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RESUMO

A leishmaniose, uma doenca parasitdria causada por protozoarios do género
Leishmania, transmitida por insetos como flebotomineos, representa uma
preocupacdo de saude publica no Brasil. Classificada como uma doenca
negligenciada, afeta predominantemente comunidades em areas de baixa renda,
contribuindo para o ciclo de pobreza e debilitacdo econdmica. Este estudo visa
analisar a distribuicdo espacial e temporal da leishmaniose visceral e tegumentar no
estado do Parana, destacando a importancia de compreender as diferentes
manifestacbes da doenca, a partir da coleta de dados anuais de notificacdes de
leishmaniose no Paran& entre 2001 e 2022, utilizando o Sistema de Informacéo de
Agravos de Notificagdo, e a elaboragdo de mapas utilizando o software QGIS e
shapefiles das Regionais de Saude do Parana, para obter dados sobre a distribuicdo
das leishmaniose humanas no Parana. Foram documentados 36 casos de
Leishmaniose Visceral e 7849 de Leishmaniose Tegumentar Americana. A 92
Regional de Saude de Foz do Iguacu destacou-se com maior incidéncia de
Leishmaniose Visceral, enquanto a 132 Regional de Saude de Cianorte liderou em
casos de Leishmaniose Tegumentar Americana. O ano de 2015 foi marcado por um
aumento dos casos de Leishmaniose Visceral e os anos de 2016 e 2018 com o maior
registro de casos. O ano de 2022 foi o ano com menor registro de Leishmaniose
Tegumentar Americana, enquanto ano de 2002 foi o0 ano com maior nimero de casos,
tendo sido registrados 118 e 930 casos respectivamente, além disso no ano de 2020
houve uma significativa reducdo espacial dos casos, concentrando-os na regiao

noroeste do estado.

Palavras — chave: Leishmaniose, distribuicdo espacial, distribuicdo temporal.
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RESUMEN

La leishmaniasis, una enfermedad parasitaria causada por protozoos del género
Leishmania, transmitida por insectos como los flebotomos, representa una
preocupacion de salud puablica en Brasil. Clasificada como una enfermedad
negligenciada, afecta predominantemente a comunidades en areas de bajos ingresos,
contribuyendo al ciclo de pobreza y debilitacibn econdmica. Este estudio tiene como
objetivo analizar la distribucion espacial y temporal de la leishmaniasis visceral y
cutdnea en el estado de Parana, destacando la importancia de comprender las
diferentes manifestaciones de la enfermedad, a partir de la recoleccién de datos
anuales de notificaciones de leishmaniasis en Parana entre 2001 y 2022, utilizando el
Sistema de Informacién de Agravios de Notificacion, y la elaboracion de mapas
utilizando el software QGIS y shapefiles de las Regiones de Salud de Parana, para
obtener datos sobre la distribucion de la leishmaniasis humana en Parana. Se
documentaron 36 casos de leishmaniasis visceral y 7849 de leishmaniasis cutanea
americana. La 92 Regién de Salud de Foz do Iguacu se destacd con una mayor
incidencia de leishmaniasis visceral, mientras que la 132 Region de Salud de Cianorte
lideré en casos de leishmaniasis cutdnea americana. El afio 2015 estuvo marcado por
un aumento de los casos de Leishmaniosis Visceral, y los afios 2016 y 2018
registraron la mayor cantidad de casos. En 2022 se registraron menos casos de
Leishmaniosis Tegumentaria Americana, mientras que en 2002 se registré el mayor
namero de casos, con 118 y 930 casos respectivamente. Ademas, en 2020 hubo una
reduccion significativa en la distribucidén espacial de los casos, concentrandose en la

regién noroeste del estado.

Palabras — clave: Leishmaniasis, distribucion espacial, distribucion temporal.
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INTRODUCAO

As leishmanioses sdo doencas infecto-parasitarias que acometem o homem,
causadas por varias espécies de protozoarios do género Leishmania (Gontijo e
Carvalho, 2003). A doenca € transmitida ao homem pela picada das fémeas de
flebotomineos infectados (Cruz, 2016). No Brasil encontra-se principalmente duas
formas dessa doenga, a leishmaniose visceral e a leishmaniose tegumentar

americana (Pelissari, 2011).

O género Leishmania (Ross, 1903), esta classificado na ordem Kinetoplastida,
pertence a familia Trypanosomatidae (Gontijo e Carvalho, 2003). Este grupo engloba
espécies de protozoarios unicelulares, digenéticos, que sdo encontrados em formas
promastigotas e paramastigotas, essas formas podem ser flageladas, seja de maneira
livre ou aderidas ao trato digestivo dos hospedeiros invertebrados, além disso,
também apresentam uma forma amastigota, que é desprovida de flagelo e € um

parasito intracelular no hospedeiro vertebrado (Neves, 2005).

Os protozoarios que causam essas doencas sao transmitidos principalmente
pelos mosquitos flebotomineos do género Lutzomyia, esses sao insetos hematéfagos,
e, portanto, as fémeas possuem o aparelho bucal adaptado para sugar sangue, e uma

vez que picam vertebrados, podem contamina-los (Basano e Camargo, 2004).

Além disso, as leishmanioses sédo consideradas doencas negligenciadas, ou
seja, elas pertencem a um grupo de condi¢cdes de saude que atingem comunidades
em regibes de baixa renda e historicamente sdo negligenciadas em termos de

pesquisa, prevencao e tratamento (Werneck, Hasselmann e Gouvéa 2011).

Sua prevaléncia é mais acentuada em &reas tropicais e subtropicais,
impactando especialmente as popula¢cdes mais vulneraveis, contribuindo para um
ciclo de pobreza e debilitacdo econdmica, pois essas regides frequentemente
carecem de recursos adequados para lidar com essa enfermidade de forma eficaz (De
Moraes Reis et al., 2016).

Em areas urbanas as acdes antropicas no ambiente e as pressbes socio-
econbmicas tém expandido as areas endémicas e o aparecimento de focos da
Leishmaniose Tegumentar Americana (Monteiro, 2009). Além disso, pode-se observar

em regides rurais de exploracdo agricolas uma correlacdo entre a incidéncia da
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doenca e a destruicdo da vegetacao nativa (Silveira et al, 1996). Pelo menos desde
os anos 90 a leishmaniose € endémica no norte do Estado do Paran4, regido que vem
sendo ocupada desde a década de 1940, quando se iniciou extenso desmatamento
(Teodoro, 1991).

Apesar de o Parana registrar uma baixa incidéncia de leishmanioses e de ser
classificado como um estrato de risco inferior no levantamento do Ministério da Saude,
é fundamental estudar a distribuicdo da doenca para preservar seu registro historico,
uma vez que mudancas em variaveis associadas a doenca podem desencadear
surtos inesperados no estado, destacando-se assim a importancia de monitorar

continuamente sua dispersao e prevaléncia.

Dessa forma torna-se necessario conhecer melhor a epidemiologia das
leishmanioses humanas, uma vez que, segundo Lima et al. (2002), a doenca tem sua

epidemiologia pouco conhecida no Estado do Parana.
AGENTES ETIOLOGICOS, VETORES E CICLO DAS DOENCAS

As leishmanioses sao causadas por protozoarios do género Leishmania e

transmitidas principalmente por mosquitos do género, Lutzomyia.

Segundo Neves (2005), o subgénero Leishmania (Saflanova, 1982) tem
parasitas com desenvolvimento limitado aos insetos vetores no intestino médio e
anterior enquanto o subgénero Viannia (Lainson & Shaw, 1972) apresenta formas
paramastigotas aderidas as paredes do intestino e promastigotas migrando do

intestino posterior para as regides média e anterior.

O responsavel pelos casos de Leishmaniose Visceral em todas as regifes
brasileiras é a espécie Leishmania (Leishmania.) chagasi Cunha e Chagas, 1997
(Gontijo e Melo, 2004). Enquanto o vetor Lutzomyia longipalpis (Lutz & Neiva 1912),
€ a principal espécie associada a Leishmaniose Visceral (Neves, 2005).

Ja para a Leishmaniose Tegumentar Americana ha seis espécies de
Leishmania, identificadas no Brasil como causadoras de Leishmaniose Tegumentar
Americana em humanos, sendo elas Leishmania (Viannia) braziliensis Vianna, 2011,
Leishmania (V.) guyanensis Floch, 1954, Leishmania (V.) naiffi Lainson et al., 1990,
Leishmania (V.) shawi (Shaw et al., 1991), Leishmania (V.) lainsoni Silveira et al, 1987

e Leishmania (L) amazonenses Lainson & Shaw, 1972 (Brasil, 2006; Gontijo e
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10

Carvalho, 2003). E os principais vetores da Leishmaniose Tegumentar Americana sao
as espécies Lutzomyia Whitmani (Antunes e Coutinho, 1939), Lutzomyia wellcomei
Fraiha, Shaw & Lainson, 1971, Lutzomyia pessoai (Coutinho e Barreto, 1940),
Lutzomyia intermedia (Lutz e Neiva, 1912), Lutzomyia umbratilis (Ward & Fraiha,
1977) e Lutzomyia flaviscutellata (Mangabeira, 1942) (Neves, 2005).

Além de humanos, a Leishmania pode infectar outros animais domeésticos e
silvestres (Gontijo e Carvalho, 2003). Segundo a Secretaria de Saude do Parani
(2021), no ambiente silvestre, os reservatorios sdo as raposas € 0S marsupiais, ja ha

area urbana os caes sao a principal fonte de infec¢cdo dos mosquitos.
CICLO DA LEISHMANIOSE TEGUMENTAR

De acordo no Neves (2005), o ciclo da doenca da Leishmaniose Tegumentar
Americana inicia-se com a infeccdo do inseto que ocorre quando a fémea pica o
vertebrado para se alimentar de sangue, ingerindo macrofagos parasitados por formas
amastigotas. No trato digestivo do inseto, os macréfagos se rompem, liberando as
amastigotas, que se dividem e transformam rapidamente em promastigotas. Ainda de
acordo com o autor, apés a multiplicacao, as promastigotas podem transformar-se em
paramastigotas e colonizarem o intestino do inseto ou se multiplicam livremente e
aderem as paredes do estdmago do inseto. Durante a alimentacdao do inseto, as
formas promastigotas séo transmitidas ao hospedeiro vertebrado, onde sé&o
internalizadas por macréfagos teciduais, transformando-se em amastigotas, que se
multiplicam dentro dos macréfagos, uma vez que os macrofagos se rompem, as

amastigotas séo liberadas no tecido, desencadeando uma resposta inflamatoria

7

Além disso, a Leishmaniose Tegumentar Americana € uma doenca que
acomete as estruturas da pele e cartilaginosas da nasofaringe (Basano e Camargo,
2004).

CICLO DA LEISHMANIOSE VISCERAL

A Leishmaniose Visceral possui a mesma forma de contagio da tegumentar, a
picada do mosquito Lutzomyia longipalpis, no entanto, distingue-se por seu impacto
nos hospedeiros vertebrados, as formas amastigotas de L. chagasi parasitam
principalmente macréfagos, encontrados em o6rgaos linféides como medula 6ssea,

baco, figado e linfonodos, além de outros 6rgdos e tecidos como rins, intestino,
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11

pulmdes e pele. Ainda de acordo com o autor, no hospedeiro invertebrado, Lutzomyia
longipalpis, as formas parasitarias sdo encontradas no intestino meédio e anterior,
principalmente nas formas paramastigotas, promastigotas e promastigotas

metaciclicas (Neves, 2005).

Dessa forma, a Leishmaniose Visceral, acomete o sistema linfomonocitario de

forma sistémica (Basano e Camargo, 2004).
MACRORREGIONAIS DE SAUDE

As Macrorregionais e regionais de saude sdo divisbes estratégicas de
organizacdo dos servicos de salde com base na territorialidade e nas necessidades
da populacéo, visando garantir acesso equitativo a todos os niveis de atencdo a saude
(Brasil, 2001). Essa regionalizagdo busca criar sistemas funcionais de saude que
transcendam os limites municipais, enquanto respeitam a autonomia desses territorios

como unidades indivisiveis (Brasil, 2001).

Para fins de organizacdo do sistema publico de saude, o estado do Parana é
dividido em 4 macrorregionais (Leste, Oeste, Norte, Noroeste), que por sua vez sao
subdivididas em regionais (tabela 1).

Tabela 1. Regionais de Saude do Estado do Parand, obtido da Secretaria de
Saude do Parana

Macrorregional Macrorregional Macrorregional Macrorregional

Leste Oeste Norte Noroeste

012 Paranagua 072 Pato Branco 162 Apucarana 112 Campo Mourdo

022  Metropolitana | 082 Francisco | 172 Londrina 122 Umuarama

(Curitiba) Beltrdo

032 Ponta Grossa 092 Foz do lguagu 182 Cornélio | 132 Cianorte
Procépio

042 Irati 102 Cascavel 192 Jacarezinho 142 Paranavai

052 Guarapuava 202 Toledo 222 lvaiporad 152 Maringa

062 Unido da Vitéria

212 Telémaco Borba

O DATASUS

O DataSUS, Departamento de Informatica do Sistema Unico de Satde, é uma
entidade criada em 1991, com o objetivo de prover os 6rgéos do Sistema Unico de
Saude (SUS) com sistemas de informacéo e suporte de informatica para auxiliar no
processo de planejamento, operagao e controle da saude publica no Brasil (DataSus,

2024). O DataSUS desenvolveu mais de 200 sistemas que contribuem diretamente
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http://www.saude.pr.gov.br/Pagina/Macrorregional-Leste
http://www.saude.pr.gov.br/Pagina/Macrorregional-Leste
http://www.saude.pr.gov.br/Pagina/Macroregional-Oeste
http://www.saude.pr.gov.br/Pagina/Macroregional-Oeste
http://www.saude.pr.gov.br/Pagina/Macrorregional-Norte
http://www.saude.pr.gov.br/Pagina/Macrorregional-Norte
http://www.saude.pr.gov.br/Pagina/Macrorregional-Noroeste
http://www.saude.pr.gov.br/Pagina/Macrorregional-Noroeste
http://www.saude.pr.gov.br/Pagina/1a-Regional-de-Saude-Paranagua
http://www.saude.pr.gov.br/Pagina/7a-Regional-de-Saude-Pato-Branco
http://www.saude.pr.gov.br/Pagina/16a-Regional-de-Saude-Apucarana
http://www.saude.pr.gov.br/Pagina/11a-Regional-de-Saude-Campo-Mourao
http://www.saude.pr.gov.br/Pagina/2a-Regional-de-Saude-Curitiba
http://www.saude.pr.gov.br/Pagina/2a-Regional-de-Saude-Curitiba
http://www.saude.pr.gov.br/Pagina/8a-Regional-de-Saude-Francisco-Beltrao
http://www.saude.pr.gov.br/Pagina/8a-Regional-de-Saude-Francisco-Beltrao
http://www.saude.pr.gov.br/Pagina/17a-Regional-de-Saude-Londrina
http://www.saude.pr.gov.br/Pagina/12a-Regional-de-Saude-Umuarama
http://www.saude.pr.gov.br/Pagina/3a-Regional-de-Saude-Ponta-Grossa
http://www.saude.pr.gov.br/Pagina/9a-Regional-de-Saude-Foz-do-Iguacu
http://www.saude.pr.gov.br/Pagina/18a-Regional-de-Saude-Cornelio-Procopio
http://www.saude.pr.gov.br/Pagina/18a-Regional-de-Saude-Cornelio-Procopio
http://www.saude.pr.gov.br/Pagina/13a-Regional-de-Saude-Cianorte
http://www.saude.pr.gov.br/Pagina/4a-Regional-de-Saude-Irati
http://www.saude.pr.gov.br/Pagina/10a-Regional-de-Saude-Cascavel
http://www.saude.pr.gov.br/Pagina/19a-Regional-de-Saude-Jacarezinho
http://www.saude.pr.gov.br/Pagina/14a-Regional-de-Saude-Paranavai
http://www.saude.pr.gov.br/Pagina/5a-Regional-de-Saude-Guarapuava
http://www.saude.pr.gov.br/Pagina/20a-Regional-de-Saude-Toledo
http://www.saude.pr.gov.br/Pagina/22a-Regional-de-Saude-Ivaipora
https://www.saude.pr.gov.br/Pagina/15a-Regional-de-Saude-Maringa
http://www.saude.pr.gov.br/Pagina/6a-Regional-de-Saude-Uniao-da-Vitoria
http://www.saude.pr.gov.br/Pagina/21a-Regional-de-Saude-Telemaco-Borba
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para o fortalecimento do SUS, adaptando-se as necessidades dos gestores e
incorporando novas tecnologias conforme a gestdo da saude se descentraliza
(DataSus, 2024).

O Sistema de Informacdo de Agravos de Notificacdo, SINAN, € uma dessas
ferramentas desenvolvidas pelo DataSUS, que tem como objetivo coletar, transmitir e
disseminar dados gerados pela vigilancia epidemiolégica das trés esferas de governo,
contribuindo para o processo de investigacdo e andlise das informacfes sobre as

doencas de notificacdo compulsoria (Brasil, 2006).

O TabNet é outra ferramenta de tabulacdo online desenvolvida pelo DataSUS,
que permite a tabulacdo rapida de dados da base do SUS, incluindo informacdes
sobre receitas e despesas com acdes e servicos publicos de saude (Ministério da
Saude, 2012). Essa ferramenta é importante para pesquisadores, gestores de saude,
entre outros, pois permite a geracdo de planilhas, tornando possivel inclusive a
associacao das tabulacdes a mapas para uma visualizacdo espacial das informacdes
(Ministério da Saude, 2012).

Na plataforma do TabNet, é possivel encontrar dados sobre uma variedade de
doencas e agravos de notificagdo compulséria, como leishmaniose visceral e
tegumentar, botulismo, célera, dengue, hepatite, tuberculose, entre outros, conforme
definido pela legislacao brasileira. A notificacdo dessas doencas € obrigatéria para as
autoridades de saude, conforme estabelecido pela Portaria n°® 1.943, DE 18 de
Outubro de 2001, visando o controle e a prevencgdo de surtos e epidemias (Brasil,
2001).

O TabNet disponibiliza essa ampla variedade de dados sobre doencas e
agravos de notificagdo compulsoria, cobrindo o periodo de 2001 a 2022. Esses dados
podem ser desagregados de varias maneiras, permitindo andlises detalhadas de
acordo com diferentes variaveis, como ano de diagnostico, municipio de notificacao,

regido de saude, entre outros (Ministério da Saude, 2012).

A secdo de configuracdo da ferramenta TabNet oferece uma série de opcdes
estruturadas para a selecdo e organizacéo dos dados a serem analisados. Podendo
ser selecionados diversos dados para ocuparem as linhas e colunas das tabelas que

serdo formadas.
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Os "Periodos Disponiveis" constituem outro aspecto crucial, exibindo uma caixa
de listagem para a escolha Unica ou multipla dos periodos desejados, obtidos a partir

da geracdo da lista de arquivos conforme o conteudo dos registros.

As "Selecdes Disponiveis" especificam critérios de selecéo, restringindo a
abrangéncia da tabulacéo de forma opcional. Para as doencas Leishmaniose Visceral

e Tegumentar, as sele¢des disponiveis sao:

e Ano Diagndstico

e Més Diagndstico

e Ano Notificacdo

e Municipio de notificacao

e Regido de Saude (CIR) de notificacédo
e Macrorreg.de Saude de notificacédo
e Div.adm.estadual de notificacéo

e Microrregido IBGE de notificagao

e Reg.Metropolit/RIDE de notificagao
e Municipio de residéncia

e Regido de Saude (CIR) de residéncia
e Macrorreg.de Saude de residéncia
e Div.adm.estadual de residéncia

e Microrregido IBGE de residéncia

e Reg.Metropolit/RIDE de residéncia
e Zona Residéncia

e Pais infeccéo

e UF Infeccao

e Municipio Infeccao

e Autdctone da UF?

e Autéctone Municipio Residéncia?
e Importado de

e Faixa Etaria detalhada

e Faixa Etaria < >10 anos

e Escolaridade

e Raca

e Sexo
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e Tipo Entrada
e Forma Clinica
e Critério. confirmacéao

e Evolugéo caso

Além disso, sdo oferecidas opcdes para a selecdo da "Unidade Federacéao”,

permitindo a escolha de todas as categorias ou de um estado especifico.

Assim, esse trabalho visa descrever a distribuicdo da leishmaniose no Parana,
coletando dados do SINAN via TabNet, a partir da busca bibliografica, andlise de
dados e criacdo de mapas usando o QGIS para visualizar a incidéncia da doenga nas
regionais de saude do estado.
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OBJETIVOS

O objetivo geral deste trabalho é descrever a distribuicdo espacial e temporal

da leishmaniose visceral e tegumentar humanas no estado do Parana.

Objetivos Especificos

1. Coletar os dados disponibilizados pelas plataformas Tabnet/DataSus

2. Coletar os dados anuais de notificacdes e casos provaveis de leishmaniose no
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periodo de 2007 a 2022 no Parana, utilizando o Sistema de Informacédo de
Agravos de Notificacdo (SINAN).

Analisar a trajetdria da disseminacao da doenca ao longo do tempo no estado
do Parana, examinando dados de incidéncia da leishmaniose nas Regionais de
Saude.

Elaborar mapas que representem a distribuicdo da doenca ao longo do periodo

compreendido entre 2001 e 2022.
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METODOLOGIA

O DataSUS, Departamento de Informética do Sistema Unico de Salde fornece
sistemas de informacao e suporte de informatica para o SUS, o SINAN e o TabNet
sao sistemas que ajudam na coleta e analise de dados epidemioldgicos e de saude
financeira do SUS. O TabNet oferece dados detalhados sobre doencas notificaveis,
permitindo andlises variadas, a secdo de configuracdo da ferramenta permite a
selecdo e organizacdo dos dados, e os periodos disponiveis facilitam a escolha dos
dados desejados (Ministério da Saude, 2012). Para este trabalho a Unidade de
Federacgao analisada foi o Parana, e as selec¢odes utilizadas foram as “Regido de Saude
(CIR) de notificagdo” e “UF Fonte de Infeccdo”, uma vez que s&o oS campos
disponiveis para ambas as doengas e comtemplam todos os anos. Além disso, foram
selecionadas somente as ocorréncias cuja a fonte da infec¢éo é do estado do Parana,
OuU Seja, 0S casos autdoctones que sao aqueles oriundos do mesmo local onde
ocorreram, j 0s casos aloctones sdo aqueles casos importados de outras localidades
(Gomes, 2015). Assim foram investigados os casos de Leishmaniose Visceral e

Tegumentar Americana que sejam autdctones do estado do Parana.

A escolha dessas sele¢cOes para elaboracdo dos mapas se deve a falta de
informagOes acerca de outros campos, como por exemplo zona de residéncia,
municipio endémico, que estava ausente para leishmaniose visceral dos anos de 2001
a 2006. O municipio de infeccdo também apresentou campos em branco para ambas
as doencas. A investigacdo do més de notificacao, faixa etaria, sexo e escolaridade
nao foi relevante para o presente trabalho, por isso foram selecionadas somente UF

Infeccdo e Regido de Saude (CIR) de notificacao.

Considerando que o estado é dividido em 4 macrorregionais de saude, que por
sua vez sao subdivididas em regionais conforme a tabela 1, a analise foi realizada

utilizando os dados das Regionais de Saude do Parana (figura 1).
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14® RS Paranavai

., [17* RS Londring

157 RS Maringd 18% RS Gbmalio Procépio
13* RS 19* RS Jacarezinho
¢

12% RS Umuarama 162 RS Apucardna

117 RS Campo Mourdo ¢
22* RS Ivaipora

3" RS Porjta Grossa '\"’};

/ 20" RS Toledo

9% RS Foz,do Iguagu

107 RS Cascavel

5" RS Guarapuava 2% RS Wletropolitana

“1*RS Pafanagua
4% RS Irati

8* RS Francisco Beltrao

4 -
7 RS Pato Branco 6% RS Unido daVitoria

Figura 1 - Regionais de Saude do Parana
Fonte: Elabora¢éo da autora

Assim, para a conducéo deste projeto foram coletados dados para cada ano
analisado por meio do banco de dados de informacfes de Saude (TABNET),
disponivel no DATASUS referentes aos casos confirmados e autéctones do estado do
Parand de Leishmaniose Tegumentar Americana e Visceral nos municipios do

Parana.

A coleta de dados abrangeu o periodo de 2001 a 2022, sendo importante
destacar a auséncia de informacdes disponiveis para o periodo anterior, e a falta de
dados referentes ao ano de 2023, uma vez que estes ainda nao foram
disponibilizados.

Apés a obtencdo dos dados, foi realizada a tabulacdo e, em seguida, a
elaboracdo de mapas para ilustrar a distribuicio da doenca nos municipios
paranaenses. Esse processo permitiu a visualizagdo da migracdo ou da endemia da

doenca pelo estado, bem como eventuais variagfes na incidéncia ao longo do tempo.

A confeccéo dos mapas foi executada por meio do software QGIS. O shapefile
contendo o mapa das Regionais de Saude do SUS foi adquirido junto ao GitHub
(disponivel em

https://github.com/lansaviniec/shapefile_das_regionais_de_saude_sus).

Versdo Final Honol ogada

29/ 04/ 2024 10: 58



18

Os mapas foram elaborados para enfatizar as Regionais de Saude com maior
namero de casos, apresentando uma tonalidade de cinza escuro, o que permitiu a
identificacdo dos locais mais impactados pela doenca, bem como daqueles menos
afetados com a tonalidade de cinza claro. Além disso, foram utilizados tons de cinza
intermediarios e branco para incidéncias intermediarias e localidades onde ndo ha

incidéncia, respectivamente.

Para estabelecer as categorias dos numeros de casos (alto, mediano e baixo),
empregou-se a técnica do quartil. Isso significa que o maior nimero de casos
observado em uma regional de saude foi utilizado como ponto de referéncia para
determinar os outros niveis de casos. Assim, criou-se um gradiente de cores que
permitiu a constru¢ao do mapa de forma precisa e representativa. A auséncia de casos
foi representada pelo branco, enquanto o maior o nimero de casos possuia a cor
cinza escuro, e 0 menor cinza claro. Dessa forma é possivel observar a variacao
espacial da doenca de maneira visual e intuitiva, sendo assim, optou-se por usar 0s

mesmos quartis para as duas doencgas.

O maior numero de incidéncias foi registrado na 172 RS Londrina, totalizando
147 notificagbes de leishmaniose tegumentar americana durante o ano (2002). Com
base nesse dado, estabeleceu-se uma divisdo em quatro categorias: regides com 1 a
37,37a74,74a11le 111 a 147, representados em tons de cinza do mais claro para

0 mais escuro respectivamente

Esse conjunto de ferramentas permitiu realizar uma descricdo detalhada e
visualmente informativa da situacdo epidemiologica das leishmanioses humanas no

estado do Parana.
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RESULTADOS

A partir da andlise e tabulacdo dos dados da plataforma DataSUS, foram
construidos os mapas referentes a distribuicAo da Leishmaniose Visceral e
Tegumentar Americana no estado do Parana do ano de 2001 a 2022, os quais serao

apresentados a seguir.
LEISHMANIOSE VISCERAL

Foram encontradas 36 notificacdes de leishmaniose visceral no periodo de
2001 a 2022, conforme a tabela 2, sendo distribuidas entre as RS de Foz do Iguacu,
Umuarama, Metropolitana, Cianorte, Londrina, Jacarezinho e Ponta Grossa (figura 2).
A 92 RS Foz do Iguacu apresentou mais casos, com 25 o total de registros notificados
guase que anualmente entre 2015 e 2021, representando 70% dos casos notificados
(figura 3 e 4), sendo a Unica RS onde os registros foram persistentes, sendo assim a
RS com a coloragdo mais escura, de acordo com a figura 2.

Ademais, foi possivel observar o total de 6 casos cuja infeccdo ocorreu no
estado do Parana entre 2001 e 2006, os quais se distribuiram entre 5 regionais, sendo
estas Metropolitana (duas notificagdes), Ponta Grossa (uma notificacdo), Umuarama
(uma notificacdo), Londrina (uma notificacdo) e Jacarezinho (uma notificacdo),
conforme a figura 3. Entre os anos de 2007 e 2014 n&ao houve notificacbes no estado

referentes as infeccdes que ocorreram dentro do estado.

Figura 2. Distribuicdo espacial da Leishmaniose Visceral, 2001-2022
Fonte: Elaborado pela autora com dados do SINAN
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Notificagdes em 2001 NotificacBes em 2002 NotificacBes em 2003 NotificacBes em 2004
Notificagcbes em 2005 NotificacBes em 2006 Notificagbes em 2007 - 2014 NotificacBes em 2015

Notificacdes em 2016 Notificacbes em 2017 Notificacbes em 2018

Auséncia de notificacdes
1 - 37 notificactes

37 - 74 notificactes

74 - 111 notificacGes
111 - 148 notificacies

Figura 3 — Distribuic@o espacial dos dados de notificacdo Leishmaniose Visceral entre os anos de 2001 e 2018
Fonte: Elaborado a partir dos dados do Sinan
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Notificagbes em 2019 NotificacBes em 2020 Notificagbes em 2021 Notificagcbes em 2022

e

Auséncia de notificacdes
1 - 37 notificacies

37 - 74 notificactes

74 - 111 notificactes

111 - 148 notificacdes

Figura 4 — Distribuicdo espacial dos dados de notificacdo da Leishmaniose Visceral entre os anos de 2019 e 2022
Fonte: Elaborado a partir dos dados do Sinan
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Tabela 2 — DISTRIBUICAO TEMPORAL DOS CASOS DE LEISHMANIOSE VISCERAL, 2001-2022

Regionais/Ano

2001

2002

2003

2004

2005

2006

2007

2008

2009

2010

2011

2012

2013

2014

2015

2016

2017

2018

2019

2020

2021

2022

Total

12 RS Paranagua

22 RSMetropolitana

32 RS Ponta Grossa

42 RS Irati

52 RS Guarapuava

62 RS Unido da Vitoria
72 RS Pato Branco

82 RS Francisco Beltrdo
92 RS Foz do Iguagu
102 RS Cascavel

112 RS Campo Mourao
122 RS Umuarama

132 RS Cianorte

142 RS Paranavai

152 RS Maringa

162 RS Apucarana

172 RS Londrina

182 RS Cornélio Procépio
192 RS Jacarezinho

202 RS Toledo

212 RS Telémaco Borba
222 RS lvaipora

Total

Fonte: Elaboracéo da autora com dados do Sinan
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Além disso, para melhor inspec¢éo visual foi elaborado um gréafico temporal,

com as regionais que tiveram ocorréncias de casos autoctones de Leishmaniose
Visceral, destacando-se a 92 RS Foz do Iguacu com maior niumero de casos

autoctones da doenca (figura 5).

Distribuicdo temporal dos casos de Leishmaniose Visceral no Parana, 2001-

2022

8
! 22 RSMetropolitana
6 32 RS Ponta Grossa
5 92 RS Foz do Iguacu
4 122 RS Umuarama
3 142 RS Paranavai
> 172 RS Londrina
1 /\ 192 RS Jacarezinho
\AA /X )

AN MO T IOH O 0 OO O 4 N M T WO O~ 00 00 O 4 N

O O 0O 000000 d d dd dd dddd N N N

o O O O O o O o O O O O O O o O

AN AN AN AN AN AN N AN AN AN AN AN AN AN AN AN AN NN AN NN

Figura 5. Gréfico de distribuicdo temporal de casos de Leishmaniose Visceral no Parana, 2001-2022
Fonte: Elaborado pela autora a partir dos dados do SINAN

LEISHMANIOSE TEGUMENTAR AMERICANA

Para a Leishmaniose Tegumentar Americana, foi observada incidéncia em
guase todas as regionais, com excecao da 62 RS Unido da Vitéria, que nao registrou
nenhum caso ao longo dos anos (figura 6). Além disso, a 12 RS Paranagua
apresentou poucos casos, com 0 maximo de 9 casos notificados em cinco anos ndo
consecutivos, enquanto a 212 RS Telémaco Borba se destaca positivamente,

registrando um maximo de 11 casos em cinco anos nao consecutivos (tabela 3).

A Regional que apresentou mais casos foi a 132 RS Cianorte, com 1175 casos
registrados entre 2001 e 2022 (figura 7 e 8). O ano com mais casos registrados foi o
de 2002 e 0 ano com menos casos registrados foi 2022, apresentando 930 e 118

casos, respectivamente.
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Foram encontradas 7849 notificacdes de leishmaniose tegumentar americana
no periodo de 2001 a 2022, distribuidas entre todas as Regionais de Saude

Paranaenses, com excecdo da Regional de Unido da Vitoria, que ndo apresentou

nenhum caso, conforme a figura 6.

0
1-319
320 — 599
600 — 867
868 — 1175

Figura 6. Distribuicdo espacial de Leishmaniose Tegumentar Americana, 2001-2022
Fonte: Elaborado pela autora com dados do SINAN
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Notificagbes em 2001 Notificagbes em 2002

Notificaces em 2003

NotificacBes em 2004

Notificagcbes em 2005 Notificagbes em 2006 NotificagcBes em 2007 NotificacBes em 2008

NotificacGes em 2009 NotificacGes em 2010 Notificacbes em 2011

&

Figura 7 - Distribuicdo espacial dos dados de notificacdo da Leishmaniose Tegumentar Americana entre os anos de 2001 e 2011
Fonte: Elaborado com os dados do Sinan

Auséncia de notificacdes
1 - 37 notificacdes

37 - 74 notificacbes

74 - 111 notificactes

111 - 148 notificacGes
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Notificagbes em 2012 Notificagbes em 2013 NotificagBes em 2014 NotificacBes em 2015

g. 46 6.8

Notificacdes em 2016 Notificacbes em 2017 Notificacbes em 2018 NotificacGes em 2019

H&EH.85

Notificagcdes em 2020 NotificacBes em 2021 Notificacbes em 2022

Auséncia de notificaches
1 - 37 notificacdes
37 - 74 notificacbes
74 - 111 notificagbes
' 111 - 148 notificacdes

Figura 8 - Distribuicdo espacial dos dados de notificacdo da Leishmaniose Tegumentar Americana entre os anos de 2012 e 2022
Fonte: Elaborado com os dados do Sinan
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Tabela 3 - DISTRIBUICAO TEMPORAL DOS CASOS DE LEISHMANIOSE TEGUMENTAR AMERICANA, 2001-2022

27

g 8§ 83 885888 3 9989348853939 3¢8 48 4yc¢E

Regional/ano T & &8 &8 &8 8 8 R R R R R R R & &8 &8 &% 8 & R & e
12 RS Paranagué 4 1 1 2 1 9
22 RS Metropolitana 39 | 79 |131| 56 | 38 | 47 | 50 | 65 | 47 | 28 | 18 | 24 | 28 | 18 | 43 | 25 | 22 | 22 | 28 | 34 | 13 | 12 | 867
32 RS Ponta Grossa 10 | 4 2 1 2 1 1 2 1 2 1 1 1 29
42 RS Irati 5 1 2 3 1 3 7 2 1 26
52 RS Guarapuava 36 {100| 24 | 53 | 10 | 3 5 1 7 2 2 6 5 1 3 1 1 | 270
62 RS Unido da Vitoria 0
72 RS Pato Branco 2 3 2 1 1 1 3 1 1 18
82 RS Francisco Beltrdao || 23 | 26 | 18 9 3 2 4 4 6 13 (20 | 31|35 | 7 1 2 | 217
92 RS Foz do Iguacgu 25 | 40 | 12 12 (10| 7 | 14 2 5 4 6 7 1 8 | 192
102 RS Cascavel 20 | 23 | 10 | 13 | 5 2 6 6 7 9 40 20 2 1 2 | 219
112 RS Campo Mouréao 20 | 56 | 33 |37 |17 | 18 | 24 |43 |40 | 26 |40 |33 | 24|39 (45|21 21|11 |22 |18 | 8 3 | 599
122 RS Umuarama 16 | 67 | 17 | 8 1 2 1100|2220 3 |16 |60 |29 |15 |94 |11 | 8 |28 | 7 |17 | 7 | 15 | 473
132 RS Cianorte 80 | 67 | 51 | 56 | 56 | 56 | 75 |110| 83 | 47 | 52 |97 |35 |66 |11 |23 |30 | 6 |43 | 47 | 52 | 32 [1175
142 RS Paranavai 14 | 38 |17 | 7 | 14 | 4 9 8 3 3 9 5 9 |11 | 9% | 7 2 |47 | 4 5 5 2 | 319
152 RS Maringa 94 | 72 |90 | 59 | 18 |54 |68 | 75| 68 | 31 |52 | 56 | 18 | 62 | 13 | 42 | 36 1 |1 3336|2421 {1023
162 RS Apucarana 15120 |29 |13 |13 | 11 |17 |39 |27 | 8 | 12 | 9 9 8 [25 | 4 1 9 4 7 1 | 281
172 RS Londrina 109|147 | 78 | 44 | 42 | 59 | 40 |55 |38 |16 | 14 | 25 | 21 |28 |14 |26 | 4 4 2 14|13 | 8 | 801
é?ZcRoSp i((:)omé”o 47 | 84 |34 (38|17 | 22 |50 |38 | 29 |29 (35|36 (24 |14 (15| 9 | 9 [ 3 | 9 [4 | 2 |2 |
192 RS Jacarezinho 32 | 63|62 |17 |29 | 23 13 23 |12 | 23 | 20 | 11 6 4 1 5 2 | 373
202 RS Toledo 40 | 49 | 11 | 11 2 9 3 5 15 8 1 1 1 3 5 4 | 206
212 RS Telémaco Borba 5 2 2 1 11
222 RS lvaipora 11 | 40 | 53 | 22 | 12 | 3 5 2 5 2 3 [10]| 2 1 4 5 2 2 2 3 2 191
Total 599|930 | 754 | 422 | 346 | 329 | 385 | 504 | 400 | 226 | 295 | 388 | 258 | 327 | 449 | 232|194 | 173 | 182 | 200 | 138 | 118 | 7849

Fonte: elaboragcdo da autora com dados do Sinan
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Além disso, para melhor inspecdo visual foram elaborados quatro graficos
(figura 6), referentes as quatro macrorregionais (Oeste, Leste, Norte e Noroeste), com
a distribuicao temporal de casos de Leishmaniose Tegumentar Americana autoctones

do estado do Parand, durante o periodo compreendido entre 2001 a 2022.

Casos autoctones de Leishmaniose Tegumentar Americana na
Macroregional Leste - PR, 2001-2022

140
120
12 RS Paranagua
100 .
22 RS Metropolitana
80 32 RS Ponta Grossa
42 RS Irati
60
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Figura 9. Gréfico da distribuicdo temporal da Leishman