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RESUMO

O objetivo desta pesquisa foi descrever as analises da série cronologica e determinar a tendéncia da
leishmaniose visceral em humanos e cdes para 0 municipio de Belo Horizonte, de 1993 a 2007. De 1994,
quando surgiram os primeiros casos da doenca, até 2007, foram registrados 994 casos humanos autoctones com
116 Obitos. De 1993 a 2007, foram analisadas 1.492.401 amostras de sangue canino com percentual de
positividade de 5,9%, utilizando-se os testes de enzyme-linked immunosorbent assay (ELISA) como triagem e
de imunofluorescéncia indireta (IFI) como confirmatério. As analises indicaram que a leishmaniose visceral
apresentou tendéncia crescente dos coeficientes de incidéncia em humanos e de prevaléncia em cées, e
observaram-se arquétipos distintos dessa tendéncia, retratando o momento historico de transicdo endémica. A
leishmaniose visceral em cées ndo apresentou caracteristicas de distribui¢do sazonal, e ndo foi possivel concluir
a existéncia ou ndo de ciclicidade do fenbmeno. A leishmaniose visceral em humanos e cdes tem ampla
distribuicdo espacial nas nove regionais administrativas com risco diferenciado de acometimento da doenca,
apesar da presenga das fontes de infecgéo e dos susceptiveis em todo o municipio.
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ABSTRACT

The chronological series analysis and the tendencies of both human and canine visceral leishmaniasis were
determined in Belo Horizonte city, from 1993 to 2007. From 1994, when the first cases of the disease were
reported, until 2007, 994 human cases were recorded, which led to 116 deaths. From 1993 to 2007, 1,492,401
samples of canine blood were analyzed by the enzyme-linked immunosorbent assay (ELISA) as screening test
and by the Indirect Immunofluorescence (IFI) as confirmatory test. The rate of positive results was 5.9%. The
analyses indicated that the visceral leishmaniasis presents a tendency of increasing the coefficient of incidence
in humans and prevalence in dogs and different archetypes of this tendency were observed portraying
historical moment of endemic transition. Canine visceral leishmaniasis did not show a seasonal distribution,
and it was not possible to determine whether the phenomenon was cyclic or not. Human and canine visceral
leishmaniasis showed a broad spatial distribution in the nine administrative sectors with a differentiated risk of
illness, in spite of the presence either of the sources of infection or the susceptible individuals in the whole
county.
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INTRODUCAO urbanizacdo crescente e mudancas no perfil
epidemioldgico classico da doenga (Oliveira et
A leishmaniose visceral (LV) ou calazar, al., 2006).
atualmente, estd presente nas cinco regides do
Brasil (Leishmaniose..., 2009) e é um constante A répida e extensa expansdo da LV pode ser
desafio para a saude publica. Desde a década de explicada, em parte, pelas mudangas ambientais
1970, vem sendo observado o fendmeno da e pelas migracBes intensas, acentuadas por
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determinantes como ocupacdo desordenada e
condicbes precérias de vida, inerentes aos
centros urbanos. Nestes, o cdo é considerado o
principal reservatdrio doméstico, e estudos
demonstram que altas taxas de prevaléncia
canina estdo associadas a ocorréncia de casos
humanos (Bevilacqua et al., 2001; Luz et al.,
2001).

A grande capacidade de adaptacdo do vetor
Lutzomyia longipalpis a ambientes urbanos, tanto
no intra como no peridomicilio, e a diferentes
temperaturas tem influenciado a dindmica de
transmissdo da LV, caracterizando &reas
endémicas pela presenca elevada do vetor e pelo
grande nimero de casos caninos da doenga
(Franca-Silva et al., 2005; Margonari et al.,
2006). A presenca de outros animais no imovel
pode representar risco diferenciado para o
homem (Borges et al., 2009), e estudos vém
sendo feitos com outros possiveis reservatorios e
vetores incriminados na transmissdo da doenca
(Silva et al., 2008; Paz et al., 2010).

Em Belo Horizonte, foi verificado que a infeccéo
em cdes precede a doenga em humanos. Em
1992, foram diagnosticados cées positivos no
municipio, e, em 1994, os primeiros casos
humanos em é&reas limitrofes do municipio de
Sabar4 (Oliveira et al., 2001), onde um caso
havia sido registrado em 1989 (Genaro et al.,
1990). Inicialmente com caracteristica focal
(Oliveira et al., 2001), a LV tornou-se
amplamente distribuida em todas as regionais,
acometendo pessoas de condicdes
socioeconbmicas mais favoraveis e com aumento
da ocorréncia no grupo de adultos jovens (Lopes,
2009). O servico publico, apesar da
intensificacdo das acgbes de controle, ndo
conseguiu interromper a rapida expansdo
geogréfica da doenca e reduzir a incidéncia da
LV, que conta com mais de cem casos anuais
(Leishmaniose..., 2008).

O objetivo desta pesquisa foi descrever as
andlises da série cronoldgica e determinar a
tendéncia da leishmaniose visceral em humanos
(LVH) e cées (LVC) para o municipio de Belo
Horizonte, de 1993 a 2007.

MATERIAL E METODOS

O municipio de estudo foi Belo Horizonte,
localizado na Regido Metallrgica em Minas

Arg. Bras. Med. Vet. Zootec., v.62, n.5, p.1062-1071, 2010

Gerais. Situado entre os meridianos 43° e 45°,
possui uma area de 331km? e altitude de 852m.
Predomina basicamente o clima tropical pelo
regime sazonal de chuvas: estacdo Umida,
chuvosa e seca. A temperatura média anual fica
em torno de 21,1°C e ha pequena variagdo de
estacBes (Estatistica..., 2008). Belo Horizonte
conta com uma populacdo de 2.412.937
habitantes (IBGE..., 2007), distribuida em nove
regionais administrativas, distintas quanto as
estatisticas de demografia, habitacdo, educacéo e
salde.

Como fonte de dados para anélise da LVH e
LVC, foram utilizados o quantitativo de casos
notificados e registrados a Secretaria Municipal
de Salde de Belo Horizonte (SMSA-BH) e o
total anual de amostras caninas examinadas e
positivas, 0s quais estdo disponibilizados no
endereco eletrénico da Prefeitura de Belo
Horizonte (Leishmaniose..., 2008). A geréncia do
Laboratdrio de Zoonoses da SMSA-BH repassou
todos os resultados obtidos do diagnéstico da
LVC, de 1998 a 2007, mensalmente. O total de
6bitos de LVH e o censo canino de 2007 foram
informados pela referéncia técnica da Geréncia
de Controle de Zoonoses da SMSA-BH.

Para o diagnéstico sorolégico em cées, foram
utilizados dois testes preconizados pelo
Ministério da Sadde (MS): o enzyme-linked
immunonosorbent assay (ELISA) como triagem
e a imunofluorescéncia indireta (IFI) como
confirmatério (Manual ..., 2006). Foi usado o
seguinte critério de interpretacdo: positivo
(ELISA e IFl reagentes ou IFl reagente);
negativo (ELISA ou IFl ndo reagente);
indeterminado (IFI indeterminada,
independentemente do ELISA); a monitorar
(ELISA reagente e IFI ndo reagente).

Realizou-se ~ um  estudo  epidemiol6gico
observacional, ecolégico descritivo, da série
cronoldgica de 1993 a 2007 desta zoonose. Para
estimar a populagdo de Belo Horizonte, foram
utilizados os métodos aritmético e geométrico,
para periodos inter e pds- censitario,
respectivamente (Camel V, 1974). A andlise da
tendéncia dos coeficientes de incidéncia, de
mortalidade e letalidade da LVH foi feita por
regressao linear (Gujarati, 2000), com o uso do
programa Stata 10.0. Para verificacdo da
tendéncia e ciclicidade da LVC, analisou-se a
funcdo de autocorrelagdo total e parcial (Morettin
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e Toloi, 2006). As estimativas de modelagem dos
dados foram feitas pelo pacote estatistico
MINITAB. As analises de sazonalidade foram
feitas com base no Box-plot e, também, pelo
modelo de dessazonalizagdo de séries temporais
(Lapin e Whisler, 1976). O indice endémico foi
calculado para elaborar a curva endémica,
conforme preconiza Camel V (1974) para
verificar se a ocorréncia mensal da LVC
apresentava valores de casos dentro ou fora da
normalidade.

RESULTADOS E DISCUSSAO

As estimativas da populacdo humana para Belo
Horizonte constam na Tab.1, juntamente com 0s

coeficientes de incidéncia, mortalidade e
letalidade para LVH, de 1994 a 2007. Belo
Horizonte apresentou taxa de 1,35% de
crescimento médio anual da populagdo humana.

As andlises apresentaram maior expressividade
quando se observam dois periodos distintos na
série cronoldgica da LV no municipio, tanto para
humanos quanto para caninos: do inicio de casos
a 2000 e de 2001 a 2007. Identificou-se aumento
de 2,6 vezes entre as médias dos casos humanos
dos dois periodos. Paralelamente, os coeficientes
de incidéncia apresentaram média de 1,78 por
100.000 habitantes no periodo de 1994 a 2000 e
de 4,32 no periodo de 2001 a 2007.

Tabela 1. Coeficientes de incidéncia, mortalidade e letalidade de leishmaniose visceral em humanos, Belo

Horizonte, 1994 a 2007

Populagdo  Numerode  Numero de —— Coeﬁmgnte -
Ano ectimada £asos 6bitos Incidéncia Mortalidade Letalidade
%/0000 hab. %/0000 hab. %
1994 2100499 29 6 1,38 0,29 20,69
1995 2127278 46 4 2,16 0,19 8,70
1996 2154058 48 3 2,23 0,14 6,25
1997 2180837 47 4 2,16 0,18 8,51
1998 2207616 25 4 1,13 0,18 16,00
1999 2234396 33 3 1,48 0,13 9,09
2000 2261175 44 8 1,95 0,35 18,18
2001 2289670 57 9 2,49 0,39 15,79
2002 2318524 77 9 3,32 0,39 11,69
2003 2347741 103 10 4,39 0,43 9,71
2004 2377327 134 25 5,64 1,05 18,66
2005 2407286 111 10 4,61 0,42 9,01
2006 2437622 130 12 5,33 0,49 9,23
2007 2468340 110 9 4,46 0,36 8,18
Total 994 116 11,67

O ano de 1998 foi marcado pelo menor
coeficiente de incidéncia, provavelmente devido
a epidemia de dengue e ao uso de aspersdo
espacial de inseticidas, pela técnica de Ultra
Baixo Volume (UBV), para o controle do vetor
(Avaliagdo..., 2005). Este evento pode ter
contribuido para diminuir a densidade de
flebotomineos e, consequentemente, a
transmissao da LV neste ano. Porém, é fato que,
em Belo Horizonte, a dengue torna-se prioridade
sempre que ultrapassa o nlmero de casos
esperados, influenciando na diminuicdo das
acOes de controle da LVC.
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Os coeficientes de incidéncia de 3,3 e 2,0 por
100.000 habitantes de Minas Gerais e Brasil
(Casos..., 2007), respectivamente, em 2004,
contrastam com o valor de 5,64 por 100.000
habitantes de Belo Horizonte, no mesmo ano. O
municipio teve o0s maiores coeficientes de
incidéncia em 2004 e 2006; este Gltimo de 5,33
por 100.000 habitantes. A réapida expansdo da
doenca na Regido Metropolitana de Belo
Horizonte foi constatada pela elevagdo da
proporcdo de municipios com notificacbes da
doenga desde a década de 1990 (Luz et al.,
2001). Esta possibilidade de expansdo da LV
para centros urbanos ja havia sido alertada por
Deane e Deane (1962).
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A série de registros de LVH apresentou
tendéncia crescente (P<0,05) do coeficiente de
incidéncia de 1994 a 2007 (Fig. 1). Verificou-se
tendéncia estacionaria de 1994 a 2000 (y=-
0,0275x + 1,8933; R?=0,0179; P>0,05) e de 2001
a 2007 foi marginalmente significativa, P=0,07
(y=0,3625x + 2,8694; R?=0,5097), o que se
explica pelo nimero estatisticamente reduzido de
observacdes ao se analisar os dois periodos da
série separadamente.

y = 0,3143x + 0,6936
R? = 0,7272
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Figura 1. Tendéncia do coeficiente de incidéncia
da leishmaniose visceral em humanos, em Belo
Horizonte, 1994 a 2007.

O coeficiente de mortalidade apresentou
tendéncia anual crescente (y=0,0329x + 0,1103;
R?=0,3499; P<0,05), e o de letalidade
estacionaria (y=-0,191x + 13,553; R?=0,0287;
P>0,05); este Gltimo com intensa irregularidade
na série. Tais resultados tornam iminente a
necessidade de o municipio reduzir o nimero de
obitos, considerando que o Brasil contou com um
incremento de 86% no coeficiente de letalidade

de 1994 a 2003, quando aumentou de 3,6% para
6,7% (Leishmaniose..., 2006), valores estes
aquém dos registrados no municipio, mas que
apontam para a necessidade do diagnostico e
tratamento precoces (Oliveira et al., 2006).

De 1993 a 2007, foram analisadas 1.492.401
amostras de sangue canino com percentual de
positividade de 5,9%. O total anual de amostras e
a porcentagem de cées positivos de 1993 a 1997
foram: 2.415 (5,5%), 13.869 (4,0%), 122.291
(3,2%), 108.022 (4,3%), 142.286 (3,2%). Os
anos seguintes constam na Tab. 2. A
porcentagem de positividade canina também esté
moldada na divisdo da série cronoldgica,
apresentando média de 4,0% no periodo de 1993
a 2000 e de 8,0% de 2001 a 2007.

A tendéncia anual do percentual de cées
positivos para LV em Belo Horizonte de 1993 a
2007 foi crescente, com a fungdo quadratica
explicando melhor o modelo (P<0,05), conforme
mostra a Fig. 2. Semelhante ao observado na
série da LVH quando dividida em dois periodos,
0 primeiro, de 1993 a 2000, apresenta tendéncia
estacionaria (y=-0,1824x + 4,7724; R*=0,3028;
P>0,05). Porém, de 2001 a 2007, a tendéncia
apresenta-se crescente (y=0,7156x + 4,8886;
R?=0,7198; P<0,05). Ressalta-se que estes dois
periodos representam um namero
estatisticamente reduzido de observagdes para
analise.

Tabela 2. Frequéncia de cdes com resultados positivos, indeterminados e a monitorar para leishmaniose

visceral em Belo Horizonte, 1998 a 2007

Ano :n?f)?t;i Positivo % Negativo % Indeterminado % A monitorar %

1998 54980 2426 4,41 52097 94,76 457 0,83 - -

1999 105636 4042 3,83 100473 95,11 977 0,92 144 0,14
2000 106894 3316 3,10 102639 96,02 818 0,77 121 0,11
2001 84512 4325 5,12 78892 93,35 1134 1,34 161 0,19
2002 161918 9094 5,62 150985 93,25 1540 0,95 299 0,18
2003 118403 10605 8,96 104889 88,59 2379 2,01 530 0,45
2004 82181 6119 7,45 73586 89,54 2172 2,64 304 0,37
2005 149470 11901 7,96 133921 89,60 3377 2,26 271 0,18
2006 83881 8268 9,86 72217 86,09 3010 3,59 386 0,46
2007 155643 14476 9,30 136361 87,61 3703 2,38 1103 0,71
Total 1.103.518 74.572 6,76  1.006.060 91,17 19.567 1,77 3.319 0,30
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Figura 2. Tendéncia anual do percentual de cdes positivos para leishmaniose visceral em Belo Horizonte,

1993 a 2007.

Para verificar a tendéncia das séries mensais,

0s meses sem diagndstico, devido a interrupgao

foram feitas as modelagens de proporgdes de no repasse de Kkits pelo MS, utilizou-se
positividade para LVC, de 1998 a 2007, via interpolacdo das médias dos seis meses
regressao linear, identificando-se as defasagens adjacentes (Fig. 3).
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Figura 3. Tendéncia mensal da leishmaniose visceral em cdes, com série de 1 a 120 observagdes, Belo

Horizonte, 1998 a 2007.

O achado da tendéncia crescente foi confirmado
pela funcdo de autocorrelagdo total da série de
Belo Horizonte, que apresentou queda lenta com
0 aumento das defasagens e, também, pela queda
brusca da autocorrelagdo parcial, com um forte
pico na defasagem de ordem 1, o que é tipico de
modelos com tendéncia crescente. A analise de
residuos mostrou que o modelo ficou
relativamente bem ajustado com residuos
independentes e homocedasticos. A analise de
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variancia apresentou valor P<0,05 e R? ajustado
de 53,0%. Os pardmetros ajustados para as
propor¢des de positividade de LVC resultaram
na equacdo: Propor¢do = 0,0177 + 0,000312
Tempo + 0,492 Proporcdo_1, em que: Tempo=
termo de tendéncia e Proporcdo_1= valor da
propor¢do do més imediatamente anterior.

A anélise dos coeficientes de incidéncia da série
de LVH por regional, calculados por meio dos
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dados da Tab. 3, demonstrou aumento acentuado
da média deste coeficiente do primeiro para o
segundo periodo de 10,3 (Venda Nova), 8,2
(Pampulha), 5,7 (Noroeste), 5,0 (Oeste), 4,1

(Barreiro) e 3,0 (Norte). As regionais Centro-Sul,
Leste e Nordeste mantiveram incidéncias
semelhantes para os dois periodos, sendo baixa
para a primeira e alta para as duas Ultimas.

Tabela 3. Distribuigdo dos casos humanos de leishmaniose visceral, de acordo com as regionais, Belo

Horizonte, 1994 a 2007

Regional Ano Total
1994 1995 1996 1997 1998 1999 2000 2001 2002 2003 2004 2005 2006 2007
Barreiro o o 1 1 1 1 3 1 3 2 6 6 9 5 39
Centosl 0 3 4 1 3 5 3 1 3 6 5 6 3 5 48
Leste 17 15 18 17 7 3 1 3 8 10 16 12 9 13 149
Nordeste ~ 12 24 12 11 4 7 16 15 17 12 24 14 25 21 214
Noroeste @~ 0 O 5 6 4 2 4 & 9 17 24 17 30 22 146
Norte o 2 3 7 1 11 9 11 12 25 22 20 14 12 149
Oeste o 1 1 1 2 o 4 3 3 3 10 11 10 7 56
Pampulha 0 0 1 1 0 0 3 8 5 11 6 10 3 6 54
\r\ﬁ?/ga o o 2 0 3 4 1 9 17 16 21 14 24 17 128
Total 20 45 47 45 25 33 44 57 77 102 134 110 127 108 983

De modo geral, os primeiros anos da LVH e
LVC, em Belo Horizonte, foram marcados por
grandes dificuldades do municipio em
operacionalizar as acfes de controle da doenca
devido a inexperiéncia com esta zoonose,
insuficiéncia  de infraestrutura  técnico-
operacional e mesmo pela grande extensdo e
complexidade do municipio, o que favoreceu a
instalagdo da epidemia (Avaliacdo..., 2005).
Mesmo intensificando as ac¢Bes de controle
decorrentes de melhorias quantitativas e
qualitativas na estruturagdo dos servicos, a
doenca alcancou coeficientes maiores e mudou o
comportamento da tendéncia na série estudada.
Uma possivel explicacdo para o fato é a
priorizagdo de d&reas de maior risco em
detrimento daquelas de menor risco para LV
(Morais et al.,, 2008). O MS reconhece a
importancia de se trabalhar estas areas, porém
com enfoque, também, nas areas silenciosas
(Manual ..., 2006).

Em relacdo ao diagnéstico laboratorial (Tab. 2),
conforme  registros, 1,8% das amostras
apresentou resultado indeterminado e 0,3%,
resultado a monitorar, cuja soma representa
22.886 cdes que necessitaram de uma segunda
coleta de sangue para definicdo do resultado.
Verificou-se, em outro estudo no municipio, que
38,4% dos cées inicialmente com resultado
indeterminado positivaram, assim como 22,0%
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dos que apresentaram resultado a monitorar
(Lopes et al., 2005). Esta situacdo implica a
permanéncia de um quantitativo expressivo de
cdes no campo como reservatorio da doenca.
Este quadro se agrava com a descontinuidade no
repasse de Kits pelo MS para diagnostico
laboratorial, culminando com a priorizagcdo de
coletas em cées por solicitacdo dos proprietarios,
consequentemente dificultando a realizacdo dos
inquéritos amostrais e censitarios (Lopes, 2009).

A andlise da distribuicdo mensal da frequéncia
de cées positivos para LV ndo revelou existéncia
de sazonalidade da doenca em Belo Horizonte. O
Box-plot apresentou comportamento estavel das
medianas mensais, durante todo o ano (Fig. 4).
Este achado foi confirmado pelo modelo de
dessazonalizacdo de séries temporais. Estudos
demonstram que a maior densidade de
flebotomineos coincide com o periodo de
chuvas, de outubro a marco, mas o vetor da LV é
encontrado durante todo o ano (Monteiro et al.,
2005; Margonari et al., 2006), mantendo o ciclo
de transmissao.

Os métodos usados para explorar ciclicidade
foram um Box-plot por ano e analises da funcao
de autocorrelagdo, ambos apds a retirada dos
dados da tendéncia, com estudos sobre os
residuos. Pelo Box-plot, observou-se que 0s anos
diferem em patamar e ndo obedecem a um perfil
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de variacdo regular que sinalize comportamento
ciclico. S30 necessarios mais anos de
observagdes para estudar este aspecto da série,
incluindo os anos iniciais da doenga no
municipio. Os resultados das autocorrelacdes
desta série histdrica decrescem rapidamente e
ndo deixam evidéncias de comportamento ciclico
regular. Séries ciclicas tendem a apresentar
funcdo de autocorrelagdo com valores de
correlacdo altos em lags distantes do tempo, o
gue ndo ocorreu. A sazonalidade e a ciclicidade
da LVH teriam sido avaliadas estatisticamente se
os dados disponiveis fossem mensais.

O célculo do indice endémico sinalizou valores
de positividade canina entre 4,8% e 12,4%, de
acordo com todos os meses do ano, como limites
endémicos para o ano de 2008 (Fig. 5).

02

0,1

Proporgéo de caes positivos

0,0

O trabalho intenso desenvolvido pelo municipio
para eutanasia de cdes positivos para LV e a
borrifagdo em domicilios estdo registrados na
Tab.4. Observa-se uma porcentagem
comprometedora de cdes com LV ndo retirados
de campo durante toda a série, em média 20% do
total de animais sorologicamente positivos,
consequentemente  mantendo o ciclo de
transmissdo da doenca. O nimero de domicilios
borrifados anualmente seguia um planejamento
realizado por cada regional, com base em
critérios preconizados pelo servico de salde,
porém esta acdo esteve associada, também, ao
quantitativo de inseticida repassado pelo MS e a
capacidade operacional do municipio. As acdes
de controle alcangam éxito quando trabalhadas
de forma integrada (Manual ..., 2006; Morais et
al., 2008).
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Figura 4. Box-plot das propor¢bes mensais de positividade de leishmaniose visceral em cdes, Belo

Horizonte, 1998 a 2007.
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Figura 5. Curva endémica da ocorréncia de leishmaniose visceral em cées, Belo Horizonte, 2001 a 2007.
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Tabela 4. Porcentagem de cédes eutanasiados com leishmaniose visceral e nimero de domicilios
borrifados em Belo Horizonte, 1996 a 2007

Ano N° amostras Céo positivo Céo eutanasiado Céo ndo retirado N° domicilios
analisadas Total % Total % Total % borrifados
1996 108022 4691 4,34 3617 77,11 1074 22,89 46604
1997 142286 4531 3,18 4332 95,61 199 4,39 22525
1998 54980 2426 4,41 1419 58,49 1007 41,51 12443
1999 105636 4042 3,83 2836 70,16 1206 29,84 46129
2000 106894 3316 3,10 3150 94,99 166 5,01 61355
2001 84512 4325 5,12 4096 94,71 229 5,29 53336
2002 161918 9094 5,62 6414 70,53 2680 29,47 122824
2003 118403 10605 8,96 7577 71,45 3028 28,55 125823
2004 82181 6119 7,45 5652 92,37 467 7,63 151677
2005 149470 11901 7,96 9197 77,28 2704 22,72 160671
2006 83881 8268 9,86 8014 96,93 254 3,07 161258
2007 155643 14476 9,30 10738 74,18 3738 25,82 113126
Total 1353826 83794 6,19 67042 80,01 16752 19,99 1077771

Os resultados deste trabalho ressaltam que as
dificuldades de manter o diagnéstico associado a
morosidade e o quantitativo parcial de caes
destinados a eutanasia sdo, provavelmente, os
elementos de maior peso que refletem na baixa
resolutividade do programa em vigéncia.

Com base no censo canino de 2007 e na
prevaléncia canina determinada a partir de
amostral realizado neste mesmo ano, foi possivel
estimar o quantitativo de cées positivos por

regional (Tab. 5). As avaliagfes dos coeficientes
de incidéncia da LVH e prevaléncia da LVC,
juntamente com dados de ocupagéo do espaco de
cada regional, sugerem existir associacdo entre
as densidades demograficas humana e canina e a
frequéncia da ocorréncia de LV. Este achado foi
citado por Lopes (2009) como sendo uma
provavel condicio favoravel ao endemismo desta
Zoonose no municipio.

Tabela 5. Coeficientes de prevaléncia da leishmaniose visceral em cées distribuidos de acordo com as

regionais de Belo Horizonte, 2007

Amostras analisadas

Coeficiente de Estimativa de

Regional Censo canino = . " .
Total Positivas prevaléncia % cdes positivos
Barreiro 44673 13922 1019 7.3 3270
Centro-Sul 31828 10370 386 3,7 1185
Leste 37322 17420 1446 8,3 3098
Nordeste 37346 20859 2152 10,3 3853
Noroeste 40614 24686 2320 9,4 3817
Norte 29488 22949 2357 10,3 3029
Oeste 34586 9711 804 8,3 2863
Pampulha 24241 9976 946 9,5 2299
Venda Nova 41857 24388 2805 115 4814
Total 321955 154281 14235 9,2 29706
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O  municipio enfrenta dificuldades no
desenvolvimento das agGes de controle, ndo sO
por problemas técnico-operacionais do préprio
servico, mas também pela crescente resisténcia
dos proprietarios em permitir o acesso dos
agentes de salde as suas residéncias para
controle quimico e coleta de sangue animal, pela
recusa para entrega do cdo positivo para
eutandsia, e, ainda, pelo crescente nimero de
cdes sendo tratados por médicos veterinarios,
apesar da proibicéo pelo MS. A maioria dos cées
ndo apresenta sinais clinicos da doenca
(Marzochi et al., 1985), mas pode participar
como fonte de infeccdo em seu ciclo de
transmissdo. Acles educativas para melhorar a
abordagem da  populagdo  quanto  ao
conhecimento e as formas de prevencéo da LV
sdo de fundamental importancia para o éxito do
Programa de Controle da doenca (Magalh&es et
al., 2009).

CONCLUSOES

Em Belo Horizonte, a leishmaniose visceral
apresenta tendéncia crescente dos coeficientes de
incidéncia em humanos e de prevaléncia em
cdes, provavelmente devido a descontinuidade de
execucdo das agdes de controle normatizadas
pelo Programa Nacional do Ministério da Saude
no Brasil. A manutencdo e a expansao da doenca
poderiam, também, estar associadas a
permanéncia prolongada de cées infectados nédo
eliminados pelo servico de saude. As analises
sobre a ocorréncia da leishmaniose visceral em
cdes ndo apresentam  caracteristicas de
distribuicdo sazonal, o que aponta para que a¢des
de controle sejam permanentes em todos 0s
meses do ano; ndo permitem, ainda, concluir pela
existéncia ou ndo da ciclicidade. Os dados
disponiveis sobre a ocorréncia da leishmaniose
visceral em humanos ndo permitem avaliar a
existéncia de distribuicdo sazonal e ciclica da
doenga no municipio. A leishmaniose visceral
em humanos e caninos tem ampla distribuicdo
espacial, presente nas nove regionais
administrativas de Belo Horizonte. A forma de
ocupacdo do espaco urbano, provavelmente,
influencia na diferenciacdo do risco de
ocorréncia da leishmaniose visceral em humanos
e caninos.
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