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RESUMO

Introducao: A leishmaniose visceral (LV) € uma doenca parasitaria emergente na Argentina. Em
Puerto Iguaz, fronteira com o Brasil e o Paraguai, em 2010 registrou-se a presenca de vetores
e casos caninos; e em 2014-2015 dois casos humanos. Objetivo: Este artigo tem como objetivo
analisar mudangas em nivel de microescala apos revelar aos cohabitantes o diagnostico de LV
canino (LVC), informando-os as estratégias de manejo ambiental para reduzir o contato com o
vetor. Método: Trata-se de uma pesquisa descritiva, que questionou em dois momentos (2014 e
2016) uma amostra n&o probabilistica distribuida com base no critério de melhor cenario para a
presenca de vetor (n = 55), que foram selecionados ap6s um primeiro rasteio entomologico e de
diagnostico veterinario pontos de amostragem com a presenca de vetores e pelo menos um cao
com LVC (n = 6/55). Resultados: Apenas uma habitacao programou as modificacdes sugeridas.
Essas mudangas ndo se mostraram suficientes para controlar a transmissao. A hipotese é que
as medidas de controle requerem intervencdo em uma meso escala (a vizinhanca e nao o
domicilio), atendendo ao raio real de dispersao vetorial. Conclusdes: O risco de infeccao
humana por LV esta relacionado ao modo de vida, incluindo relagoes interespécies. As relagoes
homem-cao combinam o especismo e o p6s-humanismo, delimitando a eficacia da “guarda
responsavel” como um modelo de vinculo saudavel.

PALAVRAS-CHAVE: Leishmaniose; Pesquisa Interdisciplinar; Avaliacdo em Saude.

RESUMEN

Introduccion: La leishmaniasis visceral (V) es una enfermedad parasitaria emergente en
Argentina. En Puerto Iguazl, frontera con Brasil y Paraguay, en 2010 se registré presencia
del vector y casos caninos; y en 2014-2015 dos casos humanos. Objetivo: Este articulo tiene
como objetivo analizar los cambios en el nivel micro escala después de dar a conocer a los
convivientes el diagndstico de LV canina (LVC), informandoles estrategias de manejo ambiental
para reducir el contacto con el vector. Método: Es una investigacion descriptiva, que indago
en dos momentos (2014 y 2016) una muestra no probabilistica distribuida en base al criterio de
mejor escenario para la presencia del vector (n = 55) en la que se seleccionaron, luego de un
primer rastrillaje entomoldgico y de diagnostico veterinario, puntos de muestreo con presencia
de vectores y al menos un perro con LVC (n = 6/55). Resultados: Un tnico hogar implemento las
modificaciones sugeridas. Esos cambios no resultaron suficientes para controlar la transmision.
La hipdtesis es que las medidas de control requieren intervencion a meso escala (el vecindario
y no el domicilio), atendiendo al radio real de dispersion de vectores. Conclusiones: El riesgo
de infeccion humana por LV se relaciona con el modo de vida, incluyendo las relaciones
interespecie. Las relaciones humano-perro combinan especismo y poshumanismo, acotando la
efectividad de la “tenencia responsable” como modelo de vinculo saludable.

PALABRAS CLAVE: Leishmaniasis; Investigacion Interdisciplinaria; Evaluacion en Salud
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INTRODUCAO

A leishmaniose visceral é uma doenca parasitaria causada por
Leishmania infantum, com aproximadamente 200.000 a 400.000
novos casos humanos por ano ao redor do mundo’. Nos humanos,
com manifestacoes clinicas, apresenta um indice de mortalidade
superior a 90% se nao for tratada e na América, mesmo com tra-
tamento, a mortalidade média é de 7,7%. Em seu ciclo americano
de transmissdo, atua um inseto phlebotominae, Lutzomyia lon-
gipalpis, como vetor mais frequente, e um reservatorio animal,
que no ambiente urbano é o cédo, pode apresentar infeccdes cli-
nicamente sintomaticas ou inaparentes. Na Argentina, o vetor
urbanizado foi registrado pela primeira vez em 2004 e o primeiro
caso humano em 2006°. Na cidade de Puerto Iguaz(i (82.849
habitantes, INDEC 2010), fronteira com o Brasil (16 km de Foz
do lguacgu) e Paraguai (a 28 km de Ciudad del Este) o vetor e
os primeiros casos caninos foram registrados em 2010*° e até o
momento foram relatados dois casos humanos em 2014 e 20152,

0O objetivo deste artigo é analisar, em uma escala microespa-
cial, as mudancas na relacdo humano-cao ap6s dezesseis meses
de avaliagdo continua do risco de transmissdo da leishmaniose
visceral, informar aos coabitantes do diagndstico positivo de
Leishmaniose Visceral Canina (LVC) e instrui-los sobre as estraté-
gias de gestao ambiental, a fim de reduzir o risco de transmissao
entre coabitantes humanos e ndo humanos, com praticas que
incidem nos potenciais ambientes de reproducao do vetor e no
contato entre reservatorio-vetor.

No ambito desta pesquisa, uma definicio de ambiente® foi apli-
cada como espaco natural de interacdo entre as espécies, onde as
variaveis e os atores socioambientais envolvidos no surgimento e
dispersao da doenca sao diferenciados de acordo com a escala de
analise, seja ela micro escala (a unidade doméstica para o pesqui-
sador social e o ponto de amostragem de vetores e reservatdrios em
amostras biologicas), escala meso (a vizinhanca para o pesquisador
social e a unidade de superficie de 400 x 400 m em amostras ento-
moldgicas), ou macroescala (a cidade ou a circulacdo regional na
provincia e na fronteira internacional com o Brasil e o Paraguai).

A pesquisa apresentada neste artigo é parte do projeto IDRC #
107577- 001, um estudo interdisciplinar do surgimento e propaga-
cao de Leishmaniose Visceral (LV) e Leishmaniose Tegumentar (LC)
na triplice fronteira de Argentina, Brasil e Paraguai. No contexto
deste projeto, os autores realizaram uma revisao retrospectiva do
eco-epidemiologia das leishmanioses em area de estudo’ e descre-
veu-se a relacao humano-cao em termos de multinaturalismo e a
distancia social gerada pela domesticacdo e domesticidade®. Na
area de estudo determinou-se um continuum de trés tipos de vin-
culo humano-cao: especismo (criadores), poshumanismo (proteto-
res) e relacdo do humano com um ser nao social (aldeias Mbya)°.
Neste artigo perceberemos como as variaveis que definem os tipos
ideais desse continuum interespécies se articulam nos pontos de
amostragem com alta abundancia de vetores e com pelo menos um
cao LV+ na cidade de Puerto Iguazu, Departamento de Iguazd, na
provincia de Misiones, Argentina. Esta caracterizacao é orientada
para situar as recomendacdes de intervencao ambiental da vigi-
lancia sanitaria nos modos de vida locais e em escala adequada.

http://www.visaemdebate.incgs.fiocruz.br/

METODO

O objeto deste estudo foi definido a partir de uma perspectiva
ecoepidemioldgica’ a fim de agregar os resultados dos campos
de pesquisa entomoldgica, veterinaria e social em uma sequén-
cia de retroalimentacdo e interpretacao (circulos hermenéuti-
cos'"). Foi realizada uma pesquisa descritiva, investigando em
dois momentos (novembro de 2014 e marco de 2016) uma amos-
tra ndo probabilistica de selecao intencional distribuida espa-
cialmente na cidade, com base no critério de melhor cenario
para a presenca do vetor (n = 55).

Primeira amostragem: determinac¢éo do universo de melhores
cenarios de transmissao

Em primeiro momento, foi realizado um levantamento ento-
moldgico e diagnodstico veterinario do tecido urbano de Puerto
Iguazi. Para este estudo, a area total de Puerto Iguazl foi
dividida em quadrantes de 400 x 400 m. Em cada um desses
quadrantes foi selecionada uma Unidade Doméstica (UD) com
caracteristicas favoraveis a presenca de vetores. Em cada um
destes UD, em novembro de 2014, com prévio consentimento,
foi realizada simultaneamente captura de vetores (com arma-
dilhas de luz REDILA"), levantamento ambiental (onde variaveis
bidticas, meteorologicas e de habitacdo foram registrados),
coleta de amostra sanguineas dos caes (até 05 cdes em cada
casa) para sorodiagndstico com o teste rapido de LVC mediante
uso de tiras imunocromatograficas antigeno recombinante rk39
Kalazar Detect (INBIOS) utilizado de acordo com as especifica-
coes do fabricante, que relataram uma sensibilidade e uma efi-
cacia maior que 90%. Para os fins deste artigo, presume-se que
um resultado de diagnostico canino rk39+ é um resultado de LVC.

Apos o levantamento e diagnostico, os resultados positivos para
LVC (rK39 positivo) foram comunicados a UD, que foi identificada
como “dona do cachorro”. No dialogo foi informado sobre a doenca
em humanos, a condicdo do cdo como reservatorio e hospedeiro da
doenca e as modificacées ambientais e sanitarias que o Programa
Nacional de Leishmaniose recomenda (reducao de folhagem e gali-
nheiros, recomendacéo de eutanasia de caes com LVC, mosquiteiros
em portas e janelas, repelente em caes e humanos, ndo permanén-
cia ao ar livre ao amanhecer e ao anoitecer, afastar os criadouros
de animais dos locais onde os humanos dormem).

Entre os resultados deste primeiro levantamento, foram selecionados
pontos de amostragem com a presenca do vetor Lutzomyia longipal-
pis, em nimero igual ou maior que 30 exemplares, e pelo menos um
cao positivo para um teste de diagnostico LVC Rk39 (n = 6/55).

Segunda amostragem: determinacdo de mudancas ambientais
e na relagdo homem-céo LVC apés a intervencgao sanitaria

Em uma segunda pesquisa de campo em 2016, mudancas nas pra-
ticas e discursos foram registradas nas seis UD selecionadas. Uma
antropdloga social realizou uma entrevista semiestruturada aos
coabitantes com o cao infectado, investigando sobre as relacoes
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sociais interespecificas entre vetores, caes e humanos nos espagos
domeéstico e pUblico. Questionou-se se algum ser humano inter-
vém no controle da reproducdo dos animais diagnosticados® e
na circulacao desses filhotes como presente e / ou mercadoria.
A circulacao dos caes foi investigada em mediagoes nacionais e
internacionais junto com o conhecimento das medidas de controle
sanitario prescritas pelos estados nacionais que compdem a tri-
plice fronteira (Argentina, Brasil, Paraguai). Sobre a coexisténcia
cao-humano foi questionado a respeito dos locais para dormir,
recreacdo e cuidados veterinarios, incluindo o uso de repelentes
e vacinas, se eles existiam antes do diagnostico, ou a sua frequ-
éncia, uma vez diagnosticada a LVC. As mudancas ambientais, de
vinculo ou sociais'™ entre cées e humanos foram registradas a par-
tir do diagnéstico de LVC. Também indagamos sobre as fontes de
informacao legitimadas pelos mensageiros sobre risco de infeccao
e prevencao em humanos. O ambiente doméstico foi considerado
o0 espaco modelado pelos 6rgaos de animais humanos e ndao huma-
nos' com foco na observacao das relacdes vetor, reservatorio e
hospedeiro da leishmaniose. O método de registro dessas intera-
coes foram fotografias e desenhos da planta UD.
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Fonte: Elaboragdo propria baseada em dados de campo.
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Etica

0 projeto recebeu parecer do Comité de Etica independente em
Pesquisa Clinica Carlos A. Barclay. Para a realizacdo das entre-
vistas, foram gravados audios e fotografias, bem como aplicacdo
do termo de consentimento livre e esclarecido para coleta de
amostras em caes e captura entomolégica, resguardando o ano-
nimato das pessoas.

RESULTADOS

AFigura 1 mostra a localizacao dos seis pontos de amostragem na
cidade estudada (Tabela 1). As seis UD estao agrupadas em dois
setores da area urbana de Puerto Iguazl: a area 01 mostra um
bairro com maior densidade de ocupagao humana e com maior
proporcao de terra livre (patios e estradas de terra na vizinhanca
Villa Alta, Obrero, Santa Maria do Iguacu); enquanto a area 02
tem mais densidade de vegetacédo primario-secundario remanes-
cente (Zona de granjas y quintas) com lotes que, em média, tém
7,5 vezes mais area que os da area 01.

Paraguay
APl-64A P19

Rio Parand

Brasil

Figura 1. Localizacdo no nivel urbano das UD com vetores >30 espécimes e pelo menos um cdo positivo para o teste diagnostico LVC Rk39

Tabela 1. Sintese de localizagao e superficie com pontos de alta abundancia de vetor e cao LVC.

Superficie média UD

ub Bairro Superficie UD m? por &rea de amostragem m?2
PI 17 Obrero 380

PI 19 Santa Maria del Iguazu 280 370

Pl 26 Villa Alta 450

Pl 64 Zona de granjas y quintas 2.750

Pl 66 Zona de granjas y quintas 625 2.791

P1 76 Zona de granjas y quintas 5.000

Fonte: Elaboragdo propria baseada em dados de campo.
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Em seguida, sao apresentados os resultados da pesquisa de 2016,
incluindo as plantas das UD que fizeram modificacoes substan-
ciais ap0s o diagnostico em 2014.

Caso P1 17

1. Relacées sociais interespecificas entre vetores, cdes e
humanos

Nesta UD, apesar do diagndstico positivo de um dos seus dois caes
em 2014, ambos dormiam dentro de uma casa com piso de cimento
e teto, na qual humanos nao passavam a noite. Nao houve mudan-
cas na distribuicdo do espaco ou no cuidado do patio ou do jardim.

2. Mudancas no relacionamento ou no ambiente apds o
diagnostico do LVC

Em 2014, logo apés o diagnostico do LVC, a dona da casa resol-
veu afastar as criangas do contato com os animais e colocou um
colar repelente nos dois caes. A cadela com diagndstico posi-
tivo morreu em 2015, com os seguintes sintomas descritos pela
“enfermeira”: cairam os pelos e perdeu o apetite. No momento
da entrevista em 2016, estava vivo um cao adulto que em 2014
teve um diagnostico positivo de LVC, sem sintomas.

Para prevenir infeccbes por ectoparasitas, adicionaram sal
grosso a uma solucdo de creolina (germicida de baixo custo a
base de fenol, Fluid Manchester®) na agua do banho a cada dois
ou trés meses. Entre o diagndstico e a morte, a cadela positiva
utilizou o colar repelente. O cao vivo tem um colar repelente
que é trocado a cada seis meses. Nas operagdes sanitarias regu-
lares do municipio, mesmo antes do diagnostico de LV em 2014,
ambos os caes receberam a vacina antirrabica. Nenhum dos caes
foi vacinado contra a leishmaniose.

3. Fontes legitimas de informacdo sanitdria

Enfermeira com atencdo primaria a satde.

4. Circulacdo de filhotes como mercadoria ou presente

A cadela com LVC, morta em 2015, foi um presente recebido do
empregador do marido quando ela era um filhote. Este senhor
trouxe dois caes semelhantes da capital da provincia (Posadas,
a 326 km de distancia) em um veiculo particular, quando uma
de suas netas era pequena. A presenteou como um “brinquedo e
ela acabou se tornando uma guardia”. A cadela sobrevivente em
2016 pertence a prole de uma cadela vizinha.

5. Circulagdo internacional com os cdes e conhecimento sobre as
medidas de controle sanitdrio

Mesmo quando fazem compras de abastecimento doméstico no
Brasil (Puerto Miera) ou no Paraguai (Puerto Pte. Franco), nao
viajam com os cdes. Nunca se averiguou se ha controles ou quais
certificados apresentar se o cdo viajar para fora do pais.

6. Controle reprodutivo

Com nenhum dos caes ocorreu regulacao de sua reproducao.

http://www.visaemdebate.incgs.fiocruz.br/
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Caso PI 19

1. Relacées sociais interespecificas entre vetores, cdes e
humanos

Os caes sao do irmao da entrevistada que se considerada “ape-
nas um amigo dos caes, nao lida com humanos” e, portanto,
ndo apenas recusou a entrevista pessoal, mas também os impe-
diu de tirar fotografias. A irma é quem lida com os cuidados da
mae idosa, da casa e quem cozinha para os caes. Sua profissao é
enfermeira por diploma e esta desempregada.

Sao dois caes machos, um grande e um pequeno, ambos adultos.
0 pequeno é o que foi diagnosticado com LVC. Eles recebem a
antirraiva nas operacdes de caminh&o sanitario municipal. Usam
uma pipeta como repelente e visitam o veterinario a cada seis
meses. Embora conhecam a recomendacdo de eutanasia para
caes infectados, nao consideram necessario, porque o cao apre-
senta um cenario clinico saudavel. A entrevistada sabe que seu
irmao lhe da remédios para tratar a leishmaniose, mas nao sabe
quais ou quem lhe indicou. Os caes convivem e passam a noite no
lote com galinhas soltas que dormem em um lado parcialmente
coberto da casa com caixas de madeira.

2. Mudangas no relacionamento ou no ambiente apds o
diagnéstico do LVC

Apesar de terem recebido o resultado da LVC em 2014, as mudan-
cas no ambiente do lote foram devidas a infeccao por dengue nos
trés membros da familia (mae com 87 anos, filha com 50 e filho
com 52) em janeiro de 2016. Como mostra a Figura 2, por ques-
tao de terrenos irregulares, o lote tinha duas grandes areas inun-
dadas que foram cobertas com detritos para drena-las. O lote
possui em seu solo arvores fruteiras e requer manutencoes peri-
odicas: poda e coleta de frutos e folhas caidas. Eles planejaram
remover todas as fruteiras durante o ano de 2016. As fumigacoes
municipais para a dengue estao no caminho, dentro da casa elas
colocam espiral (piretrina) e repelente em spray (DEET). Nao se
sentam na calgada ou no patio quando o sol nasce ou amanhece
para evitar ser picado por mosquitos.

3. Fontes legitimas de informagdo sanitdria

Para fazer as mudancas, eles nao aceitaram conselhos dos pes-
quisadores nem consultaram o Municipio: foi uma decisdo da
familia e fizeram com o proprio trabalho, sem participacao de
outras pessoas ou gastos.

4. Circulagédo de filhotes como mercadoria ou presente

Os caes da casa foram doados por uma irma do proprietario. Um
deles veio da familia de um politico local para ser cuidado, mas
nunca o buscaram.

5. Circulagdo internacional com os caes e conhecimento sobre as
medidas de controle sanitdrio

N&o viajam e nao levam os caes para passear, porém eles saem
por seus proprios meios e passam o dia na calcada.

Vigil. sanit. debate 2018;6(3):64-73 | 67
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6. Controle reprodutivo

Nao realizam.

Caso Pl 26
1. Relagbes sociais interespecificas entre vetores, cdes e humanos

Nesta DU trés caes foram encontrados, duas fémeas adultas gran-
des e um macho pequeno, todos mesticos, todos dormem fora sem
uma casinha. O macho foi diagnosticado positivo para LVC durante
o0 estudo, convivem com ele ha 07 anos. Nenhum dos caes foi vaci-
nado, recebeu tratamento, visitou um veterinario ou fez uso de
repelente, antes ou depois do diagnéstico. As vezes, quando vé o
cao com LVC desanimado, a dona o medica com um antiparasita
de venda livre que encontra em uma loja de produtos agricolas.

A senhora entrevistada, sexagenaria, é “a dona dos cachorros”.
Ela diz que teve caes toda a sua vida, porque gosta de suas com-
panhias e como vigia noturno.

Sabe diferenciar os latidos quando ha problemas ou se alguém esta
tentando entrar no lote. Os cachorros saem soltos na rua porque
encontram a porta aberta ou porque atravessam a cerca do perimetro.
Nao os deixa sair voluntariamente porque ha um vizinho que combate
os caes a pedradas. Eles sao caes “bem ensinados, nao sao como os
outros que andam comendo fraldas” e nem “vao para a cama quando
entram na casa”. Nenhum dos caes desta casa se deixa ser banhado.

2. Mudancas no relacionamento ou no ambiente ap6s o diagnds-
tico do LVC

Nao realizaram alteragdes no ambiente peridoméstico relacio-
nadas a prevencao da transmissdo de LV ao homem. No entanto,

Pl 19 Amostragem 2014 14m
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devido ao “medo da dengue”, podaram a arvore frutifera (man-
gueira), varreram e queimaram a folhagem, deixando virado
para baixo as garrafas e recipientes que podem conter agua
(latas, brinquedos),

3. Fontes legitimas de informacgdo sanitdria

Adona dos caes desacredita no diagnostico de LVC do seu cao por-
que ele ndo apresenta sintomas. Considera que aos 65 anos “ela
ja sabe o que deve fazer, nao depende do que lhe é ensinado”.

4. Circulacdo de filhotes como mercadoria ou presente

Os caes foram um presente de seu filho porque “quando ha cria-
turas reunidas € bom que haja filhotes”. Os cades que estdo na
casa foram trazidos de outro bairro (Ribera do Parand) de Puerto
Iguazu e nunca sairam da cidade. A dona ja teve outros caes que
se perderam na localidade e nao os recuperou. Sua vizinha dese-
java um cao de raca e deu a ela um de presente, cuida muito
bem do cao e dormem com ar condicionado.

5. Circulagdo internacional com os cdes e conhecimento sobre as
medidas de controle sanitdrio

Certa vez comprou um filhote com raca no Brasil, foi transpor-
tado por um carro particular e ndo houve controle sanitario na
fronteira internacional.

6. Controle reprodutivo

Acompanha a reproducao, “para evitar o trabalho que dao os
filhotes”, utilizando anticoncepcionais injetaveis nas fémeas.
Aconteceu de injeta-los em uma cadela gravida e toda a ninhada
nasceu morta.

PI 19 Amostragem 2016 14m
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Caso Pl 64

1. Relacoes sociais interespecificas entre vetores, cdes e

humanos

Esta UD era uma casa de fim de semana até 2010 quando passou a
ser ocupada permanentemente. No momento da amostragem em
2014, sete caes e trés adultos humanos viviam juntos. No diag-
nostico do projeto, dois cdes foram positivos para LVC e foram
sacrificados. Um terceiro morreu por causas naturais (idoso). Na
amostragem de 2016, havia quatro caes grandes de raga mista,
dois machos e duas fémeas. Um casal idoso e outro adulto, todos
os quatro foram diagnosticados com LVC em exames particu-
lares, posteriormente a amostragem desta investigacao. Para
o dono dos caes, € um tanto traumatico continuar tomando a
decisao de dar morte digna aos caes infectados, especialmente
porque sente falta dos caes que ja sacrificou, se sente culpado
e nao teve éxito em controlar a transmissdao em sua propriedade
com esta medida.

O lote é grande e eles se definem como “uma familia de canil”.
Sentem gratiddo pelo trabalho dos cées de cuidar da familia
quando o homem da casa trabalha a noite. O homem da casa é
0 “dono dos caes”, a mulher “limpa e organiza”. Todos os caes
dormem fora da casa, recebem cuidados veterinarios semestrais
(contraceptivos e pipeta repelente). Receberam vacina antirra-
bica nas campanhas municipais. Nao tém vacina e nao recebem

tratamento para leishmaniose. Logo apos saber que os quatro

Pl 19 Amostragem 2014 27.5m
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cdes que vivem na casa resultaram positivo para diagnostico de
LVC, estao considerando comprar colares repelentes para pro-
teger sua familia. Entretanto, ndo é uma decisao facil, porque
resulta em um custo fixo relevante para o orcamento doméstico.

2. Mudancas no relacionamento ou no ambiente apds o diagnds-
tico do LVC

No inicio do estudo, os moradores aceitaram as recomendagées
sanitarias de eutanasia dos caes com LVC e as mudancas necessa-
rias no ambiente doméstico (eliminacdo do galinheiro, reducao
da area de reserva e sombra no jardim). Nao foi possivel imper-
meabilizar a superficie de acesso e a garagem por ser uma area
muito ampla, iria resultar em um custo alto, também limitou
as podas para reduzir a area sombreada, pois aumenta muito a
temperatura dentro da casa (Figura 3).

3. Fontes legitimas de informacdo sanitdria

A fonte de informacao aceita para o controle da transmissao
entre caes e humanos foram os técnicos de campo deste projeto
de pesquisa.

4. Circulacdo de filhotes como mercadoria ou presente

Todos os caes que tiveram e que tém sdo doados em Puerto Iguazu.
Um deles apareceu uma noite escapando dos fogos de artificio.
Eles moravam no centro e se mudaram com os cachorros para ca.
Nenhum dos caes da familia que ficou no centro é positivo para LVC.

PI 19 Amostragem 2016 27.5m
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A propriedade do bairro Zona de Granjas y Quintas esta fechada com
um muro de perimetro, os caes nao podem passar do limite do lote.

5. Circulacdo internacional com os caes e conhecimento sobre as
medidas de controle sanitdrio

Nao se deslocam com os caes quando viajam.
6. Controle reprodutivo

O controle reprodutivo nao se associa ao controle da transmissao da
LVC, utilizam injecdes contraceptivas nas fémeas a cada seis meses.

Caso Pl 66

1. Relacées sociais interespecificas entre flebotomineos, caes e
humanos

Esta UD se localiza frente a um lugar onde os caes sao abandona-
dos. Os dois caes diagnosticados com LVC nao eram de proprie-
dade daquela UD, se encontravam la porque vinham comer ou
beber agua. O local é um armazém que serve almoco ao meio-
dia, de modo que os frequentadores do local deixam nas proximi-
dades as sobras para os caes abandonados. Na casa ha uma Unica
cadela vira-lata pequena que nao foi positiva para o diagnostico
de LVC. Os outros caes eram cuidados pela filha da atual dona
que, depois que morrem os dois caes diagnosticados com LVC
em 2014, se mudou. A cachorrinha com que convive atualmente
foi um presente dado a dona, que a mantem sempre dentro de
casa, de maneira que nao brigue com os caes abandonados na
rua. A cadelinha dorme do lado de fora dos quartos, em um patio
interno da casa, sem comunicacao com a rua ou cal¢cada. Passa
por consulta veterinaria uma vez por ano, nao usa repelente,
tem vacina antirrabica e toma banho com fenol dissolvido em
agua (idem PI17) periodicamente. A dona nao lhe aplicou e nao
sabia da existéncia de vacina contra a leishmaniose.

Os cachorros que estdo e que aparecem na vizinhanca € porque
sdo abandonados por l&: “As vezes eles jogam filhotes, jovens ou
adultos doentes, outras vezes cachorros que ja nao querem mais
ter em casa”.

2. Mudangas no relacionamento ou no ambiente apds o
diagnostico do LVC

O diagnostico de LVC em dois caes da residéncia modificou o
relacionamento com sua filha que resgatava caes abandonados.
Depois de discutir pela convivéncia e que dois caes morreram, a
filha saiu de casa.

3. Fontes de informagdo legitimas pelos mensageiros sobre risco
de infec¢do e prevencdo em humanos

Nao reconhece fontes de informacao sobre risco de infeccao e
prevencao em humanos.

4. Circulacdo de filhotes como mercadoria ou presente

Os caes que rondam a loja estdo em condicao de abandono. A
lojista disse nao se sentir responsavel por aqueles que comem as
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sobras dos comensais. Faz mais de dois anos que ela vive nesse
local com sua cachorra, que lhe foi dada em outro bairro de
Puerto Iguazu.

5. Circulagdo internacional com os cdes e conhecimento sobre as
medidas de controle sanitdrio

Sabe que los perros circulan entre barrios de Iguazd. No tiene
noticias de circulacion transfrontera. No viaja con perros.

Sabem que os cachorros circulam entre os bairros de Iguazu.
Nao tem noticias de circulacdo transfronteiras. Nao viajam com
0s caes.

6. Controle reprodutivo

Nao realizam.
Caso PI 76

1. Relagbes sociais interespecificas entre flebotomineos, cdes
e humanos

Na amostra de 2014, havia trés cachorros sem raca definida
e um se encontrava infectado com LV. Em 2016, foi agregado
um poodle macho, sem diagnostico, comprado de uma amiga
para presentear a neta. Todos os caes que residem nesta UD
entram na categoria ontoldgica de coisa (se a origem é “mes-
tica” é ofertado por redes hierarquicas de reciprocidade como
presente e se a origem é “de raca” é comprado como mercado-
ria). Neste caso, sobre o vinculo humano-cao, ha uma especia-
cao diferenciada: os “mesticos” sao considerados “guardides”,
mesmo quando sdao de tamanho médio, enquanto o poodle é
considerado como “companhia de menina”. A ideia de guarda
gera gratidao no dono, que considera que os caes, ao competi-
rem entre si pela atencao do dono, expressam afeto. Os caes de
guarda saem para a rua, o companheiro da garota permanece
dentro do lote.

0 espago doméstico interno da casa, o cuidado das plantas e da
alimentacao de humanos e nao humanos sao de responsabilidade
do género feminino. Os caes que entraram na casa por doac&ao
foram escolhidos pelos homens.

Em um local diferente da UD estudada, um membro da familia
possui uma cadela pit bull para gerar filhotes. Compraram pela
procura desta raga como cao guarda. A fémea produz entre oito e
dez filhotes por ninhada em duas gestacoes por ano. Cada filhote
¢é vendido a $5.000,00 (USS 330), estimado um rendimento total
de $ 80.000 e $ 100.000 por ano (USS$5.000 a USS$6.000 por ano).
Todos os caes dormem fora das habitacoes humanas, em casinhas
de madeira. O cachorro que foi comprado, “de raca”, é o Unico
que visita mensalmente o veterinario. “Os vira lata -mesticos -
nao precisam de veterinario, eles sao mais resistentes”.

Todos os caes usam repelente em pipeta, tém vacina antirra-
bica da campanha municipal e nao foram vacinados contra
a leishmaniose.
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2. Mudangas no relacionamento ou no ambiente apds o
diagnostico do LVC

Existem membros da familia que nao assumem o diagndstico de
LVC como um risco para sua saude. Outros argumentam que os
caes nao podem estar doentes porque nao tém sintomas e por-
que “Deus ndo quer nada de ruim para a propria criacdo”. O
proprietario, cristdo crente evangélico diz:

“Conheco um plano superior para o homem: a bondade do Deus
Todo-Poderoso e suas promessas de bem-aventurancas. Ele
guarda e protege. Ha 31 anos visito hospital para acompanhar
os doentes e nunca estive internado ou fiquei doente. Meu filho
teve malaria e foi curado: Cristo salva e cura.”

Este homem, adulto mais velho, além da confianca de que “o Senhor
cuida de sua vida”, aplica nos caes fumigacao em doses leves com
seu proprio pulverizador, com “remédios” que compra no Brasil.
Um servico que presta também a clientes do bairro. Pulveriza com
Galgotrin® (Cipermetrina) “1/100 litros”. Quando seus vizinhos o
contratam, durante 30 dias, repassa o spray. Em sua casa pulveriza
uma vez por més durante todos os meses do ano. Em relacéo as
fumigacoes da Salde Publica no bairro, considera que:

“Sd0 uma ajuda, mas eles ndao tém a varinha magica. Nao
podem pulverizar os galhos, as pilhas de madeira, as pilhas
de tijolos de todos os quintais, e é para isso que contratam a
mim. E bom o que a Satde Piblica faz, mas nao é suficiente”.

Mesmo quando souberam do diagnostico de LVC em um de seus
caes, nao pensaram em abandona-lo ou sacrifica-lo:

“E como se eu tivesse vocé, nbs brincassemos e
coméssemos, vocé cuida da casa e quando eu descobrir que
vocé esta doente te abandono para que te matem. Nao é
assim. Tem que cuidar do animal, porque eles sentem. Isso
[...] € amor por amor”.

3. Fontes legitimas de informacdo sanitdria

Nesta UD, “Deus e a ordem divina” sao as fontes legitimas de
informacao para impedir a transmissao de LV.

Tabela 2. Sintese de resultados.

Mastrangelo AV et al. Leishmaniose visceral: intervencao em ambientes domésticos

4. Circulacdo de filhotes como mercadoria ou presentes

Os caes médios e mesticos foram presenteados por pessoas de
referéncia afetiva, hierarquia politica ou emocional de outros
bairros. A cachorra “de raca” foi comprada em outro bairro e
trazida como presente.

5. Circulagdo internacional com os cdes e conhecimento sobre as
medidas de controle sanitdrio

Nao viajam com os caes dentro ou fora da cidade.

6. Controle reprodutivo

Nao realizam (todos sao machos).

Sintese dos resultados

Metade (3/6, Pl 19, Pl 26 e Pl 64) das seis UD que compdem a
amostra realizaram mudancas ambientais entre a amostragem
de 2014 e 2016, mas apenas uma delas (Pl 64) fez por reducao de
risco de infeccao humana por LV. Nos outros casos, a mudanca se
deve a recomendacoes para controle do vetor da dengue.

Apenas uma das UD (Pl 64) concordou com a morte humanitaria
dos caes infectados como uma medida para controlar a trans-
missao, seguindo a recomendacao dos pesquisadores do projeto.
Entretanto, informou que nao fara novamente com os novos caes
infectados em seu lote. Por outro lado, apenas uma das UD incor-
porou o colar repelente apds o diagndstico (Pl 17). E necessario
considerar que todas as UD da amostra referem-se a aplicacao
de controle quimico (piretrdides) com pulverizacdes ultraleves
(associados a campanhas de controle de transmissao de dengue
ou fumigagdes particulares) e repelentes com DEET.

O diagnostico de LVC é independente do controle reprodutivo,
que geralmente é feito em cadelas com medicacéo injetavel.

Tanto a adocao de caes mesticos quanto a compra caes de raca
sdo feitas com base em relacdes sociais (assimétricas como “o
chefe”, “um politico”, ou simétricas como “um amigo da fami-
lia”) (Tabela 2).

n caes rk+/ n caes rk+/ Clrculfa;a.o Mudangas Fonte de
o - P Provincial . . =
Relagoes amostragem amostragem  Eutanasia em Controle X no ambiente informagao
ID = = = = N Na nacional et o
humano-céao total de cdes  total de caes cdes LVC reprodutivo | Internacional doméstico por sanitaria
2014 2016 N no diagnostico LVC  legitimada
Pl 17 presente-guarda 1/2 0/1 nao néao P néo movil sanitario
Pl 19 presente-companhia 1/2 1/2 nao nao P nao familia
pl2¢  Mmercadoria-presente- 1/3 1/3 nio sim P-I ndo familia
companhia
Pl 64 presente-guarda-trabalho 2/7 4/4 sim sim N sim projeto IDRC
Pl 66 presente-abandono- 2/3 0/1 nao nao P nao projeto IDRC
companhia
presente-comodidade- < < X
PI 76 1/3 1/3 ndo ndo P ndo projeto IDRC

companhia

Fonte: Elaboragdo propria baseada em dados de campo.
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DISCUSSAO

0 objetivo da pesquisa ecoepidemioldgica que deu origem a este
estudo foi identificar as variaveis socioambientais associadas a
distribuicao e dispersao da leishmaniose, a fim de determinar
a viabilidade™ das estratégias de vigilancia e controle sugeri-
das pelo Programa Nacional que consideram, nao apenas fatores
isolados de risco, mas também como determinam os modos de
vida' da area endémica.

As recomendacoes realizadas, tendo em vista os resultados conside-
rados de maior risco de exposicdo em microescala/unidade domés-
tica (abundancia de insetos vetores, caes com ofertas de parasitas
para os vetores), foram realizadas por comprometimento social
com os sujeitos do estudo, e de acordo com as indicacoes progra-
maticas anteriores, aqueles que poderiam ser modificados a partir
das conclusdes da pesquisa. Portanto, considerou-se a necessidade
da presente avaliacdo focal, que contribuird para fundamentar as
recomendacdes gerais e ajustes locais das estratégias de salide em
relacédo a leishmaniose e a participacdo dos atores sociais em nivel
supranacional (municipio, associacdes de bairro).

A variacdo no tamanho dos lotes investigados nas amostras
implica consideracdes especiais nas recomendacoes de interven-
cdo. E necessario ter em consideracdo que uma maior superficie
média dos lotes implica maiores custos de mao de obra e maqui-
nario para as modificagdes ambientais sugeridas pelo controle
sanitario, o que condiciona a implementacdao de mudancas em
escala micro®. Dessa maneira, em nivel focal, dentre as reco-
mendagoes ambientais gerais deve-se validar aquelas com maior
impacto sobre os vetores segundo o ambiente ambiental espe-
cifico, a real exposicdo dos humanos e cées e de acordo com as
praticas dos habitantes (horas e locais), considerando sua capa-
cidade de atuacao para realizar as modificagoes.

No presente estudo, um Unico domicilio realizou as modifica-
coes ambientais sugeridas pelos pesquisadores. Essas mudancas
nao foram suficientes para controlar a transmissao. O que nos
permite supor a existéncia de uma fonte vetorial fora da UD
amostrada. Nesse sentido, postulou-se que embora as variaveis
ambientais de microescala sejam aquelas que definem a pre-
senca e abundancia dos vetores nas UD, - em estado critico - o
risco de transmissdo ¢ modulado por variaveis ambientais além
dos limites do UD - em éareas criticas'. Essa situacao contribui
para validacao da hipétese de que as medidas de controle reque-
rem intervencao em nivel de vizinhanca e nao apenas nas UD,
levando em consideracao o raio real de dispersao vetorial. Ou
seja, é necessario determinar um equivalente ao conceito de
“maca saudavel” no ambiente urbano que foi proposto para a
dengue, considerando os modelos diferenciais de criadouros do
vetor da leishmaniose'. Nesse sentido, as intervencdes reque-
rem uma estrutura e uma agéncia comunitaria que possibilitem a
sinergia entre as acdes no nivel doméstico, municipal e a circula-
cao interjurisdicional (estado provincial, federal, internacional).

0 transito internacional de caes se apresenta limitado e é realizado
em veiculos particulares, de modo que escapa aos controles sani-
tarios regulares da fronteira. A livre circulacédo de pessoas e bens
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em um estado de direito e entre paises com acordos de integracao
fronteirica em uma fronteira de alta porosidade de transito® suge-
rem que, junto com o sistema de controle efetivo e formal, baseado
em consideragdes fundamentadas de risco a saide, devem adicionar
também recomendacdes em nivel de micro escala, para alcancar
maior eficacia, considerando necessaria intervencdo em agregados
sociais interespécies de escala intermediaria (criadores de caes de
raca, sociedades protetoras de animais, clinicas veterinarias).

Arelacéo interespécie entre homem-cao, nos casos das amostras
analisadas, mostra a combinacao de ontologias humanistas do
especismo - que consideram o cao como mercadoria ou presente
- com ditos e praticas pos-humanistas que o consideram como
um ser senciente ou como espécie companheira. Nesse contexto
de relacao, a condicao do cao como coisa ou ser senciente nao
é estavel, e dentro desse mesmo vinculo ha variacdes de abor-
dagens, dando origem a argumentos sociais, morais e religiosos.
Com base nessas expressdes circunstanciais se define a distancia
social e convivéncia com o cdo, incluindo nogdes que podem ir do
“amor por amor”, compreendendo a obediéncia como gratidao,
ao sacrificio humanitario com a intencao de limitar seu sofri-
mento®. Estas variaveis limitam o exercicio da guarda responsa-
vel pelos donos dos caes, bem como pelos profissionais veteri-
narios e técnicos de salde, e se inserem como contradi¢ées nos
discursos de vigilancia e controle da saude, deslegitimizando e
conflitando com seus informantes, transformando resultados e
recomendacdes em artigos de fé, acreditando ou ndo no diagnos-
tico, na efetividade de uma intervencao e duvidando da existén-
cia da doenca - principalmente quando se mostra assintomaticas.

Com relacdo a efetividade da informagdo sanitaria como fer-
ramenta de prevencéo e vigilancia, duas reflexdes podem ser
consideradas. Como ja mencionado anteriormente, em primeiro
lugar ha a necessidade de validar em campo as recomendacées
feitas a populacdo estudada. Em segundo lugar, os resultados
obtidos permitem problematizar a relacao de emissor-receptor?!
nas comunicacdes sobre salde. As diversas formas de compreen-
der as relagoes entre sociedade e natureza implica em situar a
informacdo dentro de um dialogo intercultural??, considerando
as relacdes domésticas interespécies como relagdes sociais que
definem valores morais e nossa propria condicdo de humanos’.
Nesse sentido, outros estudos avaliando a viabilidade da vigi-
lancia sanitaria®®, em povos originarios sulamericanos, indicam
maior eficacia da analise epidemioldgica sobre possiveis locais
de infeccdo, de vetor e de reservatorios, através da colaboracao
em atividades sociais dos agentes de salde e residentes locais.

CONCLUSOES

O risco de infeccdo humana por LV esta relacionado ao modo de
vida'” nas UD e ao relacionamento interespécie. Embora as varia-
veis ambientais de microescala definam os espacos criticos e a pre-
senca do vetor, o risco de transmissao aparece modulado por varia-
veis ambientais de areas criticas como os bairros e setor urbano’®.
Portanto, as medidas de controle devem atender ao raio real de
dispersao do vetor para serem efetivas. As intervencoes requerem
validacao e sinergia entre espaco doméstico e publico, bem como
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coordenacao interjurisdicional (municipal, provincial, federal, focadas nas UD consideradas como criticas ou orientagcdes compor-

internacional) na circulacao dos caes. As relacdes homem-cao com- tamentais sobre guarda responsavel como modelos exclusivos de

binam o especismo e o pos-humanismo que somado a necessidade estratégia nao sdo suficientes. Deve-se intervir também em toda
de interacao no espaco publico, limita a efetividade da “guarda area critica e nos grupos interespécies (criadores de cées de raca,
responsavel” como o Unico modelo de vinculo. As agoes ambientais sociedades protetoras de animais, clinicas veterinarias).
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