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RESUMO

A Leishmaniose Visceral (LV) é uma doenca crénica, sistémica que, quando nao
tratada, pode evoluir para ébito em mais de 90% dos casos. Tem como agente
etioldgico os Protozoarios do género Leishmania. Na drea urbana, o reservatério é
o cdo. No ambiente silvestre, os reservatdrios sdo: raposas e marsupiais. A
transmissdo ocorre pela picada dos vetores flebotomineos (do género Lutzomyia)
infectados pela Leishmania. Em 2006, o Ministério da Saude (MS) publicou o
Programa de Vigilancia e Controle da Leishmaniose Visceral (PVCLC), com medidas
para diagndstico e tratamento precoce dos casos, reducdao da populacdo de
flebotomineos, eliminacdo de reservatérios e atividades de educacdo em saude.
Objetivou-se analisar a evolugdo do nimero de casos de LV nos anos de 2015-2019
nas macrorregioes brasileiras. Trata-se de estudo transversal, retrospectivo e
descritivo, utilizando dados de 2015 a 2019, obtidos a partir do Sistema de
Informacdo de Agravos de Notificacdo (SINAN). Apds analise, observamos uma
reducdo no numero de casos diagnosticados no Brasil entre 2015 e 2019, uma vez
gue no ano de 2015 foram notificados 3.558 casos €, ja em 2019, 2.827 casos. No
Nordeste temos 0 maior nimero de notificagdes (9.975) e a regido Sul com menor
numero de notificagGes (71) entre 2015-2019. Notamos que na regido Sul, apesar
de ter o menor nimero de casos notificados, temos aumento do nimero de casos
notificados entre 2015 (06 casos) e 2019 (16 casos), o mesmo foi observado na
regido Norte que em 2015 foram notificados 506 casos, ja em 2019, 541 casos.
Conclui-se que a LV ainda é um agravo comum em determinadas regides brasileiras.
O PVCLC enfatiza que a educacdo em saude deve estar incluida em todos os servicos
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gue desenvolvem agdes de controle de LV, sendo imprescindivel a capacitagao das
equipes de saude e o esclarecimento da populagao.

PALAVRAS-CHAVE: Leishmaniose Visceral. Sistemas de Informacdo em Saude.
Estudos Transversais.
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