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RESUMO

A Leishmaniose Tegumentar Americana (LTA) € uma parasitose nao contagiosa
disseminada pela picada das fémeas de flebétomos, popularmente conhecidos como
mosquito-palha ou birigui, contaminadas por protozoarios do género Leishmania.
Trata-se de uma das dez doengas tropicais mais negligenciadas, tendo 90% dos
casos restritos a seis paises, sendo o Brasil um deles. O objetivo € determinar o
numero de casos confirmados de leishmaniose tegumentar americana em Minas
Gerais, no periodo de 2021 a 2025. Esse é um estudo descritivo, transversal,
retrospectivo, de abordagem quantitativa e de base populacional, utilizando registros
do DATASUS, através de tabulacéo, analise e descricdo dos dados. Minas Gerais
apresentou 6.240 casos confirmados de LTA nos ultimos 5 anos, prevalecendo os
maiores registros na regiao Norte do estado, com individuos de 40 a 59 anos e do
sexo masculino. Esses resultados indicam a atuacdo de elementos ambientais,
profissionais e socioecondmicos na propagacao da enfermidade. Assim, destaca-se a
necessidade de aprimorar as medidas de vigilancia epidemiolégica, controle de
vetores e promogao da saude.

PALAVRAS-CHAVE: leishmaniose cutanea; doengas negligenciadas; perfil de
saude.

1 INTRODUCAO

A Leishmaniose Tegumentar Americana (LTA) é uma parasitose néao
contagiosa transmitida pela picada de fémeas de flebotomineos infectadas por
protozoarios do género Leishmania. Esses insetos vetores sdo popularmente

conhecidos como mosquito-palha ou birigui. Apesar de ter distribuigdo mundial e ser
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considerada pela Organizagdo Mundial da Saude (OMS) uma das patologias mais

importantes, trata-se, ainda, de uma das dez doencgas tropicais mais negligenciadas e
tem cerca de 90% dos casos restritos a seis paises, sendo o Brasil um deles
(OPAS/OMS, 2025).

No Brasil, a LTA é uma enfermidade que possui grande diversidade de agentes,
vetores e reservatérios. Com relagdo aos agentes etioldgicos, existem diferentes
espécies dos subgéneros Viannia e Leishmania, sendo L. (V.) braziliensis, L.(V.)
guyanensis e L.(L.) amazonensis 0s mais prevalentes nas Américas, também havendo
no Brasil casos de L. (V.) lainsoni, L. (V.) nalffi, L. (V.) lindenberg e L. (V.) shawi. Os
vetores s&o do género Lutzomyia, sendo L. flaviscutellata, L. whitmani, L. umbratilis,
L. intermedia, L. wellcome e L. migonei as principais espécies envolvidas na
transmissao da LTA (Brasil, 2013).

A LTA é uma zoonose que possui reservatorios naturais ou silvestres, como
roedores e marsupiais, porém, os animais domeésticos, como cées, gatos e cavalos,
podem ser reservatérios acidentais, facilitando a propagagdo em regides urbanas e
periurbanas, principalmente com o crescente desmatamento em torno das cidades.
Ainda, os animais domésticos podem apresentar a doenga de forma crbnica, com
sintomatologia em mucosas das vias aerodigestivas superiores, bem como nos seres
humanos (Brasil, 2013; Nobre et al., 2025).

As manifestagdes clinicas sado diversas, sendo as lesdes ulcerativas na pele os
sinais mais marcantes, podendo ser unicas, multiplas, disseminadas ou difusas, além
de também lesar mucosas, como nariz, boca e garganta. Entretanto, as lesbes
cutaneas impactam mais que a saude do paciente, pois geram cicatrizes pos-
tratamento que interferem na autoestima e na qualidade de vida, afetando ainda o
psicoldgico, podendo causar-lhe desconfiguragao (Silva Junior et al., 2020).

Ademais, existe também a Leishmaniose Visceral (LV), que se diferencia da
LTA tanto pela localizagcédo e gravidade quanto pelo agente etiolégico e vetores. No
Brasil, a L. (L.) chagasi é a espécie de protozoario comumente isolada em pacientes
com LV, bem como nos flebotomineos as mais associadas a transmissdo da doenca

sdo L. longipalpis e L. cruzi. Por possuir acometimento sistémico, com sintomas como
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febre, aumento do figado e do bago, perda de peso, fraqueza e anemia, se a LV nao

for tratada pode levar a 6bito em até 90% dos casos (Brasil, 2006).

Segundo a Organizagdo Pan-Americana da Saude (OPAS), apesar dos
avancgos nas politicas publicas, como a determinagao de notificagdo compulséria no
Brasil e o fornecimento do tratamento gratuito pelo Sistema Unico de Saude (SUS), a
falta de vacina e as limitagdes na prevencao da LTA dificultam um melhor controle e
diminuicdo dos casos, ndo s6 nos paises tropicais (OPAS/OMS, 2025). A profilaxia
envolve medidas individuais de prote¢cao aos vetores, como uso de repelentes, e
manejo ambiental, diminuindo os possiveis criadouros (Brasil, 2006).

Ao analisar a incidéncia da LTA no Brasil e suas caracteristicas
epidemiologicas, percebe-se que a enfermidade apresenta ampla variagéo
geografica, e os estudos tém se concentrado principalmente na analise espacial dos
registros, com maior numero de pesquisas voltadas a regiao Norte, que concentra a
maior parte das notificagdes e confirmagdes da doencga (Rego et al., 2023).

Todos os estados brasileiros possuem notificagdo de casos suspeitos e
confirmados, e, ao considerar o alto investimento do SUS no diagndstico e no
tratamento, € importante que mais trabalhos sejam realizados avaliando ndo s6 os
aspectos geograficos, mas possiveis condi¢gdes que estejam ligadas a prevaléncia,
como condi¢gdes ambientais e climaticas, questdes socioeconémicas e demograficas
e fatores de risco, inclusive nos locais com menos casos (Rego et al., 2023).

Considerando que os habitantes do estado de Minas Gerais representam cerca
de 10% da populagao brasileira (IBGE, 2022) e que a LTA representa um importante
problema para a saude publica, o presente trabalho tem o objetivo de determinar o
nuamero de casos confirmados de Leishmaniose Tegumentar Americana em Minas
Gerais no periodo de 2021 a 2025.

2 FUNDAMENTAGAO TEORICA
2.1 AGENTE ETIOLOGICO E EPIDEMIOLOGIA
Os protozoarios do género Leishmania sao parasitas que precisam de células

vivas para reproduzirem-se, utilizando as do sistema imunolégico. Eles tém um ciclo
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bioldgico que depende de dois tipos de hospedeiros: um vertebrado e um invertebrado

(Souza et al., 2024). As fémeas dos flebotomineos atuam como vetores, transmitindo
a forma contaminante durante a alimentagao sanguinea. Nos ultimos anos, houve uma
mudanga no perfil das espécies que servem como reservatorios, com animais
domésticos e humanos tornando-se reservatérios acidentais devido ao desmatamento
e outras atividades humanas (Cruz et al., 2023).

O ciclo de transmissao da LTA varia conforme a regido, espécies envolvidas e
fatores ambientais. Ele comeg¢a quando as fémeas dos flebotomineos picam um
hospedeiro contaminado e aspiram sangue junto com células infectadas. No trato
digestivo do vetor, essas células multiplicam-se e transformam-se em formas
promastigotas, que migram para a boca do inseto (Pinheiro; Granzoto, 2023).

Durante a picada, essas formas sdo inoculadas em um novo hospedeiro. Ao
atingir a corrente sanguinea, a forma infectante pode contagiar células do sistema
imunoldgico, onde se diferenciam em formas amastigotas. Apdés multiplicagdo, as
células infectadas rompem-se, liberando novas formas amastigotas para reiniciar o
ciclo. A transmissado da doenca pode ser controlada com boas praticas de manejo

bioldgico e vacinagao de animais (Fagundes et al., 2024).

2.2 MANIFESTACOES CLINICAS

A LTA trata-se de uma enfermidade de grande relevancia em saude publica no
Brasil, especialmente em regides rurais e periurbanas, devido ao aumento da
degradacdo ambiental e da proximidade entre humanos, vetores e reservatérios. E
endémica em varias partes do mundo, tendo como principal sitio de acometimento a
pele e as mucosas do trato nasobucofaringeo, nas formas de leishmaniose cutédnea
localizada (LC), leishmaniose cuténea disseminada (LCD) e leishmaniose mucosa
(LM), causando lesdes ulcerativas na pele e manifestando-se de forma crénica
(Ximenes; Chaves, 2024).

A LTA apresenta amplo espectro clinico, variando desde lesdes cutaneas
simples e autolimitadas até formas mucosas graves e potencialmente mais propensas

a complicagbes. As manifestacbes dependem de alguns determinantes, como a
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especie de Leishmania, resposta imune do hospedeiro, indculo parasitario, local da

picada e tempo de evolugdo da doenca. Apds o contato com o parasita, existe um
tempo de incubagao necessario para ocorrer a proliferagéo, por volta de 10 a 60 dias
para o aparecimento dos sinais clinicos no paciente (Brasil, 2013).

As lesdes cutaneas apresentam diferentes caracteristicas morfoldgicas. Nesse
contexto, a anamnese e as avaliagdes clinica, laboratorial e epidemioldgica sao
fundamentais para o diagndstico diferencial de outras infecgcbes com manifestagdes
semelhantes. Entre as principais formas clinicas da doenca, destacam-se a
leishmaniose cutanea (LC), a leishmaniose visceral (LV), também conhecida como
calazar, e a leishmaniose mucosa (LM). A LC é a forma mais comum da enfermidade,
enquanto a LV apresenta maior gravidade sistémica e a LM é considerada a forma

mais incapacitante (Marcal et al., 2024).

2.3 DIAGNOSTICO

Para realizar o diagnéstico, € importante verificar se o paciente vem de regides
endémicas ou esteve em locais onde ha ocorréncia da doenga, além de observar a
presenca de lesdes tipicas. A avaliagao clinica das lesdes cutaneas e mucosas deve
ser conduzida, porém, esse processo pode ser desafiador, pois elas podem
assemelhar-se as manifestagdes de outras enfermidades, tornando indispensavel a
realizacdo de exames complementares (Brasil, 2013).

Inicialmente, o exame laboratorial ideal € o parasitolégico, por ser mais rapido,
de baixo custo e facil execugao; entretanto, depende da identificagcdo do parasita no
local da lesdo. Como a presenca do parasita € inversamente proporcional ao tempo
de evolugao da lesado, quanto maior for o tempo de evolugao, menor a quantidade de
parasitos identificados, o que pode dificultar o diagndstico. Outros métodos
diagndsticos incluem cultura em meios artificiais e inoculagdo em animais de
experimentagdo; analise histoldgica; técnicas histoquimicas; exames imunoldgicos,
como a IDRM; testes soroldgicos; imunofluorescéncia indireta e ELISA; além de
métodos moleculares, como a PCR, utilizada para detectar o protozoario e identificar

suas espécies (Ximenes; Chaves, 2024).
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2.4 TRATAMENTO

Para a realizagdo do tratamento, ndo é obrigatorio identificar a espécie para
inicia-lo, mas, se forem conhecidas as espécies mais prevalentes na regido, o
tratamento deve ser conduzido conforme o quadro clinico, a disponibilidade de
medicacado e a avaliacdo da relagao risco-beneficio. Pacientes com diagndstico de
LTA devem ser orientados quanto aos cuidados de higiene das lesdes na pele ou
mucosas e instruidos a reconhecer a presenca de infeccdes concomitantes, sinais de
falha ao tratamento e ocorréncia de toxicidade medicamentosa (Brasil, 2013).

O tratamento da LTA baseia-se, principalmente, no uso de farmacos
leishmanicidas, cuja escolha deve considerar a forma clinica, as condi¢des individuais
do paciente e os potenciais efeitos adversos. O antimonial pentavalente, representado
pelo antimoniato de meglumina, permanece como a primeira linha terapéutica no
Brasil, podendo ser administrado por via sistémica ou, conforme atualizagbes
recentes, intralesional, o que reduz a toxicidade (Sippel, 2024).

Em situagbes de contraindicagdo, intolerancia ou falha ao tratamento
antimonial, alternativas como a anfotericina B, especialmente em sua formulacéo
lipossomal, e a miltefosina sado indicadas, garantindo segurangca em populagdes
especificas, como gestantes, idosos e individuos com comorbidades graves. Outras
opcodes, como a pentamidina, tém uso mais restrito e direcionado a determinadas

espécies circulantes na regido Amazdnica (Sippel, 2024).

2.5 MEDIDAS PROFILATICAS

A compreensao do papel do flebotomineo como principal vetor da LTA reforcga
a necessidade de politicas publicas voltadas a redugdo e ao controle dos focos
proliferativos desse inseto, uma vez que tais intervengdes impactam diretamente na
incidéncia de novos casos. O monitoramento do numero de flebotomineos torna-se
essencial para estabelecer a relagao entre o aumento populacional e o surgimento da
doenca, contribuindo para agdes preventivas, fortalecimento do cuidado em saude e

ampliagao do conhecimento cientifico e comunitario (Coelho; Joffily, 2024).
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Considerando os principios da saude unica, o controle de vetores é

fundamental, pois a interrup¢do do ciclo de transmissdo ao impedir o repasto
sanguineo em animais infectados reduz o fator zoonético, a presencga de reservatérios
e a disseminagao do parasita. Enquanto nao houver disponibilizagdo de uma vacina
eficaz para prevencgéo, torna-se indispensavel adotar medidas extrinsecas ao parasita

para controlar a doenga (Coelho; Joffily, 2024).

3 METODOLOGIA

Esse é um estudo descritivo, transversal, retrospectivo, de abordagem
quantitativa e de base populacional, sendo um método de pesquisa com objetivo de
descrever as caracteristicas de determinado fendmeno ou populacao, estabelecendo
relacdes e conclusdes entre variaveis, sem as manipular (Gil, 2002). A utilizagao de
dados secundarios para analise epidemiolégica permite identificar padrdes e gerar
hipéteses, facilitando a compreensao e possibilitando aprimorar politicas de saude
publica, por exemplo.

Os dados foram coletados no Portal da Vigilancia em Saude, utilizando o
tabulador de informagbes em saude, conhecido como TabNet. Trata-se de um
aplicativo de dominio publico desenvolvido pelo Departamento de Informacgao e
Informatica do SUS (DATASUS), que permite a tabulagao e analise de dados de saude
do SUS, admitindo ao usuario criar tabelas e graficos para organizar os dados e avalia-
los (TABNET, 2025). O periodo de analise foi de 2021 a 2025 e os dados foram
processados no Microsoft Office Excel, para elaboracédo das tabelas, disponiveis em:

tabnet.datasus.gov.br/cqi/deftohtm.exe?sinannet/cnv/ltamg.def.

As variaveis abordadas foram: ano de diagndstico, macrorregido de saude,
faixa etaria e sexo. Os critérios de elegibilidade contemplaram a inclusao de todos os
registros confirmados de casos de LTA por local de residéncia em Minas Gerais. O
principal fator de interesse consiste na analise da distribuicao temporal da prevaléncia
dos casos confirmados, com énfase na variagao entre as macrorregides de saude do
estado. A identificagao de areas prioritarias para vigilancia reforca a necessidade de

estratégias regionais especificas para as regides endémicas de Minas Gerais.
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As possiveis limitacbes que poderiam ser apontadas para este estudo

estiveram relacionadas a restricdes de pesquisas que utilizam dados secundarios,
como erros na notificagdo ou imprecisdes na inser¢gao de dados. As informagdes
foram organizadas e apresentadas usando o Microsoft Excel 2019.

Ademais, por ser realizado mediante a utilizagdo exclusiva de dados
secundarios disponiveis em fontes de dominio publico, com o intuito de resguardar a
identidade dos individuos analisados, tal estudo nao requer avaliagao pelo Comité de
Etica em Pesquisa, conforme a Resolucdo 510 do Conselho Nacional de Saude
(Brasil, 2016).

4 RESULTADOS E DISCUSSAO
Entre 2021 e 2025, Minas Gerais registrou 6.240 casos confirmados de
Leishmaniose Tegumentar Americana, sendo o maior registro em 2021, com 1.932

casos, e o menor registro em 2025, com 828 casos, assim como visto na Tabela 1.

Tabela 1 - Resultados sobre os casos confirmados de Leishmaniose Tegumentar Americana no estado
de Minas Gerais conforme o ano de diagnostico (2021-2025).

Ano do Diagnéstico Casos Confirmados %
2021 1.932 30,96
2022 1.236 19,80
2023 1.122 17,98
2024 1.122 17,98
2025 828 13,28
Total 6.240 100,00

Fonte: Elaborada pelas autoras.

A avaliacado dos casos confirmados de LTA no estado de Minas Gerais entre
2021 e 2025 revela uma tendéncia de queda no numero de diagnosticos ao longo
desse periodo. Em 2021, foram contabilizados 1.932 casos, que diminuiram para
1.236 em 2022 e 1.122 em 2023, mantendo-se nesse nivel em 2024 (1.122 casos), e
apresentando nova baixa em 2025, com 828 registros. Essa redugao progressiva pode
estar ligada ao aperfeicoamento das agdes de vigilancia epidemioldgica, diagnostico
antecipado e controle do vetor, além de taticas focadas na educagao em saude e no
manejo adequado dos casos nas areas endémicas (Cruz et al., 2023).

A LTA é uma infecgao parasitaria transmitida pela picada de flebotomineos

contaminados, com uma ampla distribuicdo pelo Brasil, particularmente em locais com
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vegetagdo densa, zonas rurais ou em urbanizagdo. Investigacdo epidemioldgica

sugere que a incidéncia dessa doenga esta intimamente relacionada a fatores
ambientais, como derrubada de florestas, crescimento urbano descontrolado e
transformacdes no ecossistema que favorecem o contato entre pessoas, reservatorios
e vetores. Assim, a diminuicdo observada na contagem de casos pode refletir tanto
progressos nas iniciativas de controle quanto mudangas ambientais e na dinamica de
transmissao da doencga (Fagundes et al., 2024).

No entanto, apesar do padrao de diminuig¢ao registrado, a LTA continua sendo
um problema significativo de saude publica em varias areas do Brasil, incluindo Minas
Gerais, devido a sua conexao com fatores socioambientais e a chance de surgimento
de surtos em regides endémicas. Ademais, questdes como subnotificagdo, desafios
no diagndstico em areas mais isoladas e alteragdes na distribuicao dos vetores podem
afetar a contagem de casos reportados. Portanto, € essencial manter as ag¢des de
vigilancia epidemiolégica, o controle de vetores e a capacitagdo dos servigos de
saude, com o objetivo de diminuir a incidéncia da enfermidade e reduzir seus efeitos
na populacao (Marcal et al., 2024).

Como ressaltado anteriormente, ha regides que sao endémicas para a LTA,
assim como demonstrado na Tabela 2, os valores discrepantes para a regiao Norte,

com 2.208 casos.

Tabela 2 - Resultados sobre os casos confirmados de Leishmaniose Tegumentar Americana no estado
de Minas Gerais segundo as macrorregides de saude (2021-2025).

Macrorregido de Saude Casos confirmados %
Sul 90 1,44
Centro Sul 94 1,50
Centro 884 14,17
Jequitinhonha 345 5,53
Oeste 164 2,63
Leste 136 2,18
Sudeste 130 2,08
Norte 2.219 35,56
Noroeste 257 412
Leste do Sul 586 9,40
Nordeste 607 9,73
Triangulo do Sul 22 0,35
Tridangulo do Norte 39 0,62
Vale do Ago 535 8,58
Extremo Sul 85 1,36
Sudoeste 47 0,75
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Total 6.240 100

Fonte: Elaborada pelas autoras.

A avaliagado dos casos registrados por grandes regides de saude em Minas
Gerais, entre 2021 e 2025, revela uma disperséo desigual pelo estado. Nota-se que a
maior incidéncia de casos esta na macrorregidao Norte, com 2.219 ocorréncias,
seguida pela regiao Centro, com 884 casos, além das areas Nordeste (607), Leste do
Sul (586) e Vale do Ago (535). Por outro lado, regides como Triangulo do Sul (22),
Tridngulo do Norte (39) e Sudoeste (47) mostram numeros inferiores de notificagdes.
Essa distribuicdo pode estar ligada as condigdes ambientais e socioeconémicas,
especialmente nas que possuem mais vegetagdo, clima adequado ao vetor e
proximidade entre zonas rurais e urbanas (Nobre et al., 2025).

Segundo a pesquisa, a incidéncia da LTA esta interligada a fatores ecoldgicos,
como o desmatamento, a urbanizagdo em regides florestais e atividades econémicas
que facilitam o contato entre humanos, reservatérios e o vetor. As areas do norte e
nordeste de Minas Gerais possuem condicdées ambientais favoraveis a continuidade
do ciclo de transmissdo, o que pode justificar o elevado numero de casos nessas
regides. Portanto, os dados destacam a necessidade de implementar estratégias
regionais de vigilancia em saude publica, controle do vetor e conscientizagdo em
saude, levando em conta as especificidades ambientais e sociais de cada grande
regido no combate a doenga (Rego et al., 2023).

Analisando os dados ja encontrados, observa-se predominancia de individuos

de 40 a 59 anos de idade entre os demais, com 2.102 casos confirmados (Tabela 3).

Tabela 3 - Resultados sobre os casos confirmados de Leishmaniose Tegumentar Americana no estado
de Minas Gerais conforme a faixa etaria (2021-2025).

Faixa Etaria Casos confirmados %

Menor de 1 ano 42 0,67
1a4 anos 92 1,47
5a9anos 167 2,68
10 a 14 anos 242 3,88
15 a 19 anos 269 4,31
20 a 39 anos 1.424 22,82
40 a 59 anos 2.102 33,69
60 a 64 anos 509 8,16
65 a 69 anos 477 7,64
70 a 79 anos 594 9,52
80 anos ou mais 322 5,16
Total 6240 100
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Fonte: Elaborada pelas autoras.

A investigacdo dos casos confirmados de LTA por faixa etaria no estado de
Minas Gerais, entre 2021 e 2025, revela uma predominancia de casos entre adultos,
particularmente nas idades de 40 a 59 anos (2.102 casos) e 20 a 39 anos (1.424
casos). Seguindo esta tendéncia, sdo notaveis os registros nas faixas de 70 a 79 anos
(594), 60 a 64 anos (509) e 65 a 69 anos (477).

Este padrao esta alinhado com o que é relatado na literatura, que indica uma
maior prevaléncia da doenga em pessoas em fase produtiva da vida, principalmente
devido ao maior risco associado ao trabalho e exposi¢ao ambiental em atividades
agricolas, extrativistas e em regides proximas a areas florestais, onde o vetor
transmissor esta presente (Santos et al., 2021).

Entre as faixas etarias mais jovens, como menos de 1 ano (42 casos), 1 a 4
anos (92) e 5 a 9 anos (167), os numeros foram bastante inferiores, mas a presenca
de casos nessa faixa etaria sugere que a transmissao pode ocorrer também em
contextos domiciliares e peridomiciliares.

Consoante pesquisas epidemioldgicas, o crescimento urbano e as mudangas
nos ecossistemas tém facilitado a adaptacdo do vetor a regides urbanizadas,
aumentando o risco de infeccao em diversos grupos etarios. Assim, os achados em
Minas Gerais sublinham a necessidade de implementar estratégias de vigilancia e
controle, levando em conta tanto os aspectos ocupacionais quanto os ambientais que
afetam a dindmica de transmissao da doenca (Silva Junior et al., 2020).

Além disso, 0 sexo € uma variavel de importancia para a patologia em questéo,
sendo o0 masculino predominante em relagao ao feminino, o que indica que os homens
sao mais expostos do que as mulheres. A avaliagcdo dos casos confirmados de LTA
de acordo com o sexo no estado de Minas Gerais, entre 2021 e 2025, revela uma
predominancia no sexo masculino, com 3.903 casos (62,55%), em contraste com o
sexo feminino, que teve 2.337 registros (37,45%). Esse perfil epidemiolégico é
frequentemente associado a maior exposigdo dos homens a ambientes perigosos,
especialmente em atividades profissionais realizadas em zonas rurais, florestais ou

de desmatamento, onde o vetor da doenga € mais abundante (Sippel, 2024).
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Conforme estudos epidemiolégicos, a elevada ocorréncia em homens pode

estar ligada a fatores de comportamento e trabalho, como atividades agricolas,
extrativistas e da construcao civil, que aumentam a interacdo com ambientes naturais
que favorecem a transmissdo da doenca. Porém, a presenga de casos no sexo
feminino demonstra que a LTA n&o se limita ao ambiente de trabalho, podendo surgir
também em contextos domésticos e periurbanos, principalmente em locais onde a
urbanizagcao aproxima-se de areas florestais. Dessa forma, os dados obtidos em
Minas Gerais enfatizam a importdncia de implementar agdes de vigilancia
epidemioldgica e desenvolver estratégias de prevengao voltadas a toda a populagao
em risco, levando em conta as caracteristicas ambientais e sociais que afetam a

transmissdo da enfermidade (Souza et al., 2024).

5 CONSIDERAGOES FINAIS

A pesquisa sobre a frequéncia de Leishmaniose Tegumentar Americana no
estado de Minas Gerais entre os anos de 2021 e 2025 revelou que a doenga continua
sendo um sério desafio para a saude publica, mesmo com uma tendéncia de
diminuicdo nos casos durante esse periodo. Identificou-se uma maior incidéncia de
casos em certas macrorregides, notadamente na parte Norte do estado, além de uma
prevaléncia entre pessoas do sexo masculino e nas idades adultas, especialmente na
faixa de 40 a 59 anos. Esses resultados indicam a atuacao de elementos ambientais,
profissionais e socioecondbmicos na propagagdao da enfermidade. Assim, as
conclusbes destacam a necessidade de aprimorar as medidas de vigilancia
epidemioldgica, controle de vetores e promogédo da saude, além de aumentar a
rapidez no diagndstico e tratamento, buscando diminuir a incidéncia da Leishmaniose

Tegumentar Americana e seus efeitos sobre a populagao de Minas Gerais.
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