expandindo. Isso sugere a melhor avaliacdo dos programas de controle,
mais acao conjunta de pesquisadores e equipe de campo, investimentos em pesquisas
sobre os reservatorios e vetores envolvidos na transmissdo, diagnostico agil e eficaz,
criacdo de vacinas e tratamentos mais rapidos e eficazes, sem esquecer da constante
busca por justica social e melhora na qualidade de vida da populagédo para o avanco
consideravel no controle desta e de outras moléstias que acometem o trépico
subdesenvolvido do planeta (DANTAS-TORRES; BRANDAO-FILHO, 2006).

25



REFERENCIAS

ALAWIEH, A.; MUSHARRAFIEH, U.; JABER, A.; BERRY, A.; GHOSN, N.; BIZRI, A. R.
Reuvisiting leishmaniasis in the time of war: the Syrian conflict and the Lebanese
outbreak. International Journal of Infectious Diseases 2014; 29: 115-119.

ALEXANDER, B.; USMA, M. C. Potential sources of sugar for the phlebotomine sandfly
Lutzomyia youngi (Diptera: Psychodidae) in a Colombian coffee plantation. Annals of
Tropical Medicine & Parasitology 1994; 88(5): 543-549.

ALMEIDA, A.S.; RIBEIRO, C.J.N.; CARLINI C.C.; SANTOS, R.S.; SANTOS, AD,;
TAVARES, D.S.; ARAUJO, K.C.G.M. Spatial and spatiotemporal dynamics of visceral
leishmaniasis in an endemic North eastern region of Brazil. Geospatial Health 2020; 15
(2): 285-292.

ANVERSA, L.; TIBURCIO, M. G. S.; RICHINI-PEREIRA, V. B.; RAMIREZ, L. E. Human
leishmaniasis in Brazil: a general review. Revista da Associagdo Médica Brasileira 2018;
64: 281-289.

BOGDAN, C. Macrophages as host, effector and immunoregulatory cells in
leishmaniasis: Impact of tissue micro-environment and metabolism. Cytokine: X 2020;
2(4): 1-16.

BRASIL. Ministério da Saude. Secretaria de Vigilancia em Saude. Coordenacao-Geral
de Desenvolvimento da Epidemiologia em Servigos. Guia de Vigilancia em Saude.
Volume Unico, 32. ed. Brasilia, DF. 2019.

BRASIL. Ministério da Salde. Secretaria de Ciéncia, Tecnologias e Insumos
Estratégicos. Comissdo Nacional de Incorporacao de Tecnologias no SUS. Relatério
de Recomendacdo: Pentoxifilina no tratamento da Leishmaniose Tegumentar
Mucosa. N° 199. Brasilia, DF. Novembro de 2015.

BRASIL. Ministério da Saude. Secretaria de Vigilancia em Saude. Departamento de
Articulacdo Estratégica de Vigilancia em Saude. Guia de Vigilancia em Saude [recurso
eletrdnico]. Brasilia-DF, 2022.

BRASIL. Ministério da Salde. Secretaria de Vigilancia em Saude. Departamento de
Vigilancia das Doencas Transmissiveis. Nota Informativa N° 13/2020-
CGZV/DEIDT/SVSIMS. Brasilia-DF. 2020.

BRASIL. Ministério da Saude. Secretaria de Vigilancia em Saude. Departamento de
Vigilancia  das Doencas  Transmissiveis. Nota Técnica N° 5/2021-
CGZV/DEIDT/SVS/MS. Brasilia-DF. 2021.

BRASIL. Ministério da Saude. Secretaria de Vigilancia em Saulde. Departamento de
Vigilancia Epidemiolégica. Manual de Vigilancia e Controle da Leishmaniose
Visceral. Volume Unico, 12. ed, 5 reimpr. Brasilia, DF. 2014. 120 p.

BRASIL. Ministério da Saude. Secretaria de Vigilancia em Saude. Departamento de
Vigilancia Epidemiol6gica. Manual de Vigilancia da Leishmaniose Tegumentar.
Brasilia. Editora do Ministério da Saude. 182 p. ISBN 978-85-334-1270-5, 2017.

BRASIL. Ministério da Saude. Secretaria de Vigilancia em Saude. Taxa de letalidade de
leishmaniose visceral. Brasil, Grandes Regides e Unidades Federadas 2000 a 2020. Epi
Info [online]. 2023 J[acessado em 30 maio 2023]. Disponivel em:
https://www.gov.br/saude/pt-br/assuntos/saude-de-a-a-z/l/leishmaniose-
visceral/arquivos/Iv-letalidade.pdf. 2023.

BRASIL. Ministério da Saude. Secretaria de Vigilancia em Saude. Departamento de
Vigilancia Epidemioldgica. Doencas infecciosas e parasitarias: guia de
bolso. Brasilia: Ministério da Saude; 2010.

26



CAMPOS, R.; SANTOS, M.; TUNON G.; CUNHA, L.; MAGALHAES, L.; MORAES, J.; et
al. Epidemiological aspects and spatial distribution of human and canine visceral
leishmaniasis in an endemic area in northeastern Brazil. Geospatial Health 2017; 12 (3):
67-73.

CHAGAS, E.; CUNHA, AM.; CASTRO, G.O.; FERREIRA, L.C.; ROMANA, C.
Leishmaniose Visceral Americana (Nova entidade morbida do homem na America do
Sul): relatério dos trabalhos realizados pela comissdo encarregada do estudo da
Leishmaniose Visceral Americana em 1936 (1937). Mem Inst. Oswaldo Cruz. 1937; 32,
321.

CHELBI, I.; MAGHRAOUI, K.; ZHIOUA, S.; CHERNI, S.; LABIDI, I.; SATOSKAR, A,
HAMILTON, J.G.C.; ZHIOUA, E. (2021). Enhanced attraction of sand fly vectors of
Leishmania infantum to dogs infected with zoonotic visceral leishmaniasis. PL0oS
Neglected Tropical Diseases, 15(7), e0009647.

CHIYO, L.; DOS SANTOS, A. G.; DE SOUZA, A. B.; RIVAS, A. V.; VALLE, S. B.; DA
PAIXAO SEVA, A.; VIANA, K. F. Cross-sectional spatial and epidemiological analysis of
canine visceral leishmaniasis cases in the triple border region, Brazil, Argentina and
Paraguay, between 2015 and 2020. Acta Tropica 2023, 106811.

COSTA, C. H. N. (2011). How effective is dog culling in controlling zoonotic visceral
leishmaniasis? A critical evaluation of the science, politics and ethics behind this public
health policy. Revista da Sociedade Brasileira de Medicina Tropical 2008; 44(2): 232-
242.

COSTA, C. H. N. Caracterizacdo e especulacbes acerca da urbanizacdo da
leishmaniose visceral no Brasil. Cadernos de Saude Publica 2008; 24: 2959-2963.

COSTA, D.N. C. C.; BERMUDI, P. M. M.; RODAS, L. A. C.; NUNES, C. M.; HIRAMOTO,
R. M.; TOLEZANO, J. E.; CIPRIANO, R. S.; CARDOSO, G. C.; CODECO, C. T,
CHIARAVALLOTI NETO, F. Human visceral leishmaniasis and relationship with vector
and canine control measures. Revista de salde publica 2018; 52: 92.

COSTA, J. M. L.; VALE, K. C.; CECILIO, I. N.; OSAKI, N. K.; NETTO, E. M.; TADA, M.
S.; FRANCA F.; BARRETO, M. C.; MARSDEN, P. D. Aspectos psicossociais e
estigmatizantes da leishmaniose cutdneo-mucosa. Revista da Sociedade Brasileira de
Medicina Tropical 1987; 20: 77-82.

COSTA, W. A.; SOUZA, N. A. Sand Flies: Medical Importance. In: Rangel, E.F.; Shaw,
J.J. (Eds.) Brazilian Sand Flies: Biology, Taxonomy, Medical Importance and Control.1st
ed.; Springer International Publishing: Cham, Switzerland, 2018 (a). 251.

COSTA, W. A.; SOUZA, N. A. Sand Flies: Medical Importance. In: Rangel, E.F.; Shaw,
J.J. (Eds.) Brazilian Sand Flies: Biology, Taxonomy, Medical Importance and Control.1st
ed.; Springer International Publishing: Cham, Switzerland, 2018 (b). 251.

DANTAS- TORRES F.; BRANDAO-FILHO S. P. Visceral leishmaniasis in Brasil:
revisinting paradigms of epidemiology and control. Revista do Instituto de Medicina
Tropical de Sdo Paulo 2006; 48(3): 151-156.

DEHGHANI, R.; KASSIRI, H.; KHODKAR, I.; KARAMI, S. A comprehensive overview on
sandfly fever. Journal of Acute Disease 2021, 10(3), 98-106.

FARIAS, F. T. G.; JUNIOR, F. E. F.; ALVES, A. S. C.;: PEREIRA, L. E.; CARVALHO, D.
N.; SOUSA, M. N. A. Perfil epidemiol6gico de pacientes diagnosticados com
leishmaniose visceral humana no Brasil. Revista Ciéncia e Desenvolvimento 2019,
12(3), 485-501.

FARIAS, H. M. T.; GUSMAO, J. D.; AGUILAR, R. V.; BARBOSA, S. F. A. Peffil
epidemioldgico da leishmaniose visceral humana nas regides de saude do norte de
Minas Gerais. Enfermagem em Foco 2019, 10(2).

27



FERREIRA, M. U. Parasitologia Contemporanea. Rio de Janeiro. Guanabara Koong,
2021. 336 p.

FIOCRUZ. Fundacao Oswaldo Cruz. Epi Info [online]. 2020. [acessado em 03 abr 2020].
Disponivel em: https://portal.fiocruz.br/noticia/estudo-comprova-transmissao-de-
leishmaniose-visceral-por-novo-vetor.

FREITAS, A. L.; KINOSHITA, A. S.; PIMENTEL, B. Z.; MALHEIROS, D. A.; OLIVEIRA,
E. R.; NASCIMENTO, G. Y. S.; JULIO, J.B.; PAES, J.M.; AMORIM, T.M.S.; ARAUJO,
T.L.; LONGO, B. F. P. Leishmaniose visceral canina: Revisdo. PUBVET 2022, 16, 223.

GALATI, E. A. B. Phlebotominae (Diptera, Psychodidae): Classification, Morphology and
Terminology of Adults and Identification of American Taxa. In: Rangel, E.F.; Shaw, J.J.
(Eds.) Brazilian Sand Flies: Biology, Taxonomy, Medical Importance and Control.1sted.;
Springer International Publishing: Cham, Switzerland, 2018. 251.

GOES, M.A.O.; JERALDO, V.D.L.S.; OLIVEIRA, A.S. Urbanizacdo da leishmaniose
visceral aspectos clinicos e epidemiolégicos em Aracaju, Sergipe, Brasil. Revista
Brasileira de Medicina de Familia e Comunidade 2014; 9 (31): 119-126.

GOES, M.A.O.; MELO, C.M.D.; JERALDO, V.D.L.S. Série temporal da leishmaniose
visceral em Aracaju, estado de Sergipe, Brasil 1999 a 2008 aspectos humanos e
caninos. Revista Brasileira de Epidemiologia 2012; 15 (2): 298-307.

GOES, M.A.O; JERALDO, V.L.S. Caracteristicas clinicas e epidemiologicas dos
pacientes internados com leishmaniose visceral em hospital de referéncia. Revista da
Sociedade Brasileira de Clinica Médica 2013; 11(3): 227-231.

GONTIO, C. M. F.; MELO, M. N. Leishmaniose visceral no Brasil: quadro atual,
desafios e perspectivas. Revista Brasileira de epidemiologia 2004; 7: 338-349.

GRANADQO, I. A.; DIAGO, A.; CERRO, P. A.; PALMA-RUIZ, A. M.; GILABERTE, Y.
Leishmaniasis cutanea y mucocutanea. Actas Dermo-Sifiliograficas 2021; 112 (7): 601-
618.

HONG, A.; ZAMPIERI, R. A.; SHAW, J. J.; FLOETER-WINTER, L. M.; LARANJEIRA-
SILVA, M. F. One health approach to leishmaniases: Understanding the disease
dynamics through diagnostic tools. Pathogens 2020; 9(10): 1-24.

ICMBIo, Instituto Chico Mendes. Governo Federal. Epi Info [Online]. [acessado em 18
ago 2019]. Disponivel em: www.icmbio.gov.br/portal/criesuareserva/perguntas-e-
respostas-sobre-rppn.

KANANI, K.; AMR, Z. S.; SHADFAN, B.; KHORMA, G. R.; ABID, M.; GABRIELLI, A. F;
HASKEW, J. Cutaneous leishmaniasis among Syrian refugees in Jordan. Acta tropica
2019; 194: 169-171.

KARIMIAN, F.; KOOSHA, M.; CHOUBDAR, N.; OSHAGHI, M.A. Analise comparativa da
microbiota intestinal de vetores de flebotomineos da leishmaniose visceral zoonética
(ZVL) no Ir&; a interacdo host-ambiente molda a diversidade. PLOS Neglected Tropical
Diseases 2022, 16 (7), e0010609.

KELLY, P. H. et al. The gut microbiome of the vector Lutzomyia longipalpis is essential
for survival of Leishmania infantum. American Society for Micribiology. MBio 2017; 8:
01121-1116.

LAGES, R. C.; CASTRO, J. A. F.; MONTE, S. J. H.; MONTE NETO, J. T.; ANDRADE,
H. M. Leishmaniose visceral e transplante renal: relato de caso, estudo prospectivo de
doadores e receptores e proposta de diagnostico precoce da infeccao em area
endémica. Jornal Brasileiro de Nefrologia 2004; 26(1): 51-56.

28



LIMA, R. G.; MENDONGCA, T. M.; MENDES, T. S.; MENEZES, M. V. C. Perfil
epidemioldgico da leishmaniose visceral no Brasil, no periodo de 2010 a 2019. Revista
Eletrénica Acervo Saude 2021; 13(4): 280-284.

LUNA, E. J. D. A;; CAMPOS, S. R. D. S. L. D. C. O desenvolvimento de vacinas contra as
doencas tropicais negligenciadas. Cadernos de saude publica 2020, 36, e00215720.

MARCHI, M. N. A. D.; CALDART, E. T.; MARTINS, F. D. C.; FREIRE, R. L. Spatial
analysis of leishmaniasis in Brazil: a systematized review. Revista do Instituto de
Medicina Tropical de S&o Paulo 2019, 61.

MARCONDES, M.; ROSSI, C. N. Leishmaniose visceral no Brasil. Brazilian Journal of
Veterinary Research and Animal Science 2013; 50(5), 341-352.

MAROLI, M.; FELICIANGELI, M. D.; BICHAUD, L.; CHARREL, R. N.; GRADONI, L.
Phlebotomine sandflies and the spreading of leishmaniases and other diseases of public
health concern. Medical and veterinary entomology 2013; 27(2):123-147.

MAROLI, M.; FELICIANGELI, M. D.; BICHAUD, L.; CHARREL, R. N.; GRADONI, L.
Phlebotomine sandflies and the spreading of leishmaniases and other diseases of public
health concern. Medical and veterinary entomology 2013, 27(2), 123-147.

MARUYAMA, S. R.; SANTANA, A. K.; TAKAMIYA, N. T.; TAKAHASHI, T. Y.; ROGERIO,
L. A;; OLIVEIRA, C. A. B.; MILANEZI, V. A.; TROMBELA, V. A,; CRUZ, A. K.; JESUS,
A.R.;BARRETO, A. S.; SILVA, AM.; ALMEIDA, R.P.; RIBEIRO, J.M.; SILVA, S.S. Non-
Leishmania parasite in fatal visceral leishmaniasis—like disease, Brazil. Emerging
infectious diseases 2019; 25(11): 2088.

MATSUMOTO, P. S. S.; TANIGUCHI, H. H.; PEREIRA, V. B. R.; HHRAMOTO, R. M,;
RAMPAZZI, K. L. S.; BARBOSA, J. E. R.;; NETO, R. A. P.; CAMPRIGHER, V. M;
CORTEZ, L. R. P. B.; RAHAMAN, K. R.; NOVAK, M.; TOLEZANO, J. E. Efficacies of
insecticide dog collars against visceral leishmaniasis in low and high-income areas and
the effects for non-collared neighbor dogs. Acta Tropica 2022, 235, 106626.

MOREL, C. M. Inovacdo em saude e doengas negligenciadas. Cadernos de Saude
Publica 2006; 22: 1522-1523.

MMA, Ministério do Meio Ambiente. Governo Federal. Avaliado de: <
https://www.mma.gov.br/patrimonio-genetico/conselho-de-gestao-do-patrimonio-
genetico/sis-gen> (acessado, 2019).

NEITZKE, H. C.; SCODRO, R.B. D. L.; CASTRO, K. R. R. D.; SVERSUTTI, A.D.C. D;
SILVEIRA, T. G. V.; TEODORO, U. Pesquisa de infeccao natural de flebotomineos por
Leishmania, no Estado do Paranda. Revista da Sociedade Brasileira de Medicina Tropical
2008, 41, 17-22.

NOVO, S. P. C.; SOUZA, M. B.; VILLANOVA, C. B.; MERODIO, J. C. E.; MEDEIROS
M. A. Survey of sandfly vectors of leishmaniasis in Marambaia Island, municipality of
Mangaratiba, State of Rio de Janeiro, Brazil. Revista da Sociedade Brasileira de
Medicina Tropical 2013; 46(2): 231-233.

OLIVEIRA, J. M. D.; FERNANDES, A. C.; DORVAL, M. E. C.; ALVES, T. P
FERNANDES, T. D.; OSHIRO, E. T.; OLIVEIRA, A. L. L. D. Mortalidade por
leishmaniose visceral: aspectos clinicos e laboratoriais. Revista da Sociedade Brasileira
de Medicina Tropical 2010; 43: 188-193.

OLIVEIRA, R. G. D. Sentidos das Doencas Negligenciadas na agenda da Saude Global:
o lugar de populacdes e territérios. Ciéncia & Saude Coletiva 2018; 23: 2291-2302.

OMS. Organizacdo Mundial de Saude. Epi Info [online]. 2022 [acessado em 03 jan
2022]. Disponivel em: https://www.who.int/health-topics/leishmaniasis#tab=tab_1.

29



OPAS/OMS. Organizacdo Pan-americana de Saude/ Organizacdo Mundial de Saulde.
Informe Epidemiolégico das Américas. Informe de Leishmanioses NUum. 9, dezembro de
2020. Epi Info J[online]. 2020 [acessado em 03 jan 2022]. Disponivel em:
https://iris.paho.org/handle/10665.2/53091.

OPAS/OMS. Organizacdo Pan-americana de Saude/ Organizacdo Mundial de Saude.
Informe Epidemiolégico das Américas. Informe de Leishmanioses N° 7 - Margo, 2019.
Epi Info [online]. 2019 [acessado em 05 jan 2022]. Disponivel em:
https://iris.paho.org/bitstream/handle/10665.2/50505/2019-cde-leish-informe-epi-das-
americas.pdf?seq.

PACHECO, E. S.; LIMA AZEVEDO, J. S.; FERREIRA, Y. P.; GUERRA, S. D. F.
GUERRA, M. C. S. PERFIL EPIDEMIOLOGICO DE PACIENTES COM
LEISHMANIOSE VISCERAL NAS REGIOES DO BRASIL. Nova Revista Amazonica
2021; 9(2): 123-131.

PAL, M.; GUTAMA, K. P.; STEINMETZ, C. H.; DAVE, P. Leishmaniasis: An Emerging
and Re-emerging Disease of Global Public Health Concern. American Journal of
Infectious Diseases 2022; 10(1): 22-25.

PELISSARI, D. M.; CECHINEL, M. P.; SOUSA-GOMES, M. L. D.; LIMA JUNIOR, F. E.
F. D. Tratamento da leishmaniose visceral e leishmaniose tegumentar americana no
Brasil. Epidemiologia e Servigos de Saude 2011, 20(1), 107-110.

PIMENTA, P. F. P.; FREITAS, V. C.; SECUNDINO, N. F. C. A Intera¢édo do Protozoario
Leishmania com seus Insetos Vetores. Tépicos Avancados em Entomologia Molecular
2012, Capitulo 12, 1-45.

PINHEIRO, M. P. G.; SILVA, J. H. T.; CAVALCANTI, K. B.; AZEVEDO, P. R. M,;
XIMENES, M. F. F. M. Ecological interactions among phlebotomines (Diptera:
Psychodidae) in an agroforestry environment of northeast Brazil. Journal of Vector
Ecology 2013; 38(2): 307-316.

PINTO, A. C. S.; PINHEIRO, P. N.; VIEIRA, N. F.; ALVES, M. D. S. (2007).
Compreensao da pandemia da AIDS nos ultimos 25 anos. DST- Jornal Brasileiro de
Doencas Sexualmente Transmissiveis 2007; 19(1): 45-50.

POSADA-LOPEZ, L.; VELEZ-MIRA, A.; CANTILLO, O.; CASTILLO-CASTANEDA, A.;
RAMIREZ, J. D.; GALATI, E. A.; GALVIS-OVALLOS, F. Ecological interactions of sand
flies, hosts, and Leishmania panamensis in an endemic area of cutaneous leishmaniasis
in Colombia. PLOS Neglected Tropical Diseases 2023, 17(5), e0011316.

RANGEL, E. F.; LAINSON, R.; AFONSO, M. M. S. A.; SHAW, J. J. Eco-Epidemiology of
American Visceral Leishmaniasis with Particular Reference to Brazil In: Rangel, E.F.;
Shaw, J.J. (Eds.) Brazilian Sand Flies: Biology, Taxonomy, Medical Importance and
Control.1st ed.; Springer International Publishing: Cham, Switzerland, 2018 (a). 251.

RANGEL, E. F.; LAINSON, R.; CARVALHO, B. M.; COSTA, S. M.; SHAW, J. J. Sand
Fly Vectors of American Cutaneous Leishmaniasis in Brazil. In: Rangel, E.F.; Shaw, J.J.
(Eds.) Brazilian Sand Flies: Biology, Taxonomy, Medical Importance and Control.1sted.;
Springer International Publishing: Cham, Switzerland, 2018 (b). 251.

REIS, L. L. D.; BALIEIRO, A. A.D. S.; FONSECA, F. R.; GONCALVES, M. J. F. Changes
in the epidemiology of visceral leishmaniasis in Brazil from 2001 to 2014. Revista da
Sociedade Brasileira de Medicina Tropical 2017; 50: 638-645.

REIS, S. R.; GOMES, L. H. M.; FERREIRA, N. M.; NERY, L. D. R.; PINHEIRO, F. G;
FIGUEIRA, L. D. P.; SOARES, F. V.; FRANCO, A. M. R. Ocorréncia de flebotomineos
(Diptera: Psychodidae: Phlebotominae) no ambiente peridomiciliar em area de foco de
transmissdo de leishmaniose tegumentar no municipio de Manaus, Amazonas. Acta
amazonica 2013, 43, 121-123.

30



REITHINGER, R.; DAVIES, C. R. Is the domestic dog (Canis familiaris) a reservoir host
of American cutaneous leishmaniasis? A critical review of the currente vidence. The
American journal of tropical medicine and hygiene 1999; 61 (4): 530-541.

RIBEIRO, H.; VARGAS, H. C. Urbanizagédo, globalizagdo e Saude. Sdo Paulo, Revista
USP 2015; 07: 13-26.

ROGERIO, L.A.; TAKAHASHI, T.Y.; CARDOSO, L.; TAKAMIYA, N.T.; MELOB, E.V.; JESUS,
A.B.; OLIVEIRA, F.A.; FORRESTER, S.; JEFFARES, D.C.; SILVA, J.S.; RIBEIRO, J.M.; ALMEIDA, R.P.;
MARUYAMA, S.R. Co-infection of Leishmania infantum and a Crithidia-related species in
a case of refractory relapsed visceral leishmaniasis with non-ulcerated cutaneous
manifestation in Brazil.. International Journal of Infectious Diseases 2023.

ROMERO, G. A.S; BOELAERT, M. Control of visceral leishmaniasis in Latin America a
systematic review. PL0S neglected tropical diseases 2010; 4 (1): 584.

ROQUE, A. L. R.; JANSEN, A. M. Wild and synanthropic reservoirs of Leishmania
species in the Americas. International Journal for Parasitology: Parasites and Wildlife
2014. 3: 251-262.

SANTOS, M. A.; RODRIGUES, S. L. C.; NASCIMENTO, A. L. F.; RODRIGUES, J. S;
GOES, M. A. O. Leishmaniose Visceral: caracteristicas clinico-epidemioldgicas de
casos e 0Obitos no estado de Sergipe. Revista de Epidemiologia e Controle de Infec¢éo
2018; 8 (4): 28-434.

SHIMABUKURO, P. H. F.; ANDRADE, A. J.; GALATI, E. A. B. Checklist of American
sandflies (Diptera, Psychodidae, Phlebotominae): genera, species, and their
distribution. ZooKeys 2017; 660: 67.

SHIMABUKURO, P. H. F.; TOLEZANO, J. E.; GALATI, E. A. B. Chave de identificacdo
ilustrada dos Phlebotominae (Diptera, Psychodidae) do estado de Sao Paulo, Brasil.
Papéis Avulsos de Zoologia 2011, 51, 399-441.

SILVA, A. C. D.; GOMES, A. D. C. Estudo da competéncia vetorial de Lutzomyia
intermedia (Lutz & Neiva, 1912) para Leishmania (Viannia) braziliensis, Vianna, 1911.
Revista da Sociedade Brasileira de Medicina Tropical 2001, 34, 187-191.

SILVA, A. P. O. D., MIRANDA, D. E. D. O., SANTOS, M. A. B.,, GUERRA, N. R,,
MARQUES, S.R., ALVES, L. C.,RAMOS, R. A.N.; CARVALHO, G. A. D. Phlebotomines
in an area endemic for American cutaneous leishmaniasis in northeastern coast of
Brazil. Revista Brasileira de Parasitologia Veterinaria 2017; 26: 280-284.

SILVA, J. A. O., SILVA, F. J. D., MACEDO, L. O. D., SANTOS, C. V. B. D., ALVES, L.
C., RAMOS, R. A. N.; FAUSTINO, M. A. G.; CARVALHO, G. A. D. Sandflies in an
endemic area for Visceral Leishmaniasis in Northeastern Brazil. Revista Brasileira de
Parasitologia Veterinaria 2019; 28: 569-573.

SILVEIRA, F. T.; CORBETT, P. C. E. Leishmania chagasi Cunha & Chagas, 1937:
indigenous or introduced? A brief review. Revista Pan-Amazdénica de Saude 2010; 1 (2):
143-147.

SINAN- Sistema de Informacdo de Agravos de Notificacdo. Epi Info [online]. 2020.
[acessado em 10 set 2020]. Informag¢Bes de Saude (TABNET). Disponivel em:
https://datasus.saude.gov.br/informacoes-de-saude-tabnet/.

SOBRAL, A.; FREITAS, C. M. Modelo de organizacdo de indicadores para
operacionalizacdo dos determinantes socioambientais da salde. Saude e Sociedade
2010; vol.19 (1): 35-47.

SOUSA, R. L. T.; VASCONCELOQOS, S. A.; MALLET, J. R. S.; NASCIMENTO, E. F.;
TEIXEIRA, C. R., SILVA, C. L. M.; FREIRE, S.M.; LEAL, A.R.S.; CARDOSO, K. T.S. N.;
VILELA, M. L.; GOMES, R. B. B. Padroes de fonte alimentar dos Flebotomineos

31



(Diptera: Psychodidae) vetores das Leishmanioses: uma reviséo bibliografica. Revista
Eletrénica Acervo Saude 2021; 13(8): 1-12.

SOUSA-GOMES, M. L. D.; MAIA-ELKHOURY, A. N. S.; PELISSARI, D. M.; LIMA
JUNIOR, F. E. F. D.; SENA, J. M. D.; CECHINEL, M. P. Coinfec¢&o Leishmania-HIV no
Brasil: aspectos epidemioldgicos, clinicos e laboratoriais. Epidemiologia e Servicos de
Saude 2011; 20(4), 519-526.

SOUZA, C. C.; MATA, L. R. F.; AZEVEDO, C.; GOMES, C. R. G.; CRUZ, G. E. C. P
TOFFANO, S. E. M. Interiorizacdo do HIV/aids no Brasil: um estudo
epidemioldgico. Revista de Atencdo a Saude 2013; 11(35).

SOUZA, E. C.; BRAGA, K. L.; SILVA, T. K.; LIRA SILVA, M. Apresentacgéo clinica da
leishmaniose visceral em pacientes portadores do HIV: Andlise dos Fatores
Relacionados ao Aparecimento da Doenca. Brazilian Journal of Health Review 2020;
3(2): 1766-1777.

STANIEK, M. E.; HAMILTON, J. G. Odour of domestic dogs infected with Leishmania
infantum is attractive to female but not male sand flies: Evidence for parasite
manipulation. PLoS Pathogens 2021, 17(3), e1009354.

TAVARES, L. M. S. D. A.; TAVARES, E. D. Incidéncia, distribuicdo geografica e
aspectos ambientais das éareas endémicas da Leishmaniose Visceral em
Sergipe. Informe Epidemiolégico do SUS 1999; 8(1), 47-52.

VASCONCELOS, J. M.; GOMES, C. G.; SOUSA, A.; TEIXEIRA, A. B.; LIMA, J. M.
Leishmaniose tegumentar americana: perfil epidemiolégico, diagndstico e tratamento.
Revista Brasileira de Andlises Clinicas 2018; 50(3): 221-7.

VIEIRA, T. M.; SILVA, S.O,; LIMA, L.; SANTOS, G. S.; DUARTE, E. R.; LIMA, S. M,;
PEREIRA, A. A. S.; FERREIRA, F. C.; ARAUJO, W. S.; TEIXEIRA, M. M. G.; URSINE,
R. L.; GONTIJO, C. M. F.; MELO, M. N. Leishmania diversity in bats from an endemic
area for visceral and cutaneous leishmaniasis in Southeastern Brazil. Acta Tropica 2022,
228, 106327.

32



ESTRUTURA DA TESE

Este trabalho teve como recorte o estado de Sergipe. Foi constituido pela busca
por uma visdo mais integradora sobre as leishmanioses no estado, numa abordagem
interdisciplinar, reunindo metodologias e ferramentas de diferentes &reas do
conhecimento, como a entomologia, ecologia, taxonomia, geografia, epidemiologia e
estatistica. As andlises partiram do nivel macro, o estadual, para 0 micro, o polo
metropolitano de Aracaju, onde se realizou atividades ligadas a vigilancia entomol6gica
nos municipios que a constitui. Nesse sentido, utilizou-se fontes de dados primaria e

secundarias.

Buscou-se sistematizar e conhecer com mais profundidade os vetores e a
dindmica epidemioldgica das leishmanioses nos dltimos anos em Sergipe,
principalmente na capital e sua Regido Metropolitana, a qual concentra incidéncias
significativas para as duas formas da doenga, visceral e cutanea, e reine a maior
densidade populacional do estado, passando por intensas transformacgfes ambientais

relacionadas a constante expansao urbana.

Os resultados da tese estdo organizados em quatro capitulos em formato de
artigos cientificos que abordam diferentes aspectos sobre as leishmanioses em Sergipe,
cada um deles com sua metodologia descrita detalhadamente (Figura 1). Seguiu-se na
elaboracao as normas do Programa de P6s-Graduacdo em Saude e Ambiente (PSA) da
Universidade Tiradentes, ou da revista/editora que se enviou, ou se enviara, o

manuscrito para publicagéo.

Organizacéo Periodo Abordagem Fonte de Dados

Capitulo 1 2001-2022 m
Primaria -
m 2008-2019 Epidemiologia
Capitulo 1l 1972-2017 Histaria da Arte
Revisao de
Literatura -

FIGURA 1. Fluxograma da organizacédo da tese de doutoramento designando a abordagem de
cada capitulo, periodos dos dados e a fonte de dados que fora utilizada em sua elaboracéo.

No capitulo I, abordou-se a caracterizacdo da fauna de flebotomineos de Sergipe

nas mesorregiées e municipios do estado, com foco nas espécies de interesse sanitario.
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O artigo referente a este trabalho foi publicado na revista Journal of Medical Entomology
em 2022. No capitulo Il se tratou a epidemiologia, com a distribuicdo, caracterizacao
das leishmanioses em Sergipe por mesorregides e municipios entre 2008-2019,
apontando-se areas de maior intensidade de infec¢cdes por meio do mapeamento da
incidéncia média, ou seja, areas que devem ser priorizadas em ac¢des educativas e

servicos de saude publica para prevencao.

O capitulo Il traz uma revisao de literatura sobre a din&mica epidemiol6gica da
leishmaniose visceral em Sergipe, focalizando na capital, Aracaju, por ser 0 municipio
com maior monitoramento das infec¢des, onde também se discute os fatores associados
a elevacao de casos na ultima década. O trabalho foi publicado como capitulo de livro
em 2021 pela editora cientifica Stricto Sensu. O quarto e ultimo capitulo (IV), aborda
informagbes advindas de inventarios entomolégicos que foram realizados no
peridomicilio de residéncias presentes em areas com caracteristicas periurbanas nos
municipios que integram a Regido Metropolitana, que s&o: Aracaju, Barra dos
Coqueiros, Nossa Senhora do Socorro e S&o Cristovdo. Estes municipios tém
aumentado a concentracdo populacional e intensificado a expansao imobiliaria para

novas areas nos ultimos anos.

O projeto foi cadastrado AEA7CBD no Sistema Nacional de Gestdao do
Patrimdénio Genético e do Conhecimento Tradicional Associado — SisGen do ano de
2018, seguindo o Decreto n° 8.772, de 11 de maio de 2016, que regulamenta a Lei n°
13.123, de 20 de maio de 2015 sobre 0 acesso e gestao do patriménio genético do pais
(MMA, 2019). Foi submetido, baseado na resolugdo n° 510/16 do Conselho Nacional de
Saude, e aprovado pelo Comité de Etica em Pesquisa da Universidade Tiradentes com
0 numero 4.654.181. As coletas foram autorizadas no SISBIO (Sistema de Autorizacao
e Informacédo da Biodiversidade) de acordo com a Instrucdo Normativa do ICMBIio n°
03/2014 com o parecer de nimero 73179-2 em 2020 (ICMBio, 2019) (Anexos 1, 2 e 3).
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CAPITULO |

Fauna Flebotominica (Diptera: Psycodidae) e a Distribuicéo

Espacial das Espécies em Sergipe, Brasil

Manuscrito publicado na Revista Journal of Medical Entomology

Andrade, D.C.; Lima, A.F.V.A,, Jeraldo, V.L.S.; Melo, C.M.; Pinto, M.C.; Madi,
R.R. Phlebotominae Fauna (Diptera: Psychodidae) and the Spatial Distribution
of Species in Sergipe, Brazil. Journal of Medical Entomology, 60(2), 401-407,
2023. https://doi.org/10.1093/jme/tjac180
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Fauna Flebotominica (Diptera: Psycodidae) e a Distribuicdo Espacial das

Espécies em Sergipe, Brasil
Resumo

Algumas espécies de flebotomineos séo vetores responsaveis pela transmissao de
Leishmania spp. (Kinetoplastida: Trypanosomatidae), agente etiolégico da
leishmaniose, que no estado de Sergipe ocorrem nas duas formas da doenca (visceral
e cutanea). Poucos trabalhos trazem informagfes sobre as espécies que formam a
fauna de flebotomineos em Sergipe. Este estudo teve como objetivo atualizar e
determinar como esta distribuida em todo o estado. O estudo utilizou dados de
pesquisas sobre flebotomineos em Sergipe do Programa de Vigilancia e Controle da
leishmaniose visceral, realizado pelo Laboratério Central de Salde Publica do Sergipe,
de 2008 a 2018, juntamente com revisdo e dados originais de 2022. O maior enfoque
foi dado as espécies que podem ser vetores da doenca. Sergipe tem até o momento 27
espécies registradas de flebotomineos pertencentes a 12 géneros, 15 delas de
relevancia sanitaria. Vinte e duas dessas espécies estdo na mesorregiao Leste, 19 no
Agreste e 11 no Sertdo. A espécie com a maior distribuicdo foi Evandromyia lenti
(Mangabeira, 1938), presente em 74,6% dos municipios sergipanos, seguido de
Lutzomyia longipalpis (Lutz & Neiva, 1912), principal vetor do agente etiolégico da
leishmaniose visceral no Brasil, presente em 68% dos municipios estudados. Este
estudo amplia o nimero e distribuicdo das espécies registradas no estado. Essas
informac8es podem contribuir para a contencdo de doencas planejamento e apoio em
acOes de educacao em saude voltadas para o controle da leishmaniose em Sergipe.

Palavras chave: diversidade, vetor, leishmaniose, visceral, controle vetorial de doencas
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Introducéo

As leishmanioses, cujos agentes etiol6gicos sdo protozoarios do género
Leishmania Ross, 1903 (Kinetoplastida: Trypanosomatidae), sdo parasitos infecgiosos
que podem se manifestar nas formas clinicas visceral (LV) e cutaneo (CL). Existem
varias espécies domésticas, sinantrépicas ou selvagens de mamiferos que podem atuar
como reservatoérios, assim como, distintas espécies de flebotomineos com potencial
vetorial comprovado (Saraiva et al. 2010, Roque e Jansen 2014, Brasil et al. 2015).
Esses fatores tornam o ciclo da doencga bastante complexo e de dificil controle, exigindo

diversas frentes de atuacao.

Os vetores responsaveis pela transmissdo da leishmaniose sédo dipteros da
familia Psychodidae, subfamilia Phlebotominae (Lewis et al., 1977). Este grupo inclui
cerca de 1.026 espécies (Andrade et al. 2020). As estimativas sugerem que
aproximadamente 10% delas séo relevantes para a saude publica. O Brasil tem o maior
namero de registro de diversidade de flebotomineos no mundo, com aproximadamente
31% das espécies conhecidas (Shimabukuro et al. 2017, Aguiar e Vieira, 2018). As
leishmanioses sdo doengas negligenciadas e, atualmente, sdo endémicas em todas as
regides brasileiras. A regido Nordeste é a mais afetada para LV e o Norte do pais para
LC (Reis et al. 2017, Junior et al. 2020).

Os primeiros registros de LV em Sergipe foram feitos por Chagas et al. em 1936.
Esses autores passaram Aracaju e Sdo Cristovao e estudaram a epidemiologia da
doenca, registrando a presenc¢a do vetor, Lutzomyia longipalpis (Lutz e Neiva, 1912)
(Chagas et al. 1937). De 2007 a 2020, um total de 853 casos de LV e 108 casos de LC
foram registrados em Sergipe e Aracaju concentrou 0s maiores nimeros de casos em
ambas as situacdes (SINAN 2020, Andrade et al. 2021).

As poucas investigacdes publicadas anteriormente sobre flebotomineos em
Sergipe sdo imprecisas na determinacdo de como a espécies estdo distribuidas e
precisam ser atualizados (Dantas et al. 2006, Jeraldo et al. 2012, Shimabukuro et al.
2016, Galati 2018). Este trabalho tem como objetivo apresentar a fauna de
flebotomineos e detalhar a distribuicdo das espécies no estado de Sergipe,

principalmente no que se refere as espécies de interesse sanitario.
Material e Métodos

Trata-se de um estudo ecolégico com analise de dados sobre a fauna
flebotominea de Sergipe, avaliando a presenca ou auséncia de espécies de

flebotomineos no periodo de 2008 a 2018 nos municipios sergipanos.
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Sergipe fica no Nordeste do Brasil, tem 21.938,184 km2 e é formado por 75
municipios. Sua topografia varia de predominantemente plana a levemente ondulada
(Cruz et al. 2013). O estado tem uma populagdo estimada de 2.298.696 (2019)
habitantes e um IDH de 0,665 (2010) (IBGE, 2020). O clima tem periodos bem definidos,
sendo mais seco de fevereiro a setembro e chuvoso de abril a agosto, com temperatura
média anual de 24 a 25 °C. A umidade relativa do ar tem variacdo média anual de 83 a
97%, dependendo da localizagédo do estado, pois a precipitacdo diminui a medida que
aumenta a distancia do litoral para o semiarido (Santos et al. 2014).

Fatores geoclimaticos possibilitam o surgimento de diversos biomas em Sergipe.
Por sua localizacéo litoranea, a Mata Atlantica se faz presente, com restingas e praias,
estuarios e matas até sua transi¢éo para o bioma Caatinga, com suas matas caducifélias
(Dias, 2017). Para este trabalho, foi adotada a classificacdo de mesorregibes (IBGE,
2021), pois determinam uma subdivisdo estadual de areas que compartilham
semelhancas fisicas, econémicas e sociais (Tavares e Tavares, 1999). O estado possui
trés mesorregides caracteristicas: a mesorregido "Leste", préxima ao litoral, com 42
municipios; a mesorregido de transicdo, denominada "Agreste", que possui 18
municipios; e a mesorregiao "Sertao", que € o semiarido do estado, com 15 municipios
(Figura 1).
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Figura 1: Mapa com a localizacdo das mesorregifes Sertdo, Agreste e Leste do estado de
Sergipe.
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Os dados sobre as informacdes da fauna foram coletados por meio de
levantamentos entomoldgicos ndo periddicos realizados pelo Programa de Vigilancia e
Controle da Leishmaniose Visceral (PSCVL) principalmente em areas com ocupacédo
humana ou ja urbanizadas, realizados pelo Laboratorio Central de Saude Publica
(LACEN), em Sergipe. A colecdo utilizou armadilhas luminosas CDC modificadas,
colocadas no crepusculo, e os flebotomineos foram identificados por técnicos do PSCVL
usando chaves taxondmicas (Young e Duncan, 1994, Galati, 2003). Para manter a fauna
de flebotomineos atualizada neste trabalho, incluimos dados de revisdo e um novo
registro de uma espécie recentemente encontrada por nosso grupo, também coletada
com armadilha CDC, em Sao Cristévao (-10°55'57”S -37°8 '1"W) em 2022. Os nomes
dos géneros e as abreviaturas das espécies seguem 0s propostos para esta subfamilia
e a nomenclatura adotada na reorganizacdo taxondmica de espécies validada por
Marcondes (2007) e Galati (2018).

O indice de similaridade e a analise de cluster do grupo foram calculados por
meio do indice de Jaccard e do método UPGMA (Unweighted Pair Group Method with
Arithmetic Mean) no software PAST (Paleontological Statistics 4.03), onde, por meio de
matrizes de presenca-auséncia, observamos espécies flebotomineos que as

mesorregides do estado tém em comum (Hammer et al. 2001).
Resultados e Discusséo

Este trabalho atualiza e amplia 0 conhecimento sobre a vastidao e distribuicao
da fauna de flebotomineos em Sergipe, que atualmente é formada por 27 espécies de
doze géneros da subfamilia Phlebotominae e onze delas séo registradas pela primeira
vez em Sergipe (Tabela 1): Brumptomyia brumpti, Evandromyia termitophila,
Micropygomyia oswaldoi, Pintomyia fischeri, Pi pessoai, Psathyromyia aragaoi, Pa.
brasiliensis, Pa. shannoni complex, Psychodopygus amazonensis, Ps. wellcomei e
Sciopemyia sordellii (Dantas et al. 2006, Jeraldo et al. 2012, Shimabukuro et al. 2016,
Galati, 2018).

Tabela 1: Distribuicdo das espécies de flebotomineos coletadas em Sergipe por municipio e
mesorregido, incluindo novos registros e espécies com relevancia epidemiolégica.

Espécies Municipios Mesorregides
Bichromomyia flaviscutellata (Mangabeira, 62° L

1942) v

Brumptomyia brumpti (Larrousse,1920) " 669 L
Evandromyia cortelezzii (Bréthes, 1923) 5, 38, 49, 60, 64 AL'S

Evandromyia evandroi (Costa Lima & Antunes, 3, 4, 5, 7, 9, 18, 19, 22, 29, 30, 31,A,L, S
1936) 32,42,47,51, 54, 58, 61, 62, 64, 66
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Evandromyia lenti (Mangabeira, 1938) v 1,3,4,5,6,7,9,10,12,13,14,15,A,L, S
17,18, 19, 20, 21, 22, 24, 26, 28, 29,
30, 31, 32, 33, 34, 35, 37, 38, 39, 40,
41,42,44,45,47,48,49,51,52, 54,
55,57,59, 60, 61, 62, 63, 64, 65, 66,

67,69, 71, 74
Evandromyia sallesi (Galvdo & Coutinho, 1939) 3, 34 L
v
Evandromyia termitophila (Martins, Falcdo & 24, 33, 35, 49, 69 A'S

Silva, 1964) ™
Lutzomyia longipalpis (Lutz & Neiva, 1912) vV  2,3,5,6, 8,9, 10,11, 12, 13,14,15,A,L, S
17,18, 19, 22, 24, 26, 27, 28, 29, 30,
31, 32, 33, 34, 35, 37, 38, 40, 42, 43,
44,45, 47,48, 49,51, 52, 53, 54, 55,
62, 63, 64, 65, 66, 67, 69, 72, 73
Micropygomyia capixaba (Dias, Falcdo, Silva & 5, 18, 22, 26, 30, 35, 38, 40, 48,62 A, L, S
Martins, 1987) v

Micropygomyia oswaldoi (Mangabeira, 1942) " 54 A
Micropygomyia schreiberi (Martins, Falcdo & 62° L
Silva, 1975)

Micropygomyia villelai (Mangabeira, 1942) 9, 10, 16, 22, 31, 34, 40 AL'S
Migonemyia migonei (Franca, 1920) v 3,5,9,12,18,27,31,32,34,37,38,A,L, S

39, 47, 53, 54, 58, 63, 64, 66
Nyssomyia intermedia (Lutz & Neiva, 1912) vV 3,5, 9, 12, 30, 31, 32, 33, 34, 35,37, A, L
42,47, 48, 58, 62, 63, 64, 65, 66, 70
Nyssomyia whitmani (Antunes & Coutinho, 3, 5, 12, 18, 19, 22, 27, 30, 31, 33, A, L, S

1939) v 34, 35, 38, 42, 48, 53, 58, 61, 63, 65,
66
Pintomyia fischeri (Pinto, 1926) ™ 34,71 L
Pintomyia pessoai (Coutinho & Barretto, 1940) 35 A
Pressatia choti (Floch & Abonnenc, 1941) 4,5,7,9,12, 18,19, 29, 30,34,36,A,L,S
38, 42, 58, 62, 63, 64, 65, 66, 71
Psathyromyia aragaoi (Costa Lima, 1932) " 41 A
Psathyromyia brasiliensis (Costa Lima, 1932) " 32 L
Psathyromyia sp. (Shannoni complex) (Sabio et 5, 9, 16, 31, 32, 34, 37, 64, 65, 67, A, L
al. 2014) " 70
Psychodopygus amazonensis (Root, 1934) ™ 5,7 AL
Psychodopygus ayrozai (Barreto & Coutinho, 62°
1940) v
Psychodopygus complexus (Mangabeira, 1941) 5, 6, 7, 18, 19, 30, 35, 58, 63 AL
v
Psychodopygus davisi (Root, 1934) 62¢ L
Psychodopygus wellcomei Fraiha, Shaw & 35 A

Lainson, 1971 ™
Sciopemyia sordellii (Shannon & Del Ponte, 3,4,5,12,23,31,32,33,34,35,38,A,L,S
1927)" 59, 61, 64, 71

n = novas ocorréncias em Sergipe. v = espécies de interesse vetorial. ¢ = coletada em Mata Atlantica em 2001
(Shimabukuro et al. 2016). d = dado original coletado em 2022. Mesorregies = A: Agreste; L: Leste; S: Sertdo.
municipios= 01 Amparo de S&o Francisco; 02 Aquidab&; 03 Aracaju; 04 Araud; 05 Areia Branca; 06 Barra dos Coqueiros;
07 Boquim; 08 Brejo Grande; 09 Campo do Brito; 10 Canhoba; 11 Canindé de Sdo Francisco; 12 Capela; 13 Carira; 14
Carmoépolis; 15 Cedro de Sao Jodo; 16 Cristinapolis; 17 Cumbe; 18 Divina Pastora; 19 Estancia; 20 Feira Nova; 21 Frei
Paulo; 22 Gararu; 23 General Maynard; 24 Gracho Cardoso; 25 llha das Flores; 26 Indiaroba; 27 Itabaiana; 28
Itabaianinha; 29 Itabi; 30 Itaporanga d’Ajuda; 31 Japaratuba; 32 Japoata; 33 Lagarto; 34 Laranjeiras; 35 Macambira; 36
Malhada dos Bois; 37 Malhador; 38 Maruim; 39 Moita Bonita; 40 Monte Alegre de Sergipe; 41 Muribeca; 42 Nedpolis; 43
Nossa Senhora Aparecida; 44 Nossa Senhora da Gloria; 45 Nossa Senhora das Dores; 46 Nossa Senhora de Lourdes;
47 Nossa Senhora do Socorro; 48 Pacatuba; 49 Pedra Mole; 50 Pedrinhas; 51 Pinhédo; 52 Pirambu; 53 Pogo Redondo;
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54 Pogo Verde; 55 Porto da Folha; 56 Propria; 57 Riachdo do Dantas; 58 Riachuelo; 59 Ribeirépolis; 60 Rosario do
Catete; 61 Salgado; 62 Santa Luzia do Itanhy; 63 Santa Rosa de Lima; 64 Santana do Sdo Francisco; 65 Santo Amaro
das Brotas; 66 S&o Cristévao; 67 Sdo Domingos; 68 Sao Francisco; 69 Sdo Miguel do Aleixo; 70 Simao Dias; 71 Siriri;
72 Telha; 73 Tobias Barreto; 74 Tomar do Geru; 75 Umbauba. Fonte: Laboratério Central de Saude Publica de Sergipe
(LACEN).

Outras espécies como Nyssomyia neivai (Pinto, 1926), Psathyromyia shannoni
(Dyar,1929) e Sciopemyia preclara (Young & Arias, 1984) estavam presentes nos dados
do PSCVL, mas a ocorréncia dessas espécies em Sergipe € improvavel, devido a sua
reduzida dispersdo geografica no Brasil (Galati, 2018, Aguiar e Vieira, 2018). Portanto,
estes registros podem ter resultado da identificacdo equivocada de outra espécie
criptica da subfamilia. Em funcéo disso, foram removidos de nossa abordagem (Tabela
2).

Tabela 2: Espécies relatadas nos dados do Programa de Vigilancia e Controle da Leishmaniose
Visceral e identificagdo potencial coerente com sua distribuicdo geografica no Brasil.

Reported species Probable species
Nyssomyia neivai (Pinto, 1926) Nyssomyia intermedia (Lutz & Neiva, 1912)
Psathyromyia shannoni (Dyar,1929) Psathyromyia sp. (Shannoni complex)
Sciopemyia preclara (Young & Arias, 1984) Sciopemyia sordellii (Shannon & Del Ponte,
1927)

A subfamilia Phlebotominae € um grupo que requer identificagdo detalhada e
reconhecimento de caracteres microscopicos, pois algumas espécies formam
complexos e anomalias j& foram identificadas em sua genitalia (Costa et al. 2012,
Miranda et al. 2021). Por exemplo, Ny. neivai pode ser confundido com Ny. intermedia,
pois sdo espécies muito semelhantes (Marcondes, 1996). Até agora Ny. neivai foi
registrado em todas as regides brasileiras, exceto no Nordeste (Andrade Filho et al.
2007). Polimorfismos nas espermatecas de cibario de fémeas dessas duas espécies ja
foram relatados por outros autores (Andrade Filho et al. 2006, Andrade Filho et al. 2007,
Pinto et al. 2010). A taxonomia da espécie Psathyromyia shannoni tem sido
extensivamente estudada e hoje é considerado um complexo de espécies (Sabio et al.,
2014; Sabio et al. 2016 a,b). Galati (2018) afirma que Pa. shannoni € mais restrita as
regibes andina e transandina e, provavelmente, a espécie que aparece na regiao
cisandina é Pa. bigeniculata, que faz parte da fauna flebotominica da Bahia entre outras
espécies desse complexo (Cova et al. 2021). No entanto, considerando o nimero de
espécies do complexo e sua distribuicdo no Nordeste do Brasil, neste trabalho
preferimos considerar as espécies encontradas em Sergipe como Psathyromyia sp.
(complexo de Shannoni) (Sabio et al. 2014, Galati, 2018).
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A espécie Sciopemyia preclara também suscita dlvidas quanto a sua
identificacdo, uma vez que ocorre apenas em areas limitadas do Norte do pais (Aguiar
e Vieira, 2018). Apesar das diferencas consideraveis na genitalia com Sc. sordelli, pode
ter sido confundido por compartilhar algumas semelhancas. Além disso, hé relatos de

anomalia bilateral em genitalia de Sc. sordellii (Cutolo et al. 2009).

E importante mencionar que o complexo Psychodopygus e Ps. wellcomei séo
espécies cripticas e algumas das diferencas em suas fémeas s6 podem ser vistas
usando microscopios eletrénicos (Godoy et al. 2020). Ps. complexus € uma espécie que
ja foi relatada como parte da fauna flebotominica de Sergipe. No entanto, para ambas
as espécies, ndo ha registros em estados vizinhos (Dantas et al. 2006, Freitas et al.
2018, Cova et al. 2021).

A distribuicdo das espécies pelas mesorregifes de Sergipe inclui, atualmente,
vinte e duas espécies no Leste, dezenove espécies no Agreste e onze no Sertao (Figura
2). O menor numero de espécies no Sertdo pode estar relacionado ao clima, cada vez
mais arido de leste a oeste de Sergipe. Porém, por se tratar de levantamentos
descontinuos, o esforgo de coleta de amostras pode ter sido menor em locais mais
distantes de Aracaju, capital do estado, e naqueles com menos casos de leishmaniose
(Tavares e Tavares, 1999, SINAN, 2020).
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Figura 2: Distribui¢cdo da fauna flebotominica do estado de Sergipe, Brasil, pelas mesorregifes
do estado. As setas estéo sobre as areas onde as espécies ocorrem.

A fauna de flebotomineos em Sergipe apresenta quinze espécies de relevancia
epidemioldgica, considerando a infec¢é@o natural por Leishmania spp.: Bi. flaviscutellata
(CL), Ev. lenti (CL), Ev. sallesi (CL), Ev. termitophila (VL e CL), Lu. longipalpis (VL e CL),
Mi. capixaba (CL), Mg. migonei (VL e CL), Ny. intermedia (VL e CL), Ny. whitmani (VL e
CL), Pi. fischeri (VL e CL), Pi. pessoai (CL), Ps. ayrozai (CL), Ps. amazonensis (CL), Ps.
wellcomei (CL) e Ps. complexo (CL) (Brasil, 2007, Carvalho et al. 2008, Carvalho et al.
2010, Lainson, 2010, Saraiva et al. 2010, Rosa et al. 2012, Maroli et al. 2013, Brasil et
al., 2015, Moya et al. 2015, Rangel et al. 2018, Szelag et al. 2018, Alexandre et al. 2020,
Hong et al. 2020, Régo et al. 2020).

A espécie de flebotomineo mais amplamente distribuida durante os
levantamentos do LACEN foi Ev. lenti, presente em 56 municipios sergipanos (74,6%),
seguido de Lu. longipalpis, presente em 51 (68%). A espécie Lu. longipalpis o principal
vetor da LV no Brasil (Brasil, 2019). Outra espécie confirmada como vetor da LV é o Mg.
migonei, que também foi encontrado nas trés mesorregides do estado, porém em menor
numero de municipios: 18 (24%) (Guimaraes et al. 2016, Santos, 2019). Com relacdo a

distribuicdo espacial, 51,8% das espécies nas mesorregides Leste e Agreste foram
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iguais, enquanto a similaridade entre espécies do Agreste e Sertao foi de 57,8%, e entre
Leste e Sertdo, 43,4% (Figura 3).

Similaridade

0.450 0525 0600 0675 0750 0.825 0900 0875

Leste

Agreste

Sertdo

Figura 3: Dendrograma das espécies de flebotomineos agrupadas por similaridade para as trés
mesorregides de Sergipe, de acordo com os levantamentos das espécies.

Além da similaridade entre as espécies nas mesorregibes do estado, Sergipe
também possui em sua fauna muitas das mesmas espécies registradas nos estados
vizinhos, como Alagoas (40,7%), que possui 18 espécies, e Bahia (92,5%), que até ao
momento registou 80 espécies ao longo de décadas de vigilancia (Shimabukuro et al.
2016, Freitas et al. 2018, Cova et al. 2021). Esses levantamentos mostram que o estado
de Sergipe possui uma grande diversidade de espécies de flebotomineos, apesar de
seu pequeno territorio. Uma fauna tdo variada pode ocorrer devido a diversificacdo dos
diferentes biomas e ecossistemas presentes no estado (Roque e Jansen, 2014, Freitas
et al. 2018).

A associacao de vetores e patdgenos permite inferir sobre a ampla distribui¢éo
da Leishmania infantum, responsavel pela LV e pela potencial circulacdo de L. (V)
braziliensis, L. (V) guyanensis, L. (L) amazonensis e L. (V) naiffi para CL (Maroli et al.
2013). No entanto, como L. braziliensis tem sido associada a casos de LC em humanos
e outros animais na Bahia, é provavel que seja o principal agente etioldgico associado

a infecgBes por LC também em Sergipe (Vexenat et al. 1986, Guimaraes et al. 2009).

Um agravante foi o isolamento, em Sergipe, de um agente etioldgico da familia
Trypanosomatidae, género Crithidia-like, que recebeu atencéo da salde publica por
estar envolvido no surgimento de uma doenca cujos sintomas sao semelhantes aos da

leishmaniose visceral (Maruyama et al. 2019). Pouco se conhece sobre esta nova
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infecgcdo parasitéria, que devido a sua falta de resposta aos tratamentos convencionais,
levou a O&bitos. Até o momento, o vetor desse novo agente etiolégico ainda €
desconhecido, sendo, portanto, relevantes estudos que investiguem a fauna de

flebotomineos em Sergipe.

Existe uma alta diversidade de flebotomineos em Sergipe, com vinte e sete
espécies registradas até o momento. O que pode estar subestimado, afinal
Shimabukuro et al. (2016) em levantamento em uma Unica area em ambiente silvestre
encontraram quatro espécies diferentes das apresentadas por nés. Portanto, a bionomia
das espécies e as areas com focos de leishmaniose devem ser melhor compreendidas

e monitoradas.
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Distribuicdo temporal, espacial e caracterizacdo dos casos de
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DISTRIBUICAO TEMPORAL, ESPACIAL E CARACTERIZACAO DOS CASOS DE
LEISHMANIOSES (2008-2019) EM SERGIPE, BRASIL

Resumo

As leishmanioses permanecem em estado de endemia no estado de Sergipe. Neste
sentido, objetivou-se descrever, analisar e caracterizar as notificacdes de leishmaniose
visceral (LV) e leishmaniose cutanea (LC) em Sergipe e a distribuicdo espacial e
temporal dessas enfermidades nas mesorregiées e municipios do estado entre 2008 e
2019.Trata-se de um estudo epidemiolégico retrospectivo, descritivo, utilizando dados
refinados do Sistema de Informag&o de Agravos de Notificagdo (SINAN) pela Diretoria
de Vigilancia em Saude (DVS) da Secretaria de Estado da Saude de Sergipe onde foram
calculadas as Incidéncias Médias (IM) para LV e LC para as mesorregides sergipanas
Leste, Agreste e Sertdo e cada municipio com registro de casos neste recorte temporal,
com base na populagbes do Censo de 2010 do Instituto Brasileiro de Estatistica e
Geografia (IBGE). Também foram confeccionados mapas tematicos para a distribuicdo
e risco de adoecimento. Para o periodo foram confirmados 743 novos casos de LV,
sendo mais de 70% em pessoas do sexo masculino, com predominio de casos em
pessoas pardas (75,63%) e em criangas na faixa etaria de 1-9 anos (31,22%); ja para
LC foram confirmados 88 novos casos, com mais de 60% em homens, predominio de
casos em pessoas pardas (70,45%) com faixa etaria de 40 a 49 anos (19,31%). A IM do
estado para LV neste periodo foi de 0,359, para a mesorregido Leste 0,438, Agreste
0,116 e Sertdo 0,35. Para LC Sergipe teve um IM de 0,042, na mesorregido Leste 0,045,
Agreste 0,029 e Sertao 0,048. Houve registros em 59 dos 75 municipios sergipanos
para LV (78,6%) e em 36 para LC (48%), com uma maior distribuicdo dos casos para a
forma visceral.

Palavras chave: Epidemiologia, Doengas Transmitidas por Vetores, Endemias,

Doencas Tropicais Negligenciadas, Salde publica
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Introducéo

As leishmanioses séo infec¢Bes parasitarias causadas por espécies do género
Leishmania Ross, 1903 (Kinetoplastida: Trypanosomatidae) e transmitidas por insetos
hemato6fagos da familia Psychodidae, subfamilia Phlebotominae (MAROLI et al., 2013).
Os protozoarios podem se alojar e manifestar a doenca em diferentes 6rgaos do corpo,
por isso, sdo classificados de forma abrangente como leishmaniose visceral (LV) e
leishmaniose cutédnea (LC), pela manifestacéo clinica (BRASIL, 2007; BRASIL, 2017).
As espécies de protozoarios envolvidos irao especificar a sintomatologia e gravidade da
doenca, a depender da resposta imunoldgica do organismo infectado (ANVERSA, et al.,
2018).

O perfil epidemioldgico das leishmanioses no Brasil, especialmente a LV, vem se
alterando, passando nas Ultimas décadas de uma doenga zoonética de infecgéo
acidental silvestre, para uma antropozoonose endémica em areas (peri)urbanas
(BRASIL, 2019). Esse panorama € observado no estado de Sergipe para LV ha quase
um século, tendo em vista, ter sido um dos estados onde as primeiras ocorréncias foram
descritas e iniciada a investigacao do ciclo transmisséo da doenca (Chagas et al., 1937).
Apesar disso, apenas a partir da década de 1970 é que foram acompanhados
sistematicamente os registros de LV, havendo pouca informagao ou regularidade nas
notificagdes para a LC em Sergipe (TAVARES; TAVARES, 1999; GOES; MELO;
JERALDO, 2012; PANTALEAO et al., 2018; SANTOS et al., 2018).

Para a LV, que se tem um maior histérico de acompanhamento em Sergipe,
sabe-se que o publico mais atingido permanece sendo a populagdo em maior situagéo
de vulnerabilidade social, porém, a situacdo se agrava com o aumento de casos nas
areas urbanas e com os casos de coinfeccBes, que ocasiona a diminuicdo na taxa de
recuperacdo e aumento da letalidade (ALMEIDA et al., 2020). Esse perfil vem sendo
relatado em diferentes regifes Brasil e do mundo desde o final do século XX e se
difundindo nas ultimas décadas (DESJEUX, 1999; FURLAN, 2010; SOUSA-GOMES et
al., 2011; ORTIZ; ANVERSA, 2015; CARVALHO et al., 2022; CHAVES et al., 2022;
RIBEIRO et al., 2023).

Neste sentido, esse trabalho teve como objetivo analisar as notificagbes de casos
humanos por leishmanioses em Sergipe no periodo de 2008 a 2019 e a distribui¢cdes

espacial e temporal de casos no estado.

Material e métodos

Area de estudo
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O estado de Sergipe se localiza no Nordeste do Brasil, possui dimensao territorial de
21.938,184 kmz2, sendo composto por 75 municipios. O estado possui uma populagcéo
de 2.209.558 segundo o ultimo censo demogréfico e um IDH de 0, 702. Um aumento
populacional de 6, 8% em pouco mais de uma década (IBGE, 2020; 2023). Apesar de
ser o menor estado da federacdo, ha variacbes geoclimaticas, fisicas, econdmicos e
sociais que determinam as mesorregides pelos municipios que compartilham tais
semelhancas, subdivisdo que foi adotada neste trabalho. Entre a faixa litoranea a
mesorregido Leste se caracteriza pela presenca de paisagens com Mata Atlantica,
praias e estuarios que sédo atrativos turisticos, forte atividade comercial, industrial ligada
a extracdo mineral e de servicos, consequentemente possui a maior densidade
populacional. Na agricultura a cana de acuUcar e coco sdo as culturas de maiores
destaques. O Agreste sergipano é a mesorregiao de transi¢do localizada no centro do
estado, caracterizada por possuir a maior parcela de populacdo rural com pequenas
propriedades e diversificacdo na producao de tubérculos, graos, frutos e hortalicas. O
Sertdo é caracteristico pelo clima semiarido, sendo caracterizado pela baixa densidade
demogréafica e paisagens com fitofisionomia do bioma Caatinga com e destaque
produtivo da pecuaria de corte e leiteira (TAVARES; TAVARES, 1999; FEITOSA, 2015).

Obtencéo e andlise de dados

Foi realizado um estudo de carater qualitativo, quantitativo, descritivo e analitico
de dados secundarios dos registros das notificacdes por leishmanioses registrados em
Sergipe entre 2008 e 2019. Os dados foram oriundos da Diretoria de Vigilancia em
Saude (DVS) por solicitagao a Secretaria de Estado da Saude de Sergipe (SES), sendo
refinados do Sistema de Informacdo de Agravos de Notificacdo (SINAN NET) do
Ministério da Saude, com informacfes sobre o niUmero de casos por municipio a cada
ano, sexo, faixa etéaria, raca e escolaridade. A partir desses dados, foi calculada a
Incidéncia Média (IM), que € o risco de desenvolvimento da doencga, por meio da razdo
entre o numero de registros para as formas de leishmanioses e a populagdo do
municipio multiplicado por 100.000, adotando-se como referéncia a populagéo do censo
de 2010 do Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica pela melhor sobreposi¢cao com
a série historica dos dados (IBGE) (DUQUIA; BASTOS, 2007; IBGE, 2021). Mapas de
densidade de Kernel foram elaborados com base na distribuicdo e no risco de
desenvolvimento da leishmaniose visceral e cutanea considerando a incidéncia média
por municipio. Os mapas foram confeccionados utilizando o software QGIS 2.18 (QGIS,
2020).
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ConsideracOes éticas

Por ser um estudo que envolve dados secundarios de acesso publico, sem a
identificacdo dos casos, ndo houve necessidade de aprovagdo em um Comité de Etica

em Pesquisa.

Resultados e discussao

Na série historica de 2008 a 2019 para o estado de Sergipe foram registradas
743 notificacbes de casos humanos para leishmaniose visceral e uma incidéncia média
de 35,93, sendo 524 casos (70,5%) em individuos do sexo masculino e 219 (29,5%) no
sexo feminino, com predominio de notificagcdes em criancas na faixa etaria de 1 a 9 anos
(31,22%). Foram 88 casos notificados de LC, sendo 54 (61,4%) para o sexo masculino
e 34 (38,6%) para e feminino e uma IM de 4,26; a faixa etaria mais afetada foram adultos
entre 40 e 49 anos (19,31%). Para ambas as leishmanioses, pessoas de cor parda foram
as mais infectadas, com mais de 70% das notificacbes e com a primeira metade do
ensino fundamental incompleto (Tabelas 1). Houve registros em 59 dos 75 municipios
sergipanos para LV (78,6%) e em 36 para LC (48%) (Tabela 2).

TABELA 1: Caracteristicas sociodemograficas dos casos de leishmanioses visceral (n=743) e
Cutanea (n=88), Sergipe, 2008-2019. FONTE: SINAN NET/DVS/SES/SERGIPE.

Variaveis 2008-2019
leishmaniose leishmaniose
visceral cutanea

Sexo n % n %
Masculino 524 70,5 54 61,4
Feminino 219 29,5 34 38,6

Faixa Etéaria (em anos)

<1 28 3,76 0 0

la4 144 19,38 0 0
5a9 88 11,84 5 5,68
10a 14 45 6,05 4 4,54
15a19 52 6,99 5 5,68
20a29 90 12,11 8 9,09
30a39 94 12,65 13 14,77
40 a 49 93 12,51 17 19,31
50 a 59 72 9,69 15 17,04
60 a 69 24 3,23 10 11,36
70a79 11 1,48 9 10,22
80 > 2 0,26 2 2,27

Raca/ Cor da pele
Branca 74 9,95 10 11,36
Preta 48 6,46 7 7,95
Amarela 4 0,53 2 2,27
Parda 562 75,63 62 70,45
Indigena 3 0,40 2 2,27
Ignorado/Em branco 52 6,99 5 5,68
Escolaridade

Analfabeto 44 5,92 3 3,40
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12 a 42 série incompleta do E. Fundamental. 151 20,32 16 18,18
42 série completa do E. Fundamental 19 2,55 6 6,81
52 a 82 série incompleta do E. Fundamental 103 13,86 12 13,63
Ensino Fundamental completo 16 2,15 5 5,68
Ensino Médio incompleto 27 3,63 6 6,81
Ensino Médio completo 37 4,97 6 6,81
Educacéo superior incompleta 6 0,80 4 4,54
Educacao superior completa 6 0,80 1 1,13
Ignorado/Em branco 115 15,47 28 31,81
N&o se aplica 219 29,47 1 1,13

TABELA 2: Caracteristicas da distribuicdo e do risco de infecgdo por leishmanioses nos
municipios e mesorregides de Sergipe de 2008-2019 para cada 100.000 habitantes. FONTE:
SINAN NET/DVS/SES/SERGIPE e Censo 2010 (IBGE, 2021).

2008-2019

Municipio_s~e Populacéo Casos de Ingid_éncia Casos de Ingidéncia
mesorregides (Censo 2010) Ie_|shman|ose Média (IM) Ie|srjman|ose Média (IM)

visceral (LV) LV cutanea (LC) LC
Amparo do S. Francisco 2275 1 43,96 0 0
Aracaju 571149 307 53,75 18 3,15
Araua 10878 3 27,58 1 9,19
Barra dos Coqueiros 24976 15 60,06 2 8,01
Boquim 25533 4 15,67 1 3,92
Brejo Grande 7742 6 77,50 0 0
Capela 30761 6 19,51 2 6,50
Carmopolis 13503 1 7,41 0 0
Cristinapolis 16519 1 6,05 1 6,05
Divina Pastora 4326 1 23,12 1 23,12
Estancia 64409 43 66,76 0 0
llha das Flores 8348 1 11,98 0 0
Indiaroba 15831 6 37,90 0 0
Itabaianinha 38910 2 5,14 0 0
Itaporanga d’Ajuda 30419 27 88,76 5 16,44
Japaratuba 16864 5 29,65 1 5,93
Japoatad 12938 10 77,29 3 23,19
Laranjeiras 26902 7 26,02 5 18,59
Maruim 16.343 1 6,12 1 6,12
Nebpolis 18506 5 27,02 2 10,81
Nossa S. de Lourdes 6238 1 16,03 0 0,
Nossa S. do Socorro 160.827 58 36,06 9 5,60
Pacatuba 13137 12 91,35 2 15,22
Pirambu 8369 3 35,85 0 0
Propria 28451 3 10,54 1 3,51
Riachuelo 9355 2 21,38 0 0
Salgado 19365 3 15,49 1 5,16
Santa Luzia do Itanhy 12969 7 53,97 1 7,71
Santa Rosa de Lima 3749 2 53,35 0 0
Santana do S. Francisco 7038 2 28,42 1 14,21
Santo Amaro das Brotas 11410 15 131,46 0 0
Sao Cristovao 78864 44 55,79 1 1,27
Sao Francisco 3393 5 147,36 0 0
Siriri 8004 3 37,48 1 12,49
Tomar do Geru 12855 0 0 4 31,12
Total Leste 1397119* 612 43,80 64 4,58
Aquidaba 20056 2 9,97 1 4,99
Areia Branca 16857 13 77,12 3 17,80
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Campo do Brito 16749 2 11,94 0 0
Cumbe 3813 2 52,45 0 0
Itabaiana 86967 8 9,20 2 2,30
Lagarto 94861 5 5,27 3 3,16
Malhada dos Bois 3456 0 0 1 28,94
Malhador 12042 0 0 2 16,61
Nossa S. das Dores 24580 5 20,34 1 4,07
Poco Verde 21983 3 13,65 0 0
Riachao do Dantas 19386 5 25,79 0 0
Sao Domingos 10271 1 9,74 0 0
Simao Dias 38702 1 2,58 0 0
Tobias Barreto 48040 5 10,41 0 0
Total Agreste 446207* 52 11,65 13 2,91
Canindé do S. Francisco 24686 22 89,12 1 4,05
Carira 20007 2 10,00 0 0
Frei Paulo 13874 2 14,42 1 7,21
Gararu 11405 7 61,38 1 8,77
Gracho Cardoso 5645 1 17,71 0 0
Itabi 4972 2 40,23 0 0
Monte Alegre de Sergipe 13627 3 22,02 0 0
Nossa S. Aparecida 8508 0 0 1 11,75
Nossa S. da Gloria 32497 6 18,46 1 3,08
Pedra Mole 2974 3 100,87 0 0
Pinhao 5973 3 50,23 0 0
Poco Redondo 30880 13 42,10 0 0
Porto da Folha 27146 13 47,89 1 3,68
Ribeirépolis 17173 2 11,65 5 29,12
Total Sertao 224.691* 79 35,16 11 4,90
TOTAL SERGIPE 2068017* 743 35,93 88 4,26

*Municipios sem registros de casos para leishmanioses ndo entraram na tabela, apenas no valor
total da populagéo por respectiva mesorregido e populacéo total do estado para o calculo das
Incidéncias Médias gerais.

Com relagdo a distribuicdo das leishmanioses por mesorregido de Sergipe, a
mesorregido Leste se destaca. Para LV ocorreram notificagdes em 34 (80,9%) dos 42
municipios no Leste sergipano, 12 (66,6%) dos 18 pertencentes ao Agreste e 13 (86,6%)
dos 15 que configuram o Sertdo sergipano. Para LC, os casos foram registrados em 22
municipios do Leste (52,3%), 7 do Agreste (38,8%) e 7 do Sertdo (46,6%) (Figura 1).

Observa-se que a distribuicdo geografica dos registros para LV nos municipios
sergipanos possui um perfil mais disperso por todo o estado. Ja para LC é mais
caracteristico 0s casos ocorrerem em municipios préximos ou circunvizinhos,
semelhante a corredores, 0 que junto com a faixa etéria, evidencia uma possivel relacédo
dos casos de LC em &reas proximas a remanescentes de vegetacao primaria no estado

frequentadas para diferentes fins, incluindo atividades laborais (SANTOS et al., 2013).
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01 Amparo de Sé&o Francisco 16 Cristinapolis 31 Japaratuba 46 Nossa Senhora de Lourdes 61 Salgado

02 Aquidaba 17 Cumbe 32 Japoata 47 Nossa Senhora do Socorro 62 Santa Luzia do Itanhy

03 Aracaju 18 Divina Pastora 33 Lagarto 48 Pacatuba 63 Santa Rosa de Lima

04 Araua 19 Esténcia 34 Laranjeiras 49 Pedra Mole 64 Santana do S&o Francisco

05 Areia Branca 20 Feira Nova 35 Macambira 50 Pedrinhas 65 Santo Amaro das Brotas

06 Barra dos Coqueiros 21 Frei Paulo 36 Malhada dos Bois 51 Pinhdo 66 Sao Cristovao

07 Boquim 22 Gararu 37 Malhador 52 Pirambu 67 Sao Domingos

08 Brejo Grande 23 General Maynard 38 Maruim 53 Pogo Redondo 68 Sao Francisco

09 Campo do Brito 24 Gracho Cardoso 39 Moita Bonita 54 Pogo Verde 69 Sao Miguel do Aleixo

10 Canhoba 25 llha das Flores 40 Monte Alegre de Sergipe 55 Porto da Folha 70 Simao Dias

11 Canindé de Sao Francisco 26 Indiaroba 41 Muribeca 56 Propria 71 Siriri

12 Capela 27 Itabaiana 42 Nebpolis 57 Riach&o do Dantas 72 Telha

13 Carira 28 Itabaianinha 43 Nossa Senhora Aparecida 58 Riachuelo 73 Tobias Barreto

14 Carmépolis 29 Itabi 44 Nossa Senhora da Gléria 59 Ribeir6polis 74 Tomar do Geru

15 Cedro de Sao Joao 30 Itaporanga d'Ajuda 45 Nossa Senhora das Dores 60 Rosario do Catete 75 Umbatba

FIGURA 1: Distribuicdo dos casos para leishmaniose visceral e cutdnea nos municipios e
mesorregides do estado de Sergipe entre 2008-2019. FONTE: SINAN NET/DVS/SES/SERGIPE.

Os registros anuais para as duas formas de leishmanioses foram
proporcionalmente diferenciados no estado, uma média de 62 casos para LV e de 7,5
casos para LC (Figura 2). Este cenario contrasta com a realidade mundial e brasileira,
uma vez que, os registros por LC sédo mais bem distribuidas e numerosos nas Américas
(OPAS/OMS, 2019).
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FIGURA 2. Série histdrica das leishmanioses visceral e cutanea em Sergipe de 2008-2019.
FONTE: SINAN NET/DVS/SES/SERGIPE.

A mesorregido leste concentra a maior proporcao de notificacBes para as duas
formas de leishmaniose. Para LV foram 612 casos e LC com 64, ou seja, mais de 70%

dos registros durante a série historica (Figura 3).
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FIGURA 3. Quantitativo de casos de leishmaniose visceral e cutanea nas mesorregifes de
Sergipe entre 2008-2019. FONTE: SINAN NET/DVS/SES/SERGIPE.

Estudos anteriores ja haviam apontado a mesorregiao leste de Sergipe como de
alta importancia para LV, por constatar a aglomeracdo de casos em areas
periurbanizadas (GOES; JERALDO; OLIVEIRA, 2014; CAMPOS et al.,2017; ALMEIDA

60



et al., 2020). Pode-se observar que as notificacdes para LC ndo séo tdo regulares nas
mesorregides agreste e sertdo, ocorrendo até mesmo a auséncia de registros de casos

por alguns anos consecutivos (Figura 4).

80 LEISHMANIOSE VISCERAL
70
60
50
40
30
20
@ 10
7] —_— e e
g o0 —
8
e 2008 2009 2010 2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018 2019 Ano
E
=z M4 LEISHMANIOSE CUTANEA

a=m| ESTE AGRESTE — SEMIARIDO

FIGURA 4. Série histérica da leishmaniose visceral e cutanea por mesorregido de Sergipe.
FONTE: SINAN NET/DVS/SES/SERGIPE.

Uns dos fatores que podem explicar os valores altos para a mesorregido leste,
além do numero de municipios, € a maior densidade populacional do estado,
principalmente na Regido Metropolitana formada por Aracaju, Barra dos Coqueiros,
Nossa Senhora do Socorro e S&do Cristovao, que juntos possuem aproximadamente
42% de toda a populacao Sergipana (IBGE, 2020).

A mesorregido Leste obteve a maior IM para LV com 43,80, seguido do Sertédo
(35,16) e o Agreste (11,65). Para a LC a mesorregido Sertdo obteve o maior IM com
4,90, seguida da mesorregiao Leste (4,58) e o Agreste (2,91) (Figura 5).
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FIGURA 5. Incidéncias Médias de leishmanioses em Sergipe entre 2008 e 2019 por
mesorregides e geral para o estado de Sergipe.

A capital Aracaju merece destaque por concentrar 27% da populacdo do estado
e boa parcela do numero de casos, para LV, 307 (41.3%) e LC, 18 (20.4%), uma IM
acima da estadual e da mesorregido leste para LV com 53,75 e baixo comparativamente
para LC com 3,15 (Figura 6).
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FIGURA 6. Mapas de calor do risco de adoecimento por leishmanioses em Sergipe entre 2008 e
2019. (A) Incidéncia Média para leishmaniose visceral; (B) Incidéncia Média para leishmaniose
cutanea.
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Municipios como Séo Francisco, Santo Amaro das Brotas e Pedra Mole merecem

atencao por possuir os maiores IMs para LV, respectivamente, 147,36 ,131,46 e 100,87.

Para LC, os municipios com maiores IMs no periodo foram Tomar do Geru (31,12),
Ribeir6polis (29,12) e Malhada dos Bois (28,94) (Figura 7).
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FIGURA 7. Taxas de incidéncia por leishmanioses cutanea e visceral em Sergipe entre triénios
(2008-2010, 2011-2013, 2014-2016,2017-2019) e por todo o periodo entre 2008-2019.
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Para LV as infeccdes vém ocorrendo em localidades alteradas pelo homem,
principalmente nas cidades que estdo em plena expanséo, sem o devido planejamento
urbano (BRASIL, 2019). H4 acompanhamentos na literatura sobre o comportamento
epidemioldgico da doenca desde a década de 70, que apontam picos de notificacées na
década de 90, com 1992 registros e um declinio no inicio do século XXI, periodo que
acumulou 433 casos. Recentemente, esse nimero voltou a ascender baseado nos
valores apontados por esta investigagdo e outros trabalhos (TAVARES; TAVARES,
1999; PANTALEAO et al., 2018; ALMEIDA et al., 2020; ANDRADE et al., 2021).

Os casos de LC foram mais esporadicas em Sergipe neste periodo,
possivelmente pelo perfil populacional sergipano ser mais urbano atualmente (74%) e
as infeccbes na forma cutdnea costumeiramente ocorram em ambientes com
caracteristicas silvestres, que resguardam uma maior diversidade de parasitos,
hospedeiros e vetores (ROQUE e JANSEN, 2014). Ainda que, venha se observando
uma mudanca no padrdo de transmisséo, assim como para LV, do silvestre para areas
rurais e periurbanas, além do perfil epidemiolégico ligado as atividades ocupacionais na
exploracdo de recursos em areas de matas, como agropecuaria e de lazer como o
turismo, que colocam as pessoas em maior risco de infecgdo (BRASIL, 2017). Essa
mudanca de padrao, pode ser o fator que vem contribuindo com o ndmero consideravel
de casos registrados em localidades mais urbanizadas no Brasil, inclusive em criancas
com idade de pouca locomocdo (ALENCAR; FIGUEIREDO, 2019, COLACA, 2019,
JUNIOR et al., 2021).

Os trabalhos sobre o acompanhamento epidemioldgico temporal e espacial para
LC no estado de Sergipe sdo escassos, principalmente para o século passado
(PANTALEAO et al., 2018). Entretanto, pode-se detectar uma diminuicdo importante da
incidéncia anual comparado a década de 80 (1980-1988), quando foram diagnosticados
531 casos, sendo 166 apenas no ano de1987, o que pode estar relacionado a mudanca
no perfil ocupacional de trabalho ao longo dos anos e aumento do éxodo rural (CENEPI,
1997). Outra questdo que pode indicar o numero reduzido de registros é a
subnotificacdo, ja que na falta de informacédo sobre casos mais simples sdo menos
detectadas pelo servigo de saude publica quando as feridas cicatrizam sem intervencao
clinica apds resposta imunoldgica do proprio individuo, (ANVERSA, et al., 2018; IBGE
2020).

Dentre as espécies com relevancia epidemiolégica mais bem distribuidas no
estado, houve sobreposicado da identificacdo da presenca do vetor Lutzomyia longipalpis
(Lutz & Neiva, 1912) e ocorréncias de casos de LV registrados em Sergipe em 44
(74,5%) dos 59 municipios com notificagdes da doencga. O que pode apontar a falta de

levantamentos entomoldgicos nas outras localidades ou o papel vetorial sendo exercido
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por outras espécies com desempenho vetorial secundario para LV, como a espécie
Migonemyia migonei (Franca, 1920). Para LC, das espécies de importancia médica
descritas na literatura, as que tiveram as maiores sobreposicfes da presenca do
possivel vetor e registros de casos da doenca foram Evandromyia lenti (Mangabeira,
1938) que ocorreu em 29 (80,5%) dos 36 municipios com notificacfes, Nyssomyia
intermedia (Lutz & Neiva, 1912) em 14 (38,8%), Migonemyia migonei e Nyssomyia
whitmani (Antunes & Coutinho, 1939) em 13 (36,1%) (CARVALHO et al.,, 2010,
LAINSON, 2010, MOYA et al., 2015, ANDRADE et al., 2023).

A vista do exposto, se faz importante o monitoramento de possiveis reservatorios
para a confirmacdo dos agentes etiolégicos que estdo em circulacdo nas areas com
maiores incidéncias nos municipios sergipanos. O que pode ser verificado por meio de
analise molecular de sangue e tecidos de animais que sao fontes alimentares ou das
fémeas de flebotomineos regurgitadas. Esse conhecimento prévio pode contribuir acdes
de educacdo em saude em areas silvestres em municipios com registros de infec¢ao
para LC. Diante desses resultados, medidas de controle vetorial, melhor planejamento
urbano, monitoramento de reservatérios e limpeza das cidades se fazem necessarias,
principalmente nas areas que apresentam os maiores riscos de contagio e densidade

populacional, como a Regido Metropolitana de Aracaju.
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EVOLUCAO HISTORICA-EPIDEMIOLOGICA DA LEISHMANIOSE VISCERAL EM
ARACAJU, SERGIPE: ESTADO DA ARTE

Resumo

A leishmaniose visceral € uma doenca negligenciada com carater endémico em Sergipe.
A infeccdo parasitdria acomete principalmente individuos em situacdo de
vulnerabilidade que residem na capital Aracaju. Este trabalho objetivou analisar a
evolucdo histérico-epidemiolégico da leishmaniose visceral em Aracaju a partir de
registros encontrados na literatura cientifica. Para tanto, buscou-se artigos cientificos
gue tenham abordado a doenca em Aracaju nas seguintes plataformas de pesquisa:
Web of Science, Latindex, ScienceDirect, Arca, Scielo, Scopus e Google Scholar. Os
estudos selecionados trouxeram informacdes sobre a dindmica epidemiolégica da
leishmaniose visceral, vetor, reservatdrios e grupos populacionais acometidos. Os
trabalhos incluem séries histdricas, que reunidas abrangem um periodo de
aproximadamente meio século de notificagcdes (1972-2017). Observa-se que Aracaju
concentra mais notificacbes em décadas sequenciais, variando a flutuacéo da incidéncia
com relagdo ao somatério de todo o estado, mas mantendo um percentual consideravel:
Década de 70 com 39 (21,7%) dos 179 registros; década de 80 com 111 (22%) dos 503;
década de 90 com 208 (17,4%) dos 1192; primeira década do século XXI (1999-2008
para Aracaju e 1999-2006 para Sergipe), com 192 (44,3%) dos 433 acumulados para
Sergipe e 257 (44,5%) dos 577 casos somados entre 2007 e 2016 no estado. Tal
aumento no numero de casos de leishmaniose visceral em Sergipe e Aracaju na Ultima
década alerta a vigilancia epidemiolégica para o reforco de agbes educativas e do
controle em areas criticas de infecgéo.

Palavras-chave: Doencas endémicas, Calazar, Séries temporais.
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Introducéo

A cidade de Aracaju foi uma das primeiras cidades planejadas do pais com o
designio de se tornar sede administrativa do estado de Sergipe em 1855. Situa-se em
uma regido banhada pelo oceano na faixa litoranea do nordeste brasileiro, com baixa
altitude e alta pluviosidade. Como consequéncia da ocupacéo crescente ao longo do
tempo, a expanséo territorial de Aracaju se deu de forma esparsa e desordenada, nao
seguindo o arranjo e planejamento inicial das ruas em formato geométrico semelhante
a um tabuleiro de xadrez (NASCIMENTO; ARAUJO, 2017; SILVA, 2020).

Este perfil de crescimento urbano traz impacto ambiental e consequentes
modificacBes na ocorréncia de nichos para organismos oportunistas. Somado as
condi¢bes de vida humana nestas areas, 0 que envolve a composicdo da moradia,
escoamento esgoto sanitario, coleta de lixo, acesso a agua potavel e uma nutricdo
adequada, aciona-se o ciclo de algumas infec¢cbes parasitarias, ao interligar circulacdo
de espécies vetoras e agentes etioldgicos a individuos suscetiveis (JERALDO et al.,
2012; GOES; JERALDO; OLIVEIRA, 2014; HOTEZ, 2017; CAMPOS et al., 2017).

Uma doenga parasitdria com registros e acompanhamento ha décadas em
Aracaju, pela gravidade e alta letalidade da infeccdo, € a leishmaniose visceral (LV)
(TAVARES; TAVARES, 1999; GOES; MELO; JERALDO, 2012; PANTALEAO et al.,
2018). Esta doenca € transmitida por dipteros da familia Psychodidae, denominados
flebotomineos. Os fleb6tomos sdo insetos que medem de 2 a 3 mm e possuem o habito
alimentar hematéfago exercido pelas fémeas para o suprimento nutricional durante a
fase de ovoposi¢do. De tal modo, podem inocular saliva infectada com protozoéarios do
género Leishmania spp. Na LV, o agente etiolégico é a Leishmania infantum, um
Tripanossomatideo que chegou ao novo mundo durante o processo de colonizacéo
(RANGEL; LAINSON, 2003; SCHWABL et al., 2021).

A leishmaniose visceral € uma doenca considerada negligenciada por acometer
principalmente individuos ou popula¢fes em situacao de vulnerabilidade social e com
pouco acesso aos servicos de salude (ASSAD, 2010; BRASIL, 2019). N&ao € divergente
em Sergipe, jA que infecta principalmente pessoas ndo brancas, com pouca
escolaridade e criancas na faixa etaria de 1 a 4 anos. Deste modo, 0 publico mais
ameacado de contrair a infec¢cao sdo pessoas que residem em bairros periféricos que
se encontram em processo de urbanizacdo, sobretudo na capital Aracaju (GOES;
MELO; JERALDO, 2012, GOES; JERALDO, 2013; SANTOS et al., 2018; ALMEIDA et
al., 2020).

Baseado na literatura cientifica analisada, este estudo teve como objetivo

evidenciar a evolucdo histérica-epidemiolégica da leishmaniose visceral em
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Aracaju/Sergipe e 0s potenciais fatores intervenientes associados na manutencdo da
endemia.

Metodologia

Esta pesquisa foi de carater qualitativo descritivo, onde se revisou a literatura
cientifica disponivel sobre a leishmaniose visceral para a cidade de Aracaju, capital de
Sergipe (Figura 1). O municipio de Aracaju apresentou um crescimento populacional
expressivo nas Ultimas quatro décadas, onde a populagdo mais que dobrou, passando
de 299.422 habitantes na década de 80, para uma estimativa de 664.908 aracajuanos
em 2020. Com isso, concentra aproximadamente 28,7% da populacéo total do estado
de Sergipe (IBGE, 2010, 2021). Para fins de planejamento e gestao das acdes de salde
publica, Aracaju é subdividida em 8 regifes de saude. A regido 1 envolve a zona de
expansao que fica ao sul, as regides 2, 4, 7 e 8, bairros periféricos na por¢ao sudoeste,
regido 3 os bairros de maior valor econdbmico que fica a leste e regido 6, os bairros
incipientes que ficam ao norte (GOES; MELO; JERALDO, 2012).
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FIGURA 1. Localizacdo da Capital de Sergipe na faixa litoranea do nordeste do Brasil.

Foram consultadas as seguintes plataformas de base de dados em pesquisa
académica: Web of Science, Latindex (Sistema Regional de Informagéo em Linha para

Revistas Cientificas da América Latina e Caribe, Espanha e Portugal), ScienceDirect,
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Arca (repositorio institucional da Fiocruz), SciELO (Scientific, Eletronic Library Online),
Scopus e Google scholar. Usou-se os descritores “leishmaniose”, “Aracaju” e “Sergipe”
nos idiomas portugués e inglés com o operador booleano AND. Os materiais disponiveis
nas bases de dados foram avaliados e selecionados de acordo com o resumo, sendo
excluidos os artigos que ndo correspondiam ao objetivo aqui proposto.

Os trabalhos selecionados pelos resumos foram lidos na integra e
sistematizados para uma integracdo das informacdes sobre a doenca na capital de
Sergipe. Buscou-se assim, observar o histérico epidemiolégico com outras evidéncias
encontradas na literatura cientifica que auxiliam no entendimento da dindmica

epidemioldgica das infec¢Bes por LV na cidade de Aracaju/SE.
Resultados e discusséao

Na amostra final foram identificados nove artigos com abordagens sobre a
leishmaniose visceral que forneceram informacgdes sobre a infeccdo parasitaria para a

cidade de Aracaju, 0s quais estao apresentados no Quadro 1.

QUADRO 1. Literatura selecionada em ordem cronolégica de publicacdo/divulgacao

cientifica.
Autores Periédico Titulo Consideracfes/ tematica
(vol, n°, pag, ano)
Tavares, L. M. S. | Informe Incidéncia, Distribuicdo | Avaliar a  evolugdo da
D. A,, Tavares, E. | Epidemiolégico do | Geografica e Aspectos | leishmaniose visceral (LV) no
D. SUS, v. 8, n. 1, p. | Ambientais das Areas | Estado de Sergipe de 1972 a
47-52, 1999. Endémicas da | 1998.
Leishmaniose  Visceral
em Sergipe
Jeraldo, V. L. S., | Revista da | Sandfly fauna in an area | Avaliar a fauna de
Goées, M. A. O., | Sociedade endemic for visceral | flebotomineos na zona rural de
Casanova, C., | Brasileira de | leishmaniasis in Aracaju, | Aracaju, sua
Melo, M. M., Medicina Tropical, | State of Sergipe, | distribuicdo mensal e presenca
Aratjo, E. D., v. 45, n. 3, p. 318- | Northeast Brazil em ambientes intra e
Filho, S. P. B., | 322, 2012. peridomiciliares.
Cruz, D. E. R,
Pinto, M. C.
Goées, M. A. O., | Revista Brasileira | Série temporal da | Avaliar aspectos
Melo, C. M. M., | de Epidemiologia, | leishmaniose visceral em | epidemiolégicos da LV no
Jeraldo, V. L. S. v. 15, n. 2, p. 298- | Aracaju, estado de | municipio de Aracaju/SE, por
307, 2012. Sergipe, Brasil (1999 a | meio de estudo retrospectivo
2008): aspectos | da série histérica de LV
humanos e caninos humana e canina no periodo de
1999-2008.
Gobes, M. A. O., | Revista da | Caracteristicas clinicas e | Descrever as caracteristicas
Jeraldo, V. L. S. Sociedade epidemioldgicas dos | clinicas e epidemiolégicas de
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Brasileira de
Clinica Médica. v.
11,n. 3, p. 227-231,
2013.

pacientes internados com
leishmaniose visceral em
hospital de referéncia

pacientes internados com
leishmaniose  visceral em
Sergipe.

Goes, M. A. O., Revista Brasileira | Urbanizacéo da | Descrever aspectos clinicos e
Jeraldo, V.L.S., | de Medicina de |leishmaniose visceral: | epidemiol6gicos da
Oliveira, A. S. Familia e | aspectos  clinicos e | Leishmaniose Visceral (LV) na
Comunidade, v. 9, | epidemiologicos em | cidade de Aracaju-SE, no
n. 31, p. 119-126, | Aracaju, Sergipe, Brasil periodo de 2007 a 2011.
2014.
Campos, R., | Geospatial Health, | Epidemiological aspects | Delinear a distribuicdo espacial
Santos, M., | v.12,n.1,p.67-73, | and spatial distribution of | e aspectos epidemioldgicos da
Tunon. G., | 2017. human and canine | LV humana e canina como
Cunha, L., visceral leishmaniasis in | suporte matuo para 0 aumento
Magalhaes, L., an endemic area in | daincidéncia em Aracaju.
Moraes, J., northeastern Brazil
Ramalho D.,
Lima, S,
Pacheco, J. A,
Lipscomb, M.,
Jesus, A. R,
Almeida, R. P.
Santos, M. A., | Revista de | Leishmaniose Visceral: | Caracterizar aspectos clinicos
Rodrigues, S. L. | Epidemiologia e | Caracteristicas clinico- | e epidemioldgicos da
C., Nascimento, | Controle de | epidemioldgicas Leishmaniose Visceral,
A. L. F., | Infeccdo, v. 8, n. 4, | de casos e Obitos no | identificando
Rodrigues, J. S., | p. 428-434, 2018. estado de Sergipe fatores associados ao 6bito em
Goébes, M. A. O. Sergipe entre 2007 e 2016.

Pantaledo, S. M.
S., Figueiredo, M.

RAHIS-Revista de
Administracao

Analise dos indicadores
de leishmaniose em

Identificar os municipios mais
afetados por leishmaniose

N., Soares, A. F., | Hospitalar e | Sergipe: u m estudo no | visceral e tegumentar (Sergipe)
Vasconcelos, C. | Inovagao em | periodo de 2007 a 2017 | no periodo de 2007 a 2017.
R. Saude, v. 15, n. 4,

p. 1-15, 2018.

Almeida, A. S.,
Ribeiro, C. J. N.,

Carlini, C. C,,
Santos, R. S,
Santos, A. D,
Tavares, D. S,

Aratdjo, K. C. G.
M., Moura, T. R,
Santos, P. L.

Geospatial Health,
v. 15, n. 885, p.
285-292, 2020.

Spatial and
spatiotemporal dynamics
of visceral leishmaniasis
in an endemic North-
eastern region of Brazil

Analisar a dindmica espacial e
espaco-temporal da LV em
Sergipe entre 2009 e 2017.

Identificou-se na andlise séries historicas,

sendo algumas delas com

sobreposicdo temporal. Os dados dos artigos com periodos mais longos ou com mais

citacbes, quando abrangem periodos proximos de sobreposicéo, traz quase meio século

de notificagdes sobre a incidéncia de casos para LV em humanos para Aracaju e
Sergipe (1972-2016) (Figura 2).
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FIGURA 2. Variacao historica dos casos de leishmaniose visceral em Sergipe e Aracaju
entre 0s anos de-1972 e 2016

Pode-se observar que na década de 70 Aracaju deteve 39 casos registrados
(21,7%) das 179 notificacbes para Sergipe; década de 80, 111 (22%) dos 503; década
de 90, 208 (17,4%) dos 1192. Na primeira década do sé culo XXI -1999-2008 para
Aracaju e 1999-2006 para Sergipe- apresentou 192 (44,3%) dos 433 totais e 257
(44,5%) dos 577 casos somados entre 2007 e 2016 em Sergipe (TAVARES; TAVARES,
1999; GOES; MELO; JERALDO, 2012; PANTALEAO et al., 2018; SANTOS et al., 2018).

Observa-se que na década de 90 foi o periodo de maior disparidade no nimero
de casos em Sergipe, 0 que aconteceu também em outros estados do Nordeste
(TAVARES; TAVARES, 1999). Tavares e Tavares (1999) apontam que 0s possiveis
fatores além do incremento real de casos foram o aperfeicoamento do diagnostico e na
notificacdo. Na década posterior (1999-2006) se observou uma reducao significativa na
tendéncia em Sergipe e Aracaju (1999-2006) mostrou estabilidade. Esse maior controle
do numero de infeccbes, mesmo com o aumento populacional crescente no estado e
capital, pode ter relagdo com o aprimoramento e padronizagéo das medidas de controle
em diferentes frentes de acdo adotadas a época, onde muitas delas vigoram até os dias
atuais (BRASIL, 2006).

Aracaju fica localizada na mesorregido Leste, onde se observa uma manutencao
do alto percentual de casos para LV ao longo dos anos. Embora a maior incidéncia
proporcional ocorresse na mesorregiao do Sertdo até a década de 80, a partir da década

de 90 a LV se expandiu para municipios litoraneos onde se situam as cidades mais
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populosas e urbanizadas do estado Sergipe, com Aracaju como ponto central
(TAVARES; TAVARES, 1999).

No inicio do século XXI, mais especificamente de 1999 a 2008, Gées, Melo e
Jeraldo (2012) verificaram que 81,6% dos até entdo 38 bairros de Aracaju registravam
ao menos um caso de LV humano (n 270/192 autdctones). Percentuais mais
expressivos foram encontrados na periferia da cidade em areas em processo de
urbanizacgdo, principalmente bairros das regides de saude 1 e 4 de Aracaju, com (35,9%)
e (18,2%), respectivamente. No periodo de 2007 a 2011 o percentual dos bairros de
Aracaju que detiveram ao menos um caso de LV registrado foi 65,8% (GOES;
JERALDO; OLIVEIRA, 2014).

O aumento do numero de casos de LV em Aracaju, se refletiu para todo o estado,
inclusive no aumento da letalidade da doenca (ALMEIDA et al., 2020; PANTALEAO et
al., 2018; SANTOS et al., 2018). GGes e Jeraldo (2013) ao analisarem caracteristicas
clinicas e epidemiolégicas de pacientes internados (n 186) com leishmaniose visceral
no hospital de referéncia do estado entre 2007 e 2011, notaram que 64,5% das
internacdes decorrentes eram por pessoas que viviam na zona urbana, o nde 71,5%
dos pacientes eram do sexo masculino, principalmente criangas na faixa de 1-4 anos
(31,2%) e com maior percentual de Obitos acometendo pessoas acima dos 60 anos
(60%) (GOES; JERALDO, 2013).

Santos et al. (2018) ao analisarem os ébitos entre 2007 e 2016 alertaram sobre
0 aumento da incidéncia da LV na populacdo na faixa etaria acima dos 40 anos em
Sergipe, evidenciando mudangas no padrdo epidemioldgico da LV e 0s possiveis
reflexos nesse aumento na letalidade da doenca. Aracaju concentrou neste periodo
44,5% do total do nimero de casos para todo o estado, apresentando um aumento de
aproximadamente 25%, comparado ao periodo anterior (1999-2008) (GOES; MELO;
JERALDO, 2012; SANTOS et al., 2018).

Pantaledo et al., (2018) apontaram ndmeros ainda mais alarmantes, com
Aracaju concentrando 90,2% (601) de 666 casos de LV registrados para Sergipe entre
um periodo bem préximo de sobreposicdo (2007-2017) (PANTALEAO et al., 2018). Esta
discrepancia de valores entre os dois autores pode estar relacionada a concentragéo
dos atendimentos em centros de referéncia na capital ou a utilizacdo de uma verséo
menos atualizada dos dados divulgados pelo SINAN nas confirmac¢des das notificacbes
e distribuicdo dos casos aos municipios de origem. No entanto, ambos panoramas
divulgados alertam sobre a concentracdo dos casos para LV na mesorregido leste do
estado, em especial na capital Aracaju nas Gltimas décadas (1999-2016) (GOES; MELO;
JERALDO, 2012; PANTALEAO et al., 2018; SANTOS et al., 2018).
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A urbanizacéo da doenca em Sergipe foi analisada por Almeida et al. (2020) mais
recentemente, ao examinarem a dindmica espacial e temporal da LV no periodo de 2009
a 2017 em Sergipe. Os autores observaram a constancia e aumento de casos de
leishmaniose visceral na regido metropolitana do estado. A regido metropolitana de
Sergipe € composta por Aracaju junto a outros municipios limitrofes, Barra dos
Coqueiros, Sao Cristovdo e Nossa Senhora do Socorro, que juntos abrigam
aproximadamente 42% da populacdo de sergipana (estimativa 2020) (NASCIMENTO;
ARAUJO, 2017; ALMEIDA et al., 2020; IBGE, 2021).

A vista disso, um dos potenciais fatores intervenientes apontados para o aumento
do nimero de casos para LV em Aracaju entre 2007-2017 foi 0 processo de urbanizacéo
da doenca. O aumento populacional impulsiona a expansao da capital e a consequente
ocupacdo humana de areas mais distantes do centro da cidade. Este fato colabora com
a ampliagdo de locais com caracteristicas periurbanas, destacando-se a regido
conhecida como Zona de Expansédo de Aracaju (GOES; JERALDO; OLIVEIRA, 2014,
IBGE, 2021).

Outro fator importante é a ocorréncia e ampla distribuicdo da espécie vetora,
Lutzomyia longipalpis, que estd disseminada em varios bairros de Aracaju,
especialmente nestes ambientes de periferizacdo da cidade, sem infraestrutura
adequada e gue apresentam como caracteristicas comuns a presenca de vegetacao,
agua fluvial e detritos em seus arredores (CAMPOS et al., 2017).

Este inseto de habito noturno é conhecido popularmente como “pintador” na zona
de expansdo da cidade (JERALDO et al., 2012; MAIA, 2013; GOES; JERALDO;
OLIVEIRA, 2014). Jeraldo et al. (2012) verificaram que a espécie esta presente durante
todos 0os meses do ano, mas sofre um aumento populacional exponencial no inicio do
periodo chuvoso, que ocorre no més de abril.

O ultimo fator observado esté ligado ao reservatdrio urbano da doenca. Entre
1999 e 2008, Goées, Melo e Jeraldo (2012) observaram um incremento de positividade
de infecgbes caninas (Canis familiaris), constituindo os maiores indices nas regides de
saude com mais registros de casos de infec¢do de LV em humanos, ou seja, nos bairros
periféricos da cidade de Aracaju. A sorologia para caes domésticos apresentou aumento
na prevaléncia de infec¢des para LV entre 2008 (4,73%) e 2014 (12,69%) em Aracaju.
Neste mesmo periodo também se detectou aumento do numero de casos em humanos,
mostrando uma sobreposicdo de casos caninos e de pessoas em bairros periféricos da
cidade.

Oliveira (2011) avaliou a dindmica espaco-temporal da leishmaniose visceral
canina (LVC) no municipio de Aracaju/SE, baseado em dados secundarios do Programa

de Controle da Leishmaniose Visceral Canina (PCLVC) entre os anos de 1999 e 2010,
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totalizando 76503 caes. As variaveis analisadas foram casos caninos positivos para LVC
e casos humanos, procedéncia, quantitativo de exames soroldgicos, tipo de demanda,
método de coleta sanguinea e quantitativo de cdes eutanasiados. A correlacdo
estatistica entre casos humanos e numero de cées eliminados apresentou-se negativa
e nao significativa, enquanto a correlacdo entre eutanasia de cédes e prevaléncia canina
apresentou-se positiva e significativa, indicando que a eliminacdo dos caes parasitados
ndo reduz a prevaléncia da infeccdo canina. Observou ainda que a LVC demonstrou
estar em expansdo, com o surgimento de novas areas de risco de infeccdo e
persisténcia das antigas areas de ocorréncia da doenca, além do estabelecimento de
uma rota de migracdo da infec¢do da area periférica para a regido central da capital
(Figura 3).
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FIGURA 3. Evolucédo da prevaléncia de leishmaniose canina entre 1999 a 2010 em

Aracaju, SE, por regido de salde. Fonte: (Oliveira, 2011).
Concluséao

A leishmaniose visceral é uma doenca com carater endémico em Sergipe. Ao
longo do tempo se observa uma transicdo epidemioldgica dos registros do sertdo ao
litoral e mudanca no padréo do grupo de pessoas infectadas. A doenca se encontra bem

distribuida nas trés mesorregioes de Sergipe. Porém, a zona metropolitana do estado é
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onde se concentra o maior numero de notificagdes, principalmente agregados na capital
Aracaju. As infecgbes vém ocorrendo principalmente em areas em processo de
urbanizacdo pelo crescimento desordenado da cidade, que necessita de mais
planejamento dos gestores municipais e estaduais no investimento de obras que
busquem garantir infraestrutura e servicos essenciais nessas novas areas, como
adequacdao das moradias, limpeza das ruas e terrenos baldios, abastecimento e servi¢o
de esgotamento sanitério, além de a¢bes educativas em salde voltadas a prevencgao
da LV em humanos e animais.

O controle epidemioldgico da LV demonstra avancos nas Ultimas décadas, que
certamente tém relacdo com as politicas adotadas pela saude publica de forma mais
padronizada nas secretarias municipais de salde e o0 acesso promovido pelo Sistema
Unico de Saude no diagnostico e tratamento adequado. Contudo, muito ainda se tem a
fazer, pois a LV é uma doenca ainda considerada negligenciada e com ascensao das
infeccdes em Sergipe. Fica a proposicéo da realizagdo de estudos que esclarecam com
mais profundidade esses momentos de flutua¢des da LV, pois podem resgatar acdes
eficazes, relagdes histéricas ou até mesmo fenbmenos naturais envolvidos nesta
dindmica epidemiolégica da LV em Sergipe e Aracaju, ainda sem conhecimento.

Sabe-se até o momento que em Aracaju o processo de urbanizacdo da doenca
se da com a expansdao da cidade e o crescimento populacional, presenca e adaptacao
do flebotomineo da espécie Lu. longipalpis nestes ambientes alterados e 0 aumento da
positividade de infecgdes em animais domésticos. O que mostra assim, o conspicuo elo

epidemioldgico da doenga: pessoas suscetiveis, vetor e agente etioldégico em circulagao.
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VIGILANCIA ENTOMOLOGICA PARA FLEBOTOMINEOS NA REGIAO
METROPOLITANA DE ARACAJU

Resumo

Registros de infeccBes por Leishmania spp. vem acontecendo nas ultimas década em
Sergipe. Apenas a capital Aracaju concentrou 44% do total de casos do estado para a
forma visceral entre 2007-2016, com numeros elevados também nos outros municipios
gue compdem a regido metropolitana. Este polo necessita assim, de constante vigilancia
epidemioldégica ndo s6 pelo risco de infecgdo, mas também, pelo crescimento de
adensamentos populacionais. Neste sentido, este trabalho objetivou realizar acdes
vigilancia entomolégica nos municipios da Regido Metropolitana de Aracaju, para se
obter informagBes sobre os flebotomineos presentes em areas em processo de
urbanizacdo e avaliar as caracteristicas dos peridomicilios que contribuem na
manutencgdo, riqueza e abundancia das espécies, principalmente as de interesse
médico e veterinario. Foram realizadas capturas entomoldgicas entre 2021 e 2022 com
armadilhas tipo CDC por trés noites consecutivas, entre o crepusculo e amanhecer, no
inicio dos periodos seco e chuvoso, no peridomicilio de residéncias em bairros com
caracteristicas periurbanas nos quatro municipios que compde a regido metropolitana:
Aracaju, Barra dos Coqueiros, Nossa Senhora do Socorro e Sao Cristovdo. Também
foram registradas as caracteristicas no entorno das casas em diario de campo, como
porte da vegetacdo e presenca de animais. Apdés identificacdo dos espécimes de
flebotomineos, foram calculados a constancia, dominancia para todas as espécies e a
taxa de infestagdo domiciliar e o indice de abundéancia relativa do vetor para as espécies
de interesse epidemiologico. Também foram realizados testes qui-quadrados e analises
de MANOVA na busca de associacfes entre 0s vetores e 0s aspectos das moradias.
Foram capturados 752 flebotomos em 64 pontos de coletas,. Foram identificadas sete
espécies de flebotomineos, das quais trés delas s&o de relevancia epidemiologica:
Lutzomyia longipalpis, Evandromyia lenti e Migonemyia migonei. O vetor Lu. longipalpis
foi a espécie que apresentou a maior infestacao nas residéncias. Os resultados também
apontam uma associagdo entre proporcdo do sexo do vetor por porte da vegetagao.
Com relacéo a influéncia da abundancia e os fatores ambientais, ndo se registrou uma
associacéo significativa, o que pode estar relacionado a dificuldade da medicao dessa
associacdo em um ambiente hetorogéneo com tantas interferéncias antropicas no
processo de urbanizacdo. Espera-se que esses dados possam contribuir com as acgdes
de controle das leishmanioses em Sergipe, principalmente na regido de maior
intensidade de casos na atualidade.

Palavras chave: Lutzomyia longipalpis, Controle vetorial, Endemia, Leishmaniose.
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Introducéo

O estado de Sergipe é area endémica para as leishmanioses visceral (LV) e
cutanea (LC) ha algumas décadas. O estado fez parte das expedi¢des pioneiras para
LV e, desde as investigacOes iniciais para a doenca se apontava a degradacgao
ambiental de areas naturais como um fator fortemente associado aos domicilios que
apresentaram casos positivos (CHAGAS et al.,, 1937; TAVARES; TAVARES,1999;
CENEPI, 1997, RANGEL et al., 2018). Atualmente, os casos de leishmaniose se
mostram bem distribuidas no estado, principalmente para a forma visceral,
popularmente conhecido como calazar. No entanto, acumula-se fracao consideravel de
casos na capital Aracaju (SINAN, 2020), com aumento aproximado de 25% dos casos
entre 2007 a 2016 (257), comparado ao total de notificacbes somadas na década
anterior (192) (GOES et al., 2012; SANTOS et al., 2018).

A urbanizacdo é um fator enérgico neste contexto epidemiolégico (GONTIJO;
MELO, 2004; GOES; JERALDO, 2013; GOES et al., 2014; FRANCA, 2018). De tal
modo, toda a regido metropolitana em expansdo em Sergipe merece atencdo. Nao so
pelo aumento de notificacbes em Aracaju, mas pelo aumento do adensamento
populacional nestas localidades com risco de infec¢cfes, em um curto espaco de tempo,
o que vai refletir na dindmica epidemiolégica das leishmanioses também pelos proximos
anos (CAMPOS et al., 2017; MOTA; SOUZA, 2021). Ao final do século XX A Regido
Metropolitana de Aracaju concentrava 37,85% da populacéo sergipana; este percentual
subiu para 41,67% em 2018 (FNE, 2021). Em outras palavras, significa mais
nascimentos, fluxo e migragdo de pessoas em um espaco geogréfico limitado. Todos
esses fatores ocasionam um aumento de pessoas suscetiveis as doencas parasitarias
endémicas presentes nesta area (NEGRAO; FERREIRA, 2014; ALMEIDA et al., 2020).

A vigilancia entomoldgica é uma das estratégias que direcionam as medidas de
controle para as leishmanioses, visto que, 0 vetor € um elo epidemiolégico importante,
ao manter a circulacdo efetiva do agente causador (BRASIL, 2014). Os levantamentos
entomoldgicos trazem informagBes relevantes sobre os agentes etiolégicos em
circulacdo e as espécies de hospedeiros que os insetos realizam hematofagia em areas
de surtos, ja que algumas espécies possuem relagdes mais interespecificas entre vetor
e patégeno e vetor e reservatorio (MAROLI et al.,, 2013; ROQUE; JANSEN, 2014;
BRASIL, 2019). Esta circulacdo ndo é estatica, necessitando assim de monitoramentos

regulares.

A obtencao de um retrato atualizado desse cendrio em areas com registros de
casos pode contribuir para o aprimoramento das ac8es que vem sendo desenvolvidas

e na escolha de areas prioritarias para campanhas educativas e ac6es de controle
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(GOMES, 2002). Neste sentido, este trabalho busca monitorar as espécies de
flebotomineos (Diptera: Psycodidae) que estao presentes em areas com caracteristicas
periurbanas nos municipios que compde a Regido Metropolitana de Aracaju e observar
alguns fatores associados a presenca desses vetores nas areas do peridomicilio nas

moradias.

Material e métodos

Area de estudo

O estudo foi realizado na Regido Metropolitana de Aracaju, que foi oficialmente
criada com a lei complementar de nimero 25 em 1995 pela assembleia Legislativa do
Estado de Sergipe, por entender a necessidade de maior integracdo e planejamento de
acdes conjuntas e funcbes publicas de interesse comum entre 0s municipios que

compartilham recursos e demandas publicas entre si (SERGIPE, 1995).

A area € composta por quatro municipios, a capital Aracaju e 0os municipios
limitrofes da Barra dos Coqueiros, Nossa Senhora do Socorro e Sao Cristévao (Figura
1). Os Rios Sergipe, Poxim e Vaza Barris banham essa regido estuarina e servem de
fronteira das delimitagdes com a capital do estado. Juntos concentram
aproximadamente 42% da populacéo de Sergipe, que ja atinge mais de 2,2 milhdes de
habitantes, segundo o ultimo recenseamento demografico realizado pelo IBGE (FNE,
2020, IBGE, 2023). Para os municipios que constituem a regido metropolita o clima é

tropical, com uma média anual de 1222 mm de pluviosidade e temperatura média de

25.4 °C. O periodo de maior concentracdo pluviométrica esta entre os meses de marco
e julho (CLIMATE-DATA, 2022).
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FIGURA 1. Mapa dos municipios que comp®&e a Regido Metropolitana de Aracaju.



O municipio de Aracaju possui area de 182.163 km2 e 602.757 habitantes,
incremento de 31.608 (5,5%) pessoas desde o0 censo realizado em 2010. Neste
municipio foi selecionado o Povoado Areia Branca (-11.064868; -37.136895), que fica
localizado ao sul do municipio, regidao conhecida como zona de expanséo da capital.
Esse povoado vem passando por transformacoes, principalmente por receber novas
habitacdes e conddminos residenciais nas Ultimas décadas, além de projetos turisticos
como a Orla Por do Sol, Orla Sul e a construgdo de um shopping que vem aumentando
a especulacdo imobilidria para esta localidade (FRANCA, 2018; IBGE, 2021; IBGE,
2023).

O municipio da Barra dos Coqueiros possui 92.268 km2 de extenséo e 41.511
habitantes, um acréscimo de 16.535 (66,2%) habitantes em pouco mais de uma década.
O municipio teve esse crescimento notdrio devido as transformacgfBes e projetos
imobilidrios que se intensificaram apéds ser interligado com a capital do estado,
recebendo assim, muitos condominios residenciais e grandes empreendimentos, como
as usinas edlica e termoelétrica (FEITOSA et al., 2018; IBGE, 2021; IBGE, 2023). Foi
selecionado para as coletas a localidade ap6s o cruzamento da Ponte Construtor Jodo
Alves (-10.897610, -37.037597).

Em Nossa Senhora do Socorro, cidade de 155.018 km2 de extenséo e 192.330
habitantes, houve um crescimento de 31.303 habitantes (19%) da sua populacdo na
Gltima década. Foi selecionado o bairro Taicoca de Dentro (-10.842795, -37.096856),
gue fica pro6ximo a outros bairros de moradias populares criados no final e inicio do
século XX. A cidade recebeu muitas indlstrias mais recentemente, o que dinamizou a
economia e levou mais pessoas a se fixarem na regido, além da sua proximidade com
o centro da capital (MATOS et al., 2019; IBGE, 2021; IBGE, 2023).

O municipio de Sao Cristdévéo, é a antiga capital de Sergipe e possui mais de
400 anos de existéncia, tem 438.037 km2 de extensdo e 95.612 habitantes. Uma adicao
de mais de 16.748 (21,2%) de novos moradores na ultima década. Mais recentemente,
passa por transformacdes notaveis em localidades periféricas mais afastadas do seu
centro histdrico e proxima a capital, principalmente os bairros que estdo no entorno da
Universidade Federal de Sergipe. Foi nesta regido que se selecionou o Bairro Tijuquinha
(-10.931401, -37.133225), que passa por este processo de crescimento urbano
(JUNIOR, 2019; IBGE, 2021; IBGE, 2023).

Os municipios que abrangem a Regido Metropolitana de Aracaju, além da
consideravel concentracdo da populacdo, possuem diferentes relagdes entre si. As

cidades vém se expandindo, de maneira que, as areas urbanizadas estdo se

87



conectando e as pessoas transitam diariamente para trabalhar, estudar e muitas vezes
retornam para as suas residéncias em outro municipio apenas para repousar,
movimento conhecido como pendular (MOURA et al., 2005). As areas selecionadas para
a amostragem foram distribuidas em bairros/povoados dos municipios citados,
buscando-se caracteristicas periurbanas para ampliar a chance de se coletar espécimes

de flebotomineos nestas localidades (Figura 2).

e oy b oS ..‘
Cabeceira Ponte, Barra dos Coqueiros

v

Povoado Areia Branca, Aracaju

FIGURA 2. Imagens de satélite dos bairros selecionados para a realizacdo de coletas
entomoldgicas na Regido Metropolitana de Aracaju, Sergipe, Brasil. Fonte:CNES / Airbus, Maxar
Technologies, Google Maps, 2022.

Escolha dos pontos de coleta

Foram selecionados por conveniéncia oito residéncias por municipio, onde foi
realizado as coletas em dois periodos, seco e chuvoso, totalizando assim 32 pontos por
campanha. Buscou-se preferencialmente moradias com a presenca de quintal ou
varanda com vegetacdo e/ou a criacdo de animais como caes e galinhas. Em algumas
localidades os patrticipantes iniciais partiram da indicacdo dos agentes de saude locais

pelo histérico de casos positivos em cdes ou humanos nos bairros apontados.

Seguiu-se a metodologia denominada snowball sampling, ou bola de neve, na
medida que os moradores aderiam a pesquisa, se requeria ao final a indicagcéo de outra
casa com as caracteristicas parecidas da residéncia, o que facilitava o contato inicial e

0 acesso a outra moradia. A escolha desse tipo de amostragem nao probabilistica, deve-
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se a distribuicdo desproporcional dos domicilios nos bairros selecionados e a incerteza
de encontrar o0 morador da localidade durante a atividade de campo (BAILEY, 1994;
BALDIN; MUNHOZ, 2011).

Na abordagem inicial os moradores foram informados sobre a temética da
pesquisa e convidados a colaborar, apds autorizado, instalava-se as armadilhas
entomolégicas no peridomicilio da residéncia, explicava-se o seu funcionamento e se
passava algumas orientacdes, ja que eles ficavam responsaveis por ligar e desligar os
equipamentos. Também se anotava informacgdes sobre o entorno da moradia em diario
de campo, como a presenca de abrigo para animais nha casa e o porte da vegetacao,
considerando vegetacado de baixo porte com predominio de gramineas e arbustos no
peridomicilio, ja a vegetacdo de médio porte com preponderéancia de cobertura de
arvores com capacidade de gerar sombreamento no entorno da residéncia. A escolha

das residéncias por porte da vegetacao foi proporcional (Figura 3).

As coletas iniciais ocorreram entre setembro e novembro de 2021, inicio do
periodo seco. A segunda campanha ocorreu entre marco e abril de 2022, inicio do

periodo chuvoso (Quadro 1).

Quadro 1: Periodo e localizac@o das coletas que foram realizadas na Regido Metropolitana de

Aracaju-SE Brasil.

Transicao entre o final do periodo chuvoso e inicio do periodo seco

Municipio Aracaju Sao Cristévéao Nossa Senhora do Barra dos
Socorro Coqueiros

Seco 13-17/09/21 19-23/09/2021 4-8/10/2021 14-18/11/21

Chuvoso 18-22/04/22 4-8/04/22 28-01/04/22 10-14/04/22
Localidade Povoado Bairro Bairro Taicoca de Cabeceira
Areia Branca Tijuguinha Dentro da Ponte

Método de coleta de flebotomineos

As coletas foram realizadas com armadilha de atracdo luminosa e succédo
modelo Center on Disease Control (CDC) modificadas (Sudia; Chamberlain, 1962). As

amostras biolégicas frescas e ainda vivas foram recolhidas diariamente, e se deixava
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um outro recipiente na residéncia para a noite seguinte. As armadilhas, uma em cada
ponto selecionado, foram instaladas no peridomicilio das residéncias e ligadas no
periodo de 18:00 as 06:00h. Quando se havia um compartimento exclusivo para os
animais, como canil ou galinheiro, se dava preferéncia de instalacdo nestes ambientes.
A armadilha ficava a uma altura de 1,5 metros acima do solo, sendo ligadas por trés
noites consecutivas; conforme outros levantamentos e recomendac¢do do Programa de
Controle da Leishmaniose Visceral do Ministério da Saude (BRASIL, 2014; NOVO et al.,
2013; VILELA et al., 2018; SILVA et al., 2019). Assim, foram totalizadas para cada
campanha 36 horas de coleta por residéncia selecionada, 288 horas por municipio e
1152 horas de coleta por periodo. Um total de 2304 horas de esforco amostral somadas

as duas campanhas realizadas na Regido Metropolitana de Aracaju (Figura 3).
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Figura 3: Esquema do delineamento amostral das coletas de flebotomineos realizadas em cada
municipio entre os anos de 2021 e 2022.

Os recipientes recolhidos diariamente com o0s espécimes coletados foram
armazenados em sacolas tipo ziper com identificagdo do nUmero da amostra e levados
ao Laboratério de Biologia Tropical (LBT) no Instituto de Tecnologia e Pesquisa (ITP) da
Universidade Tiradentes (UNIT). No laboratério os insetos foram eutanasiados com um
chumaco de algoddo embebecido com acetado de etila inserido no interior do saco
ziper, que agia por 25 minutos dentro da capela na exaustao de gases. Depois deste
tempo se realizou a triagem e sexagem dos flebotomineos e armazenamento em
microtubos identificados com local, data de coleta e nimero da amostra e conservados
em alcool 70%. Esse material biolégico passou posteriormente pelo processo de

montagem em lamina para a sua identificac@o especifica (Figura 4) (GALATI, 2018).
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Coleta do Material entomolégico
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Triagem

Sexagem e preservagao

Figura 4: Esquema da sequéncia das etapas da pesquisa em campo e laboratorial. Fonte:

Arquivo pessoal.

O processo de montagem seguiu metodologia baseada na descrita por Vilela et

al. (2018), que consiste de um procedimento quimico no qual é realizada a degradagéo

dos tecidos moles do inseto e a clarificacdo da quitina que o reveste, o0 que auxilia na

visualizacdo de caracteristicas morfolégicas que sao cruciais para a identificacéo,

muitas delas s6 vistas em microscépio 6tico, como estruturas e cerdas especificas

(Figura 5).
) (" Imersdo em - Imersdo em 4 A
. - Lavagem rapida . L "
Imersdo em hidroxido de e - acido acético Imersao em
; L em acido acético . o
alcool 70% potassio 10% 10% 100% por 5 a 10 alcool 70% por
o .
y, \_ Por 12 horas minutos ) 10 minutos
. J
N (L [ 2
Montagemem Imersdo em Imersdo em Imersao em Imersdo em
ldminae eugenol até a 4lcool100% por alcool 90% por alcool 80% por
laminula montagem 10 minutos 10 minutos 10 minutos
J o J \ J

Figura 5: Processo de montagem dos fleb6tomos em Iamina para identificagdo. Fonte: Vilela et

al., 2018.

Andlise de dados

As espécies foram classificadas enquanto sua dominancia (D) como
eudominante (acima de 10%), dominante (5-10%), subdominante (de 2 a 5%), ocasional
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(1-2%) e raro (< 1 %), seguindo a formula D% = (i / t) * 100, onde “I” € o numero de
individuos de uma determinada espécie, € “t” o numero total de espécimes capturados.
Também foi medido o nivel de constancia (C), que é calculado pela formula C %= (p /
N) * 100, onde “p” € o numero de coletas que ocorreu determinada espécie e “N” o
numero total de coletados realizadas (64). Com estas informacbes as espécies foram
classificadas em trés categorias de constancia: constante (C> 50%), acessoéria (C= 25-
50%) e acidental (C < 25%) (OTT; CARVALHO, 2001; MARTEIS et al., 2017).

Foram calculados dois indicadores entomolégicos apresentados pelo Manual de
vigilancia e controle da leishmaniose visceral, que é voltado para a principal espécie
vetora da leishmaniose visceral no Brasil, Lutzomyia longipalpis (Lutz & Neiva, 1912)
(RANGEL; VILELA, 2008; BRASIL, 2014). Nesta abordagem foram utilizados também
os indices para as demais espécies de importancia epidemioldgica coletadas em cada
municipio e toda a Regido Metropolitana de Aracaju. Um desses indicadores € a Taxa
de Infestacdo Domiciliar (TID), que mede a magnitude e dispersdo do vetor, sendo
calculado pelo total de domicilios com a presenca de cada espécie de flebotomineo,
multiplicado por 100 e dividido pelo nimero de domicilios pesquisados. O outro
indicador é o indice de Abundancia Relativa do Vetor (IAR), que objetiva conhecer a
média de flebotomineos por domicilio, sendo calculado pela abundancia do vetor

coletado, dividido pelo total de residéncias investigadas.

Para as principais espécies de importancia epidemioldgica coletadas em cada
municipio e toda a Regido Metropolitana de Aracaju foi utilizada a Taxa de Infestagéo
Domiciliar (TID) que é calculado pelo total de domicilios com a presenca de cada
espécie de flebotomineo, multiplicado por 100 e dividido pelo nimero de domicilios
pesquisados. Calculou-se ainda o indice de Abundancia Relativa do Vetor (IAR), que
objetiva conhecer a média de flebotomineos por domicilio, sendo calculado pela
abundéancia do vetor coletado, dividido pelo total de residéncias investigadas ((RANGEL;
VILELA, 2008; BRASIL, 2014).

Foram realizados testes qui-quadrado para comparar a diferenca entre o sexo de
fleb6tomos nas capturas e porte da vegetacéo e periodo de coleta. Para analisar se os
criadouros de animais domesticados ou o0 porte da vegetagcdo interferiram na
abundéancia das espécies, foi testada a normalidade e homogeneidade dos dados e
realizadas MANOVAS pelo método de Piallai's Trace. Realizou-se também em separado
para as espécies que foram mais abundantes. As andlises foram executadas no

ambiente R, adotando um nivel de significancia de 0,05.
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Aspectos éticos da pesquisa

O projeto possui o cadastro AEA7CBD no Sistema Nacional de Gestdo do
Patriménio Genético e do Conhecimento Tradicional Associado desde 2018. Foi
aprovado com o parecer de nimero 4.654.181 no Comité de Etica em Pesquisa da
Universidade Tiradentes em 2021. As coletas entomolégicas para atividades com
finalidade cientificas foram autorizadas pelo Sistema de Autorizacdo e Informacao da
Biodiversidade (SISBIO) com numero 73179-2 em 2020.

Resultados e discusséao

Foram capturados 752 flebotomineos na regido metropolitana de Aracaju durante
as duas campanhas realizadas nos quatros municipios e identificadas sete espécies
(Tabela 1). Desse total 517 eram machos (68,75%) e 235 fémeas (31,25%). No periodo
chuvoso foram coletados mais fleb6tomos, 480 (168 ¢ e 312 &), que no periodo seco,
272 (77 @ e 195 J), em todos os municipios investigados. Uma caracteristica
recorrentemente apontada por estudos sazonais que indicam a pluviosidade como um
fator de alta influéncia na flutuagc&o populacional das espécies (JERALDO et al., 2012;
AMORIM et al., 2015; SILVA et al., 2019; MENEGATTI et al., 2020; LIMA-JUNIOR et
al., 2021; SOUZA FERNANDES et al., 2022). Do total de coletas (64), 50% ocorreram
em residéncias classificadas como de porte baixo de vegetacdo e os 50% nas porte
meédio de vegetacao, 71,80% tinham abrigo para animais, 78,12% tinham a presenca de
caes, 65,62% de aves, 53,12% de gatos, 9,37% de cabras e 3,12% de bovinos, cavalos,

coelhos e suinos.

Tabela 1: Abundéancia, Constancia e Dominancia de espécies de flebotomineos coletadas nos
municipios da Regido Metropolitana de Aracaju- SE Brasil em armadilhas tipo CDC entre 2021 e
2022.

Espécies Aracaju Barra dos Nossa S@ do Sao Sexo (%) N (%) D C
Coqueiros Socorro Cristévao
Se Ch Se Ch Se Ch Se Ch ) Q
) 0 0 0 0 0 0 0 2 2 (100) 0 2 0.25(r) 1.56(i)
Brumptomyia (0,25)
brumpti
(Larrousse,1920)
Evandromyia 0 0 1 1 0 0 1 0 1(33) 2 (67) 3(0,5) 0.5(n) 4,68(i)
cortelezzii
(Bréthes, 1923)
Evandromyia lenti 42 57 2 2 4 9 3 7 60 66 126 16.5 (e) 46.87(e)
(Mangabeira, (47.6) (52.4) (16,5)
1938)"
Lutzomyia 152 196 30 99 12 39 19 57 446 158 604 80.5 (e) 78,12 (0)
longipalpis (Lutz & (73.8) (26.2) (80.5)
Neiva, 1912)¥
Migonemyia 0 0 0 0 4 8 0 0 6 (50) 6 (50) 12 1.5 (0) 4.68(i)
migonei (Franga, (1,5)

1920)"
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Pressatia choti 0 0 0 0 0 0 0 3 2 (67) 1(33) 3(0,5) 0.5(r)
(Floch &

Abonnenc, 1941)

Sciopemyia 0 0 0 0 2 0 0 0 0 2 (100) 2 0.25(n)
sordellii (Shannon ,
& Del Ponte, 1927)

TOTAL (%) 194 253 33 102 22 56 23 69 517 235 752 -

(26) (33.5) (13.5) 3) (7.5) ?3) 9) (68.75) (31.25) (100)

45
)

1,56())

1,56())

Periodo de coleta: Se= Seco e Ch= Chuvoso; N= Abundancia; D= Dominancia: r= raro, e= eudominante e o= ocasional;
C= Constancia: o= constante, e= acessoria e i= acidental; v= Espécies de interesse epidemiolégico.

As espécies de relevancia epidemioldgica coletadas para as leishmanioses foram
Ev. lenti (LC) , Lu. longipalpis (LC e LV) e Mg. migonei (LC e LV), com razédo sexual
macho/fémea de 1/1; 2,8/1 e 1/1, respectivamente. Este cenario indica potencial
exposicdo humana aos vetores de leishmanioses nestas localidades (RANGEL et al.,
2018; ALEXANDRE et al., 2020). A espécie com maior abundancia foi Lu. longipalpis,
gue apresentou também a maior constancia (78,12) e dominancia (80,5%) na regido
metropolitana de Aracaju, o que indica a necessidade de adocéo de medidas de controle

mais eficientes.

A capital Aracaju foi a que apresentou a menor riqgueza de espécies (2) e a maior
abundancia de espécimes na coletas (447), o que refletiu nos seus maiores indices de
abundancia relativas para estas duas espécies de relevancia epidemioldgica coletadas
neste municipio, com 78,5% dos espécimes de Ev. lenti e mais de 50% do total de Lu.
longipalpis coletados no geral, como também, nas taxas de infestacdo domiciliar do
municipio para as espécies em questéo, que foram de 93,75% e 100%, respectivamente
(Tabela 2). A populagdo de Aracaju é considerada totalmente urbana, embora existam
povoados com caracteristicas de transicao rural, uma delas foi onde foi realizada a
coleta neste estudo (IBGE, 2021).

Tabela 2: Taxa de Infestacdo Domiciliar e indice de Abundancia Relativa do Vetor para espécies
de flebotomineos de interesse epidemiolégico na Regido Metropolitana de Aracaju-SE Brasil
entre 2021 e 2022.

Pontos de Evandromyia lenti Lutzomyia longipalpis Migonemyia migonei
coletas nos
municipios N (%) TID IAR N (%) TID IAR N (%) TID IAR
Aracaju (16) 99 93.75 6.18 348 100 21.75 0(0) 0 0
(78,5) (57,5)
Barra dos 4(3) 25 0.25 129 81.25 8 0(0) 0 0
Coqueiros (16) (21,5)
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Nossa Senhora do 13 375 0.81 51 62.5 3.18 12 18.75 0.75

Socorro (16) (10,5) (8,5 (100)
S&o Cristévao (16) 10 (8) 375 0.62 76 68.75 4.75 0(0) 0 0
(12,5)
Total (64) 126 46.87 1.96 604 78.12 9.4 12 4.68 0.18
(100) (100) (100)

N= Abundancia; TID=Taxa de Infestacdo Domiciliar; IAR=Indice de Abundancia Relativa do Vetor

Destaca-se que em um levantamento realizado por quase dois anos ha mesma
area de coleta em Aracaju ha mais de uma década, Povoado Areia Branca, encontrou-
se a mesma configuracdo de espécies, Ev. lenti e Lu. longipalpis (JERALDO et al.,
2012). Todavia, sabe-se que em Aracaju ja houve registro de outras espécies em
amostragens por diversos pontos da capital, como Evandromyia evandroi (Costa Lima
& Antunes, 1936), Migonemyia migonei (Franga, 1920), Nyssomyia intermedia (Lutz &
Neiva, 1912), Nyssomyia whitmani (Antunes & Coutinho, 1939) e Sciopemyia sordellii
(Shannon & Del Ponte, 1927) (ANDRADE et al., 2023). Esta composicao especifica e
inalterada ao longo do tempo, junto ao conhecimento do registro de outras espécies em
pontos proximos, lanca a reflexdo sobre possiveis fatores que limitam a ocorréncia das
espécies de flebotomineos por condi¢cdes ecossistémicas para além do clima e
vegetacdo que sdo mais usuais, tal como, o tipo de solo, que acaba sendo um elemento
pouco explorado em estudos e pode vir a ser restritivo a bionomia de algumas espécies
em suas fases imaturas (SANTINI et al., 2015; TEODORO et al., 2006; RODGERS et
al., 2019; SOUZA FERNANDES et al., 2022). O povoado Areia Branca se encontra
préximo ao litoral do estado e o solo é tipicamente arenoso. Assim, incentiva-se estudos

neste sentido.

A composicdo de espécies e proporcdo de Lu. longipalpis encontrada neste
levantamento foi proximo ao de outros estudos realizados no contexto periurbano em
diferentes localidades do pais, 0 que demostra que esse conjunto de espécies possuem
uma boa adaptacéo a areas antropizadas e em ocorrer proximo as residéncias (AMORA
etal., 2010; SILVA et al., 2014, SANTINI et al., 2015; SILVA et al., 2019; LIMA-JUNIOR
etal., 2021; SOUZA FERNANDES et al., 2022). As mudancas ambientais anteriores ao
processo de urbanizacdo como o desmatamento e fragmentacdo ambiental s&o
apontadas desde o inicio do registro de casos da doenca como um fator relevante e que
selecionou espécies com maior plasticidade, como € o caso de Lu. longipalpis, o que
vem acontecendo na regido investigada (GOES et al., 2014; CAMPOS et al., 2017).
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Pela escassez de informagfGes na literatura cientifica sobre os indicadores
entomoldgicos TID e IAR para flebétomos, supde-se que estes indicadores ainda néo
estejam amplamente incorporados no cotidiano da vigilancia entomol6gica para o
controle das leishmanioses, principalmente quando comparado ao levantamento rapido
de indices para Aedes aegypti (LIRAa) (Linnaeus, 1762), que é utilizado regularmente
e de forma abrangente no pais para a prevencao da dengue e outras arboviroses. Os
indicadores influenciam intervengcbes mais assertivas no controle do vetor para os
diferentes cenarios encontrados ao longo do ano (BRASIL, 2013).Todavia, se faz
necessario ressaltar sobre as distingcBes entre a complexidade na utilizacdo dos
indicadores para fleb6étomos e culicideos, jA que para o flebétomo ha maior
complexidade, afinal localizar ovos e larvas para este grupo é inexequivel. Contudo, se
trouxe essa observacao, pois se torna dificil com essa auséncia de informag6es obter
paradmetros comparativos para os nossos dados. O manual de vigilancia e controle da
leishmaniose visceral também nao exp6e parametros ou niveis de risco (GOMES, 2002;
BRASIL, 2014). Apesar disso, foram encontrados neste estudo informacdes que se
assemelham a de outras investigacdes realizadas, mostrando assim, valores
significativos e preocupantes, principalmente para Lu. longipalpis, que de forma geral
teve uma taxa de infestacdo domiciliar de 78,12 e uma abundancia relativa do vetor de
9,4. Entretanto, por distingdes dos delineamentos amostrais e periodos de coleta, fica
dificil estabelecer uma comparacdo mais coerente (COSTA et al., 1990; SILVA et al.,
2014, LIMA-JUNIOR et al., 2021).

Uma impressé@o que é vélida mencionar, baseada na realizacdo das coletas,
onde algumas delas foram acompanhadas por agentes de endemias, é que talvez o
gargalo da adocao e uso mais frequente destes indices esteja ha complexidade da
coleta de fleb6tomos e sua duracdo, pois envolve equipamentos custosos e uso de
baterias ou rede elétrica, além do agente de endemias responsavel e treinado para tal
funcéo e identificacdo. A facilitagdo das coletas por um método ou armadilha mais
simples e independente de manuseio, como por exemplo, um papel adesivo criado com
esta finalidade, baseado no método da folha de papel impregnado com 6leo vegetal
mencionado no manual de vigilancia e controle, pode facilitar o emprego desses indices
e acompanhamento da infestacdo dos vetores em areas classificadas como de alto
risco, além de facilitar o transporte para um local central de referéncia para a

identificacdo, como os Laboratérios Centrais de Saude Publica (BRASIL, 2014).

O municipio de Nossa Senhora do Socorro foi 0 Unico a registrar neste
levantamento entomoldgico a espécie Mg. migonei, apesar de ja ter sido registrada em

Aracaju e em Sao Cristbvdo, além de outros municipios distribuidos nas trés
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mesorregides do estado de Sergipe (ANDRADE et al. 2023). Ainda em relacdo a Nossa
Senhora do Socorro, o0 municipio foi o que apresentou a menor taxa de infestacdo e
menor indice de abundancia do vetor Lu. longipalpis, mesmo sendo uma das areas
escolhidas que apresentava ainda mais caracteristicas rurais. Algo observado durante
a realizacdo das coletas, foi o habito de alguns moradores em limpar bem o terreno,
deixando até mesmo o solo exposto na retirada de folhas abaixo de arvores frutiferas e
restos de matéria organica, o que no acompanhamento no dia a dia de coleta, se
mostrava eficiente na ndo captura de fleb6tomos em residéncias com esse perfil. O
manejo ambiental ja € uma das medidas preventivas recomendadas pela vigilancia
dirigidas ao controle vetorial (BRASIL, 2014).

O teste qui-quadrado mostrou diferenca significativa entre proporcéo dos sexos
dos flebotomineos com relacdo a preferéncia ao porte da vegetacdo na primeira
campanha executada no periodo seco, onde se coletou 449 e 754 nas éreas
classificadas como de porte baixo de vegetagdo e 339 e 1204 nas residéncias
classificadas como de vegetacao de médio porte do peridomicilio, p= 0,004. No entanto,
este resultado néo se repetiu na segunda campanha de coleta, que ocorreu no inicio do
periodo chuvoso, onde se coletou 869 e 1773 nas residéncias com vegetagdo de baixo
porte e 729 e 1453 nas de médio porte, p=0,911. Quando analisado o valor total das
amostras por extrato de vegetacdo unindo os valores das duas campanhas de coleta
também nao se identificou significancia p=. 0,094, embora se aproxime. Independente
do porte da vegetacao, também néo foi constatada diferenca significativa dos sexos por
periodo de coletas, seco e chuvoso, p= 0,190 (772 e 1952 na campanha de coletas do

periodo seco e 1589 e 3224 na campanha no periodo chuvoso).

Ja quando analisado a propor¢ao do sexo por porte de vegetacdo para o periodo
total de coleta para as espécies mais abundantes na amostragem, foi encontrada
significancia para Lu. longipalpis, com p= 0,013 (979 e 2234 nas residéncias
classificadas com vegetagdo de baixo porte e 619 e 2233 nas de médio porte).
Diferente de Ev. lenti, p=0,87 (312 e 294 nas residéncias classificadas com vegetagao
de baixo porte e 352 e 313 nas de médio porte). Este resultado faz cogitar a partir da
biologia do grupo, que nos machos ha a preferéncia em se manter mais préximos ou
possivelmente aglomerados, em ambientes arborizadas e consequentemente
sombreados, proximos as fontes de matéria organica e de aglcares vegetais que sdo
sua base alimentar, que também interferem no microclima local, mantendo assim uma
menor movimentacdo. Ja as fémeas, mantém-se possivelmente em maior atividade
durante o forrageamento para a realizacdo da hematofagia e/ou postura dos ovos.

(GALATI, 2018). Outra questao a se considerar é o papel dos feromdnios, inclusive na
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agregacao para Lu. longipalpis (SPIEGEL et al., 2016). Estudos sobre o comportamento
sexual de espécies de interesse médico e veterinario, podem contribuir com o
aperfeicoamento de medidas de controle quimico ou biolégico das popula¢des em areas

endémicas de casos, sabendo-se pontos e momentos mais estratégicos de agéo.

As MANOVAS nédo constataram influéncia da abundancia geral das espécies
pela presenca de abrigo de animais ou por conta do porte de vegetacao no peridomicilio
das residéncias investigadas (Tabela 3). O mesmo também foi observado analisando
especificamente informacBes sobre as espécies mais abundantes, Ev. lenti e Lu.
longipalpis (Figura 6). Assim, ndo se encontrou padrdo que indicasse que essas
varidveis preditoras impulsionaram a abundancia de cada espécies separadamente,

embora a presenca de abrigos pareca ter alguma relevancia para Lu. longipalpis.

Tabela 3: Resultados das Manovas sobre a influéncia de fatores ambientais sobre a abundancia
de flebotomineos geral e por espécies na Regido Metrolitana de Aracaju, Sergipe.

Variavel resposta Variavel preditora F value P value
Abundancia geral de fleb6tomos Porte da vegetacao 0,1502 0,7000
Abrigo de animais 0,6152 0,4366
Evandromyia Lenti Porte da vegetagéo 0,0011 0,9735
Abrigo de animais 2,5885 0,1141
Lutzomyia longipalpis Porte da vegetacao 0,3863 0,5371
Abrigo de animais 3,0808 0,0854
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Figura 6: Abundancias de flebotomineos pelas varidveis ambientais no geral e para as duas
espécies mais abundantes na regido metropolitana de Aracaju em Sergipe Brasil. (a) abundancia
pelo porte da vegetacao geral e por espécies mais abundantes; (b) abundancia pela presenca
de abrigo para animais no geral e por espécies mais abundantes.

Uma possivel explicagcdo da néo influéncia da abundéancia de flebotomineos pela
presenca de abrigos de animais ou porte da vegetacdo do peridomicilio das residéncias
investigadas, é que diferentes de forma contraria as areas rurais, nas areas periurbanas
se encontram paisagens bem heterogéneas e mais iluminadas, com distanciamentos
variados entre as residéncias vizinhas, o que dificulta conclusbes mais claras com
relacdo a influéncia dos fatores ambientais ligados as atividades humanas sobre
abundéncia das espécies, para além dos macrofatores ligados ao clima, o que pode ter
mascarado a influéncia da presenca de criadouros de animais e porte da vegetacéo
sobre a abundancia (TEODORO et al., 2006; SANTINI et al., 2015; RODGERS et al.,
2019; SOUZA FERNANDES et al., 2022). Com relag&o a riqgueza de espécies, a maior

parte das espécies consideradas acidentais na coleta (Tabela 1), como Br. brumpti, Mg.
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migonei, Pr. choti e Sc. sordelli, s6 tiveram ocorréncia registrada em casas

consideradas como de porte médio da vegetacao.

No nosso levantamento foram coletados mais espécimes de Lu. longipalpis em
ambientes classificados como de vegetacdo de baixo porte. Este resultado contrasta
com o que fora encontrado por Santini et al., (2015) com relac&o ao porte de vegetacéo
como influenciador da abundancia, sendo que eles também n&o conseguiram encontrar
relacbes mais precisas da influéncia da presenca com o abrigo de animais. Algo que
chama atencéo, embora o estudo tenha ocorrido na Argentina em condi¢fes climaticas
bem distintas, foi a propor¢cdo de machos de Lu. longipalpis encontrados por eles, que
foi bem maior (8/1) que a encontrada no nosso levantamento (2,8/1), o que contribui
com a hipétese da preferéncia sexual por estrato vegetacional, ja que no estudo citado
os autores escolheram residéncias para instalacdo de armadilhas em pontos com maior
densidade de vegetacao (SANTINI et al., 2015).
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CONCLUSOES

10.

A fauna fletotominica de Sergipe até o momento € composta por 27 espécies
pertencentes a 12 géneros, sendo 15 delas de relevancia epidemiolégica no
contexto das leishmanioses.

A mesorregido Leste foi a de maior riqueza de espécies de fleb6tomos registrada
com 22 conhecidas, 19 no Agreste e 11 no Sertdo Sergipano.

As espécies de fleb6tomos mais bem disseminadas no estado sdo Evandromyia
lenti e Lutzomyia longipalpis.

Espécies de interesse médico como Nyssomyia intermedia, Migonemyia migonei
e Nyssomyia whitmani merecem atencdo pois tiveram sobreposicdo da sua
ocorréncia em mais de 35% dos municipios com registros para leishmaniose
cutanea em Sergipe.

Entre 2008 e 2019 foram confirmados 743 novos casos de leishmaniose visceral
(LV) e 88 novos casos para leishmaniose cutdnea (LC). O publico mais atingido
foram homens pardos, na faixa etéria de 1-9 anos para LV e de 40-49 para LC.

NotificagBes para LV sdo mais bem distribuidas no estado que as de LC. Houve
registros em 59 dos 75 municipios sergipanos para LV (78,6%) e em 36 para LC
(48%), ambas doengas ocorrem nas trés mesorregides de Sergipe.

A incidéncia média (IM) de Sergipe para o periodo (2008-2019) foi de 35,95 para
LV e 4, 26 para LC. A mesorregido leste obteve a maior IM no periodo para LV
com 43, 80 e a mesorregido Sertdo para LC com 4, 90.

Pela revisdo da literatura sobre leishmaniose visceral em Sergipe, a capital
Aracaju é o municipio que concentra mais notificacdes por décadas para LV,
com um aumento e acumulo de casos consideravel no inicio do século XXI.

No ensaio de vigilancia entomoldgica realizado nos municipios que compde a
regido metropolitana de Aracaju, coletou-se 752 flebotomineos no peridomicilio
das residéncias pertencentes a sete espécies, trés delas de relevancia
epidemiol6gica, Evandromyia lenti; Lutzomyia longipalpis e Migonemyia migonei.
A espécie vetor Lu. longipalpis foi 0 que apresentou os maiores indices ligados
a abundéancia e infestacdo nas residéncias investigadas na regido metropolitana

de Aracaju e uma aparente preferéncia sexual por porte da vegetacao.
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CONSIDERACOES FINAIS

Nos capitulos desta tese foram abordados aspectos pouco explorados sobre as
leishmanioses em Sergipe, como os ligados aos vetores e sobre a epidemiologia das
doencas, principalmente para a sua forma cutdnea. Buscou-se sistematizar informacdes
ja existentes e contribuir na geracdo de novos conhecimentos no que concerne a esse
problema de saude publica de complexo controle. As informac¢des aqui contidas, como
a composicao de espécie e incidéncias médias para cada municipio, podem guiar
gestores de diferentes niveis em a¢des para o aperfeicoamento das medidas de controle
adotadas e na investigacao de possiveis fatores atrelados as notificacdes de casos em

sua localidade.

Este trabalho permitiu investigar com profundidade a composicéo e distribuicdo
de espécies de flebotomineos que foi inventariada até o momento em Sergipe,
ampliando também o numero de espécies registradas para o estado. Ainda ha
possibilidade de se encontrar muitas outras espécies de fleb6tomos ao se explorar areas
naturais como reservas e unidades de conservacdo na Mata atlantica e Caatinga, ja que
as informag0des adquiridas até o momento sédo muito atreladas a vigilancia entomoldgica

em areas antropizadas e com habitacoes.

No entanto, vinte e sete espécies de flebotomineos € uma riqueza consideravel
para o menor estado do Brasil. Isso demonstra que o tamanho territorial de Sergipe nao
restringe a sua biodiversidade, provavelmente pelas gradac¢des climéticas e de
ecossistemas no seu territério. No entanto, a distribuicdo das espécies verificada pode

ter relagdo com os fatores geoclimaticos ou viés pelo esforco amostral heterogéneo.

Os resultados indicam que areas com caracteristicas periurbanas mantém uma
composicdo de espécies com relevancia epidemiolégica para transmitir as
leishmanioses visceral e cutdnea e abundancias significativa das espécies Evandromyia
lenti e Lutzomyia longipalpis, onde Lu. longipalpis foi a de maior infestagdo detectada
nas residéncias investigadas dos quatros municipios que compdes a regido
metropolitana de Aracaju. O que ainda ndo se tem informacdes sensiveis é sobre os
agentes etiolégicos em circulacdo no estado; a capacidade vetorial de algumas destas
espécies e o papel de alguns reservatorios silvestres e sinantropicos na manutengéo do
ciclo das leishmanioses no estado e o conhecimento de possiveis areas com atividades
ligadas ao turismo ou extrativismo que podem ser foco de infecgfes para leishmaniose

cutanea.

O monitoramento regular dos vetores é importante para medir o impacto do uso

das acBes de controle empregadas, como o de novas estratégias adotadas, como o
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encoleiramento de cédes com repelente que j& iniciou em Aracaju. Com relagdo a
vigilancia entomoldgica, fica a impresséo pelo imaginario de muitas pessoas de varias
comunidades durante o estudo que achavam que 0s cédes eram responsaveis pela
transmisséo da doenca, que as acdes voltadas ao controle das leishmanioses foram se
distanciando dos vetores e ficaram mais focadas nos reservatorios doméstico céo.
Adotou-se essa estratégia, talvez pela complexidade de execucao deste monitoramento
e identificagdo das espécies de fleb6tomos. O que aponta a necessidade de novas
campanhas educativas focadas no controle vetorial, como no reconhecimento das
caracteristicas do vetor por pessoas que habitam &reas de risco e cuidados com o

manejo ambiental das residéncias.

Concomitantemente, € necessario buscar novas estratégias de coleta que
otimizem tempo, recursos e mé&o de obra especializada. Neste sentido, fixar
profissionais treinados é um ponto crucial, pois também se observa uma alta rotatividade
em funcdes ligadas aos agentes e gestores de politicas ligadas a vigilancia em saude.
Assim, se faz importante fortalecer formas democréaticas de acesso aos servicos de
orgdos publicos que valorizem a especializagéo e resultados dos profissionais, como
também, aproximem o conhecimento cientifico na elaboracdo do planejamento das

acOes com adaptacao a realidade de cada localidade.

Por exemplo, a variedade de nomes populares para vetores € imensa. Na area
investigada em Aracaju o flebétomo é conhecido como “pintador” pela lesdo apds a
telmofagia. Mas algumas pessoas nao fazem essa associagao do “pintador” ser o vetor
da leishmaniose, por terem aprendido por outra nomenclatura, mantendo-se em estado
de desatencdo. Por isso, a necessidade das acdes de educacdo em saude serem

personalizadas a cada contexto regional.

Por fim, almeja-se que este estudo influencie novas abordagens que preencham
lacunas do conhecimento sobre as leishmanioses, seus vetores e no controle das

notificacbes dessas atuais endemias em Sergipe.
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ANEXOS

Anexo 1 - Autorizagdo Comité de Etica em Pesquisa

UNIVERSIDADE TIRADENTES - (= Plobaforma
UNIT \»%ﬁaﬂ

PARECER CONSUBSTANCIADO DO CEP

DADOS DO PROJETO DE PESQUISA

Titulo da Pesquisa: VIGILANCIA ENTOMOLOGICA FLEBOTOMINICA (DIPTERA: PSYCHODIDAE) E
FATORES RELACIONADOS AS LEISHMANIOSES EM LOCALIDADES RURAIS
SERGIPANAS

Pesquisador: Rubens Riscala Madi

Area Tematica:

Versdo: 1

CAAE: 36447220.9.0000.5371

Instituicdo Proponente: SOCIEDADE DE EDUCACAQ TIRADENTES S/S LTDA
Patrocinador Principal: Financiamento Proprio

DADOS DO PARECER

Numero do Parecer: 4.654.181

Apresentacdo do Projeto:

Trata-se de uma pesquisa ecolégica descritiva e quali-quantitativa, que reunira informagées de inventarios
de dipteros (Psychodidae) com armadilhas tipo CDC e questionarios aplicados em residéncias em areas
rurais periurbanas. As pessoas serdo convidadas a contribuir com a pesquisa permitindo ou n&o a instalagéo
das armadilhas nas residéncias e em responder aos questionarios, apos explicagdo sobre os objetivos da
pesquisa, tempo de coleta e funcionamento das armadilhas.

Objetivo da Pesquisa:

Objetivo Primario:

Inventariar a fauna flebotominica periurbana em diferentes faixas climaticas do estado de Sergipe e os
fatores relacionados a transmissao das leishmanioses nas residéncias rurais.

Objetivo Secundario:

Inventariar a fauna de Flebotomineos (Psychodidae) em areas naturais e antropizadas de Sergipe;
«Averiguar por meio de registros moleculares a circulacdo dos agentes etiologicos do género Leishmania em
flebotomineos coletados.

«Investigar por meio de questionario fatores que contribuem com a presenga do vetor e transmisséo das

leishmanioses em localidades rurais sergipanas.

Enderego: Campus Farolandia - Av. Murilo Dantas, 300 - DPE - Bloco F - Térreo

Bairro: Bairro Faroléandia CEP: 40.032-490
UF: SE Municipio: ARACAJU
Telefone: (79)3218-2206 Fax: (79)3218-2100 E-mail: cep@unit.br
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Anexo 2 — Autorizacdo de coleta - SisBio

Ministério do Meio Ambiente - MMA
Instituto Chico Mendes de Conservacao da Biodiversidade - ICMBio

Sistema de Autorizagéo e Informagédo em Biodiversidade - SISBIO

Autorizagao para atividades com finalidade cientifica

Nimero: 73179-1 | Data da Emissao: 18/12/2020 16:58:05 Data da Revalidagao*: 18/12/2021
De acordo com o art. 28 da IN 03/2014, esta autorizacédo tem prazo de validade equivalente ao previsto no cronograma de atividades
do projeto, mas devera ser revalidada anualmente mediante a apresentagdo do relatério de atividades a ser enviado por meio do
Sishio no prazo de até 30 dias a contar da data do aniversario de sua emisséo.

Dados do titular

Nome: RUBENS RISCALA MADI |CPF: 077.905.258-75

Titulo do Projeto: VIGILANCIA ENTOMOLOGICA FLEBOTOMINICA (DIPTERA: PSYCHODIDAE) E FATORES RELACIONADOS AS
LEISHMANIOSES EM LOCALIDADES RURAIS SERGIPANAS

Nome da Instituigio: INSTITUTO DE TECNOLOGIA E PESQUISA |CNPJ: 02.886.710/0001-96

Cronograma de atividades

# |Descrigéo da atividade Inicio (més/ano) Fim (més/ano)

1 | Andlise de dados 06/2021 06/2022

2 | publicagdo dos resultados 12/2021 12/2023

3 | Analise molecular 04/2021 04/2023

4 | Realizagdo de coletas 01/2021 01/2023

Equipe

# |Nome Fungao CPF Nacionalidade
1 | David Campos Andrade Pesquisador 044.192.985-02 Brasileira

2 | CLAUDIA MOURA DE MELO Pesquisadora 861.336.916-20 Brasileira

3 | FELIPE MENDES FONTES Pesquisador 052.066.045-50 Brasileira

Observagdes e ressalvas

1 O pesquisador somente podera realizar atividade de campo apds o término do estado de emergéncia devide & COVID-19, assim declarado por ato da autoridade competente.
2 Em caso de pesquisa em UNIDADE DE CONSERVAGAO, o pesquisador titular desta autorizagéo devera contactar a administracéio da unidade a fim de CONFIRMAR AS DATAS das

expedicdes, as condigbes para realizagao das coletas & de uso da infraestrutura da unidade.

3 Q titular de autorizag&o ou de licenga permanente, assim como os membros de sua equipe, quando da violagio da legislagéo vigente, ou guando da inadequagdo, omissédo ou

falsa descrigio de informagtes relevantes que subsidiaram a expedicio do ate, podera, di deciséo ivada, ter a 4o ou licenga suspensa ou revogada pelo
ICMBio, nos termos da legislagdo brasileira em viger.
4 Este documento somente podera ser utilizado para os fins previstos na Instrugdo Normativa ICMBio n® 03/2014 ou na Instrug&o Normativa ICMBio n® 10/2010, no que especifica esta

Autorizagdo, ndo podendo ser utilizado para fins comerciais, industriais ou esportivos. O material bioldgico coletado devera ser utilizado para atividades cientificas ou didaticas no

&mbito do ensino superior.

5 | As atividades de campo exercidas por pessea natural ou juridica estrangeira, em todo o territério nacional, que impliquem o deslocamento de recursos humanas e materiais, tendo por objeto
coletar dados, maleriais, espécimes bioldgicos e minerais, pecas integrantes da cultura nativa e cultura popular, presente € passada, oblidos por meio de recursos & técnicas que se

destinem ao estudo, & difuséo ou & pesquisa, estéo sujeitas a autorizagdo da Ministéric de Ciéncia e Tecnologia.

33 Q titular de licenga ou autorizagac e os membros da sua equipe deverao optar por métodos de coleta e instrumentos de captura direcionados, sempre que passivel, ao grupo
taxondmico de interesse, evitando a morte ou dano significativo a outros grupos; e empregar esforgo de coleta ou captura que néo comprometa a viabilidade de populagdes do grupo

taxondmico de interesse em condigéo in situ

7 Esta autorizagao NAQ exime o pesquisader titular & os membros de sua equipe da necessidade de obter as anuéncias previstas em outros instrumentos legais, bem como do
consentimento do responsavel pela area, piblica ou privada, onde sera realizada a atividade, inclusive do Grgéo gestor de terra indigena (FUNAI), da unidade de conservagéo

estadual, distrital ou municipal, ou do proprietario, arrendatario, posseiro ou marador de area dentro dos limites de unidade de conservagao federal cujo processo de regularizagao

fundiéria encontra-se em curso.

Este documento foi expedido com base na Instrugdo Normativa n® 03/2014. Através do codigo de autenticagdo abaixo, qualquer cidadéc
podera verificar a autenticidade ou regularidade deste documento, por meio da pagina do Sisbio/ICMBio na Internet (www.icmbio.gov.br/sishio).

Cédigo de autenticagio: 0731790120201218 Pagina 1/4
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Anexo 3 — Comprovante SisGen
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A atividade de acesso ao Patrimdnio Genético, nos termos abaixo resumida, foi cadastrada no SisGen,
em atendimento ao previsto na Lei n® 13.123/2015 e seus regulamentos.
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CPF/CNPJ: 02.886.710/0001-96
Objeto do Acesso: Patrimonio Genético
Finalidade do Acesso: Pesquisa

Espécie

Lutzomyia longipalpis

Titulo da Atividade: Levantamento flebotominico em area endémica de leishmaniose visceral no
estado de Sergipe

Equipe

Claudia Moura de Melo ITP

Sinval Pinto Brandao Filho Fiocruz/Recife (CPgAM/FIOCRUZ)

Marco Aurélio de Oliveira Goes ITP

Veronica de Lourdes Sierpe Jeraldo ITP

Edilson Divino de Aradjo ITP

Mara Cristina Pinto UNESP

Parceiras Nacionais

33.781.055/0007-20 / FIOCRUZ - Centro de Pesquisa Aggeu Magalhaes
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Abstract

Some sand fly species are the vectors responsible for the transmission of Leishmania spp. (Kinetoplastida:
Trypanosomatidae), the etiological agent of leishmaniasis, and in the state of Sergipe, the two main forms of
the disease (visceral and cutaneous) are recorded. Few works show information about the species that form
the Phlebotominae fauna in Sergipe. This study aimed to update and determine how they are distributed
throughout the state. The study used data from surveys about phlebotomines in Sergipe, from the Program
of Surveillance and Control of Visceral Leishmaniasis, carried out by the Central Public Health Laboratory of
Sergipe, from 2008 to 2018, along with review and original data from 2022. The commentary on this informa-
tion was developed with focus on the species that can be vectors for the disease. Sergipe has, up to now,
27 registered species of phlebotomines from 12 genera, 15 of them are of sanitary relevance. Twenty two of
these species are in the mesoregion East, 19 in the Agreste, and 11 in the Sertio of Sergipe. The species with
the greatest distribution was Evandromyia lenti IMangabeira, 1938), present in 74.6% of the municipalities of
Sergipe, followed by Lutzomyia lengipalpis (Lutz & MNeiva, 1912), the main vector of the etiological agent of
visceral leishmaniasis in Brazil, present in 68% of the municipalities studied. This study expands the number
and distribution of species recorded in the state. This information can contribute to disease containment
plans and support health education actions aimed at the control of leishmaniasis in Sergipe.

Key waords: diversity, vector, Leishm aniasis, visceral, vector control of diseases

Leishmaniases, whose etiological agents are protozoa from the Lershmania
germs Boss, 1903 (Kinetoplstida: Trypanosomandae), are parasite
infections that can manifest in the visceral (VL) or cutancous (CL) clin-
ical forms, Ther are several spedes of domestc, synanthropic, or wild
mammals that can act as reservoirs, as well as several species of sand flies
with proven vector potential (Saraiva et al. 2010, Roque and Jansen 2014,
Brazil et al. 201 5). These factors make the oyde of the disease quite com-
plex and difficult to control, requiring ditterent fronts of action.

The wectors responsible for leishmaniasis transmission are
Diptera from the Psychodidac family, subfamily Phlebotominace
(Lewis et al. 1977). This group includes nearly 1,026 camlogued

species (Andrade et al. 2020). Estimates suggest that approximately
10% of them are relevant for public health. Brazil has the largest
number of Phlebotominae in world, with approximately 31% of
the known varieties found in the world [Shimabukuro et al. 2017,
Aguiar and Vieira 201 8).

Leishmaniasis are neglected diseases and currently, are endemic
in all Brazilian regions. The Northeast region is the most affected by
the situanon for VL and the North of the country for CL (Res et al.
2017, Junior etal. 2020).

The first records of VL in Sergipe were made by Chagas et al,
in 1936, These authors studied the epidemiology of the disease in
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Fig. 1. Map with the location of mesore glons Serto, Agreste, and Eastin the state of Sengipe.

Aracaju and Sio Cristovio, recording the presence of the vector,
Listzamryia longipalpie (Lutz and Neiva, 1912) (Chagas er al. 1937).
From 2007 to 2020, a total of 853 cases of VL and 108 cases of LC
were recorded in Sergipe and Aracaju concentrated the highest num-
bers of cases in both situations (SINAN 2020, Andrade et al. 2021 ).
The few investigations previously published about phlebotomines in
Sergipe are imprecise in their determination of how the species is
distributed, and need to be updated (Dantas et al. 2006, Jeraldo et
al. 2012, Shimabukuro et al. 2006, Galati 2008 ). This work aims to
present the Phlebotominae fauna and detail the distribution of spe-
cies in the state of Sergipe, especially in regard to species that are of
sanitary interest.

Materials and Methods

Thisisan ecological study with analysis of data on the phlebotomine
fauna of Sergipe, evaluating the presence or absence of phlebotomine
species from 2008 to 2018 in Sergipe’s cities.

Sergipe is in the Northeast of Brazil, has 21,938,184 km® and
is formed by 75 municipalities. Its topography goes from is mostly
plane to slight undulating (Croz et al. 2013). The state has an
estimated population of 2,298,696 (2019) people and an HDI of
0.665 (2010} (IBGE 2020). The weather has well-defined periods,
being drier from February to September and rainy from April to
August, with a mean yearly emperature from 24 to 25°C, Relative
air humidity has a mean yearly variation from 83 to 97%, depending
on the location in the state, since precipitation decreases as the dis-
tance from the coast into the semi-arid increases (Santos et al. 2014,

Geoclimatic factors enable the emergence of several biomes
in Sergipe. Due to its coastal location, the Atlantic Forest is
present, with sandbanks and beaches, estuaries and forests until
its transition into the biome of Caatinga, on the East, with its
deciduous forests (Dias 2017). For this work, the classification
of mesoregions was adopted (IBGE 2021), since they determine
a state subdivision of areas that share physical, economic, and
social similarities [Tavares and Tavares 199%). The state has
three characteristic mesoregions: the ‘East’ mesoregions, closes
to the coast, with 42 municipalities; the transition mesoregion,
named *Agreste’, which has 18 municipalities; and the mesoregion
‘Sertin’, which is the semi-arid region of the state, with 15
municipalities (Fig. 1).

Data on fauna information were collected through nonperiodical
entomological surveys carried out by the Program of Surveillance
and Control of Visceral Leishmaniasis (PSCVL) mainly in arcas
with human habitation or already urbanized, carried out by the
Central Laboratory for Public Health ([LACEN), in Sergipe. The col-
lection used modified CDC light traps placed in the twilight, and
phlebotomines were identified by PSCVL technicans using taxo-
nomic keys (Young and Duncan 1994, Galati 2003). To keep the
sandfly fauna updated in this paper, we included revision data and
a new record of a species recently found by our group, also col-
lected with a CDC wap, in Sio Cristdvio (-10° 35577 § -37° 817
W) in 2022, The names of the genera and the abbreviations for the
species follow those proposed for this subfamily and the nomencla-
ture adopted in the taxonomic species reorganization validated by
Marcondes (2007) and Galan (2018).
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Results and Discussion

This work updates and broadens the knowledge about the vast
ness and distribution of phlebotomine fauna species in Sergipe,
which is currently formed by 27 species from 12 genera of the
Phlebotominae subfamily and 11 of them are recorded in Sergipe

The similarity index and the analysis of the Cluster group
were calculated using the Jaccard index and the UPGMA method
(Unweighted Pair Group Method with Arithmetic Mean) in the
software PAST [Paleomtological Statistics 4.03), where, using
presence—absence matrives, we observed phlebotomine species

that the mesoregions of the state had in common (Hammer et

al. 2001},

for the first time (Table 1) Brumptonryia briempti, Evandromyia

Table 1. Distribution of phlebotomines species collected in Sergipe by municipality and mescragion, including new records and species of

sa epidemiclogical evidence

Species Municipalities Mesoregions
Bichromomyia lavisctellata (Mangabeira, 1942 [ E
Brumapranyia brampts (Larrousse, 19201 15 E
Evandromyia cortelezzii (Brethes, 1923) 3, 38, 49, oll, 64 AES
Evandronayia evandroi [Costa Lima & Antunes, 1936) 3,4, 5, 7,9, 18,19, 22 29 30, 31,32, 42, 47,51, 54,58, 61, AES
62, 64, 66
Evandramyyia lenti (Mangabeira, 1938} L3456, 7,9 10,12 13 14, 15, 17,18, 19,20, 21,22 34 AES
26,28,29, 30, 31,32, 33, 34, 7,38,39,40,41,42, 44,
45,47, 48,49, 51,52, 54, 53 59,60,61,62, 63, 64, 63,
66, 67, 649, 71, 74
Evandramyia sallesi (Galvio & Coutinho, 19397 3,34 E
Evandramyia termitophily (Martns, Falcio & Silva, 24, 33, 35, 49, a9 ALS
19a4)™
Lutzomyia longipalpis (Lutz & Neiva, 1912) 2,3 56,89 10,11, 12,135, 14, 15,17, 18, 19,22, 24 16, ALES
27,2829, 30, 31,32, 33, 34, 35,37, 38, 40,42, 43, 44, 45,
47,48,49, 51,52, 53,54, 55,62, 63, 64, 65, 66, 67, 6Y, 72,
73
Micrapygonyia capivaba ([ias, Faleia, Silva & 5,018,232 36 30,35 38, 40,48, 62 AES
Martins, 1987
Micraprygonmia oswaldoi (Mangabeira, 1942 4 A
Micraprygonmia schreiberi [Marting, Faledo 8 Silva, (> E
1973)
Micraprygonia villelai (Mangabeira, 1942) Uoa0, 16, 2231, 34 40 AES
Migonennin mugona (Franga, 1920} 35,9, 12 08, 27, 31, 32, 34 37, 38, 39 47 53, 54, 58, A3, AES
64, A6
Nyssomryia intermedia (Lute & Neiva, 1912 3,5,9, 12 30, 31, 32, 33, 34 35, 37, 42 47 48, 58, 62, A3, AE
64,65, 66,70
Nyssonryia whitman [Antunes & Coutinho, 1939 305,02 08,19, 22 3T 30, 31,33 34 35, 38,42 48 33 58, AES
61,63, 635, 66
Pintomeyia fischeri [Pinto, 1926)™ 34,71 E
Pintomyia pessoai [Coutinho & Barretto, 19400 35 A
Pressatia choti (Hoch & Abonnene, 1941) 4,05 7,012 18, 19,29 30, 34 36, 38 42 58 62, 63,64, 65, AES
&6, 71
Psatinyronyia aragaai [Costa Lima, 1932)0 41 A
Psatlry ronyia brasiliensis (Costa Lima, 1932 a1 E
Psatinronia sp. [Shannoni complex) (Sdbio eral. 3.9 16, 31, 32, 34, 37, 64, 63, 67, 70 AE
2014
Psychodopygus amazonensis (Root, 1934)™ 57 AE
Psychodopygus ayrozai (Barreto & Coutinho, 1940} [ E
Psychodopygus complexus (Mangabeira, 1941)° 3,6, 7, 18 19 30, 35, 58 63 AE
Psychodopygus davisi (Root, 1934) [ E
Psychodopygus wellcomei Fraiha, Shaw & Lainson, 35 A
1971
Scinpensyin sordellii (Shannon & Del Ponte, 1927)0 304,05, 12,23 31, 31 33, 34, 33, 38 34, 61, 04, 71 AES

1= new oocurrences in Sergipe. v = species of interest as vectors. ¢ = collected inthe Atlamic Forest in 2001 (Shimabukono e al 2016}, d = Original data colleced

in 2022 Mesoregions = A: Agreste; E: East; 5: Sertdo. Cities= 01 Amparo de Sao Franciseo; 02 Aquidaba; 03 Amcaju; 04 Arand; 05 Areia Branca; 06 Barm dos
Cogueiros; 07 Bogquim; 08 Brejo Grande; 09 Campo do Brito; 10 Canhoba; 11 Canindé de S50 Francisco; 12 Capela; 13 Cariray 14 Carmopalis, 15 Cedro de Sao
Jodo; 16 Crstindpolis; 17 Cumbe; 18 Divim Pastora; 19 Estancia; 20 Feir Nova; 21 Frei Paulo; 22 Gararg 23 General Maynard; 24 Gracho Cardoso; 25 [ha
das Flores; 26 Indiaroba; 27 Iabaiana; 28 abaianinha; 29 Trabi; 30 Taporanga d'Ajuda; 31 Japarateba; 32 Japoatd; 33 Lagano; 34 Lamnjeiras; 35 Macambira;
36 Malhada dos Bais; 37 Malhador 38 Marwim; 39 Moita Bonita; 40 Monte Alegre de Sergipe; 41 Muribeca; 42 Nedpolis; 43 Nossa Senhom Aparecida; 44
Mimaa Senlom da Gloria; 45 Nosa Senhora das Dores; 46 Mossa Senbora de Lourdes; 47 Mossa Senbora do Socorm; 48 Pacataba; 49 Pedra Molke; 30 Pedrinhas;
31 Pinkde; 321 Pirambuyg 33 Pogo Redondo; 34 Pogo Verde; 35 Ponto da Follag 36 Proprid; 37 Rischio do Dantas; 3§ Riachuelo; 39 Ribeirdpaolis; 60 Rosdrio
do Carete; 61 Salgado 62 Santa Luzia do Danhy; 63 Santa Rosa de Lima; 64 Santama do 830 Francico; 65 Santo Amaro das Brotas, 66 5io0 Cristdvio; 67 Sdo
Divmingas; 68 530 Francison; 69 S50 Migeel do Aleico; 70 Simdo Dias; 71 Siviri; 72 Telha; 73 Tobias Barrero; 74 Tomar do Geng 73 Umbaiba, Souree: Cemral
Public Health Laboratory of Sergipe | LACEN).
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termitophila, Micropygonmia  oswaldoi, Phrtowryia fisdreri, PiL
pessoal, Psatfryromyia aragaoi, Pa. brasiliensis, Pa. shamoni com-
plex, Psychodopygus amazomensis, Ps. wellconres, and Scioperryia
sordellii (Dantas et al. 2006, Jeraldo et al. 2012, Shimabukuro et al.
2016, Galati 2018).

Other  species, such as Nyssomryia weiwai (Pinto, 1926,
Psatfryrowryia shaninoni  (Dyar1929), and  Sciopesiyia preclam
(Young & Arias, 1984) were present in the data, but the occurrence
of these species in Sergipe is unlikely, due to their reduced geographic
spread in Brazil (Aguiar and Vieira 2018, Galat 2018). Therefore,
their findings could result from the mistaken identification of an-
other cryptic species of the subfamily. As a result, they were removed
from our approach (Table 2).

The subfamily Phlebotominae is a group that requires detailed
identification and recognizing microscopic characters, as some spe-
cies form complexes and anomalics have already been identified in
their genitalia (Costa eral. 2012, Miranda et al. 2021). For example,
Ny. neivai can be confused with Nyssomryia intermedia, as they are
very similar species (Marcondes 1996). So far Ny, navai was re-
corded in all Brazilian regions, except for the Northeast (Andrade
Filhe et al. 2007). Polymorphisms in the cibarium spermathecae of
females of these two species have already been reported by other
authors (Andrade Filho o al. 2006, 2007; Pinto et al. 2010}, The
taxonomy of the specie Psathyronmia shamsoni has been extensively
studied and nowadays is considered a complex of species (Sibio et
al. 2014, 2016a, by, Galati (2018) states that Pa. shannam is more re-
stricted to the andine and transandine regions and, probably, the spe-
cies that appears inthe dsandine region is Psatfryronyia bigeniculata
(Floch ¢ Abonnenc, 1941), which is part of the phlebotomine fauna
of Bahia among other species of this complex (Cova et al. 2021).
However, considering the number of species of the complex and their
distribution in Northeast Brazil, in this work we prefer to consider
the species found in Sergipe as Psathyrommyia sp. (Shannoni complex)
(Sibio et al. 2014, Galat 2018).

The species Sciopenryia preclara also raises doubts concerning to
its identification, as it occurs only inlimited areas of the North of the
country [Aguiar and Vieira 2018). Despite considerable differences
in genitalia with Se. sordelli, it may have been confused for sharing
some similarities. Additionally, there are reports of bilateral anomaly
in 8c. sordellis genitalia (Cutolo et al. 2009,

It is important to mention that Peychodopygus complexns and
Ps. wellcomer are cryptic species and some of the differences in their
females can only be seen using clectron microscopes (Godoy et al.
2020, Ps. comrplexus is a spedes that has already been reported as
part of Sergipe's phlebotomine fauna. However, for both species,
there are no records in neighboring states (Dantas et al. 2006, Freitas
etal. 2018, Cova et al. 2021).

The distribution of the species by Sergipe mesoregions indudes,
currently 22 in the East, 19 species in the Agreste, and 11 in the
Sertio (Fig. 2). The smaller number of species in the Sertdo may be

Table 2. Spacies reported in data from the Program of Survaillance
and Control of Visceral Leishmaniasis and potential identification
coharent with their geographic distribution in Brazil

Reported species Probable species

Myssomryia neival (Pinto, 1926) My ssamryia intermedia (Luz
B¢ MNeiva, 1912)

Psatlryromeyia sp. (Shannoni
complex)

Seiopenyin preclana [Young & Arias, Seiopenyia sovdellii (Shannon
1984 & Del Pante, 1927)

Psatiry ronyia shanmorn [Dyar, 1929)

related with the climate, which is increasingly arid from the east to
the west of Sergipe. However, sinee these are discontinuous surveys,
the efforts towards collecting samples may have been lower in places
farther from the Aracaju, the capital of the state, and in those with
less |eishmaniasis cases (Tavares and Tavares 1999, SIN AN 2020).

The phlebotomine fauna in Sergipe presents fifteen spedes of
epidemiological relevance, considering the natural infection by
Leishmania spp.: (Table 1) Bi. flaviscutellata (CL), Ev. lenti (CL),
Er. salless (CL), Ex termitophila (VL and CLY, Lu. longipaipis (VL
and CL), Mi. capixaba (CL), Mg. migonei (VL and CL), Ny. frrter-
media (VL and CL), Ny whitmani (VL and CL), Pi. fischeri (VL and
CLY Fr. pessoar (CL), Ps. ayrozai (CL), Ps. amazonensis (CL), Ps.
wellcomes (CL), and Ps. compilexus (CL) (Brazil 2007, Carvalho et
al. 2008, 2010, Lainson 2000, Saraiva et al. 2010, Rosa et al . 2012,
Maroli et al. 201 3, Brazil et al. 2015, Moya et al. 2015, Rangel et
al, 20118, Seclag et al, 201 8, Alexandre et al. 2020, Hong etal. 2020,
Régo etal. 2020).

The phlebotomine species most widely distributed doring the
surveys by LACEN was Ev. lenti, present in 56 muoridpalities in
Sergipe [74.6% ), followed by L. longipalpis, present in 51 (68%).
The species Lie. longipalpis the main vector of VL in Brazil (Brazil
2019). Another species confirmed to be a vector for VL is Mg
miigoner, which was also found in all three mesoregions in the state,
albeitin a lower number of cities: 18 (24%) (Guimaries et al. 2016,
Santos 201%). Regarding the space distribution, 51.8 % of the species
in the mesoregions East and Agreste were the same, while the simi-
larity between Agreste and Sertio species was 57.8%, and between
Eastand Sertio, 43.4% (Fig. 3).

In addition to the similarity berween thespecies in the mesoregions
of the state, Sergipe also has in its fauna many of the same species
registered in its neighboring states, such as Alagoas (40.7% ), which
has 18 species, and Bahia (92.5%), which, up to this point, has re-
corded 80 species throughout decades of surveillance (Shimabukuro
etal. 2016, Freitas eral. 2018, Cova etal. 2021). These surveys show
that the state of Sergipe has a high diversity of phlebotomine specics,
despite its small territory, Such a varied fauna may oceur due to the
diversification of the different biomes and ecosystems present in the
state (Roque and Jansen 2014, Freitas eral. 2018

The association of vectors and pathogens leads to the inference
of wide distribution of L. {Leishmania) imfamtum Micolle, 1908, re-
sponsible tor the LV and for the potential circulation of L. {Viammia)
braziliensis (Vianna, 1911), L. (V) giyanensis Floch, 1954, L. (L)
amazomesis Lainson & Shaw, 1972, and L. (V) naiffi Lainson & Shaw,
1989 for CL (Maroli et al. 2013). However, since L. braziliensis has
been assodated with CL cases in humans and other animals n Bahia, it
is likely to be the main etiologic agent associated with CL infections in
Sergipe as well (Vexenat et al. 1986, Guimaries et al. 2009).

An aggravating factor as the isolation, in Sergipe, of an etiologic
agent from the Trypanosomatidae family, genus Crithidia-like, who
received attention from the public health as it is invelved in the
emergence of a disease whose symptoms are similar w those of vis-
ceral leishmaniasis (Maruyama et al. 2009). There is little knowledge
about this new parasite infection, and due to its lack of response to
conventional treatments, it led to deaths. Up to now, the vector of
this new etiologic agent is still unknown, and, therefore, studies that
investigate the phlebotomine fauna in Sergipe are relevant.

There is a high diversity of phlebotomines in Sergipe, with 27
recorded species at this ime. Which can be underestimated, after all
Shimabukuro et al. (2016) in a survey in a single area ina wild en-
vironment found four different species from thaose presented by us.
Therefore, the bionomics of species and the areas with leishmaniasis

authreaks must be better understood and monitored.
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Fig. 2. Digtribution of phlebotomine fauna inthe state of Semipe, Brazil, through the mesoregions of the state. Arrows are over the areas where the species occur.
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Fig. 3. Dendrogram of phlebotomine species grouped by similarity for the
three mesoreglons in Sergipe, according with the surveys of speciea.
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CAPITULO 4

Editora

EVOLUGAO HISTORICA-EPIDEMIOLOGICA DA LEISHMANIOSE
VISCERAL EM ARACAJU, SERGIPE: ESTADO DA ARTE

David Campos Andrade’, Jociel Klleyton Santos Santana?2, Luci Monteiro de Oliveira
Cortez Faria', Felipe Mendes Fontes', Claudia Moura de Melo'-2, Mara Cristina Pinto®

e Rubens Riscala Madi'?

1.Universidade Tiradentes (Unit), Programa de Pds-Graduagdo em Saude e Ambiente, Aracaju,
Sergipe, Brasil;

2.Instituto de Tecnologia e Pesquisa, Laboratério de Biologia Tropical, Aracaju, Sergipe, Brasil;
3.Universidade Estadual Paulista (UNESP), Departamento de Ciéncias Bioldgicas, Araraquara, Sao
Paulo, Brasil.

RESUMO

A Leishmaniose Visceral € uma doenca negligenciada com carater endémico em Sergipe. A
infecgdo parasitaria acomete principalmente individuos em situagéo de vulnerabilidade que
residem na capital Aracaju. Este trabalho objetivou analisar a evolugdo histérico-
epidemiolégico da Leishmaniose Visceral em Aracaju a partir de registros encontrados na
literatura cientifica. Para tanto, buscou-se artigos cientificos que tenham abordado a doenga
em Aracaju nas seguintes plataformas de pesquisa: Web of Science, Latindex,
ScienceDirect, Arca, Scielo, Scopus e Google Scholar. Os estudos selecionados trouxeram
informacoes sobre a dinamica epidemiolégica da Leishmaniose Visceral, vetor, reservatorios
e grupos populacionais acometidos. Os trabalhos incluem séries histéricas, que reunidas
abrangem um periodo de aproximadamente meio século de notificagdes (1972-2017).
Observa-se que Aracaju concentra mais notificagbes em décadas sequenciais, variando a
flutuacéo da incidéncia com relagdo ao somatoério de todo o estado, mas mantendo um
percentual consideravel: Decada de 70 com 39 (21,7%) dos 179 registros; década de 80 com
111 (22%) dos 503; década de 90 com 208 (17,4%) dos 1192; primeira decada do século
XX (1999-2008 para Aracaju e 1999-2006 para Sergipe), com 192 (44,3%) dos 433
acumulados para Sergipe e 257 (44,5%) dos 577 casos somados entre 2007 e 2016 no
estado. Tal aumento no nimero de casos de Leishmaniose Visceral em Sergipe e Aracaju
na Ultima década alerta a vigilancia epidemiolégica para o reforgo de a¢des educativas e do
controle em areas criticas de infecgéo.

Palavras-chave: Doeng¢as endémicas, Calazar e Séries temporais.

ABSTRACT

Visceral Leishmaniasis is an endemic and neglected disease in Sergipe state. The parasitic
infection mainly affects vulnerable population who live in the capital Aracaju. This study aimed
to analyze the historical-epidemiological evolution of Visceral Leishmaniasis in Aracaju from
records found in the scientific literature. Therefore, we searched for papers which have
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addressed the disease in Aracaju in the following research platforms: Web of Science,
Latindex, ScienceDirect, Arca, Scielo, Scopus and Google Scholar. The selected studies
address aspects like, the epidemiological dynamics of Visceral Leishmaniasis, vector,
reservoirs and affected population. The studies include historical series, which together cover
a period of approximately half a century of notifications (1972-2017). It is observed that
Aracaju concentrates more notifications in sequential decades, varying the fluctuation of the
incidence in relation to the total of the whole state, but maintaining a considerable percentage:
Decade of 70 with 39 (21.7%) out of 179 notifications; 1980s with 111 (22%) out of 503; 1990s
with 208 (17.4%) out of 1192; first decade of the 21st century (1999-2008 for Aracaju and
1999-2006 for Sergipe), with 192 (44.3%) out of 433 accumulated for Sergipe and 257 (44.5%)
out of 577 cases from 2007 to 2016 in the state . This increase in the number of cases of
Visceral Leishmaniasis in Sergipe and Aracaju in the last decade alerts epidemiological
surveillance to reinforce educational and control actions in critical areas of infection.
Keywords: Endemic diseases, Calazar and Time series.

1. INTRODUGAO

A cidade de Aracaju foi uma das primeiras cidades planejadas do pais com o designio
de se tornar sede administrativa do estado de Sergipe em 18355. Situa-se em uma regido
banhada pelo oceano na faixa litorAnea do nordeste brasileiro, com baixa allitude e alta
pluviosidade. Como consequéncia da ocupacgdo crescente ao longo do tempo, a expanséo
territorial de Aracaju se deu de forma esparsa e desordenada, ndo seguindo o arranjo e
planejamento inicial das ruas em formato geométrico semelhante a um tabuleiro de xadrez
(NASCIMENTO; ARAUJO, 2017; SILVA, 2020).

Este perfii de crescimento urbano traz impacto ambiental e consequentes
maodificagbes na ocorréncia de nichos para organismos oportunistas. Somado as condigdes
de vida humana nestas areas, o que envolve a composi¢cdo da moradia, escoamento esgoto
sanitario, coleta de lixo, acesso a agua potavel e uma nutricdo adequada, aciona-se o ciclo
de algumas infeccbes parasitarias, ao interligar circulacdo de espécies vetoras e agentes
etioldgicos a individuos suscetiveis (JERALDO et al., 2012; GOES; JERALDO; OLIVEIRA,
2014; HOTEZ, 2017; CAMPOS et al., 2017).

Uma doenga parasitaria com registros e acompanhamento ha décadas em Aracaju,
pela gravidade e alta letalidade da infecgdo, € a Leishmaniose Visceral (LV) (TAVARES;
TAVARES, 1999; GOES; MELO; JERALDO, 2012; PANTALEAO et al., 2018). Esta doenca
e transmitida por dipteros da familia Psychodidae, denominados flebotomineos. Os
flebdtomos sdo insetos que medem de 2 a 3 mm e possuem o habito alimentar hematofago

exercido pelas fémeas para o suprimento nutricional durante a fase de ovoposi¢do. De tal
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modo, podem inocular saliva infectada com protozoarios do género Leishmania spp. Na LV,
o agente etiolégico e a Leishmania infantum, um Tripanossomatideo que chegou ao novo
mundo durante o processo de colonizagdo (RANGEL; LAINSON, 2003; SCHWABL et al,,
2021).

A Leishmaniose Visceral é uma doenca considerada negligenciada por acometer
principalmente individuos ou populagdes em situagéo de vulnerabilidade social e com pouco
acesso aos servigos de saude (ASSAD, 2010; BRASIL, 2019). N&o é divergente em Sergipe,
ja que infecta principalmente pessoas n&o brancas, com pouca escolaridade e criangas na
faixa etéria de 1 a 4 anos. Deste modo, o publico mais ameagado de contrair a infeccdo séo
pessoas que residem em bairros periféricos que se encontram em processo de urbanizacéo,
sobretudo na capital Aracaju (GOES; MELO; JERALDO, 2012, GOES; JERALDO, 2013;
SANTOS et al., 2018; ALMEIDA et al., 2020).

Baseado na literatura cientifica analisada, este estudo teve como objetivo evidenciar
a evolucdo histérica-epidemiologica da Leishmaniose Visceral em Aracaju/Sergipe e os

potenciais fatores intervenientes associados na manutencéo da endemia.

2. MATERIAL E METODOS

Esta pesquisa foi de carater qualitativo descritivo, onde se revisou a literatura cientifica
disponivel sobre a Leishmaniose Visceral para a cidade de Aracaju, capital de Sergipe
(Figura 1). O municipio de Aracaju apresentou um crescimento populacional expressivo nas
ultimas quatro décadas, onde a populagdo mais que dobrou, passando de 299.422
habitantes na década de 80, para uma estimativa de 664.908 aracajuanos em 2020. Com
isso, concentra aproximadamente 28,7% da populagdo total do estado de Sergipe (IBGE,
2010, 2021). Para fins de planejamento e gestdo das ag¢des de saulde publica, Aracaju é
subdividida em 8 regides de saude. A regido 1 envolve a zona de expanséo que fica ao sul,
as regides 2, 4, 7 e 8, bairros periféricos na porgédo sudoeste, regido 3 os bairros de maior
valor econdmico que fica a leste e regido 6, os bairros incipientes que ficam ao norte (GOES:
MELO; JERALDO, 2012).
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Figura 1. Localizacdo da Capital de Sergipe na faixa litoranea do nordeste do Brasil.

Foram consultadas as seguintes plataformas de base de dados em pesquisa
académica: Web of Science, Latindex (Sistema Regional de Informagéo em Linha para
Revistas Cientificas da América Latina e Caribe, Espanha e Portugal), ScienceDirect, Arca
(repositério institucional da Fiocruz), SciELO (Scientific, Eletronic Library Online), Scopus e
Google scholar. Usou-se os descritores “Leishmaniose”, “Aracaju” e “Sergipe” nos idiomas
portugués e inglés com o operador booleano AND. Os materiais disponiveis nas bases de
dados foram avaliados e selecionados de acordo com o resumo, sendo excluidos os artigos
que nao correspondiam ao objetivo aqui proposto.

Os trabalhos selecionados pelos resumos foram lidos na integra e sistematizados para
uma integracdo das informacdes sobre a doenga na capital de Sergipe. Buscou-se assim,
observar o histérico epidemiolégico com outras evidéncias encontradas na literatura
cientifica que auxiliam no entendimento da dindmica epidemiolégica das infecgdes por LV na
cidade de Aracaju/SE.
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3. RESULTADOS E DISCUSSAO

Na amostra final foram identificados nove artigos com abordagens sobre a

Leishmaniose Visceral que forneceram informagdes sobre a infeccdo parasitaria para a

cidade de Aracaju, os quais estdo apresentados no quadro 1.

Quadro 1. Literatura selecionada em ordem cronolégica de publicagao/divulgacgéo

52, 1999.

Endémicas da
Leishmaniose Visceral em
Sergipe

cientifica.
Autores Periédico Titulo Consideracgdes/ tematica
(vol, n°, pag, ano)
Tavares, L.M.S.D. | Informe Incidéncia, Distribuigdo | Avaliar a evolugao da
A., Tavares, E. D. Epidemiolédgico do | Geografica e Aspectos | leishmaniose visceral (LV) no
SUS,v.8,n.1,p.47- | Ambientais das Areas | Estado de Sergipe de 1972 a

1998.

Jeraldo, V. L. S.,
Goes, M. A. O,
Casanova, C
Melo, M. M.,

Araujo, E. D,
Filho, S. P. B.
Cruz, D. E. R,
Pinto, M. C.

Revista da
Sociedade Brasileira
de Medicina

Tropical, v. 45, n. 3,
p. 318-322, 2012.

Sandfly fauna in an area
endemic for visceral
leishmaniasis in Aracaju,
State of Sergipe, Northeast
Brazil

Avaliar a fauna de flebotomineos
na zona rural de Aracaju, sua
distribuicdo mensal e presenca
em ambientes intra e
peridomiciliares.

Godes, M. A. O,
Melo, C. M. M.,
Jeraldo, V. L. S.

Revista Brasileira de
Epidemiologia, v. 15,
n. 2, p. 298-307,
2012.

Série temporal da
leishmaniose visceral em
Aracaju, estado de Sergipe,

Brasil (1999 a 2008):
aspectos humanos e
caninos

Avaliar aspectos epidemiolégicos
da LV no municipio de
Aracaju/SE, por meio de estudo
retrospectivo da série histdrica de
LV humana e canina no periodo
de 1999-2008.

Gbes, M. A. O,

Revista da

Caracteristicas clinicas e

Descrever as caracteristicas

Ramalho D., Lima,
S., Pacheco, J. A,
Lipscomb, M.,

northeastern Brazil

Jeraldo, V. L. S. Sociedade Brasileira | epidemiolégicas dos | clinicas e epidemioldgicas de
de Clinica Médica. v. | pacientes internados com | pacientes internados com
11, n. 3, p. 227-231, | leishmaniose visceral em | leishmaniose visceral em Sergipe.
2013. hospital de referéncia

Goes, M. A. O, Revista Brasileira de | Urbanizacao da | Descrever aspectos clinicos e

Jeraldo, V. L. S, Medicina de Familia | leishmaniose visceral: | epidemiolégicos da Leishmaniose

Oliveira, A. S. e Comunidade, v. 9, | aspectos clinicos e | Visceral (LV) na cidade de
n. 31, p. 119-126, | epidemioldgicos em | Aracaju-SE, no periodo de 2007 a
2014. Aracaju, Sergipe, Brasil 2011.

Campos, R., | Geospatial Health, v. | Epidemiological aspects | Delinear a distribuicdo espacial e

Santos, M., Tunon. | 12, n. 1, p. 67-73, | and spatial distribution of | aspectos epidemiolégicos da LV

G., Cunha, L., | 2017. human and canine visceral | humana e canina como suporte

Magalhéaes, L., leishmaniasis in an | mutuo para o aumento da

Moraes, J. endemic area in | incidéncia em Aracaju.
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Jesus, A. R.,

Almeida, R. P.

Santos, M. A. | Revista de | Leishmaniose Visceral: | Caracterizar aspectos clinicos e
Rodrigues, S. L. C., | Epidemiologia e | Caracteristicas clinico- | epidemioldgicos da Leishmaniose
Nascimento, A. L. | Controle de | epidemiolégicas Visceral, identificando

F., Rodrigues, J. | Infecg&o,v.8,n. 4, p. | decasos e dbitos no estado | fatores associados ao ébito em
S., Goes, M. A. O. 428-434,2018. de Sergipe Sergipe entre 2007 e 2016.
Pantaledo, S. M. | RAHIS-Revista de | Analise dos indicadores de | Identificar os municipios mais
S., Figueiredo, M. | Administragao leishmaniose em Sergipe: | afetados por leishmaniose
N., Soares, A. F., | Hospitalar e | um estudo no periodo de | visceral e tegumentar (Sergipe)
Vasconcelos, C. | Inovacdo em Saude, | 2007 a 2017 no periodo de 2007 a 2017.
R. v. 15, n. 4, p. 1-15,

2018.
Almeida, A. S., | Geospatial Health, v. | Spatial and spatiotemporal | Analisar a dinamica espacial e
Ribeiro, C. J. N., | 15, n. 885, p. 285- | dynamics of visceral | espaco-temporal da LV em
Carlini, C. C., | 292, 2020. leishmaniasis in an | Sergipe entre 2009 e 2017.
Santos, R. S, endemic North-eastern
Santos, A. D, region of Brazil
Tavares, D. S,
Aratjo, K. C. G. M.,
Moura, T. R,
Santos, P. L.

Niamero de casos

11
39

Década de 70

Recorte temporal

Década de 80

1192

Década de 90

1999-2006 (Sergipe)

Identificou-se na analise séries historicas, sendo algumas delas com sobreposicdo
temporal. Os dados dos artigos com periodos mais longos ou com mais citacdes, quando
abrangem periodos préximos de sobreposicdo, traz quase meio século de notificagdes sobre

a incidéncia de casos para LV em humanos para Aracaju e Sergipe (1972-2016) (Figura 2).

2007-2016

1999-2008 (Aracaju)

entre os anos de-1972 e 2016.

S ergipe Aracaju

Figura 2. Variacdo histérica dos casos de Leishmaniose Visceral em Sergipe e Aracaju
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Pode-se observar que na década de 70 Aracaju deteve 39 casos registrados (21,7%)
das 179 notificagdes para Sergipe; década de 80, 111 (22%) dos 503; década de 90, 208
(17,4%) dos 1192. Na primeira década do século XXI| -1999-2008 para Aracaju e 1999-2006
para Sergipe- apresentou 192 (44,3%) dos 433 totais e 257 (44,5%) dos 577 casos somados
entre 2007 e 2016 em Sergipe (TAVARES; TAVARES, 1999; GOES; MELO; JERALDO,
2012; PANTALEAO et al., 2018; SANTOS et al., 2018).

Observa-se que na década de 90 foi o periodo de maior disparidade no nimero de
casos em Sergipe, 0 que aconteceu também em outros estados do Nordeste (TAVARES;
TAVARES, 1999). Tavares e Tavares (1999) apontam que os possiveis fatores além do
incremento real de casos foram o aperfeicoamento do diagndstico e na notificagdo. Na
década posterior (1999-2006) se observou uma redugdo significativa na tendéncia em
Sergipe e Aracaju (1999-2006) mostrou estabilidade. Esse maior controle do nimero de
infeccdes, mesmo com o aumento populacional crescente no estado e capital, pode ter
relagdo com o aprimoramento e padronizac&o das medidas de controle em diferentes frentes
de acao adotadas a epoca, onde muitas delas vigoram até os dias atuais (BRASIL, 2006).

Aracaju fica localizada na mesorregido Leste, onde se observa uma manutengéo do
alto percentual de casos para LV ao longo dos anos. Embora a maior incidéncia proporcional
ocorresse na mesorregido do Sertdo até a década de 80, a partir da década de 90 a LV se
expandiu para municipios litorAneos onde se situam as cidades mais populosas e
urbanizadas do estado Sergipe, com Aracaju como ponto central (TAVARES; TAVARES,
1999).

No inicio do século XXI, mais especificamente de 1999 a 2008, Goées, Melo e Jeraldo
(2012) verificaram que 81,6% dos até entdo 38 bairros de Aracaju registravam ao menos um
caso de LV humano (n 270/192 autéctones). Percentuais mais expressivos foram
encontrados na periferia da cidade em areas em processo de urbanizacgéao, principalmente
bairros das regides de saude 1 e 4 de Aracaju, com (35,9%) e (18,2%), respectivamente. No
periodo de 2007 a 2011 o percentual dos bairros de Aracaju que detiveram ao menos um
caso de LV registrado foi 65,8% (GOES; JERALDO; OLIVEIRA, 2014).

O aumento do nimero de casos de LV em Aracaju, se refletiu para todo o estado,
inclusive no aumento da letalidade da doenca (ALMEIDA et al., 2020; PANTALEAO et al.,
2018; SANTOS et al., 2018). Goes e Jeraldo (2013) ao analisarem caracteristicas clinicas e
epidemiolégicas de pacientes internados (n 186) com Leishmaniose Visceral no hospital de
referéncia do estado entre 2007 e 2011, notaram que 64,5% das interna¢des decorrentes

eram por pessoas que viviam na zona urbana, onde 71,5% dos pacientes eram do sexo
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masculino, principalmente criangas na faixa de 1-4 anos (31,2%) e com maior percentual de
dbitos acometendo pessoas acima dos 60 anos (60%) (GOES; JERALDO, 2013).

Santos et al. (2018) ao analisarem os &bitos entre 2007 e 2016 alertaram sobre o
aumento da incidéncia da LV na populacéo na faixa etaria acima dos 40 anos em Sergipe,
evidenciando mudangas no padrdo epidemioldégico da LV e os possiveis reflexos nesse
aumento na letalidade da doencga. Aracaju concentrou neste periodo 44,5% do total do
numero de casos para todo o estado, apresentando um aumento de aproximadamente 25%,
comparado ao periodo anterior (1999-2008) (GOES; MELO: JERALDO, 2012; SANTOS et
al., 2018).

Pantaledo et al., (2018) apontaram numeros ainda mais alarmantes, com Aracaju
concentrando 90,2% (601) de 666 casos de LV registrados para Sergipe entre um periodo
bem préximo de sobreposicao (2007-2017) (PANTALEAO et al., 2018). Esta discrepancia de
valores entre os dois autores pode estar relacionada a concentracdo dos atendimentos em
centros de referéncia na capital ou a utilizagdo de uma versédo menos atualizada dos dados
divulgados pelo SINAN nas confirmagdes das notificagcdes e distribuicdo dos casos aos
municipios de origem. No entanto, ambos panoramas divulgados alertam sobre a
concentragdo dos casos para LV na mesorregido leste do estado, em especial na capital
Aracaju nas ultimas decadas (1999-2016) (GC)ES; MELO; JERALDO, 2012: PANTALEAO et
al., 2018; SANTOS et al., 2018).

A urbanizacdo da doenca em Sergipe foi analisada por Almeida et al. (2020) mais
recentemente, ao examinarem a dindmica espacial e temporal da LV no periodo de 2009 a
2017 em Sergipe. Os autores observaram a constancia e aumento de casos de Leishmaniose
Visceral na regiao metropolitana do estado. A regiao metropolitana de Sergipe € composta
por Aracaju junto a outros municipios limitrofes, Barra dos Coqueiros, Sdo Cristévao e Nossa
Senhora do Socorro, que juntos abrigam aproximadamente 42% da populagao de sergipana
(estimativa 2020) (NASCIMENTO; ARAUJO, 2017; ALMEIDA et al., 2020; IBGE, 2021).

A vista disso, um dos potenciais fatores intervenientes apontados para o aumento do
numero de casos para LV em Aracaju entre 2007-2017 foi o processo de urbanizacdo da
doenca. O aumento populacional impulsiona a expansdo da capital e a consequente
ocupagado humana de areas mais distantes do centro da cidade. Este fato colabora com a
ampliagdo de locais com caracteristicas periurbanas, destacando-se a regido conhecida
como Zona de Expans&o de Aracaju (GOES; JERALDO; OLIVEIRA, 2014, IBGE, 2021).

Outro fator importante é a ocorréncia e ampla distribuicdo da espécie vetora,

Lutzomyia longipalpis, que esta disseminada em varios bairros de Aracaju, especialmente
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nestes ambientes de periferizagdo da cidade, sem infraestrutura adequada e que
apresentam como caracteristicas comuns a presenca de vegetacao, agua fluvial e detritos
em seus arredores (CAMPOS et al., 2017).

Este inseto de habito noturno é conhecido popularmente como “pintador” na zona de
expansédo da cidade (JERALDO et al, 2012; MAIA, 2013; GOES: JERALDO: OLIVEIRA,
2014). Jeraldo et al. (2012) verificaram que a espécie esta presente durante todos os meses
do ano, mas sofre um aumento populacional exponencial no inicio do periodo chuvoso, que
ocorre ho més de abril.

O ultimo fator observado esta ligado ao reservatério urbano da doenca. Entre 1999 e
2008, Goes, Melo e Jeraldo (2012) observaram um incremento de positividade de infecgdes
caninas (Canis familiaris), constituindo os maiores indices nas regides de salde com mais
registros de casos de infec¢do de LV em humanos, ou seja, nos bairros periféricos da cidade
de Aracaju. A sorologia para caes domeésticos apresentou aumento na prevaléncia de
infecgcdes para LV entre 2008 (4,73%) e 2014 (12,69%) em Aracaju. Neste mesmo periodo
também se detectou aumento do numero de casos em humanos, mostrando uma
sobreposicédo de casos caninos e de pessoas em bairros periféricos da cidade.

Oliveira (2011) avaliou a dinamica espago-temporal da leishmaniose visceral canina
(LVC) no municipio de Aracaju/SE, baseado em dados secundarios do Programa de Controle
da Leishmaniose Visceral Canina (PCLVC) entre os anos de 1999 e 2010, totalizando 76503
caes. As variaveis analisadas foram casos caninos positivos para LVC e casos humanos,
procedéncia, quantitativo de exames sorolégicos, tipo de demanda, método de coleta
sanguinea e quantitativo de cdes eutanasiados. A correlacdo estatistica entre casos
humanos e numero de cdes eliminados apresentou-se negativa e ndo significativa, enquanto
a correlacdo entre eutanasia de cdes e prevaléncia canina apresentou-se positiva e
significativa, indicando que a eliminagéo dos caes parasitados nao reduz a prevaléncia da
infeccdo canina. Observou ainda que a LVC demonstrou estar em expansdo, com o
surgimento de novas areas de risco de infecgdo e persisténcia das antigas areas de
ocorréncia da doencga, alem do estabelecimento de uma rota de migragéo da infecgéo da

area periférica para a regiao central da capital (Figura 3).
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Figura 3. Evolucao da prevaléncia de Leishmaniose canina entre 1999 a 2010 em Aracaju,
SE, por regido de saude.
Fonte: (Oliveira, 2011).

4. CONCLUSAO

A Leishmaniose Visceral € uma doenc¢a com carater endémico em Sergipe. Ao longo
do tempo se observa uma transicdo epidemioldgica dos registros do sertdo ao litoral e
mudanca no padr&o do grupo de pessoas infectadas. A doenga se encontra bem distribuida
nas trés mesorregides de Sergipe. Porém, a zona metropolitana do estado é onde se
concentra o maior numero de notificagdes, principalmente agregados na capital Aracaju. As
infeccbes vém ocorrendo principalmente em areas em processo de urbanizagcdo pelo
crescimento desordenado da cidade, que necessita de mais planejamento dos gestores
municipais e estaduais no investimento de obras que busquem garantir infraestrutura e
servicos essenciais nessas novas areas, como adequagao das moradias, limpeza das ruas
e terrenos baldios, abastecimento e servico de esgotamento sanitario, além de acdes

educativas em saude voltadas a prevengdo da LV em humanos e animais.
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O controle epidemiolégico da LV demonstra avangos nas Ultimas décadas, que
certamente tém relagdo com as politicas adotadas pela saude publica de forma mais
padronizada nas secretarias municipais de salide e o acesso promovido pelo Sistema Unico
de Saude no diagnéstico e tratamento adequado. Contudo, muito ainda se tem a fazer, pois
a LV é uma doenca ainda considerada negligenciada e com ascensao das infecgdes em
Sergipe. Fica a proposi¢éo da realizacéo de estudos que esclarecam com mais profundidade
esses momentos de flutuagdes da LV, pois podem resgatar acdes eficazes, relagdes
histéricas ou até mesmo fendmenos naturais envolvidos nesta dinamica epidemiolégica da
LV em Sergipe e Aracaju, ainda sem conhecimento.

Sabe-se até o momento que em Aracaju o processo de urbaniza¢io da doenga se da
com a expansdo da cidade e o crescimento populacional, presenca e adaptagéo do
flebotominec da espécie Lu. longipalpis nestes ambientes alterados e o aumento da
positividade de infecgdes em animais domésticos. O que mostra assim, o conspicuo elo

epidemiolégico da doenga: pessoas suscetiveis, vetor e agente etiolégico em circulagéo.
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