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Introducdo: A leishmaniose visceral (LV) é uma zoonose de importancia em salde publica devido a sua alta
morbidade e ampla distribuicdo geografica. E causada por protozoério flagelado do género Leishmania, da familia dos
Trypanosomatidae, sendo transmitida a humanos e animais pela picada de mosquitos flebotomineos do género
Lutzomyia. Os indicadores epidemiolégicos mensuram o comportamento das doencas e agravos na saude servindo
como subsidio de tomada de decisdes para gestores e profissionais de salde. Objetivo: Avaliar o comportamento da
leishmaniose visceral por meio de indicadores epidemiolégicos de morbidade pela estratificacdo dos municipios
prioritarios no estado do Piaui. Metodologia: Os dados sobre leishmaniose foram extraidos do Sistema de Informacado
sobre Mortalidade (SIM) e do Sistema de Informacao de Agravos de Notificacdo (SINAN) referente aos anos de 2015,
2016 e 2017, da Coordenacao de Analise, Divulgacao de Situacao e Tendéncia em Saude (CADSTS) e da Coordenacao
de Epidemiologia da Secretaria de Estado da Saude do Piaui (SESAPI). Os dados referentes a populacdo foram
extraidos do DATASUS (Projecéo da populacao do Brasil e Unidades da Federacdo por sexo e idade para o periodo
2000-2030). Resultados: No Piaui, a classificacdo dos municipios com base na estratificacdo de risco para LV no
periodo de 2015 a 2017, utilizando como critério o municipio de residéncia do paciente apresentou 14 municipios de
transmissao intensa (média de casos >=4,4) e 08 com transmissdao moderada (média de casos >=2,4 e < 4,4). Ja
na estratificacdo da LV por critério de local de infeccao apresentou 15 municipios de transmissdo intensa (média de
casos >=4,4) e 02 com transmissdo moderada (média de casos >=2,4 e < 4,4). Comparou-se a incidéncia entre os
casos LV por municipio de residéncia e de infeccao no mesmo periodo, constatando-se que a incidéncia por municipio
de residéncia apresentou tendéncia crescente, enquanto a incidéncia por municipio de infeccdo manteve-se
praticamente estacionaria com discreto aumento. Em relagdo a letalidade, houve inversao de comportamento, com
aumento da letalidade por municipio de residéncia e reducdo por municipio de infeccdo. Conclusdo: Considerando a
estratificacdo dos municipios do Piaui, as acOes de Vigilancia e Controle da LV devem contemplar a todos, respeitando
a sua classificacao epidemioldgica, com o propdésito de reduzir a morbidade e a mortalidade, fortalecendo a prevencao,
diagnéstico, tratamento e reabilitacdo.



