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An attempt was made to control cutaneous leishmaniasis in the municipality of Santa
Leopoldina, Espirito Santo State, Brazil, by treating infected dogs. Another area in the
municipality of Afonso Cldaudio, which is ecologically similar, served as the control area, and
dogs were left untreated there. In an initial survey, 34/141 inhabitants of the first area had
positive leishmanin tests and 8/26 dogs had cutaneous leishmaniasis, while in the second area
37/127 individuals had positive leishmanin tests and 7/44 dogs were infected. After treatment of
the sick dogs in the first area the populations of both areas were periodically examined for new
wnfections. More new human infections were observed in the control area, but the difference was

not statistically significant.
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INTRODUCAO

Nos tltimos anos, a leishmaniose tegumentar
americana tem sido registrada em areas de
colonizacao antiga de diversos estados brasilei-
ros, onde apresenta caracteristicas epidemiologi-
cas diferentes do padrao classico de transmissao
silvestre (Dias et al., 1977; Aratjo-Filho, 1978;
Barreto et al., 1984; Barros et al., 1985; Sessa
et al., 1985; Oliveira-Neto et al., 1988). Nessas
areas, onde a doenca acomete indistintamente
adultos e criancas de ambos os sexos, também
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os caes estao freqiientemente parasitados (Fal-
queto, 1984; Coutinho et al., 1985; Aguilar et
al., 1989). A populacao de flebotomineos é
sempre maior no ambiente peridomiciliar do
que nas florestas remanescentes (Mattos, 1981;
Gomes et al., 1982). A Leishmania (Viannia)
braziliensis é a espécie mais isolada, tanto de
cées como de pessoas, sendo extremamente raro
o achado de animais silvestres infectados por
essa espécie (Grimaldi Jr. et al., 1989).

Em pesquisa bem-conduzida no Municipio
de Viana, Estado do Espirito Santo, Falqueto et
al. (1986) observaram nitida associacdo entre a
ocorréncia da doenca humana e a presenca, nas
casas, de caes doentes.

Durante um surto epidémico ocorrido no
Municipio de Itarana, Espirito Santo, Falqueto
etal. (1991) constataram, mais uma vez, que as
pessoas que conviviam com caes doentes apre-
sentavam-se infectadas em proporcio significa-
tivamente maior do que as do grupo controle.

Também na Venezuela tém sido encontradas

Cad. Saude Publ., Rio de Janeiro, 10 (4): 457-463, out/dez, 1994 457



Sessa, P. A. etal.

elevadas proporcoes de caes infectados pela L.
(V) braziliensis, sugerindo a participagao desse
animal no ciclo de transmissao da moléstia
(Aguilar et al., 1984, 1989; Pons & Londres,
1968).

Apesar das evidéncias de que os animais
domésticos possam servir de fonte de infeccao
para o homem, existem, até 0 momento, poucos
estudos sobre o assunto. No presente trabalho,
partimos do principio de que os caes doentes
constituiriam fator de risco para a populacdo e
tentamos controlar a transmissao do parasita ao
homem por meio do tratamento dos animais em
uma das areas endémicas, mantendo a outra
como controle.

DESCRIGAO DAS AREAS, MATERIAL
E METODOS

As duas areas escolhidas estdo situadas nos
Municipios de Santa Leopoldina e Afonso
Claudio, ambas no Estado do Espirito Santo.

A area de Santa Leopoldina abrange as
localidades de Mangarai e Boa Esperanca,
situando-se a 20°10°S e 40°30°W, com altitude
em torno de 60 metros do nivel do mar. Locali-
za-se a cerca de 20 quildometros da costa Atlan-
tica, junto as primeiras montanhas, onde se
inicia a regido serrana do estado. Caracteriza-se
como area de colonizacio antiga, com escassas
florestas remanescentes, bastante modificadas
pela acdo do homem. A populagao local dedica-
se a atividades agricolas diversas, cultivando
principalmente a banana e a mandioca. A maior
parte das moradias esta situada a mais de 500
metros de distancia das florestas.

A area de Afonso Claudio, que faz parte da
bacia hidrografica do Rio Doce, estd situada na
regiao centro-oeste do estado, a 20°10°S e
41°05°W, compreendendo as localidades de Boa
Sorte e Liberdade. Apresenta relevo montanho-
so, com altitude em torno de 650 metros do
nivel do mar. A area foi colonizada ha cerca de
80 anos, mas sofreu intenso desmatamento em
conseqiiéncia da agricultura cafeeira, restando
hoje poucas florestas naturais. As pessoas
dedicam-se ao trabalho rural, cultivando princi-
palmente o café, o milho, além de outros pro-
dutos agricolas.

Em ambas as areas foi realizado censo

inicial para identificacdo de todos os moradores
eregistro dos caes existentes. As pessoas foram
submetidas a exame clinico para busca de
lesoes cutdneas sugestivas de leishmaniose, € 0s
casos confirmados pelo achado do parasita
foram tratados. Todos os caes foram examina-
dos, e os que apresentavam lesoes suspeitas
foram submetidos a bidpsia para confirmacao
da doenca. Paralelamente, foi aplicado o teste
intradérmico de Montenegro em todos os mora-
dores a partir de 2 anos de idade. Foi utilizado
o antigeno padronizado por Melo et al. (1977),
sendo consideradas positivas as reacoes que
apresentaram drea de induragao com didmetro
de S milimetros ou mais.

Amostras de Leishmania foram isoladas
de pessoas e de caes pela inoculagao em hamsters,
ap6s maceracao do fragmento de bidpsia em
0,5ml de salina estéril. Os parasitas foram
repassados para meios de cultura e caracteriza-
dos pela analise de serodemas, utilizando anti-
corpos monoclonais, pela técnica de radioimu-
noensaio (Grimaldi Jr. et al., 1987).

ApOs essa etapa inicial, as duas areas passa-
ram a receber tratamento diverso. Na area de
Santa Leopoldina, os caes parasitados foram tra-
tados com Antimoniato de N-metil Glucami-
na (Glucantime), por via intramuscular, em
dose tnica didria de 20mg de Antimoénio por kg
de peso. As injecoes foram aplicadas em séries
de 10 dias, com intervalo equivalente, sem
medicacdo entre cada série, até a cura clinica
das lesdes. Os caes foram tratados na propria
drea, onde permaneceram para acompanhamento
posterior.

Depois, a equipe realizou visitas a area a
cada dois meses, com intuito de avaliar a
situacdo da populacao canina e investigar novos
casos humanos de leishmaniose. As pessoas e
os animais que adoeciam eram imediatamente
tratados. Apos dois anos de acompanhamento,
foi realizado novo inquérito com o teste de
Montenegro entre as pessoas que apresentaram
resultados negativos na avaliagao inicial.

Na area de Afonso Claudio, os caes doentes
foram mantidos sem tratamento, no seu proprio
habitat. Visitas periodicas a area foram realiza-
das a cada dois meses, com busca ativa de no-
vos casos humanos da doenca, sendo os
pacientes imediatamente tratados. Ao final do
periodo de observagao de dois anos realizou-se
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novo teste de Montenegro entre as pessoas que
foram negativas na avaliacao inicial. Todos os
caes foram novamente examinados, para avalia-
cao da situagao final da doenca entre os mes-
mos.

Com essa metodologia pretendia-se avaliar
se o tratamento dos caes doentes seria suficien-
te para impedir a ocorréncia de novas infeccoes
humanas. Foram consideradas infec¢oes novas
os casos de leishmaniose surgidos entre as
pessoas com teste intradérmico negativo no
inquérito inicial, bem como a viragem do teste
no inquérito final, mesmo que o individuo nao
tivesse apresentado a doenca.

O tamanho das amostras populacionais foi
definido ao acaso, ja que nao se dispunha de
elementos para estimar a ocorréncia de novas
infeccoes nos dois grupos selecionados. E
sabido que a leishmaniose apresenta variacoes
ciclicas ao longo do tempo, ora aumentando ora
diminuindo sua incidéncia, sem a interferéncia
do homem. Houve, porém, o cuidado de sele-
cionar 4reas distantes entre si mais de 100km,
para evitar a influéncia de fatores, como o fluxo
migratorio e o transporte de animais domésti-
cos, entre as duas populagoes.

RESULTADOS
Area Endémica de Santa Leopoldina

No censo inicial foram registradas 26 resi-
déncias, com 149 habitantes, sendo 80 do sexo
masculino, e 69, do feminino. Quanto a idade,
49 estavam na faixa de 0-10 anos, 35 na de
11-20, e 65 tinham mais de 20 anos.

Das 141 pessoas submetidas ao teste de
Montenegro, 34 (24%) foram reatoras. Destas,
10 eram portadoras de leishmaniose tegumentar,
sendo que 6 conviviam com caes doentes. A
distribuicao dos individuos infectados por faixas
etarias nao diferiu significativamente da popu-
lagdo geral. Todos os doentes apresentavam
somente lesdes cutdneas e, com o tratamento
especifico, evoluiram para a cura clinica.

Dos 26 caes registrados na area, 8 (30,7%)
eram portadores da doenca. Um morreu logo
apos o diagndstico, e os outros sete foram
tratados, com o que se obteve a cicatrizacao das
lesoes. No entanto, trés animais apresentaram
recidiva das lesoes, 0 que se deu entre o sexto

e oitavo més apods a cura clinica inicial. Foram
novamente tratados, mas um deles teve duas
outras recidivas, sendo, entdo, sacrificado.
Durante o segundo ano de acompanhamento,
surgiram 5 casos novos da doenca entre os
caes, sendo que dois foram introduzidos na area
apods o inicio do trabalho.

No tocante a patologia humana, trés casos
novos ocorreram no periodo, todos eles registra-
dos no decorrer do segundo ano de acompanha-
mento.

Area Endémica de Afonso Claudio

Foram cadastradas inicialmente 30 residén-
cias, com 146 pessoas, sendo 75 do sexo mas-
culino, e 71 do feminino. Quanto a idade, 36
estavam na faixa de 0-10 anos; 40, na de 11-20;
e 70 tinham mais de 20 anos. Somente uma
pessoa apresentava doenca em atividade, mani-
festada na mucosa nasal. O teste intradérmico
realizado na fase inicial revelou que 37 (29%)
dos 127 individuos testados eram positivos.
Também nessa drea, a distribuicao dos individu-
os infectados por faixas etarias foi semelhante
a da populacio geral.

Dos 44 caes existentes na area, 7 (16%)
eram portadores de leishmaniose tegumentar.

Nenhum caso humano da doenca surgiu
durante os dois anos de acompanhamento da
area. Ao final desse periodo, o exame dos caes
revelou que trés dos sete animais doentes
permaneciam na area, com lesoes ativas, além
de um outro cdo que apresentou a doenca
durante o periodo de acompanhamento.

No decorrer do trabalho foram isoladas em
hamsters 14 amostras de Leishmania. Sete
procediam de caes e trés de pessoas do Muni-
cipio de Santa Leopoldina, e quatro de caes do
Municipio de Afonso Claudio. Todas elas foram
identificadas como L. (I7) braziliensis.

Na Tabela 1 sao apresentados os resultados
comparativos dos testes realizados nas duas
areas, no inicio e no final do periodo de obser-
vacao.

Somando os individuos que apresentaram
lesdo cutidnea com os que apresentaram viragem
no teste de Montenegro, verificou-se que a
incidéncia de novas infeccoes foi de 4 casos em
Santa Leopoldina e 8 em Afonso Claudio. A
anilise estatistica dos dados mostrou que a
diferenca nio foi significativa (p > 0,05).
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TABELA 1.

Resultados do Teste Intradérmico de Montenegro Realizado em Moradores das Areas de Santa

Leopoldina e Afonso Claudio, Antes ¢ Apds o Tratamento dos Caes em uma das Areas

Resultados do Teste de M ontenegro

Inquérito Inicia

Inquérito Final*

P N T P N T
Santa Leopoldina
(cBestratados) 34 (24%) 107 141 4 (4%) 91 95
Afonso Cléudio
(&rea-controle) 37 (29%) 0 127 8 (12%) 58 66
P = positivos N = negativos T = total

* Realizado somente entre as pessoas que foram negativas no primeiro teste. Entre os resultados
positivos, estao incluidos os individuos que adoeceram durante o periodo de acompanhamento.

DISCUSSAO

O diagnoéstico epidemioldgico realizado nas
areas endémicas antes de se iniciar o periodo de
acompanhamento revelou que as duas popula-
coes tinham caracteristicas muito semelhantes.
Nao foram encontradas diferencas significativas
na anilise de diversos atributos, tais como o
numero total de individuos em cada area,
distribuicdo por sexo, idade ou profissao. O
percentual de individuos com intradermorreacao
positiva no inicio do estudo, também foi seme-
lhante nas duas populacoes. Além disso, a
distribuicao dos individuos positivos por faixa
etaria nao diferiu significativamente em relacao
a populacao geral, nas duas dreas investigadas.

A maior proporc¢io de caes doentes na irea
de Santa Leopoldina nao foi considerada rele-
vante, pois, ao serem analisados os valores
absolutos (8 caes doentes em S. Leopoldina, e
7 em A. Claudio) verificou-se que sao muito
semelhantes, de modo que os moradores de
ambas as areas estariam igualmente expostos ao
suposto fator de risco.

Quanto aos flebotomineos, pouco se conhece
até o momemto sobre a identidade das espécies
transmissoras da L. (I7) braziliensis na Regiao
Sudeste do Brasil. A suspeita recai sobre a
Lutzomyia intermedia, espécie ja encontrada
naturalmente infectada em drea endémica no
Estado do Rio de Janeiro (Rangel et al., 1984).

Por outro lado, Vexenat et al. (1986), na Bahia,
infectaram experimentalmente exemplares de
Lu. whitmani, fazendo os insetos sugarem em
caes parasitados pela L. (I7) braziliensts.

No Estado do Espirito Santo, a Lu. interme-
dia é a espécie antropofilica predominante na
maioria das dreas endémicas de leishmaniose
tegumentar, incluindo o Municipio de S. Leo-
poldina. Essa espécie aparece em densidade
significativa também em Afonso Claudio, onde
Lu. whitmani é a espécie antropofilica predomi-
nante (Falqueto et al., 1994). Nas duas areas,
aparecem ainda as espécies Lu. migonet ¢ Lu.
fischeri que, como as anteriores, sugam tanto o
homem quanto o cio.

Considerando a falta de dados concretos
sobre as espécies de flebotomineos que transmi-
tem a L. (V) braziliensis na regiao, nio havia
outra maneira de avaliar o potencial de transmis-
sdo nas dreas estudadas, a ndo ser comparan-
do a prevaléncia inicial de individuos infectados
nas duas populacoes, tomando por base o teste
de Montenegro.

Analisando os resultados finais deste traba-
lho verificou-se que o nimero de novas infec-
coes foi maior na area-controle, onde os caes
permaneceram sem tratamento. No entanto, a
diferenca néo foi estatisticamente significativa.
E preciso admitir que as amostras populacionais
teriam sido pequenas. Tal fato ocorreu devido
aimpossibilidade de se calcular estatisticamente
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o tamanho da amostragem, tendo em vista a
falta de conhecimentos sobre o potencial de
transmissao da L. (I7) braziliensis, que tornava
impossivel prever a incidéncia de novas infec-
coes. A analise estatistica dos resultados ora
discutidos mostrou que, se tivesse dobrado o
tamanho das amostras, teria sido conseguido
diferenca significativa entre as duas coortes,
desde que mantidas as atuais incidéncias de
novas infeccoes.

A recidiva da doenca nos caes tratados
também teria prejudicado o experimento. A
decisao de tratar os caes em vez de sacrifica-los
visava a obter maior apoio da populacio na fase
de acompanhamento.

Os resultados obtidos por alguns autores no
tratamento de caes com leishmaniose tém sido
contraditorios, talvez pelas diferentes condigoes
em que foram realizados. Assim, em experi-
mento de campo, Pirmez et al. (1988), constata-
ram a recidiva da doenca em 9 (48,8%) de 21
caes tratados. Quando esses resultados foram
publicados, o presente trabalho ja estava sen-
do executado, além do que, havia sido tomados
como base os resultados obtidos por Lima et al.
(1986). Esses autores trouxeram do campo caes
naturalmente infectados pela L. (1)) braziliensis
e, apOs trata-los com antimonial em laborato-
rio, ndo verificaram recidivas da doenga nem evi-
denciaram parasitas em fragmentos colhidos das
cicatrizes seis meses apos o tratamento.

Outra causa que pode ter interferido nos
resultados foi a introducéo, na area de Santa
Leopoldina, de novos céaes que teriam vindo
infectados de localidades vizinhas. Soma-se a
isso o fato de que as lesoes leishmaniodticas em
caes apresentam alternincia de periodos de cura
e recidiva espontaneas, em animais nao trata-
dos, como relatado por Pirmez et al. (1988), a
respeito de trés caes, e Falqueto et al. (1986), a
respeito de um. Tem sido demonstrado ainda
que, em areas de transmissao da L. () brazi-
liensis, a prevaléncia de caes com testes sorol6-
gicos e intradérmicos positivos é maior do que
aprevaléncia de animais portadores de tlceras
na pele (Marzochi & Barbosa Santos, 1988).
Tais achados levam a crer que o exame clinico
para detecgao de leses suspeitas teria deixado
escapar caes ja infectados, que posteriormente
viriam a adoecer.

A presenca de outros animais domésticos

infectados, tais como eqiiinos, provavelmente
nao influenciou nos resultados do experimento.
Na area de S. Leopoldina somente um cavalo
foi encontrado infectado, entre os 14 animais
examinados, representando a populacao total
de eqiiinos da area. O animal doente foi retirado
do local na fase inicial do trabalho.

Pouco se conhece até o momento sobre o
papel do homem como fonte de infeccao na
leishmaniose tegumentar. Em drea de coloni-
zagao antiga no Estado do Rio de Janeiro, onde
se verificava transmissao ativa da moléstia,
Sabroza (1981) encontrou maior indice de
infecg¢do entre as pessoas que moravam em
residéncias com mais de seis individuos. Apesar
de nao atribuir ao homem o papel de fonte de
infeccdo, conclui o autor que o achado seria um
indicio de transmissdo peridomiciliar. Marzochi
(1992) acredita que tanto o homem quanto os
animais domésticos teriam papel relevante como
fonte de infecgo e atribui aos animais silves-
tres papel secundario na manutencao da ende-
mia.

Estudos recentes realizados no Estado do
Espirito Santo levam a crer que os animais
silvestres teriam participacdo minima como
fonte de infeccio para o homem (Falqueto et
al., 1994).

E importante assinalar ainda, em relacdo aos
resultados ora discutidos, que o tempo de
acompanhamento das coortes teria sido um
tanto longo, acarretando a perda de individuos
pela migracao e outras causas, fato que também
prejudicou os resultados.

Assim, acredita-se que a conclusao definitiva
sobre o papel dos caes na transmissdo domici-
liar da Leishmania s6 poderia ser obtida de
duas maneiras: a primeira seria pela retirada
total dos caes em uma das areas, mantendo
intacta a area-controle. Essa conduta, entretanto,
¢ de dificil execucao na pratica. O segundo
caminho seria a ampliacdo das coortes estuda-
das, a fim de aumentar a probabilidade de
aparecimento de novas infeccoes, reduzindo o
tempo de observacio e a perda de individuos
em cada grupo. O custo final desse tipo de
estudo € elevado, além de aumentar a probabili-
dade de erros, em conseqiiéncia de fatores
diversos, como as migracoes humanas e trans-
porte de caes, cujo controle se torna mais dificil
amedida que se amplia o tamanho das coortes.
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RESUMO

SESSA,P. A.; FALQUETO, A. &
VAREJAOQ,J. B. M. Tentativa de Controle

da Leishmaniose Tegumentar Americana
por Meio do Tratamento dos Caes Doentes.
Cad. Satude Publ., Rio de Janeiro, 10 (4): 457-
463, out/dez, 199%4.

Em area endémica de leishmaniose tegumentar
no Municipio de Santa Leopoldina, Espirito
Santo, foi realizada uma tentativa de controle
da endemia por meio do tratamento dos caes
doentes. Como controle foi utilizada uma area
com caracteristicas semelhantes no Municipio
de Afonso Claudio, onde os caes
permaneceram sem tratamento.

A avaliagao inicial revelou que 34 (24%) dos
141 moradores da primeira drea eram reatores
ao teste intradérmico de Montenegro; entre os
caes, 8 (30,7%), dos 26 existentes,
apresentavam leishmaniose. Na area controle,
37 (29%), dos 127 moradores, eram positivos
ao teste de Montenegro, enquanto 7 (16%),
dos 44 caes, estavam doentes. Apos o
tratamento dos caes doentes na primeira area,
as duas populagdes foram acompanhadas
durante dois anos. A eficacia da medida de
controle foi avaliada por meio da incidéncia
de novas infecgoes humanas.

Apesar de o niimero de novos infectados ter
sido superior na area-controle, a analise
estatistica revelou que a diferenca néo foi
significativa. Fatores diversos, tais como o
tamanho das amostras estudadas, o método de
diagndstico da leishmaniose canina e a
dificuldade de controle dos novos caes
introduzidos na area, teriam influenciado
negativamente nos resultados do experimento.

Palavras-Chave: Leishmaniose Tegumentar
Americana; Leishmania sp.; Caes; Tratamento;
Controle
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