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A LEISHMANIOSE VISCERAL NO BRASIL 

• O primeiro caso no Brasil foi descrito por 
Migone L.E.,em 1913 

– O paciente era imigrante italiano que vivera 
muitos anos em Santos, S.P. e após viajar para 
Mato Grosso, adoeceu, tendo sido diagnosticada a 
doença no Paraguai 



• Acredita-se que a Leishmania infantum foi 
introduzida no novo mundo, via cães 
infectados, através dos conquistadores 
europeus (Leblois et al., 2011). 

 

http://saopaulo.ambafrance-br.org/Conference-de-Jean-Noel-Sanchez-et 



• Em 1953  

– Numerosos casos da doença, principalmente no 
Ceará 

 

– Criação da "Campanha contra a Leishmaniose 
Visceral" 







Formas de controle no Brasil     

•  1 – Diagnóstico e tratamento casos humanos  

 

•  2 – Controle vetorial  

 

•  3 – Diagnóstico e eliminação de cães positivos 
identificados por testes sorológicos ou 
parasitológicos  



““O programa de controle da leishmaniose 
visceral no Brasil foca suas ações 

principalmente na eliminação canina”. 

 

 

“A eliminação dos cães ocorre quando a 
sorologia é positiva (DPP // ELISA).” 

 

 

 



Alencar (1961) x MS (2015) 

 

 

O que evoluiu ?  

 

• Controle do vetor ... 

 

• Vacinação .... 

 

• Tratamento canino .... 



Presente   Futuro 





• O controle da Leishmaniose representa grande desafio ao ONE 
HEALTH  
 
• E é claro exemplo da necessidade do trabalho conjunto da Medicina 
e Medicina Veterinária no desenvolvimento das estratégias de 
controle para sua eliminação  



Propostas de ações para Doenças 
Transmitidas por vetores 

1) Promover a consciencia e capacidade de diagnostico pela medicina 
humana e veterinária 

2) Programas de investigação associados dos agentes, seus vetores e 
epidemiologia, distribuição geográfica, significado clínico  
e patogênese 

3) Diagnosticos robustos, testes e sistemas de vigilância para mapeamento 
de sua expansão e seus vetores 

4) Formulação de estratégias de saúde pública eficazes para o reservatório 
(controle populacional canino, tratamento, vacinação, controle vetorial 
centrado no cão), além do humano 

5) Investigar o contato entre os animais de companhia e sinantrópicos que 
podem atuar como reservatórios e estratégias de desenvolvimento para 
minimizar esse contato 

6) Educação de proprietários em controle do vetor nos animais e no 
ambiente doméstico 

7) Vigilância de movimentação animal – regiões enzooóticas e indenes 
 

identifying the risks and challenges imposed by 
increasing 
global mobility of pet animals and developing 
strategies 
to minimize the associated movement of 
zoonotic 
infectious disease. 





Intervenções destinadas aos cães 

• Colares impregnados com deltametrina 
(campanhas públicas?) 

 

• Vacinação (campanhas públicas?) 

 

• O cuidado com os cães gera benefício para a 
saúde pública.  



Uso de inseticidas  





• Uso de inseticidas tópicos 
contra picadas de 

flebotomíneos  
– (deltametrina – colares 

impregnados ou permetrina tópica) 

 

• Estas ferramentas têm 
demonstrado reduzir a 
incidência de LV em cães 
significativamente (Brasil, 
Italia eTunísia) e em 
humanos(Irã). 



VACINAÇÃO CONTRA LEISHMANIOSE 
VISCERAL CANINA  
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Combate ao Vetor 

Vacinação 



Após um ano da vacinação: 
 
1 – 5/41 (12,2%) de cães vacinados com LEISHMUNE estavam infectados  
 
2 -  3/38 (7,9%) de cães vacinados com LEISH-TEC estavam infectados 

Após um ano da vacinação, o XENODIAGNOSTICO foi positivo em: 
 
1 – 2/39 (5,1%) vacinados com LEISHMUNE infectaram Lutzomyia longipalpis  
 
2 -  2/37 (5,4%) de cães vacinados com LEISH-TEC infectaram L. longipalpis  



Após um ano da vacinação, o XENODIAGNOSTICO foi positivo em: 
 
1 – 11/30 (36,6%) dos animais naturalmente infectados (GRUPO CONTROLE) 
 
Foi observada correlação entre a DETECÇÃO DOS PARASITOS, SINAIS CLÍNICOS E  
INFECTIVIDADE PARA L. longipalpis.  

A vacinação diminui a taxa de infecção e da doença dos cães e diminui a 
  
transmissão nos cães  infectados.  



TRATAMENTO DA LEISHMANIOSE 
VISCERAL CANINA 



• O tratamento da LVC não é uma medida de 
controle para LV. Trata-se de medida individual 
que visa a cura clínica e a preservação da vida 
e do bem-estar do cão doente.  

 



ESTADIAMENTO CLÍNICO E MANEJO 
DA LEISHMANIOSE VISCERAL CANINA 

NO BRASIL 
 



BRASILEISH – Recomendações  

• Base científica as diretrizes elaboradas pelo grupo 
LeishVet (Tabela 1). Esse grupo é composto por 
pesquisadores renomados da França, Espanha, 
Itália, Portugal, Grécia e Israel, que, após análise 
detalhada da literatura existente apresentou em 
2011 uma proposta para a harmonização dos 
procedimentos referentes ao diagnóstico, 
tratamento e controle da LVC. Essas diretrizes 
têm servido de orientação a comunidade 
veterinária para o manejo de cães infectados ou 
doentes diferentes protocolos de tratamento 

(SOLANO-GALLEGO et al., 2011). 
 



BRASILEISH – Recomendações  

• Na Europa, o antimoniato de meglumina é uma 
das drogas de primeira linha para o tratamento 
da LVC, estando inclusive disponível no mercado 
veterinário (Glucantime®, Merial).  Isso se deve ao 
fato de que o antimoniato não tem sido mais 
utilizado como droga de primeira escolha para o 
tratamento da leishmaniose visceral humana. Já a 
anfotericina B não é recomendada para o 
tratamento da LVC pelo LeishVet, uma vez que 
essa droga é a de escolha para o tratamento da 
leishmaniose visceral humana na Europa. 



BRASILEISH – Recomendações  

• Seguindo esses princípios e em consonância 
com as recomendações do Ministério da 
Saúde e da Organização Mundial da Saúde, o 
Brasileish não recomenda para tratamento da 
LVC, drogas usadas atualmente no tratamento 
da leishmaniose humana no Brasil, como o 
antimoniato de meglumina ou a anfotericina 
B. 

 



BRASILEISH - Recomendações 

• Considerando as outras drogas disponíveis no 
Brasil cuja eficácia no tratamento da LVC já foi 
cientificamente demonstrada (BORJA-
CABRERA et al., 2004; SOLANO-GALLEGO et 
al., 2011; RIBEIRO et al., 2013), o Brasileish 
recomenda os seguintes tratamentos para a 
LVC no Brasil: 

 



BRASILEISH – Recomendações  

• Estádio 1 (doença leve): 
– Imunoterapia; 
– Domperidona; 
– Alopurinol. 

• Estádio 2 (moderada):  
– Alopurinol + Imunoterapia + Domperidona; 

• Estágio 3 (doença grave):  
– Alopurinol + Imunoterapia + Domperidona;  
– Seguir recomendações da International Renal Interest Society 

(IRIS) para o manejo para Doença Renal Crônica (DRC); 

• Estádio 4 (doença muito grave):  
– Alopurinol.  
– Seguir recomendações da IRIS para o manejo para DRC. 

 



BRASILEISH – Recomendações  

• Por fim, o Brasileish reitera suas 
recomendações de controle da leishmaniose 
visceral no Brasil (RIBEIRO et al., 2013), que 
devem incluir um conjunto de medidas que 
visem, dentre outros, reduzir o contato dos 
cães e dos humanos com os vetores. 

 



BRASILEISH  

• Tratamento regulamentado 

 

• Não uso de drogas usadas em humanos 

 

• Medidas contra o vetor 

 

• Vacinação dos cães – centradas em áreas de 
foco 



Teste rápido 

(DPP® - Bio-Manguinhos) 

Negativo Reagente 

Ensaio imunoenzimático 

(EIE® - Bio-Manguinhos) 

Educação em saúde e 

prevenção (repelentes 

tópicos e vacina) 

Negativo Reagente 

Educação em saúde e prevenção com 

repelentes tópicos. Se o proprietário optar 

pelo tratamento, esse deverá ser realizado 

conforme diretrizes do Grupo Brasileish.  

Eutanásia 

Figura 1. Fluxograma para inquérito sorológico e manejo do cão positivo ou negativo. 



• Recomendações  
– Educação em saúde 

– Controle da população canina 

– Diagnóstico e tratamento dos cães  

– Combate ao vetor 

– Vacinação contra leishmaniose visceral canina 

 

 


