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Resumo

A leptospirose ¢ uma doenca infecciosa febril transmitida por roedores através do contato direto ou indireto com urina, comumente propagada
em aglomerados urbanos com actimulo de lixo, inundagdes, alagamentos e infraestruturas de saneamento precarias. Este estudo teve como
objetivo identificar o perfil epidemiologico da leptospirose no estado do Amapa durante o periodo de 2013 a 2022. Foi realizado um estudo
descritivo e retrospectivo com dados disponibilizados pelo Sistema de Informagdes de Agravos de Notificacdes (SINAN) e pelo boletim
epidemioldgico da Superintendéncia de Vigilancia em Satde do Amapa (SVS/AP). Foram analisados a prevaléncia da leptospirose e variaveis
epidemiolégicas como localidade de infecgdo, faixa etaria, sexo e escolaridade no periodo proposto. Os resultados mostraram uma prevaléncia
de 6,6 casos a cada 100.000 habitantes nos 10 anos avaliados, com destaque para os anos de 2016 ¢ 2018 com 10.1 ¢ 9,2 casos a cada 100.000
habitantes, respectivamente. O perfil epidemioldégico encontrado indicou que a doenga afetou principalmente homens com idade de 20 a 59
anos, residentes em Macapa, com escolaridade de ensino fundamental incompleto, notificados nos meses de fevereiro a maio. Estes resultados
evidenciam a vulnerabilidade das populagdes de risco a doenga, o que sugere a necessidade de um maior incentivo em programas de controle
e monitoramento epidemiologico.
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Abstract

Leptospirosis is a febrile infectious disease transmitted by rodents through direct or indirect contact with urine. It is commonly spread in urban
clusters with garbage accumulation, flooding, poor sanitation infrastructure. The aim of this study was to identify the epidemiological profile
of leptospirosis in the state of Amapa during the period from 2013 to 2022. A descriptive and retrospective study was conducted using data
available from the Information System for Notifiable Diseases (SINAN) and the epidemiological bulletin of the Amapa State Health Surveillance
Superintendence (SVS/AP). The prevalence of leptospirosis and epidemiological variables such as location of infection, age range, sex, and
education were analyzed during the proposed period. The results showed a prevalence of 6.6 cases per 100,000 inhabitants in the 10-year
period evaluated, with highlights in 2016 and 2018, with 10.1 and 9.2 cases per 100,000 inhabitants, respectively. The epidemiological profile
found indicated that the disease mainly affected men aged 20 to 59 years, living in Macapa, with incomplete primary education. These results
highlight the vulnerability of at-risk populations to the disease, suggesting the need for greater encouragement in programs for control and
epidemiological monitoring.
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1 Introducio ou catita). Esses animais nao desenvolvem a doenga quando

. , - infectados e albergam a Leptospira nos rins, eliminando-a
A leptospirose ¢ uma doenga causada por bactérias do
viva no meio ambiente e contaminando agua, solo e alimentos
(MARTELI et al., 2020).

Uma vez que as bactérias superam as barreiras de entrada

género Leptospira, que contém 22 espécies e mais de 300
sorotipos descritos (MACHADO et al., 2017). A Leptospira
interrogans € a espécie patogénica mais importante do género
Leptospira (BRASIL, 2022). E uma bactéria acrobica helicoidal
(espiroqueta) que pode sobreviver por muito tempo em diversos

e penetram no hospedeiro através das mucosas ou da pele, seja
esta integra ou lesada, elas sdo capazes de se multiplicar tanto
no espago intersticial, quanto nos tecidos. (SIMOES et al.,
2016)

As apresentagdes clinicas leptospirose de acordo com

tipos de ambientes, principalmente em locais umidos por
possuirem afinidade com as aguas pluviais.

No Brasil, os sorovares Icterohaemorrhagiae e Copenhageni
estdo relacionados aos casos mais graves (BRASIL, 2019),  Gongalves et al. (2016), sdo divididas em duas fases: precoce

tendo como principais portadores os roedores das espécies ¢ tardia. A primeira fase apresenta febre, cefaleia, mialgia,

Rattus norvegicus (ratazana ou rato de esgoto), Rattus rattus
(rato de telhado ou rato preto) e Mus musculus (camundongo
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nauseas ¢ vOomitos, que podem ser confundidos com outras
doengas febris agudas. A fase tardia pode se desenvolver apds
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a primeira semana da doenga ou isoladamente e ¢ caracterizada
por manifestagdes clinicas graves em cerca de 15% dos
pacientes (LEE et al., 2020). A forma ictérica ou Sindrome
de Weil cursa com a faléncia de diversos sistemas organicos,
como insuficiéncia renal aguda, pneumonite hemorragica,
coagulopatia, arritmias cardiacas e choque (MARTELI et al.,
2020; DAHER; ABREU; SILVA JUNIOR, 2010).

De modo geral, o ser humano se contamina por meio
da urina de animais infectados, da agua e enchente/esgoto
ou alimentos contaminados pelas bactérias (LACERDA;
PEREIRA; PROTTI, 2021; RODRIGUES, 2023). Outras
formas raras de transmissdo da doenca incluem: contato com
sangue, tecidos e Orgdos de animais infectados, transmissdo
acidental em laboratdrios, e transmissao pessoa a pessoa atraveés
do contato com urina, sangue, secre¢des e tecidos de pessoas
infectadas. (DONATE, 2022; BRASIL, 2019).

A maioria dos casos de leptospirose ¢ diagnosticada por
testes sorologicos, como o teste de microaglutinagdo (MAT) e
ELISA, mas os anticorpos sdo detectados no sangue mais de uma
semana apds o inicio dos sintomas (BRASIL, 2023). Porém,
a deteccdo de DNA bacteriano por PCR feita em amostras
biologicas precoces tende a substituir os testes sorologicos.

A leptospirose tem distribuicdo universal. No Brasil, ¢
considerada endémica; torna-se epidémica em periodos chuvosos,
devido as enchentes, condi¢des inadequadas de saneamento e
alta infestagdo de roedores infectados (BRASIL, 2019). Também
¢ considerada como uma enfermidade de risco ocupacional,
atingindo diversas categorias profissionais, como: trabalhadores
rurais e médicos veterinarios (GALAN et al., 2021).

A doenga se faz presente em todos os Estados da Regido
Norte do Brasil, sendo registados nos ultimos cinco anos
1878 casos de leptospirose e 129 Obitos. Embora seja
potencialmente letal, seu impacto na saude da populag@o ainda
¢ subestimado (MARTINS; SPINK, 2020).

Em virtude de sua estreita relagdo com a pobreza, o
desinteresse publico por sua resolugdo e a eventual necessidade
de custosos tratamentos permanentes ou de longa duragdo apds
a infecgdo, foi classificada na literatura internacional como
uma Doenca Tropical Negligenciada (DTN) (MANUEL, 2017;
MARTINS; SPINK, 2020).

Considerando a relevancia da leptospirose para a vigilancia
epidemioldgica e saude publica, a escassez de pesquisas sobre a
doenca no Estado do Amapa e as condi¢des favoraveis para sua
disseminagao, este estudo tem como objetivo identificar o perfil
epidemioldgico da leptospirose no estado durante o periodo de
2013 a 2022

2 Desenvolvimento

O presente artigo corresponde a um estudo epidemiologico
descritivo de carater quantitativo que abrange um periodo de
10 anos (2013-2022), com base nos casos confirmados de
leptospirose no estado do Amapa. O estado esta localizado na
regido norte do Brasil, a margem esquerda do rio Amazonas,
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nas coordenadas 1°16°50.1”N 51°52°58.6”W, e apresenta um
historico de baixo desenvolvimento socioecondomico (CUNHA;
CORONA; CASTILHO-MARTINS, 2021). O estado ¢
composto por 16 municipios, sendo a maioria considerada de
pequeno porte, sendo os municipios de Macapa e Santana os
mais populosos, representando 59,5% da populagdo total do
estado (COELHO et al., 2019).

Os dados foram coletados a partir do Sistema de Informagao
de Agravos de Notificagdo do Ministério da Saiude (SINAN) e
do boletim epidemioldgico emitido pela Superintendéncia de
Vigilancia em Saude do Amapa (2019), onde foram obtidos
o nimero total de casos notificados por ano e as variaveis
epidemiologicas, tais como localidade, escolaridade, faixa
etaria e sexo.

A prevaléncia da leptospirose no estado do Amapa foi
calculada de acordo com a metodologia de Marteli et al.
(2020), considerando um indice de 100.000 habitantes. Para
este indicador epidemiologico, foram utilizadas as estimativas
populacionais para cada ano avaliado, bem como a prevaléncia
total de 10 anos, utilizando a populacdo residente no estado
do Amapa fornecida pelo Instituto Brasileiro de Geografia
e Estatistica (IBGE — Sidra). As outras varidveis e o indice
de letalidade foram apresentados em forma de frequéncia
percentual (%).

A analise de dados foi realizada utilizando os softwares
BioStat 5.0 e LibreOffice para elaboracdo das planilhas,
calculo dos indices estatisticos mencionados, bem como
para construgdo de tabelas e graficos. O presente estudo foi
submetido a0 Comité de Etica em Pesquisa e obteve certificado
de isengdo, em conformidade com a Resolugdo do Conselho
Nacional de Satide 466/12.

2.1 Resultados

Durante o periodo analisado, foram notificados 529
casos confirmados de leptospirose no Estado do Amapa. Foi
observada uma oscilagao na distribuigdo das ocorréncias ao
longo dos anos. A prevaléncia da leptospirose ao longo dos
10 anos avaliados foi de 6,6 casos a cada 10.000 habitantes.
Os anos com maior prevaléncia foram 2016 (10,1 casos por
100.000 habitantes) e 2018 (9,2 casos por 100.000 habitantes).
A menor prevaléncia ocorreu em 2020 (2,3 casos por 100.000
habitantes) conforme demonstrado na Figura 1.

Figura 1 — Prevaléncia da leptospirose no Estado do Amapa
durante o periodo de 2013 a 2022
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Fonte: dados da pesquisa.
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Com relacdo a faixa etaria, a maioria dos casos
confirmados de leptospirose diagnosticados durante o periodo
analisado ocorreu em pessoas com idade entre 20 e 59 anos,
com ocorréncia mais baixa em menores de um ano e maiores
de 60 anos (Figura 2).

Figura 2 — Distribuico e frequéncia dos casos confirmados de
leptospirose no Estado do Amapa no periodo de 2013 a 2022 de
acordo com a faixa etaria
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Fonte: dados da pesquisa.

No tocante a variavel sexo, observou-se que 72%
dos casos confirmados ocorreram em individuos do sexo
masculino, apresentando uma diferenca significativa quando
comparado ao numero de casos diagnosticados em individuos
do sexo feminino, correspondente a 28% dos casos, conforme
apresentado na Figura 3.

Figura 3 - Distribuigdo e frequéncia dos casos confirmados de

leptospirose no Estado do Amapa no periodo de 2013 a 2022, de
acordo com 0 sexo

FEMININO
[PORCENTAG
EM]

MASCULINO
[PORCENTAG
EM]

Fonfte:

Quanto a escolaridade, durante o periodo de analise,

pessoas com nivel escolar de ensino fundamental
incompleto representaram a maior ocorréncia da doenca,
com 28,6%. Entretanto ¢ necessario destacar a frequéncia
de casos ignorados ou em branco durante a notificagdo,
que corresponderam a 28% nos registros. Adicionalmente
verificou-se que individuos analfabetos tiveram menos casos

diagnosticados de leptospirose (figura 4).
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Figura 4 - Distribuicdo e frequéncia dos casos confirmados
de Leptospirose no periodo de 2013 a 2022 de acordo com a
escolaridade
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Fonte: dados da pesquisa.

A maioria dos casos de leptospirose notificados ocorreram
no municipio de Macapa, com 339 ocorréncias, representando
64% dos registros, seguido por Santana, com 138 casos,
correspondendo a cerca de 26% das notificagdes.

Figura 5 - Distribuico e frequéncia dos casos confirmados
de leptospirose no periodo de 2013 a 2022 de acordo com a
localidade
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Acerca do més de diagnostico, a maioria dos casos
confirmados de leptospirose se concentrou nos meses de
fevereiro a maio, com menor ocorréncia da doenga no més
de dezembro.

Figura 6 - Distribui¢@o e frequéncia dos casos confirmados de

leptospirose no periodo de 2013 a 2022 de acordo com o més de
diagndstico
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2.2 Discussio

No que diz respeito a prevaléncia da leptospirose no
periodo de 2013 a 2022, foram identificados 529 casos
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confirmados no Estado do Amapa, resultando em uma média
de prevaléncia de 6,6 por cada 100 mil habitantes. Essa
prevaléncia ¢ considerada significativa em relagdo a média
anual de 3.846 casos no Brasil no periodo de 2007 a 2017,
conforme mencionado por Marteli et al. (2020).

A prevaléncia da leptospirose no Brasil ndo ¢ uniforme,
embora haja uma distribuicdo ampla de casos em todas as
regides do pais. Um estudo realizado em 2018 ¢ 2019 abordou
a distribui¢o da leptospirose na regido metropolitana de
Recife, localizada no nordeste do Brasil, e identificou um total
de 389 casos (FARIAS et al., 2022). Na regido da Baixada
Fluminense, no estado do Rio de Janeiro, localizada no sudeste
do Brasil, ocorreram 249 casos de leptospirose no periodo
de 2008 a 2013 (OLIVEIRA et al., 2016). Ja no estado do
Acre, na regido norte do pais, foram confirmados 1709 casos
de leptospirose humana entre janeiro de 2015 e dezembro de
2019 (DOS SANTOS SILVA et al., 2022). No estado de Santa
Catarina, situado no sul do Brasil, foram notificados 143 casos
em 2020 (OLIVEIRA et al., 2021).

Embora a prevaléncia e a frequéncia da leptospirose
variem de uma regido para outra, ¢ os periodos de analise
sejam distintos, todos os estudos destacam como caracteristica
predominante da doenga sua ocorréncia em comunidades
com infraestrutura precaria de saneamento e constante
exposi¢ao ao agente causador da doenga (BATISTA et al.,
2021). De acordo com Oliveira et al. (2022), a leptospirose
tem uma incidéncia mais alta em paises localizados em
regides tropicais e¢ subtropicais devido a maior resisténcia
e sobrevivéncia das leptospiras em condigdes climaticas
umidas e quentes. Portanto, a analise epidemiologica local ¢
de extrema importancia, considerando que o estado do Amapa
esta situado em um pais com caracteristicas tropicais.

De acordo com Costa et al. (2015), ¢ estimada uma
prevaléncia média anual mundial a cada 100.000 habitantes
de 14,77 casos, sendo as maiores incidéncias observadas na
Oceania 150,68 casos, Sudeste Asiatico 55,4 casos, Caribe
50,68 casos e Africa subsaariana 25,65 casos. No periodo de
2012 a 2015, o Brasil registrou uma incidéncia anual de 1,71
casos por 100.000 habitantes, posicionando o pais como uma
das regides com menor incidéncia no mundo (CALADO et al.,
2017). No entanto, vale ressaltar que a prevaléncia encontrada
neste estudo apresenta um valor mais elevado, indicando que
aregido analisada ¢ uma das mais afetadas pela doenca.

Em virtude da complexidade do diagnostico preciso
da leptospirose, h4 momentos em que ela pode passar
despercebida e, consequentemente, negligenciada de forma
significativa (BERTELLONI et al., 2019), resultando em
surtos como o ocorrido na Tanzénia em 2022 (MASUNGA
etal., 2022).

A faixa etaria com maior frequéncia de casos de
Leptospirose foi observada em pacientes com idades entre
20 e 59 anos (52,5%), enquanto a menor foi registrada em
pacientes com menos de 1 ano e acima de 60 anos (5,8%). Esses
resultados sdo consistentes com estudos anteriores realizados
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por Rocha (2019) em Santa Catarina, com uma propor¢ao de
20 a 59 anos (77,42%), Lara et al. (2019) em Campinas, com
uma propor¢ao de 20 a 59 anos (58,4%), e calado et al. (2017)
na regido Norte do Brasil, com uma propor¢ao de 20 a 59
anos (63,99%). Esses estudos demonstram que a leptospirose
¢ mais prevalente em adultos ¢ menos comum em criangas e
idosos.

A menor ocorréncia nesses grupos da-se devido as
criangas normalmente apresentarem reagdes menos graves a
infeccdo e os idosos possuirem baixa exposi¢do a ambientes
contaminados e ao desenvolvimento de certo nivel de
imunidade, resultante de exposicdo prévia em areas endémicas
(OLIVEIRA, 2022). Ja os adultos na idade de 20 a 39 anos
ficam mais suscetiveis as infec¢des que a populagdo idosa e
infantil, por possuirem maior exposi¢ao aos fatores de risco da
doenga como: aglomeragdes, enchentes e a poluigdo (BRITO
et al., 2019).

De acordo com Busato et al. (2017), esses dados
permitem inferir que a leptospirose afeta principalmente a
populagdo economicamente produtiva do pais. Diante disso,
pode-se considerar que individuos na faixa etaria em plena
atividade social (trabalho, viagens, interagdes) podem ter
fator facilitador para a infec¢do. Os dados analisados no
periodo de estudo, os homens representaram a maioria dos
casos confirmados de leptospirose com 382 registros (72%),
enquanto em mulheres 147 casos foram notificados (28%). A
maioria dos casos referentes ao sexo masculino ocorreram em
2016 e do género feminino, em 2014, com 58 e 28 ocorréncias
respectivamente.

O estudo conduzido por Araujo Filho et al. (2020),
analisou o perfil clinico-epidemioldgico de pacientes com
leptospirose no Para no periodo de 2012 a 2017, identificou
uma predominancia de casos em homens, representando 73,9%
dos casos, em comparagdo com 26,1% das mulheres. Essa
realidade também foi observada em estudos realizados por
Guirelle et al. (2022), que revelaram um perfil epidemioldgico
semelhante, com a doenga apresentando prevaléncia no sexo
masculino em varias cidades do pais.

Para Oliveira et al. (2022), este fato estd relacionado
a maior exposicdo dos homens aos fatores de risco ao
desenvolverem atividades ocupacionais insalubres em
trabalhos informais, com situagdes ou praticas que facilitam
a infec¢do. No entanto, Rocha (2019) comenta a hipodtese de
que a leptospirose em mulheres apresenta uma forma mais
branda, fazendo com que os sistemas de vigilancia, que visam
0s casos mais graves, detectem menos casos em individuos
do sexo feminino, porém mais estudos sdo necessarios para
confirmar tal hipotese. O fato de haver um niimero expressivo
de ocorréncia de leptospirose em homens e o menor registro
em mulheres pode ser utilizado como estratégia para direcionar
as politicas de prevengao para esses publicos.

No que se refere a escolaridade, pessoas com ensino
fundamental incompleto apresentaram o maior registro de
casos de leptospirose (28%), com maior ocorréncia no ano de
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2016, com 30 casos notificados. O trabalho de Oliveira et al.
(2022), mostrou que 15,8% dos casos eram de pessoas com
ensino fundamental incompleto. Um estudo conduzido por
Magalhaes e Acosta (2019), realizado em Porto Alegre, no
periodo de 2007 a 2013, alcangou resultados semelhantes em
termos de escolaridade. Esse estudo mostrou que 45,79% das
pessoas afetadas possuiam Ensino Fundamental incompleto;
6,54% Ensino Médio completo e apenas 1,87% tinham Ensino
Superior completo. O perfil epidemioldgico de pacientes
acometidos por leptospirose no estado do Acre identificou que
os maiores percentuais dos casos foram em individuos com o
ensino fundamental incompleto (35,9%) (Rodrigues, 2019),
assim como no estado do Mato Grosso, nos anos de 2007 a
2021 (RONDON et al., 2022).

De acordo com Rodrigues (2019), individuos com maior
nivel de escolaridade tendem a adotar medidas para reduzir o
risco de contrair leptospirose, tais como evitar o acumulo de
entulho, consumir dgua tratada, utilizar calgados ao caminhar
e evitar o banho em enchentes, rios ¢ corregos contaminados
por esgoto. Os resultados mencionados por esses autores
corroboram com os deste estudo, pois essa prevaléncia pode
estar relacionada a dificuldade de acesso a informagdes sobre
prevencao e cuidados relacionados a leptospirose.

De acordo com Martins e Spink (2020), essa quantidade
de casos ignorados revela que as informagdes referentes
a leptospirose nem sempre sdo reportadas no formulario
correspondente ou, no caso de serem corretamente
preenchidas, ndo sdo encaminhadas e registradas no sistema
adequadamente. Logo, as informagdes tornam-se invisiveis,
podendo dificultar a analise epidemioldgica, bem como a
formulagdo de estratégias de combate a doenca.

Em relacdo a localidade, os municipios de Macapa e
Santana, citados com os maiores indices de ocorréncia
de leptospirose, sdo os mais populosos do Estado, e
consequentemente podem ter contribuido para o maior
registro de casos confirmados no periodo analisado, conforme
observado ao se analisar o aumento das taxas de urbanizagao e
populacdo com a de casos de leptospirose no Estado do Amapa
(IBGE, 2021). O estudo de Cruz et al. (2021) afirmam que em
grandes cidades é comum encontrar notificagdes de doengas
infectocontagiosas, que podem variar conforme as condi¢des
socioecondmicas e os agentes etiologicos da regido.

Nesse sentido, o processo de urbanizacdo das cidades
de Macapa e Santana pode ter favorecido a disseminagdo
da doenga, uma vez que a ocupagdo desordenada associada
a falta de estrutura sanitaria cria condigdes propicias para a
prolifera¢ao dos roedores.

Apesar de fevereiro, margo e abril serem os meses com
maior frequéncia de leptospirose notificados, verificou-se uma
oscilagdo entre os meses de infecgdo. De acordo com Oliveira
etal. (2021) o periodo de maior indice pluviométrico na regiao
norte, estende-se do més de dezembro ao més de maio, ¢ o de
menor indice encontra-se entre os meses de junho e setembro.
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Jorge et al. (2017) afirma que eventos de precipitacdo levam a
uma maior exposi¢do dos seres humanos as aguas superficiais,
acarretando no aumento da sobrevivéncia das bactérias
no ambiente e a maiores populacdes de roedores, o que
justificaria uma elevag¢@o no numero de casos de leptospirose.
Dessa forma, durante o periodo chuvoso foram notificados
308 casos no Estado do Amapa, o que corrobora com 0s
resultados encontrados.

3 Conclusao

A leptospirose ¢ um problema de satide publica no estado
do Amapa, com uma prevaléncia de 6,6 casos a cada 100.000
habitantes ao longo de 10 anos. Homens de 20 a 59 anos,
com baixa escolaridade e residentes em Macapd, sdo os mais
afetados. A concentra¢do de casos entre fevereiro e maio
indica uma associagdo com o periodo chuvoso, propicio a
proliferacdo dos roedores transmissores da doenca. Programas
de controle e monitoramento sdo essenciais, assim como a
conscientizacdo da populacao sobre medidas preventivas.
Esse estudo fornece informagdes relevantes para embasar
estratégias de controle e prevencao da leptospirose no Amapa.
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