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Leishmaniose visceral no mundo
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Leishmaniose visceral no Brasil



Situação Epidemiológica da LV no Brasil, 2016

• 3.200 casos novos

• 5 Regiões brasileiras: 22 UF (23 em 2017) -> 25 com casos caninos

• 66,2% sexo masculino

• 47,6% Região Nordeste

• 39,0% dos casos em crianças 0-9 anos

• Letalidade: 7,8%

• 2.228 internações e média de permanência de 13,4 dias

• 9,9 % de coinfectados Leishmania/HIV



Casos de leishmaniose visceral no Brasil, 1980 
a 2016

Fonte: SVS/MS.



Análise Joinpoint tendência  temporal da Taxa de 
Incidência da LV no Brasil , 2001- 2015



Vigilância e manejo de reservatórios 

da LV no Brasil



• Eutanásia de animais infectados

• Vacina antileishmaniose visceral canina

• Tratamento da Leishmaniose visceral canina

• Coleiras impregnadas com inseticida..



Breve histórico

• Decreto 51.838/1963: Baixa Normas Técnicas Especiais para o Combate 

às Leishmanioses

✓ Centralização: Departamento Nacional de Endemias Rurais (Deneru)

✓ Ações:

a) investigação epidemiológica; 

b) inquéritos extensivos para descoberta de cães infectados; 

c) eliminação dos animais domésticos doentes; 

d) campanhas sistemáticas contra os flebótomos nas áreas 

endêmicas; 

e) tratamento dos casos humanos. 

✓ Áreas rurais da Região Nordeste

Estratégias de controle da leishmaniose visceral



Monitoramento

➢ Inquérito sorológico amostral

Monitoramento e Controle

➢ Inquérito canino censitário

➢ Eutanásia do cães infectados

Investigação

➢ Busca ativa e passiva de cães sintomáticos

Vigilância e manejo de reservatórsios da 

LV

A incidência de infecção por L. infantum em humanos está diretamente

relacionada ao número de cães infecciosos (Dye,1996)



Eutanásia de cães infectados: Evidências científicas

Encomenda do Ministério da Saúde: Revisão integrativa da literatura

12 estudos:

• 3 contra a eutanásia

• 9 a favor da eutanásia

• Sozinhos não dão segurança para a tomada de decisão sobre as ações de

controle de da LV:

✓ Baixa qualidade dos estudos

✓ Heterogeneidade das abordagens metodológicas utilizadas

✓ Inconsistência de resultados obtidos entre as diferentes pesquisas

✓ Não avaliaram as características do contexto em que a intervenção é avaliada

(modificadores do efeito);

✓ Avaliaram a eutanásia como ação única e não a estratégia de controle com

um todo

Os estudos se contradizem: (efetividade x não efetividade)



• Fórum de discussão com especialistas 2014 (comunidade científica e do

serviço).

Considerações e Recomendações:

• Benefícios (impacto sobre a saúde pública) x prejuízos (impacto social)

• Realizar estudos que avaliem a estratégia de controle com um todo e que

considerem os fatores modificadores de efeito.

• Estudar alternativas (ferramentas ou estratégias)

• Deve-se manter a estratégia de eutanásia de cães infectados (príncípio da

precaução)

Eutanásia de cães infectados



Limitações da estratégia de rastreamento e eutanásia 

dos animais infectados

▪ Demora entre a coleta da amostra e a retirada do cães infectados

▪ Reposição canina

▪ Inoportunidade, descontinuidade e baixa cobertura das ações

▪ Não autorização coleta de sangue dos animais

▪ Baixa sensibilidade dos testes diagnósticos (assintomáticos)

▪ Recusa na entrega dos animais infectados (assintomáticos)

▪ Trânsito de animais infectados para outras áreas

▪ Ausência de vigilância nos municípios silenciosos



• Eutanásia de animais infectados

• Vacina antileishmaniose visceral canina

• Tratamento da Leishmaniose visceral canina

• Coleiras impregnadas com inseticida..



Instrução Normativa n° 31 de 09 de julho de 2007

• Leishtec:

✓ Eficaz na prevenção da infecção em cães → resultados muito

imprecisos

✓ Animais vacinados que se infectaram tiveram uma redução na

transmissibilidade do parasito para o Lutzomyia longipalpis em

relação aos animais não vacinados e infectados → não

estatisticamente significativo

✓ O estudo não avaliou a efetividade da vacina na redução de casos

humanos da doença.

Recomendação: proteção individual para os cães e não como uma

estratégia de controle da doença em humanos.

Conforme IN 31, só pode ser administradas em animais sorologicamante 
negativos -> é uma vacina e não um imunoterápico



• Necessidade da realização de um estudo de efetividade e

custoefetividade na redução da incidência humana.

Limitações

• Três doses com intervalo de 21 dias

• Alto custo do produto

Leishtec



• Eutanásia de animais infectados

• Vacina antileishmaniose visceral canina

• Tratamento da Leishmaniose visceral canina.

• Coleiras impregnadas com inseticida.



Base legal

Portaria Interministerial 1.426, de 11 de julho de 2008

• Art. 1º - Proibir, em todo o território nacional, o tratamento da 
leishmaniose visceral em cães infectados ou doentes, com produtos 
de uso humano ou produtos não registrados no Ministério da 
Agricultura, Pecuária e Abastecimento (MAPA).

• Art. 3º - Para a obtenção do registro
– I - realização de ensaios clínicos controlados, após a autorização do MAPA; e

– II - aprovação do relatório de conclusão dos ensaios clínicos mediante nota 
técnica conjunta elaborada pelo MAPA e o Ministério da Saúde (MS).



Milteforan

Previsão da Portaria Interministerial 1.426/2008

• Estudo protocolado no MAPA;

• Avaliação inicial do MAPA;

• Avaliação do MS -> emissão de Parecer Técnico

• Aprovação dos dois órgãos

• Emissão de Nota Técnica Conjunta

• Produto disponível no mercado desde dezembro de 2016



Milteforan

• Princípio ativo não utilizado para o tratamento de seres humanos 
com a doença

• Remissão e redução da sintomatologia clínica dos animais

• Redução significativa da carga parasitária

• Dos animais que infectavam o vetor, metade tornaram-se não 
infectivos

• Instrução Normativa nº 35, de 11 de setembro de 2017 do MAPA -
lista C1: outras substâncias sujeitas ao controle especial -> retenção 
de receita -> rastreamento do veterinário, do cão e de seu 
proprietário;

• Demais questões deveriam ser definidas pelos órgãos competentes: 
MAPA e MS.



Portaria 2.684/16



Portaria 2.684/16

• Art. 2 Competência GT

– I- elaborar estudos sobre as atividades de vigilância e manejo de reservatórios 
da LV;

– II- contribuir para a elaboração e revisão de diretrizes e normas técnicas 
nacionais sobre vigilância e manejo de reservatórios da LV; 

• Art. 3 GT será composto

I – SVS/MS V - Conass IX – Proteção Animal Mundial

II – Anclivepa VI - CONASEMS

III – CFMV VII - SBMT

IV – MAPA VIII - SBMV

Institui Grupo de Trabalho com a finalidade

de rever as diretrizes de vigilância e manejo

de reservatórios da leishmaniose.



Grupo de Trabalho
1ª reunião

• 07 e 08 de fevereiro de 2017, Brasília/DF

• Orientar discutir os papéis dos diferentes grupos de interesse 
no tratamento da LVC

• Discutir  e definir pontos importantes a serem observados no 
âmbito do tratamento da LVC, do ponto de vista da saúde 
animal e humana



Considerações:

• O tratamento do cão diagnosticado com leishmaniose visceral,

apresentando ou não sinais clínicos compatíveis com a doença, deve ser

permitido desde que utilizados produtos de uso veterinário

leishmanicidas, registrados para esse fim, no Ministério da Agricultura,

Pecuária e Abastecimento (MAPA).

• Deve ser proibido o uso de medicamentos leishmanicidas utilizados no

tratamento da leishmaniose visceral humana

• O tratamento referido deverá ser prescrito e acompanhado,

exclusivamente, por um médico veterinário devidamente registrado no

Conselho profissional

• Os animais cujos proprietários ou tutores não optem pelo tratamento da

doença devem ser submetidos aos procedimentos de manejo previstos

nas normas sanitárias vigentes

Grupo de Trabalho
1ª reunião



Considerações:

• O tratamento da LVC não deve ser considerado como uma ação ou

serviço de saúde voltado para vigilância, prevenção e controle da

leishmaniose visceral humana

• Deve ser vedado o custeio do tratamento com recursos destinados

ao financiamento das ações e serviços do Sistema Único de

Saúde no âmbito federal, estadual ou municipal.

• Manter durante toda a vida do animal o uso de produtos repelentes

com registro no MAPA contra flebotomíneos, com reaplicações

conforme descrição em bula do produto utilizado

Grupo de Trabalho
1ª reunião



Recomendou:

• Revogação da Portaria 1.426/2008

• Propôs um novo texto para uma nova Portaria com uma

regulamentação mais completa e clara

Grupo de Trabalho
1ª reunião

Avaliação da Assessoria Jurídica da SVS/MS



• Objetivo

• Avaliar a proposta de minuta de portaria interministerial 

sobre a vigilância e manejo de cães em tratamento para LV, 

após revisões da Assessoria Jurídica da SVS/MS.

Grupo de Trabalho
2ª reunião

05 e 06 de dezembro de 2017



• Eutanásia de animais infectados

• Vacina antileishmaniose visceral canina

• Tratamento da Leishmaniose visceral canina.

• Coleiras impregnadas com inseticida.



Maio 2013: Encomenda do Ministério da Saúde

Avaliação da Efetividade do Uso das Coleiras Impregnadas com 

Inseticida para o Controle da Leishmaniose Visceral 

Guilherme L Werneck - UERJ

Objetivo: Avaliar a efetividade do uso de coleiras impregnadas com

deltametrina 4%, adicionalmente às medidas de controle

preconizadas, na redução da prevalência de infecção canina por

Leishmania infantum e da incidência de casos humanos de

leishmaniose visceral em municípios de transmissão intensa.



Avaliação da Efetividade do Uso das Coleiras Impregnadas com 

Inseticida para o Controle da Leishmaniose Visceral 

Metodologia

• Ensaio de intervenção comunitária.

• 13 municípios de transmissão intensa.

• 4 ciclos de encoleiramento: intervalo de seis meses

• Área intervenção: coleira + demais ações de controle.

• Área controle: demais ações de controle.

• Avaliação da soroprevalência canina.

• Incidência de casos humanos.

• 320 mil coleiras



Avaliação da Efetividade do Uso das Coleiras Impregnadas com 

Inseticida para o Controle da Leishmaniose Visceral 

Resultados preliminares

• Efeito do programa de encoleiramento na soropositividade canina 
(6 cidades, 18 UA)

Ciclo RP IC95% p RP* IC95%* P*

1 0,93 0,89-0,99 0,016 -- -- --

2 0,84 0,80-0.88 <0,001 0,86 0,82-0,91 <0,001

3 0,78 0,74-0,83 <0,001 0,86 0,80-0,92 <0,001

4 0,59 0,53-0,66 <0,001 0,40 0,33-0,47 <0,001

* Ajustado pela prevalência na linha de base e cidade

Fonte: apresentação do Guilherme Werneck - 3º Encontro Científ ico de Pesquisas Aplicadas à Vigilância em 

Saúde



Tabela 5 – Perda de coleiras entre ciclos subsequentes, município de 
Montes Claros-MG, Brasil, 2012 – 2015. 

Perda da coleira 
Sim Não 

N % N % 

Entre 1º e 2º ciclo 1368 56,0 1076 44,0 

Entre 2º e 3º/3º e 4º 1010 51,7 944 48,3 

 

Fonte: apresentação do Guilherme Werneck - 3º Encontro Científ ico de Pesquisas Aplicadas à Vigilância em 

Saúde

Avaliação da Efetividade do Uso das Coleiras Impregnadas com 

Inseticida para o Controle da Leishmaniose Visceral 

Resultados preliminares



Avaliação de custo-efetividade do Uso das Coleiras Impregnadas 

com Inseticida

• Chamada de apoio financeiro a estudos em avaliação de tecnologias em 

saúde – DECIT/SCTIE/MS – 2017

✓ Custo-efetividade do uso de coleiras impregnadas com inseticida em cães 

como medida de controle adicional comparada às medidas de controle 

atualmente adotadas no Brasil na redução da incidência da leishmaniose 

visceral humana.

• 2ª Reunião do Grupo de trabalho

✓ Discutir os resultados do estudo de custo-efetividade das coleiras 

impregnadas com inseticida em cães como ferramenta de controle da LV 

em cães e humanos.



• Eficácia: coleira, eutanásia e vacina

• Resultados: 

✓ coleira > eutanásia > vacina

✓ coleiras: cobertura de 90%    reduziria a prevalência canina 

e a incidência humana a “ZERO”.



Leishmaniose: vacina, tratamento ou 

sacrifício animal como estratégia de 

saúde única?



✓ Vigilância e manejo de reservatórios da leishmaniose visceral

✓ Publicação de uma nova Portaria sobre o tratamento da leishmaniose 

visceral canina: revisão do Jurídico - > Consulta Pública -> GT-VS -> CIT -> 

Publicação (2018)

✓ A depender dos resultados de custo-efetividade, propor a incorporação 

da coleira impregnada com deltametrina no SUS -> definir os cenários de 

uso da intervenção e das demais intervenções de manejo

✓ Eutanásia: Seletiva? Apenas em casos de sofrimento?

Perspectivas



OBRIGADO!! 

francisco.edilson@saude.gov.br
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