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RESUMO

A Leishmaniose Tegumentar Americana (LTA) é considerada pela Organizacdo Mundial
da Saude uma doenca tropical negligenciada, associada a importantes impactos sociais
e sanitdrios. Este estudo teve como objetivo analisar a série histérica e o perfil
epidemioldgico da LTA no estado da Bahia, no periodo de 2015 a 2025, contextualizando
os achados com aspectos clinicos, diagndsticos, terapéuticos e preventivos descritos na
literatura. Trata-se de um estudo epidemiolégico observacional, descritivo e
retrospectivo, baseado na analise de dados secunddrios do Sistema de Informacao de
Agravos de Notificacdo (SINAN), disponibilizados pelo DATASUS, complementado por
revisao narrativa da literatura cientifica. No periodo analisado, foram registrados 16.585
casos confirmados, com predominio no sexo masculino, maior ocorréncia entre
individuos de raga/cor parda e concentracdo na faixa etdria de 20 a 39 anos. Observou-
se pico de notificacbes em 2017, seguido de tendéncia de redugdo nos anos
subsequentes. Os achados evidenciam a persisténcia da LTA como relevante problema
de saude publica no estado, reforcando a necessidade de monitoramento continuo,
fortalecimento das acdes de vigilancia e implementacdao de estratégias integradas de
prevengao e controle.

Palavras-chave: Leishmaniose Cutanea; Estudos Epidemiolégicos; Vigilancia
Epidemioldgica; Doencas Endémicas.
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ABSTRACT

American Tegumentary Leishmaniasis (ATL) is considered by the World Health
Organization a neglected tropical disease, associated with significant social and public
health impacts. This study aimed to analyze the historical series and epidemiological
profile of ATL in the state of Bahia, Brazil, from 2015 to 2025, contextualizing the findings
with clinical, diagnostic, therapeutic, and preventive aspects described in the literature.
This is an observational, descriptive, and retrospective epidemiological study based on
secondary data from the Notifiable Diseases Information System (SINAN), available
through DATASUS, complemented by a narrative literature review. During the study
period, 16,585 confirmed cases were recorded, with predominance among males,
higher occurrence in individuals self-identified as mixed race (brown), and greater
concentration in the 20—39 age group. A peak in notifications was observed in 2017,
followed by a declining trend in subsequent years. The findings highlight the persistence
of ATL as a relevant public health issue in Bahia, reinforcing the need for continuous
epidemiological monitoring, strengthening of surveillance actions, and implementation
of integrated prevention and control strategies.

Keywords: Cutaneous Leishmaniasis; Epidemiologic Factors; Endemic Diseases;
Epidemiological Surveillance.
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1 INTRODUCAO

A Leishmaniose Tegumentar Americana (LTA) é uma antropozoonose de grande
relevancia, classificada como uma doenga negligenciada que impde severo impacto a
saude coletiva. Isso se deve a sua capacidade de causar lesdes desfigurantes e
estigmatizantes na pele e nas mucosas, afetando profundamente a qualidade de vida

dos pacientes (Li et al., 2025).

Os agentes etioldgicos da LTA pertencem ao género Leishmania, protozodrios
digenéticos transmitidos pela picada de flebotomineos infectados. Diferentemente da
forma visceral, que apresenta carater sistémico, com comprometimento de érgaos
como bago, figado e medula dssea, a LTA manifesta-se predominantemente nos tecidos
cutaneo e mucoso. Para além do agravo clinico, a patologia imp&e importantes
desdobramentos socioecondmicos, como o absenteismo laboral e o estigma social
decorrente das lesdes. A manuteng¢ao da cadeia de transmissao envolve uma complexa
rede de hospedeiros, abrangendo o ser humano e diversos reservatérios animais,
incluindo roedores, marsupiais e canideos, tanto silvestres quanto domésticos (Brasil,

2017a).

Na perspectiva epidemiolédgica, a leishmaniose é considerada uma doenga
reemergente, com ocorréncia mundial, afetando principalmente paises em
desenvolvimento localizados em regides tropicais e subtropicais, onde os investimentos
em pesquisa, vigilancia e politicas publicas em saude ainda sdo insuficientes (Enk et al.,
2003; Cosma et al., 2024). Ademais, o fluxo crescente de pessoas, por meio do turismo
e de deslocamentos laborais para areas endémicas, tem sido apontado como fator
relevante para a amplia¢do e disseminacdo da parasitose, favorecendo a introducao de
casos em novas localidades (Fonseca et al., 2014). No cenario brasileiro, o estado da
Bahia historicamente se destaca pela alta endemicidade, apresentando desafios

persistentes para o controle vetorial e para o diagndstico precoce (Guedes et al., 2025).

A transmissdo ocorre por meio da picada da fémea do flebotomineo do género
Lutzomyia, popularmente conhecido como mosquito-palha ou birigui. Apds a infeccdo,

podem surgir diferentes manifestac¢des clinicas, relacionadas as espécies de Leishmania,
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a resposta imunoldgica do hospedeiro e as condigdes ambientais (Lepore et al., 2025).

Nesse contexto, a anamnese e o exame clinico das lesdes permitem a formulagao
da hipdtese diagndstica de LTA, cuja confirmacdo requer a realizacdo de exames
laboratoriais (Brasil, 2017b). Alguns autores propdem uma classificacdo clinica baseada
em critérios como a fisiopatogenia relacionada ao local da picada do vetor, bem como o
aspecto e a localizagdo das lesdes. Classicamente, a doenga manifesta-se sob duas
formas: leishmaniose cutdnea e leishmaniose mucosa, que podem apresentar diferentes

manifestagdes clinicas (Brasil, 2017b).

Diante desse cenario epidemioldgico e da relevancia da LTA para a saude publica
estadual, objetivou-se analisar a série histérica e o perfil epidemioldgico da
Leishmaniose Tegumentar Americana no estado da Bahia, no periodo de 2015 a 2025,
com base em dados secundarios oficiais, contextualizando os achados a luz da literatura

cientifica.

2 METODOLOGIA

Trata-se de um estudo epidemioldgico observacional, descritivo e retrospectivo,
desenvolvido a partir da andlise de dados secundarios provenientes do Sistema de
Informacdo de Agravos de Notificacdo (SINAN), disponibilizados pelo Departamento de
Informatica do Sistema Unico de Satde (DATASUS) e acessados por meio da plataforma

TABNET.

Para a fundamentacdo tedrica e contextualizacdo dos achados, realizou-se
também uma revisdo narrativa da literatura cientifica, incluindo a consulta a dez
artigos indexados nas bases de dados LILACS, SciELO e PubMed, além da andlise do

Boletim Epidemiolégico do Estado da Bahia (Bahia, 2024).

O recorte temporal adotado compreendeu o periodo de 2015 a 2025,
considerando os casos confirmados de Leishmaniose Tegumentar Americana

notificados no estado da Bahia. Foram incluidos artigos cientificos publicados nos
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ultimos dez anos, disponiveis na integra e de forma gratuita, que abordassem aspectos
epidemioldgicos, clinicos ou de vigilancia relacionados a temdtica. Foram excluidos
estudos duplicados, resumos sem texto completo e publicacbes que nao

apresentassem aderéncia direta aos objetivos da pesquisa.

As variaveis analisadas abrangeram sexo, faixa etdria (> 1 ano) e raca/cor da pele,
conforme classificagao disponivel no sistema de informacao utilizado. Os dados foram
organizados em planilhas eletronicas e posteriormente representados por meio de
graficos e tabelas, visando melhor visualizagdo dos resultados. A andlise estatistica foi
realizada por meio de estatistica descritiva, com calculo de frequéncias absolutas e
relativas, possibilitando a caracterizacao do perfil epidemioldgico dos casos no periodo

investigado.

De acordo com as diretrizes éticas vigentes para pesquisas em saude no Brasil,
estudos que utilizam exclusivamente dados secundarios de dominio publico, como
aqueles disponibilizados pelo DATASUS, ndo envolvem identificacdo individual dos
participantes nem intervencdo direta com seres humanos, caracterizando-se como

pesquisas de acesso aberto e sem risco ético direto.

Nessa perspectiva, conforme a Resolugdo CNS n? 510/2016, pesquisas que
utilizam dados secunddrios de acesso publico, agregados e sem possibilidade de
identificacdo individual estdo dispensadas de apreciacdo por Comité de Etica em

Pesquisa (CEP).

3 RESULTADOS e DISCUSSAO

3.1. PERFIL EPIDEMIOLOGICO

Os dados do DATASUS referentes ao periodo de 2015 a 2025 registraram 16.585
casos de Leishmaniose Tegumentar Americana no estado da Bahia, com variacado

expressiva ao longo da década e pico em 2017, quando foram notificados 2.883 casos.
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Esse aumento pode ser atribuido a ampliagdo das agdes de vigilancia
epidemioldgica e ao fortalecimento do acesso ao diagndstico laboratorial ocorridos a
partir de 2016, os quais favoreceram maior sensibilidade na deteccdo dos casos e a
reducao da subnotificagcdo (Brasil, 2017a; Bahia, 2024). Em ordem cronoldgica, os
numeros anuais correspondem ao quantitativo de casos registrados: 2015 (2.368);
2016 (1.929); 2017 (2.883); 2018 (2.031); 2019 (1.426); 2020 (1.309); 2021 (1.588);
2022 (1.021); 2023 (957); 2024 (685); 2025 (388).

O declinio observado a partir de 2018, intensificado apds 2021, relaciona-se a
implementacdo de estratégias de controle vetorial, a qualificacdo da atencdo bésica e
a reorganizacao das a¢Oes de vigilancia em areas prioritarias (Brasil, 2017). Entretanto,
parte dessa reducdo pode refletir fragilidades no sistema de informacao,
especialmente no contexto da pandemia de COVID-19, periodo em que houve
redirecionamento dos servicos de saude e possivel diminui¢cdo das notificacdes (Alves;

Bevilacqua, 2017; Bahia, 2024).

Assim, embora o total de casos registrados em 2025 represente
aproximadamente 13% do observado no pico de 2017, com reducdo estimada em 86%,
essa tendéncia deve ser interpretada com cautela, uma vez que a dindmica da LTA é
influenciada por fatores ambientais, como desmatamento e expansdo periurbana,
além da capacidade operacional dos servicos de vigilancia e diagndstico (Brasil, 2017;

Bahia, 2024).

Figura 1 - Numero de casos confirmados de Leishmaniose tegumentar no estado da

Bahia (2015-2025)
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Numero de Casos Confirmados de Leishmaniose Tegumentar
Estado da Bahia (2015-2025)
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Fonte: DATASUS, 2025.

A analise da série histdrica (2015—2025) revelou a persisténcia do predominio de
casos de LTA no sexo masculino no estado da Bahia. Esse perfil epidemioldgico estd
intrinsecamente associado a maior exposicao ocupacional desse grupo em atividades
como agricultura, construcdo civil, extrativismo e pecudria. Tais ocupacées
frequentemente ocorrem em areas de transicdo ou de mata, o que amplia o contato
direto com o flebotomineo em seus ecétopos naturais (Silva et al., 2021; Costa; Vale,

2019).

Somado ao fator laboral, aspectos comportamentais reforcam essa disparidade
de género. Estudos apontam que homens tendem a utilizar menos medidas de
protecdo individual (MPI) e apresentam maior permanéncia em ambientes externos
durante periodos do dia que coincidem com o pico de atividade hematofagica do vetor
(Oliveira et al., 2018). Dessa forma, a maior vulnerabilidade masculina resulta da

combinacdo entre a dindmica ocupacional e a menor adesdo a praticas preventivas.
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Figura 2 - Proporgao de casos por sexo (2015-2025)
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Fonte: DATASUS, 2025.

Quanto a faixa etaria, verificou-se maior ocorréncia de casos entre individuos de
20 a 39 anos, seguida pela faixa etdria de 40 a 59 anos. A maior incidéncia nesses
grupos evidencia que a LTA acomete principalmente a populagdo economicamente

ativa.

Esse padrao é atribuido a maior mobilidade territorial e a participa¢gao em atividades
produtivas desenvolvidas em dareas rurais e periurbanas, que aumentam a exposi¢ao
ao vetor (Brito et al., 2020). Adultos jovens permanecem por mais tempo fora do
domicilio e em horarios compativeis com a atividade hematofagica do flebotomineo,

o que explica a maior frequéncia de casos nesse grupo etdrio (Neves, 2021).
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Figura 3 - Proporgao de casos por faixa etdria (2015-2025)
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Fonte: DATASUS, 2025.

Em relagdo a raga/cor (Figura 4), observou-se maior nimero de casos entre
individuos autodeclarados pardos, fato que reflete tanto a composicao demografica
do estado da Bahia quanto as desigualdades sociais que atravessam a ocorréncia da
LTA. A literatura demonstra que a doenca estd fortemente associada a condicdes de
vulnerabilidade social, como baixa renda, escolaridade reduzida e moradias localizadas

proximas a dreas de mata (Barbosa, 2019).

Assim, a variavel raca/cor deve ser compreendida como um marcador social que
expressa iniquidades no acesso a informacdo, as medidas de prevencdo e aos servicos
de saude (Alves; Bevilacqua, 2017). Esse achado reflete a distribuicdo dos casos
segundo essa varidvel no periodo analisado, conforme os dados registrados no

DATASUS.

Figura 4 - Proporgdo de casos por raga/cor (2015-2025)
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Proporcao de Casos por Raca/Cor (2015-2025)
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Cabe destacar que a maior parte das espécies de Leishmania circulantes no pais
pertence ao subgénero Viannia, destacando-se Leishmania braziliensis, Leishmania
guyanensis e Leishmania amazonensis. Além disso, dados da Secretaria de Vigilancia
em Saude indicam a ocorréncia autéctone da doenca em todos os estados brasileiros,

com maior concentragdo de casos nas regides Norte e Nordeste do pais (Brasil, 2017).

3.2 MANIFESTACOES CLINICAS

A Leishmaniose Tegumentar Americana apresenta grande diversidade clinica,
relacionada as espécies do parasito, ao vetor, aos diferentes hospedeiros animais e a
resposta imunoldégica do hospedeiro (Brasil, 2017). A doenca manifesta-se

principalmente sob duas formas: cutanea e mucosa.

A forma cutanea é a manifestacdao mais frequente da Leishmaniose Tegumentar
Americana e inicia-se com uma pdapula eritematosa no local da picada do
flebotomineo, que evolui para Ulcera de fundo granuloso e bordas elevadas,

geralmente indolor e de crescimento lento. As lesGes podem ser Unicas ou multiplas,
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variando conforme a espécie do parasito e a resposta imunolégica do hospedeiro,
podendo apresentar formas verrucosas, vegetantes, nodulares ou infiltrativas. Apds a
cura, € comum a formacdo de cicatrizes atréficas e hipocromicas, que podem gerar

repercussoes estéticas e psicossociais relevantes (Brasil, 2021).

A forma mucosa costuma surgir meses ou anos apos a cicatrizacdo da lesdo
cutanea inicial, em decorréncia da disseminacdo do parasito pelo organismo.
Caracteriza-se por inflamacdo cronica com destruicdo progressiva das mucosas,
principalmente nasal, podendo acometer boca, palato, faringe e laringe. Essa evolugao
pode resultar em perfuracdes, deformidades faciais e alteracées da fala, da degluticao
e da respiracdo, configurando um quadro de maior gravidade e importante prejuizo

funcional (Brasil, 2015).

3.3 CICLO DA LEISHMANIOSE TEGUMENTAR AMERICANA

O ciclo bioldégico da Leishmania é heteroxénico, envolvendo um hospedeiro
vertebrado e um invertebrado. A fémea do flebotomineo, ao realizar o repasto
sanguineo, inocula as formas promastigotas metaciclicas no hospedeiro humano. Essas
formas sdo fagocitadas pelos macréfagos e transformam-se em amastigotas, que se
multiplicam no interior das células do sistema imunoldgico (Rocha; Silveira;

Quixabeira, 2019).

Com a lise dos macréfagos, as amastigotas sdao liberadas, infectando novas
células. Quando o flebotomineo pica um hospedeiro infectado, ingere as amastigotas,
gue se transformam novamente em promastigotas no intestino do vetor, completando

o ciclo de transmissdo (Rocha; Silveira; Quixabeira, 2019).

A destruicdo progressiva dos macrofagos compromete um dos principais
mecanismos de defesa do hospedeiro, reduzindo a capacidade de fagocitose e de
apresentacdo de antigenos, o que favorece a multiplicacdo do parasito e a manutencao
do processo inflamatdrio local. Como consequéncia, ocorre dano tecidual, formacao

de infiltrado inflamatdrio cronico e dificuldade de contencdo da infeccdo, fatores
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diretamente relacionados ao aparecimento das lesdes cutaneas e a possibilidade de
evolugao para formas mais graves da doenga (Rocha; Silveira; Quixabeira, 2019; Brasil,

2017).

3.4 DIAGNOSTICO

O diagndstico da Leishmaniose Tegumentar Americana (LTA) deve fundamentar-
se na integracao entre critérios clinicos, epidemioldgicos e laboratoriais, a fim de
assegurar maior precisdo diagndstica e adequada conducdo terapéutica (Pedrosa,

2007).

Do ponto de vista clinico, a suspeita deve ser levantada diante de lesdes cutaneas
ulceradas, de bordas infiltradas e fundo granuloso, especialmente em individuos
residentes ou procedentes de dreas endémicas, ou com histérico de exposicao a
ambientes de transmissdo. A anamnese detalhada e o exame fisico minucioso
constituem etapas essenciais, pois contribuem para diferenciar a LTA de outras

dermatoses infecciosas, inflamatérias ou neoplasicas.

A confirmacao laboratorial pode ser realizada por meio da identificacdo direta
do parasito em amostras obtidas da lesdo, utilizando exame parasitolégico direto
(esfregaco ou imprint), cultura em meios especificos e estudo histopatoldgico.
Métodos moleculares, como a Reagdao em Cadeia da Polimerase (PCR), apresentam
elevada sensibilidade e especificidade, permitindo inclusive a identificacdo da espécie

de Leishmania, o que pode influenciar na escolha terapéutica e no progndstico.

Métodos imunoldgicos, como a Intradermorreacdo de Montenegro e a
imunofluorescéncia indireta, também auxiliam no diagndstico, sobretudo em casos
com baixa carga parasitaria, embora ndo distingam infeccdo ativa de exposicdo prévia
(Murback et al., 2011). Assim, a combinacdo de métodos diagndsticos aumenta a
acuracia e reduz a possibilidade de resultados falso-negativos, sendo recomendada

principalmente em situacdes de duvida clinica ou em formas mucosas da doenca.
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3.5 TRATAMENTO

O tratamento da Leishmaniose Tegumentar Americana (LTA) tem como principal
medicamento o antimoniato de meglumina (Glucantime®), considerado farmaco de
primeira escolha no Brasil, conforme as diretrizes do Ministério da Saude (Brasil, 2021).
Trata-se de um antimonial pentavalente administrado por via intramuscular ou
intravenosa, com posologia ajustada de acordo com o peso corporal e a forma clinica
da doenca. O uso adequado requer avaliagcdo clinica criteriosa e monitoramento
laboratorial, uma vez que o medicamento pode apresentar efeitos adversos, como

alteracOes hepaticas, pancreadticas e cardioldgicas.

Em situacbes especificas, como contraindicacbes ao uso de antimoniais,
incluindo gestantes, idosos com comorbidades e pacientes com insuficiéncia renal ou
cardiaca, ou em casos de falha terapéutica, recidiva ou formas mucosas mais graves,
sdao indicados farmacos de segunda linha, como a anfotericina B (convencional ou
lipossomal) e a pentamidina. O acompanhamento clinico sistematico é indispensavel
até a completa cicatriza¢do das lesdes e a confirmacado da alta terapéutica, garantindo

a prevencdo de complicagcdes e recaidas (Bahia, 2020).

Além do tratamento medicamentoso, o manejo da LTA deve considerar aspectos
epidemioldgicos, clinicos e sociais do paciente. A adesao ao tratamento é fundamental
para evitar resisténcia parasitaria, agravamento das lesbes e comprometimento
mucoso tardio. Assim, a orientacdo ao paciente quanto a importancia do seguimento
terapéutico, bem como o monitoramento de possiveis reacdes adversas, integra o

cuidado integral.

Em dareas endémicas, a abordagem deve estar associada a estratégias de
vigilancia epidemioldgica, controle vetorial e educacdo em saude, visando reduzir a
transmissdo e identificar precocemente novos casos. Dessa forma, o tratamento da
LTA ndo se limita a terapéutica farmacoldgica, mas insere-se em um contexto mais

amplo de assisténcia integral e controle da doenca como problema de saude publica.
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3.6 PROFILAXIA

As medidas de profilaxia da Leishmaniose Tegumentar Americana (LTA)
envolvem estratégias individuais, ambientais e coletivas, articuladas no dmbito da
vigilancia em saude. No nivel individual, recomenda-se o uso de repelentes tdpicos,
vestimentas de manga longa em areas de risco, utilizacdo de mosquiteiros
impregnados com inseticida e instalagao de telas de prote¢dao em portas e janelas,

especialmente em regides endémicas e durante periodos de maior atividade vetorial.

No ambiente domiciliar e peridomiciliar, destacam-se a¢cdes como a limpeza de
quintais, remocdo de matéria organica acumulada, manejo adequado de residuos
sélidos e eliminagdo de abrigos naturais que favorecam a presenca do flebotomineo
vetor. Essas medidas tém como objetivo reduzir a exposicdo humana ao inseto
transmissor e minimizar os fatores ambientais que contribuem para sua proliferacao

(Fiocruz, 2013).

No ambito coletivo, a prevencdo da LTA depende da implementacdo de acdes
sistematizadas de vigilancia epidemiolégica e entomoldgica, com monitoramento
continuo dos casos humanos e identificacdo de dreas prioritarias de risco. O boletim
epidemioldgico do estado da Bahia destaca que as estratégias de controle devem
considerar as especificidades territoriais, fundamentadas na estratificacdo de risco e
na analise integrada de dados clinicos, epidemiolégicos e ambientais, ndo sendo
recomendada a aplicacdo indiscriminada de inseticidas em ambientes silvestres (Bahia,

2020).

Adicionalmente, o enfrentamento da doenca requer uma abordagem
intersetorial e multidisciplinar, envolvendo diagndstico precoce, tratamento oportuno
dos casos humanos, educacao em saude e mobilizacdo comunitdria. Dessa forma, a
protecdo das populacGes expostas depende tanto da adog¢do de medidas individuais
guanto da implementacdo continua de politicas publicas territorializadas, capazes de
reduzir a transmissdo e minimizar os impactos clinicos, sociais e epidemioldgicos da

LTA.
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4 CONCLUSAO

A Leishmaniose Tegumentar Americana permanece como um relevante desafio
de saude publica no estado da Bahia, apresentando maior ocorréncia entre individuos
do sexo masculino, de raga/cor parda e pertencentes a populagdo economicamente
ativa, evidenciando a influéncia de fatores socioecon6micos, ocupacionais e

ambientais na dinamica de transmissao da doenca.

Embora os dados epidemioldgicos indiguem uma tendéncia de redugdo no
numero de casos ao longo dos ultimos anos, a LTA ainda requer vigilancia
epidemioldgica continua, bem como o fortalecimento das politicas publicas e o
aprimoramento das estratégias de controle, diagndstico precoce e assisténcia integral,

com vistas a minimizagao dos impactos da enfermidade no estado.

Nesse contexto, a andlise do perfil epidemiolégico mostra-se fundamental para
subsidiar o planejamento e a implementac¢do de a¢cdes em salde mais direcionadas e
efetivas, contribuindo para a reducdo da morbidade e para a melhoria dos indicadores
sanitarios. Ademais, destaca-se a educacdo em salde como ferramenta estratégica no
processo de preven¢dao, ao promover a conscientizagdao da populagdo acerca das
medidas de protecdao individual e coletiva, favorecer o diagndstico oportuno e
fortalecer o protagonismo comunitario no enfrentamento da Leishmaniose

Tegumentar Americana.
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