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RESUMO

O controle quimico para a Leishmaniose Visceral é realizado
com o objetivo de atingir o mosquito vetor em sua fase adulta,
consequentemente reduzindo o risco de transmissdo da
doenca. O objetivo do presente trabalho é analisar sua
distribuicdo e a borrifacdo como estratégia de controle da
endemia na cidade de Palmas-TO. Trata-se de um estudo
descritivo e retrospectivo durante o periodo de 2007 a 2013 a
partir da coleta de dados sobre as agbes direcionadas ao
controle vetorial, realizadas pelo Centro de Controle de

Zoonoses. Os dados foram levantados por meio da andlise da
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programacao e da borrifacdo de todos os anos estudados,
sendo direcionada para as quadras de transmisséo intensa e
moderada. Foi verificado que o bairro Aureny Ill encontrou-se
classificado como area de transmisséo intensa em todos 0s
anos. 15 quadras da regido norte foram classificadas como de
transmissdo intensa no periodo de 2007 a 2008, porém no
periodo de 2009 a 2013 foram classificadas como de
transmissdo moderada. O mesmo ocorreu em 15 quadras da
regido Sul. A principal falha encontrada refere-se ao intervalo
entre o primeiro e o segundo ciclo da borrifacdo, no qual o
maior intervalo encontrado foi de 8 meses no ano de 2007. As
falhas encontradas em relacéo a borrifacdo foram: 1) Quadras
gue nao foram borrifadas; 2) Quadras em que ocorreu apenas
o primeiro ciclo de borrifagdo; 3) Intervalo entre o primeiro e
segundo ciclo > 4 meses; 4) Quadras em que ocorreram mais

de dois ciclos de borrifacao.

Palavras-chave: Leishmaniose Visceral. A¢cdes de Controle.
Epidemiologia.

SPRAYING AS A STRATEGY OF CONTROL OF
VISCERAL LEISHMANIASIS: A CASE STUDY IN
PALMAS, TOCANTINS

ABSTRACT

Chemical control for Visceral Leishmaniosis carried out in
order to achieve the vector mosquitoes in their adult stage,
thereby reducing the risk of disease transmission. The
objective of this study was to analyze the distribution and
spraying as endemic disease control strategy in the city of
Palmas-TO. It is a descriptive and retrospective study during
the period 2007-2013 from the data collection on actions
aimed at vector control performed by Zoonosis Control Center.
The data were collected by analyzing programming and



spraying all years studied, being directed to the courts of
intense and moderate transmission. It was found that the
Aureny Il district met classified as intense transmission area
every year. 15 blocks from the northern region were classified
as intense transmission from 2007 to 2008, but from 2009 to
2013 were classified as moderate transmission. The same
happened in 15 blocks from the South. The main flaw found
refers to the interval between the first and second cycle of
spraying, in which the larger range was found to 8 months in
the year 2007. The flaws found in relation spraying were: 1)
which were not sprayed court; 2) Courts in which there were
only the first spraying cycle; 3) interval between the first and
second cycle> 4 months, 4) courts that occurred more than

two cycles of spraying.

Key Words: Visceral Leishmaniosis. Control actions.
Epidemiology.




1. INTRODUCAO

A leishmaniose € uma doenca
infecciosa, porém ndo contagiosa,
causada por parasitas do género
Leishmania. A Leishmaniose Visceral
(LV), também conhecida como calazar,
esplenomegalia tropical, doenca do
cachorro, febre dundun, e outras
denominacbes, ¢é uma doenca

sistémica, pois acomete 0Orgaos
internos, principalmente figado, baco e
medula 6ssea (BRASIL, 2010).

Segundo o Ministério da Saude
(MS) a progressdo da doenca pode
gerar aumento dos 6rgaos acometidos
além de febre de longa duracgdao,
fraqueza, emagrecimento e palidez. A
doenca atinge fortemente o Brasil,
principalmente a regido nordeste. As
acOes direcionadas ao controle da LV,
preconizadas  pelo MS, estédo
direcionadas ao  diagnostico e
tratamento  precoce dos casos
humanos, reducdo da populacéo de
flebotomineos, eliminacao dos
reservatorios e atividades de educacéo
em saude (BRASIL, 2010).

No Tocantins, estado da regiédo
Norte, uma das areas de maior
incidéncia da LV juntamente com a

regido Nordeste (BRASIL, 2006), essa
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doenca € considerada um sério
problema de saude publica e atinge
principalmente as regides centrais e
norte do estado, sendo que, O
municipio de Palmas é considerado
como transmissao intensa, segundo
risco epidemiolégico de transmisséo de
casos humanos. N&o diferente das
brasileiras essa

demais regides

realidade de Palmas deve-se

principalmente  as  caracteristicas
ambientais e socioeconfémicas
favoraveis a proliferacdo do vetor
Lutzomyia longipalpis e a infec¢ao pelo
parasita Leishmania (L.) chagasi
(GLORIA, 2006).

Teoricamente, é possivel
erradicar a LV interrompendo-se o ciclo
de transmissao do parasita. Com base
nisso, o programa brasileiro de controle
da LV baseia sua estratégia em trés
medidas, sendo que a primeira delas
tem carater eminentemente curativo: 1)
deteccdo e tratamento de casos
humanos, 2) controle de reservatorios
domésticos, e 3) controle de vetores
através da aplicacdo de inseticidas
(COSTA et. al., 2007).

A utilizagdo de inseticidas de

acdo residual (controle quimico) é
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recomendada no ambito da protecéo
coletiva, sendo que o mesmo atinge
principalmente o inseto em sua fase
adulta, consequentemente reduzindo o
risco de transmissdao da doenca. A
primeira aplicagdo € realizada de
acordo com a sazonalidade do vetor e
a segunda trés a quatro meses depois.
A delimitacdo da area para o controle
quimico é realizada conforme a
classificacéo epidemioldgica.
Recomenda-se o controle quimico em
areas de transmissdo intensa e
moderada da doenca (BRASIL, 2006).

Dessa forma, o que sustenta a
utilizacdo do controle vetorial e de
reservatérios como estratégias de
intervencdo sobre a LV é a conjectura
de que a incidéncia da infecgcdo em
humanos é diretamente relacionada ao
namero de cées infectantes e a fatores
entomoldgicos (COSTA et. al., 2007).
Ainda que a teoria dé sustentacdo ao
uso dessas estratégias, na praxis, a
persisténcia da transmissdo em certas

areas do pais e a crescente

2. METODOLOGIA

Trata-se de um estudo descritivo
e retrospectivo (LONDONHO, 2004),
realizado a partir da coleta de dados

sobre as agbOes direcionadas ao
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disseminacao da doenca para regides
outrora indenes, indica que tais
medidas de controle ndo se tém
mostrado efetivas, tampouco
sustentaveis como se
(WERNECK, et al, 2008).

Palmas, capital do Tocantins,

esperava

encontra-se inserida em uma das areas
de maior incidéncia de LV da regido
Norte (BRASIL, 2006). Conhecendo-se
as caracteristicas ambientais e
socioeconbmicas favoraveis ao vetor, e
a pouca publicacéo local sobre esse
assunto, observou-se a necessidade de
pesquisas que avaliam a condi¢cdo da
endemia no municipio de Palmas. Com
base nisso, o presente estudo visa
analisar a situacéo endémica da capital
guanto a LV, e, a partir dessa andlise,
identificar  possiveis reflexdes e
solucBes necessarias para a prevencao
e a diminui¢do da doenga no municipio.
Com base nos resultados obtidos,
espera-se contribuir com a reducédo do

namero de casos da doenca.

controle quimico da Leishmaniose
Visceral no municipio de Palmas - TO,
obtidas pelo Centro de Controle de
Zoonoses (CCZ), no periodo de 2007 a
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2013. A é&rea de estudo foi constituida
por bairros (quadras), de transmisséo
intensa e moderada no periodo
avaliado, onde foram desenvolvidas as
acOes de controle da doenca.

As variaveis trabalhadas foram
as relacionadas ao controle de vetores:
namero de quadras estratificadas como
transmissdo moderada e intensa no
decorrer dos anos, numero de quadras
onde realizou o controle quimico,
priorizando as areas classificadas
como transmisséo intensa e moderada.

As analises das informacdes

foram realizadas tomando-se por base

3. RESULTADOS

A Figura 1

levantamento das areas de

mostra o

transmissdo intensa e moderada no
periodo de 2007 a 2013.

A partir da andlise dos dados é
possivel observar que no ano de 2007
houve uma consideravel quantidade de
bairros  classificados como de
transmissao intensa em comparacao
aos anos posteriores. Na regido Norte
de Palmas as quadras 103 N, 105 N,
201 N, 203 N, 303 N, 305 N, 307 N, 403
N, 405 N, 407 N, 503 N, 603 N, 605 N,
607 N e 409 N tiveram uma alteragao

quanto aos dados de estratificacdo da
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as acOes destinadas ao controle do
vetor, desenvolvidas em um ano em
relacdo a incidéncia do ano seguinte, e
assim sucessivamente, considerando a
estratificacdo da LV bairro/ano nas
areas de transmissdo intensa e
moderada. ApOs a coleta das
informacdes, verificacdo e analise dos
dados, estes foram agrupados e
processados. Os dados quantitativos
foram analisados por meio de
estatisticas descritivas (MAROCO,
2010); construindo, para as variaveis,
mapas, graficos e um quadro com

frequéncias absolutas.

LV, sendo que nos anos de 2007 e
2008 eram de transmissao intensa e de
2009 a 2013
transmissdo moderada. As quadras
904 S, 906 S, 912 S, 1004 S, 1006 S,
1012 S, 1104 S, 1106 S, 1112 S, 1204
S, 1206 S, 1304 S, 1306 S, 1404 S e
1406 S em 2007 encontrava-se como

tornaram-se de

transmissao intensa e de 2008 a 2013
como transmissdo moderada, exceto
em 2009 onde encontram-se
classificadas como transmissao
esporadica. O bairro Aureny lI
encontra-se classificado como

transmissao intensa em todos 0Ss anos,
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sendo algo preocupante para as
regides adjuntas, devido a
possibilidade de proliferacdo do vetor
para as mesmas. Os bairros Santa
Barbara e Santa Helena encontram-se
nos anos de 2007, 2009, 2010 e 2011
como transmisséo intensa e em 2008,
2012 e 2013 como transmissao
moderada. O bairro Taquari encontra-
se como transmissdo moderada
apenas nos anos de 2011 e 2012.

A partir desses resultados foi
verificado que houve uma reducao
consideravel das areas de transmisséo
intensa no decorrer dos anos.
Considerando-se que em 2007 foram
estratificadas 34 quadras e em 2013
apenas 3 quadras. Ja nas éareas de
transmissdo moderada em 2007 foram
estratificadas 32 quadras e em 2013
foram 37 quadras.

O Quadro 1 refere-se a
informacgdes referentes a classificagéo
de transmisséo da LV e quantidade de
ciclos de borrifacbes com seus
respectivos intervalos nas quadras do
municipio de Palmas-TO, nos anos de
2007 a 2013.

De acordo com os dados, as
quadras 201 N, 102 S, 104 S, 106 S,
108 S, 110 S, 112 5,202 S, 204 S, 206
S,208S,302S,304S, 306 S, 308 S,
404 S, 606 S, 706 S e Marly Camargo
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nédo foram borrifadas no ano de 2007.
Sendo que, destas, apenas a quadra
201 N encontra-se estratificada como
transmissao intensa para o referente
ano, enquanto as demais encontram-se
como transmissdao moderada. No
Quadro também consta informacdes no
gque se refere as quadras em que
ocorreu apenas um ciclo de borrifacao,
sédoelas: 105N, 305 N, 1006 S, 1112 S
e 1204 S, consideradas areas de
transmissao intensa, e Aureny Il, Bela
Vista, 108 S, 210 S, 212 S, 504 S, 604
S,704S,712S,806 S, 804 Se 812 S,
consideradas é&reas de transmissao
moderada.

De acordo com o Quadro 1 é
possivel observar que, no ano de 2007,
as quadras 203 N, 904 S, 912 S e 1206
S, classificadas como transmissao
intensa da LV, tiveram um intervalo
maior que 4 meses ap0s O primeiro
ciclo. Sendo que as quadras 203 N, 904
S e 912 S tiveram um intervalo de 5
meses apds o primeiro ciclo, enquanto
gue na quadra 1206 S o intervalo foi de
8 meses. Além disso, as quadras 612 S
e Sol Nascente também tiveram
borrifagbes em um intervalo maior que
4 meses, sendo os intervalos de 8 e 5
meses respectivamente.

O Quadro 1 (em anexo)também

indica as quadras em que ocorreram
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mais de dois ciclos de borrifacdes no
ano de 2007, sendo elas, Aureny lll,
com intervalo de 4 meses entre o
primeiro e o segundo ciclo, e 5 meses
entre o segundo e o terceiro ciclo; 407
N com intervalo de 3 meses entre o
primeiro e 0 segundo ciclo, e 1 més
entre o0 segundo e o terceiro ciclo; 1106
N com intervalo de 2 meses entre o
primeiro e o segundo ciclo, e 5 meses
entre 0 segundo e o terceiro ciclo.
Dentre as mesmas, apenas a Aureny Il
encontra-se como area de transmissao
intensa para a LV, e as quadras 407 N
e 1106 N

estratificacdo moderada.

enquadram-se com

No ano de 2008 apenas a
quadra 1112 S nao foi borrifada, sendo
a mesma considerada como
transmissao moderada para o presente
ano. As quadras em que ocorreram
apenas o primeiro ciclo de borrifagdo
foram 912 S, 1012 S e 1406 S. As
quadras que apresentaram mais de 4
meses de intervalo entre o primeiro e
segundo ciclo foram 605 N, area de
transmissdo intensa para LV, com
intervalo de 5 meses e Santa Helena,
area de transmissdo moderada com
intervalo de 6 meses. As quadras em
gue ocorreram mais de dois ciclos de
borrifacdo foram 303 N, com intervalo

de 3 meses entre o primeiro e o
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segundo ciclo, e 4 meses entre o
segundo e o terceiro ciclo; Santa
Barbara, com intervalo de 2 meses
entre 0 primeiro e o segundo ciclo, e 4
meses entre o segundo e o terceiro
ciclo; e Unido Sul, com intervalo de 3
meses entre 0 primeiro e o segundo
ciclo, e 4 meses entre 0 segundo e 0
terceiro ciclo. Sendo a 303 N, area de
transmissao intensa e os bairros Santa
Barbara e Unido Sul, areas de
transmissdo moderada, para O
presente ano.

Em 2009 nao houve borrifacédo
nas quadras Lago Sul, area de
transmissao intensa para o respectivo
ano, e 201 N, estratificada como area
de transmissdo moderada. As quadras
Aureny lll, Marly Camargo, 409 N, 605
N e 607 N, tiveram apenas o primeiro
ciclo de borrifacdo, sendo que a Aureny
lll e Marly Camargo s&o consideradas
como transmisséo intensa, e as demais
como transmissdo moderada. As
guadras que apresentaram mais de 4
meses de intervalo entre o primeiro e
segundo ciclo foram Santa Helena, com
intervalo de 6 meses, sendo uma area
de transmissdo intensa para LV; e
Santo Amaro, com intervalo de 5
meses, classificada como area de
transmissao moderada. As quadras em

que ocorreram mais de dois ciclos de
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borrifagdo foram Santa Béarbara, com
intervalo de 2 meses entre o primeiro e
o0 segundo ciclo, e 3 meses entre o
segundo e o terceiro ciclo, sendo uma
area de transmisséo intensa; e 303 N,
com intervalo de 3 meses entre o
primeiro e o segundo ciclo, e 5 meses
entre 0 segundo e o terceiro ciclo,
sendo &rea de transmissdo moderada.

Em 2010 nao houve borrifacéo
nas quadras 103 N, 105 N, 201 N, 203
N, 303 N, 305 N, 403 N, 405 N, 503 N,
605 N, 904 S, 906 S, 912 S, 1004 S,
1006 S, 1012 S, 1112 S, Santo Amaro
e Santa Helena, sendo que apenas
Santa Helena encontra-se como area
de transmissao intensa, enquanto que
as demais sdo areas de transmissao
moderada para o respectivo ano. No
ano de 2010 foi realizado apenas o
primeiro ciclo da borrifacdo nas areas
de transmissdo intensa e moderada,
com inicio em doze de julho e
concluséo em vinte e trés de dezembro.
Tal atraso deu-se devido a falta de
alguns Equipamentos de Protegao
Individual (EPIs) tais como, calcas e
jalecos, utilizados pela equipe do CCZ.

Em 2011 néo
borrifacées nas quadras 103 N, 105 N,
201N, 203 N, 403 N, 405 N, 503 N, 904
S,906 S,912 S, 1004 S, 1012 S, 1112

S, Jardim Janaina e Jardim Aeroporto,

ocorreram
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ambas 4reas de  transmissao
moderada. Na quadra Santa Helena,
considerada como area de transmissao
intensa ocorreu apenas o primeiro ciclo
de borrifacdo durante o ano. As
guadras que apresentam mais de 4
meses de intervalo entre o primeiro e
segundo ciclo sdo 303 N, 305 N, 307 N,
407 N, 1204 S, 1304 S e 1406 S,
Aureny lll, Marly Camargo, Santa
Barbara, Unido Sul e Taquari, todos
apresentaram intervalo de 5 meses
entre o primeiro e o segundo ciclo. No
presente ano nao ocorreram mais de
dois ciclos de borrifacao.

De acordo com o plano de
trabalho do CCZ para LV do ano de
2012, o controle quimico do referido
agravo foi programado para ser
realizado nos setores Aureny |l
(Intensa) e Taquari (Moderada) em um
total de 7.391 imoGveis em dois ciclos. O
primeiro ciclo com inicio em fevereiro e
conclusdo em maio, 0 segundo com
inicio em junho e conclusdo em
setembro.

O Controle quimico do ano de
2013 foi realizado apenas nas
residéncias localizadas nos bairros
Santa Barbara (1.665 residéncias
existentes) e Aureny Il (5.338
residéncias existentes), perfazendo um

total de 7.003 residéncias.
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Figura 1: Distribuicdo das areas de transmissao intensa e moderada da Leishmaniose Visceral nos
anos de 2007 a 2013, em Palmas-TO.
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Figura 2: Borrifagdo das Areas de Transmiss&o Intensa nos anos de 2007 a 2013.
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Os dados estatisticos da Figura
2 mostram que, de uma forma geral, a
guantidade de quadras borrifadas tem
alcancar a

estado préxima a

guantidade recomendada para
borrifacdo, que faz referéncia a todas
as areas estratificadas como
transmissao intensa nos anos de 2007

a 2013. Vale ressaltar que de acordo

2010 2011 2012 2013

=B orrifacdes

com os dados levantados, apenas nos
anos de 2008 e 2011 a quantidade de
guadras borrifadas atingiu 0
recomendado.

Os dados apresentados na
Figura 3 referem-se a borrifagdo das
areas de transmissdo moderada dos
anos de 2007 a 2013. A partir dos

dados é possivel observar que apenas
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nos anos de 2008 e 2009, houve uma
proximidade da quantidade de quadras
borrifadas ao recomendado pela
estratificacdo. Ja nos demais anos 0s
dados mostram uma discrepancia
consideravel onde a borrifagdo atingiu
niveis muito baixos do recomendado,
destacando os anos de 2012 e 2013

onde a divergéncia foi ainda maior
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devido a programacao de borrifacdo
anual que abordou apenas o Taquari
em 2012 e o Santa Barbara no ano de
2013. Em geral, a quantidade de
guadras borrifadas ndo alcancou a
meta estratificada em nenhum dos
anos estudados, 0 que é preocupante,
pois séo areas de risco de transmissao
dalLV.

Figural: Borrifagdo das Areas de Transmissdo Moderada nos anos de 2007 a 2013.
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4. CONSIDERACOES FINAIS

A Dborrifacdo das éareas de
transmissdo intensa, de uma forma
geral, encontra-se adequada quanto a
sua efetivagcdo. Ja nas areas de
transmissao moderada a borrifagdo néo

alcancou resultados satisfatorios em

1 1
2010 2011 2012 2013
=== Borrifacoes
relacio ao numero de quadras
recomendadas.

Sendo assim, é questionavel a
conduta de borrifacdo de ambas as
areas de transmissdo, pois mesmo
sendo realizadas elas apresentam

falhas em relacéo ao preconizado pelo
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MS. Além disso, ha falhas em relacéo
ao planejamento da gestédo de controle
dessas acbes, pois ndo ha uma
homogeneidade das borrifacbes entre
as éareas de transmissdo intensa e
moderada, facilitando a formacdo de
bolsbes de area susceptiveis e
consequentemente o ciclo de
transmisséao da doenca.

Quanto a estratificagdo das
areas de transmissdo, houve uma
reducdo consideravel das quadras de
transmissao intensa. Ressalta-se que o
bairro Aureny 11 encontra-se
estratificado como transmisséo intensa
em todos os anos.

E de suma importancia a
participagdo da sociedade palmense
para a diminuicdo da prevaléncia da LV
no municipio de Palmas. Podendo ser

incentivada a partir de acdes de

REFERENCIAS

226

educacdo popular em saude, com a
proposta de montar oficinas com
énfase no controle de zoonoses,
propiciando o envolvimento de toda a
comunidade. Incentivando a
importédncia do manejo ambiental da
prépria residéncia e outros cuidados
pertinentes as zoonoses em geral.

O sucesso da reducdo da
transmisséo da LV depende do disparo
técnico, politico e social que cada setor
deve acionar em suas respectivas
fungbes. Ha que se considerar, nesta
perspectiva, que a despeito dos vazios
e dos problemas estruturais inerentes
as acoes de controle da LV, cada
instancia possui, minimamente,
condicOes e capacidade de interagir em
uma realidade de salde para

transforma-la.

BRASIL. Ministério da Saude. Secretaria de Vigilancia em Saude. Departamento de
Vigilancia Epidemioldgica. Manual de Vigilancia e Controle da Leishmaniose Visceral.
Brasilia: Editora do Ministério da Saude, 2006. Pag.: 63.

BRASIL. Ministério da Saude. Secretaria de Vigilancia em Saude. Departamento de
Vigilancia Epidemiolégica. Guia de vigilancia epidemiolégica / Ministério da Saude,
Secretaria de Vigilancia em Saude, Departamento de Vigilancia Epidemioldgica. — 7.

ed. — Brasilia: Ministério da Saude, 2010.

COSTA, C. H. N.; TAPETY, C. M. M.; WERNECK, G. L. Controle da leishmaniose
visceral em meio urbano: estudo de intervencao randomizado fatorial. Revista da
Sociedade Brasileira de Medicina Tropical. v.40 n.4 p.415-419, jul-ago, 2007.

Rev. Cereus, v. 9, n. 3, p.215-228, set-dez./2017, UnirG, Gurupi, TO, Brasil.



227

GLORIA, M. R. B. Leishmaniose visceral: situacio epidemioldgica e distribuicéo
espacial, municipio de Palmas, Tocantins. Rio de Janeiro. Dissertacdo (Mestrado
Profissional em Vigilancia em Saude) -Escola Nacional de Saude Publica Sergio
Arouca, 2006.

LONDONHO, J. L. F. Metodologia de La investigacion epidemioldgica. 3 ed.
Bogota: MANUAL MODERNO, 2004.

MAROCO, Joao. Andlise estatistica com utilizacdo do SPSS. 3. ed. Lisboa:
EDICOES SILABO, 2010.

WERNECK, G. L.; PEREIRA, T. J. C. F.; FARIAS, G. C. Avaliacao da efetividade das
estratégias de controle da Leishmaniose Visceral na cidade de Teresina, estado do
Piaui, Brasil: resultados do inquérito inicial-2004. Epidemiologia e Servi¢cos de
Saude, Brasilia, v.17 n.2 p.87-96, abr-jun, 2008.

Recebido em:26/10/2016
Aprovado em:14/12/2017

Rev. Cereus, v. 9, n. 3, p.215-228, set-dez./2017, UnirG, Gurupi, TO, Brasil.



228

Quadro 1: Classificacdo de transmissdo de Leishmaniose Visceral e quantidade de ciclos de
borrifaces com seus respectivos intervalos nas quadras do municipio de Palmas-TO, nos anos de

2007 a 2013.
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Legenda: I= Intensa; M= Moderada
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