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O objetivo deste estudo foi avaliar um surto epidêmico de leishmaniose visceral em área de
manguezal previamente indene e determinar a prevalência da infecção canina sugerindo alguns
fatores de risco associados a esta infecção. O estudo foi realizado no município de Salinas da
Margarida, Bahia. Ao todo foram avaliados 558 cães, revelando uma prevalência de infecção em
cães de 10%. Os dados foram colhidos através de questionários padronizados e previamente
testados. A sorologia foi feita utilizando-se teste imunoenzimático (ELISA), e os cães soropositivos
foram eliminados. As variáveis que apresentaram correlação com a infecção canina nas análises
ajustadas para idade e multivariada foram: presença de raposas no peridomicílio, idade do cão,
local onde o cão dormia e hábito de banhar o cão freqüentemente.
Palavras-chaves: Epidemiologia, cão, leishmaniose visceral canina, fatores de risco, prevenção,
controle, Bahia.

The objective of this study was to evaluate an outbreak of visceral leishmaniasis in a saltwater
marsh area without previous cases and to determine the prevalence of canine infection, suggesting
potential risk factors associated with this infection. The study was carried out at the city of
Salinas da Margarida, Bahia. We examined 558 dogs, yielding a prevalence of infection of
10%. The data were gathered using a standardized questionnaire, previously tested. The sorology
was done using an enzyme immunoassay (ELISA), and all seropositive dogs for anti-Leishmania
antibodies were promptly eliminated. The variables associated with6 canine infection in the
age-adjusted or multivariate analyses were: presence of foxes in the neighborhood, dog’s age,
place where the dog sleeps and habit of bathing the dog frequently.
Key-words: Epidemiology, dogs, canine visceral leishmaniasis, risk factors, prevention, control,
Bahia.
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Na América Latina, a leishmaniose visceral canina
(LVC) é causada principalmente pela Leishmania
chagasi e transmitida através da picada da fêmea do
flebótomo Lutzomyia longipalpis(19). Em muitas cidades
brasileiras, a leishmaniose visceral (LV) tem sido um
grave problema de saúde pública; e em locais onde a

doença é endêmica, o cão é considerado o principal
reservatório no ambiente domiciliar e peridomiciliar,
sendo o responsável pela manutenção da infecção para
homens e outros cães(19, 21). No Brasil, mais de dois mil
casos são registrados anualmente, sendo a maior parte
da região Nordeste do país(13,14). Fatores como o
desmatamento florestal, migração, e o cão doméstico
como principal reservatório, levaram a leishmaniose
visceral (LV) a apresentar um caráter urbano(13,14,18).

Apesar dos cães apresentarem características de
um bom reservatório, fatores biológicos e ecológicos
da LV não têm sido necessariamente detalhados.
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Diversos fatores de risco para a ocorrência da infecção
em cães têm sido relatados, incluindo idade, sexo,
raça, tamanho do pêlo, convivência com outros animais
de criação, porém não há um consenso entre os
autores(10,12). Fatores ambientais como proximidade
com galinheiros, por exemplo, têm sido apresentados
como possíveis fatores de risco para a leishmaniose
visceral humana (LVH) e canina (LVC). A identificação
dos verdadeiros determinantes da infecção por
Leishmania em cães é crucial para o planejamento de
medidas adequadas de combate à doença na
população canina, o que conduzirá, possivelmente, ao
melhor programa de prevenção e controle tanto em
cães quanto em humanos.

Neste estudo, descreveu-se um surto da doença em
cães no município de Salinas da Margarida, uma área
até então considerada pouco provável para este tipo de
ocorrência por possuir uma vegetação de restinga na
qual o mangue é o ecossistema dominante. O presente
trabalho tem como objetivo descrever o surto epidêmico
de LVC numa área indene do Recôncavo Baiano e
identificar possíveis fatores de risco associados com a
infecção e o desenvolvimento da doença.

Material e Métodos

Área de Estudo

O município de Salinas da Margarida, situado na
região do Recôncavo sul do Estado da Bahia, da
microrregião de Santo Antônio de Jesus, e tem as
coordenadas geográficas de 12º 52’ 16’’ de latitude
Sul e 38º 45’ 52’’ de longitude Oeste. Esse município
tinha população de 13.580 habitantes no censo de
2001, e dista 229km de Salvador, capital do Estado,
por percurso rodoviário ou 56km pela via marítima. A
vegetação predominante é a restinga, na qual o mangue
é o ecossistema dominante e o clima é úmido e salubre,
com temperatura média anual de 25,4ºC.

Desenho de Estudo

Realizou-se um estudo de corte transversal, nos
bairros de Encarnação, Mutá, Conceição, Cairú e

Cações, para avaliar a prevalência da infecção
canina. Os cães foram triados por meio do teste
imunoenzimático (ELISA). A imunohistoquímica
(IHQ) e a cultura foram utilizadas para a confirmação
da positividade. Todo animal soropositivo foi
eliminado, segundo diretrizes da Fundação Nacional
de Saúde. Os dados foram colhidos dos proprietários
dos animais, usando questionários padronizados por
entrevistadores previamente treinados. Informações
sobre idade, condição sócio-econômica, sexo, e
outras características tanto dos animais quanto do
meio ambiente foram obtidas em todas as residências
dos referidos bairros. As raças dos cães foram
identificadas de acordo com o American Kennel Club
(AKC)(30) que reconhece 150 raças de cães. Também
foi avaliada a presença de criadouros de galinhas,
porcos e/ou outros animais (bovinos, suínos, caprinos,
eqüinos, ou asininos) na área de habitação (ou
peridomicílio). Todo cão que participou do estudo
foi tratado seguindo-se os princípios éticos
internacionais, por técnicos e pessoal qualificado, com
treinamento adequado, sob supervisão de médico-
veterinário.

Sorologia

Para determinar a presença de anticorpos anti-
Leishmania foi usado o ensaio imunoenzimático
(ELISA), conforme padronização do Centro de
Pesquisas Gonçalo Moniz da FIOCRUZ (Salvador,
Bahia) e adaptado por Paranhos-Silva et al.(26).
Resumidamente, as placas foram sensibilizadas com
extrato solúvel de promastigotas de Leishmania sp.
obtidas de um paciente humano e os soros dos cães
diluídos 1:400. Foi utilizado immunoglobulina anti-
IgG de cão conjugada a peroxidase a uma diluição
de 1:5000 (Sigma Cia. Chemical, St., Louis Mo.).
Foram incluídos soros de controles positivos
(confirmados através de cultura) e negativos em
todos os ensaios. Foram considerados positivos os
cães com valores maiores que a média mais três
desvios padrões. Todos o soros foram testados em
duplicata e os resultados positivos re-testados pelo
menos uma vez.
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Análise Imuno-histoquímica

A presença de parasita nos fragmentos de orelha dos
cães foi avaliada por imuno-histoquímica pelo método
da streptoavidina-biotina-peroxidase. Secções de 3mm
foram estendidas em lâminas silanizadas (3-
aminopropril-silano, Sigma-Aldrich) para evitar
descolamentos durante o procedimento. Após
desparafinização, em banhos sucessivos de xilol e
acetona, foram hidratados em soluções alcoólicas e água.
O tampão empregado para as lavagens entre as
incubações foi o PBS (fosfato-salina) acrescido de
Tween 20 a 0,1%. Todas as incubações foram realizadas
em câmara úmida. O bloqueio da peroxidase endógena
foi feito com 3% de peróxido de hidrogênio em metanol.
As ligações hidrofóbicas inespecíficas foram bloqueadas
com leite desnatado a 5% em água destilada. O anticorpo
anti-leishmania policlonal de coelho, LPBI-CPqGM/
FIOCRUZ, a 1:1000 foi diluído em solução constituída
por 1% de soro albumina bovina (BSA-Sigma), 0,1%
de gelatina de peixe de água fria (Sigma), e 0,1% de
azida sódica. Foi incubado a 4ºC por 16 h. O segundo
anticorpo foi anti-IgG de coelho obtido em cabra
(DAKO), diluído a 1:800, por 1h à temperatura
ambiente. Os cortes em seguida, foram expostos por
1h a estraptoavidina-peroxidase (Pierce) a 1:1000 em
tampão fosfato. Como cromógeno foi utilizado uma
solução contendo diaminobenzidina 0,009%, DMSO
(dimetil sulfóxido) 1% e 0,1% de peróxido de hidrogênio
em PBS. Contracorados com hematoxilina de Harris,
foram montados com Bálsamo do Canadá (Biotec).

Cultura

Foram retirados ou puncionados fragmentos de
baço dos animais, para cultura. Estes fragmentos foram
colocados em frascos estéreis contendo meio de cultura
NNN/Schneider. Estes meios são compostos de
nutrientes e antibióticos a fim de nutrir as Leishmanias
e evitar a contaminação por bactérias competidoras,
que poderiam esgotar o meio evitando o crescimento
do parasito. A primeira leitura da cultura, foi feita 5 a 7
dias após a colheita e as demais com intervalos de 3 a
4 dias, durante 2 meses consecutivos.

Análise Estatística

No estudo foi calculada a prevalência da infecção,
definida como animais soropositivos divididos pelo
número total de animais avaliados, bem como medidas
de associação relativa através da razão de “Odds ratio”
(OR). Para tanto foram utilizados modelos de regressão
logística e análises multivariada e ajustada para idade.
Foram calculados intervalos de confiança (IC) 95% e
o valor de P foi estipulado em menor ou igual a 0,05
para o resultado ser estatisticamente significativo.

Resultados

Foram estudados 558 cães, 62% (343) machos e
38% (210) fêmeas. A média de idade da população
foi de 2 anos, variando de 6 meses a 20 anos. A maioria
dos animais era sem raça definida (83,2%), de pêlo
curto (60,1%), de porte médio ou pequeno (82,4%),
com estado corporal bom (83,2%). A maior parte dos
animais tinha acesso controlado à rua (72,9%) e
tomava banho freqüentemente (pelo menos uma vez
por semana) (86,5%). Além dos cães, outros animais
eram criados nos domicílios e peridomicílio, como
descrito na Tabela 1.

Durante o período do estudo, todos os 558 cães
foram triados pelo ELISA. Cinqüenta e seis (10%)
tiveram sorologia positiva, destes 21 (37,5%) tiveram
cultura ou imunohistoquímica positiva e 34 (60,7%)
estavam assintomáticos.

Foram realizadas três análises com os dados. Na
análise bruta, usando como referência os cães com
menos de um ano de idade, o OR de infecção para
Leishmania aumentou de 2,05 para animais entre um
e quatro anos para 3,64 para animais com mais de 5
anos, sendo este dado estatisticamente significativo
(Tabela 2). Em relação aos locais dos estudos, o bairro
de Encarnação foi o que apresentou a maior associação
para infecção (OR= 8,01; IC 95% 3,71-17,28; p=
0,00). Ainda nesta análise, não houve diferença
significativa na associação entre a soropositividade e
sexo, raça, comprimento de pêlo, presença de
criadouros de galinhas e porcos (Tabela 2). Em relação
ao quintal da casa ser cimentado ou não, a chance de
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Tabela 1. Características selecionadas de 558 cães e do seu habitat no estudo de corte transversal, em Salinas
da Margarida, Bahia, Brasil, 2004.

Características N  %
Bairro 558

Encarnação 47,1
Conceição 21,5
Cações 16,3
Mutá 8,2
Cairú 6,8

Idade (em anos) 520
0 11,6
1 22,6
2 20,1
3 14,0
4 7,0
5 6,5
≥6 11,5

Sexo 553
Macho 62,0
Fêmea 38,0

Raça 531
Mestiços 83,2
Pura 16,8

Comprimento do Pêlo 541
Curto 60,1
Longo 39,9

Peso 555
Magro / Caquético 16,8
Normal 83,2

Porte 547
Grande 17,6
Médio 57,2
Pequeno 25,2

Áreas de alopecia 543
Sim 19,9
Não 80,1

Presença de úlcera na pele 543
Sim 12,7
Não 87,3

Unhas 541
Alteradas 30,1
Normais 69,9
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Características N  %
Banho 532

Nunca / quase nunca 13,5
Às vezes / muitas vezes 86,5

Criação do cão 547
Semi-domiciliado 27,1
Domiciliado 72,9

Quintal Cimentado 533
Não 89,5
Sim 10,5

Sariguê no domicílio/peridomícilio 558
Muitas vezes / às vezes 53,6
Nunca / quase nunca 46,4

Rato no domicílio/peridomícilio 555
Muitas vezes / às vezes 62,3
Nunca / quase nunca 37,7

Raposa no peridomícilio 554
Muitas vezes / às vezes 12,5
Nunca / quase nunca 87,5

Criação de Galinhas 558
Sim 57,7
Não 42,3

Criação de Suínos 558
Sim 5,2
Não 94,8

Cria bovinos, eqüinos e pequenos ruminantes 557
Sim 9,5
Não   90,5

infecção aumentou de 6 vezes (OR= 6.00; IC 95%
0,81-44,25; p= 0,08) para os cães que moravam em
quintais não cimentado, entretanto este resultado não
foi estatisticamente significativo.

Além da análise bruta, examinaram-se as variáveis
ajustadas por idade dos cães e para outras variáveis,
na análise multivariada. Tanto na análise ajustada para
idade quanto na multivariada, os cães que moravam
em casas onde a presença de raposas no peridomicílio
era regular, tiveram uma associação com maior chance
de infecção (OR=2,31; IC 95% 1,21-4,71; p= 0,01)
(Tabela 3 e 4). Foi constatado também que animais
com idade maior que 3 anos (OR=2,36; IC 95% 1,27-
4,38), que dormiam fora do domicílio (OR=8,55; IC

95% 2,05-35,69) e que não tomavam banho
periodicamente (OR=2,01; IC 95% 1,04-3,89)
apresentavam probabilidade maior de adquirir a
infecção que os demais cães (Tabela 3). Além das
variáveis citadas, permaneceram na análise final as
variáveis referentes ao bairro (OR=7,67; IC 95% 3,20-
18,37), estado nutricional do animal (OR=2,46; IC
95% 1,26-4,82) e presença de alterações cutâneas
(OR=2,17; IC 95% 1,00-4,78) (Tabela 4).

Discussão

A leishmaniose visceral no Brasil constitui um grave
problema de saúde pública, principalmente do
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Tabela. 2. Análise não ajustada de algumas características selecionadas para infecção por Leishmania em 558
cães, Salinas da Margarida, Bahia, Brasil, 2004.

Características  OR (IC 95%)*  Valor de P

Idade (anos)
≤ 1 1 (Ref.)
1 a 4 2,05 (0,94-4,50) 0,07
≥ 5 3,64 (1,55-8,51) 0,00

Pelo
Longo 1 (Ref.)
Curto 1,12 (0,63-1,98) 0,70

Peso
Normal 1 (Ref.)
Magro ou caquético 2,48 (1,42-4,33) 0,01

Unhas
Normal 1 (Ref.)
Alteradas 1,77 (1,01-3,14) 0,05

Pele
Normal 1 (Ref.)
Ulcerada 3,60 (1,90-6,80) 0,00

Bairro
Outros 1 (Ref.)
Encarnação 8,01 (3,71-17,28) 0,00

Quantidade de cães no domicílio
≤ 2 1 (Ref.)
≥ 3 1,94 (1,07-3,51) 0,03

Quintal é de cimentado
Sim 1 (Ref.)
Não 6,00 (0,81-44,25) 0,08

Onde o cão dorme
Dentro de casa 1 (Ref.)
Fora de casa 9,20 (2,22-38,19) 0,00

O cão toma banho
Ás vezes/ muitas vezes 1 (Ref.)
Nunca/quase nunca 2,19 (1,17-4,11) 0,01

Raposa no peridomícilio
Nunca/quase nunca 1 (Ref.)
Muitas vezes/às vezes 2,39 (1,21-4,71) 0,01

Criação de eqüinos e bovinos
Não 1 (Ref.)
Sim  2,04 (0,94-4,44)  0,07
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Tabela. 3. Análise ajustada por idade de 558 cães de Salinas da Margarida, apresentando o OR  com IC de
95% e o valor de p, para cada variável analisada, 2004.

Características  OR (IC 95%)*  Valor de P
Bairro

Outros 1 (Ref.)
Encarnação 10,62 (4,65-24,26) 0,00

Quantidade de cães no domicílio
≤ 2 1 (Ref.)
≥ 3 2,36 (1,27-4,38) 0,01

Presença de raposa no quintal
Nunca/quase nunca 1 (Ref.)
Muitas vezes/às vezes 2,31 (1,10-4,83) 0,03

Onde o cão dorme
Dentro de casa 1 (Ref.)
Fora de casa 8,55 (2,05-35,69) 0,00

O cão toma banho
Ás vezes/ muitas vezes 1 (Ref.)
Nunca/quase nunca 2,01 (1,04-3,89) 0,04

Peso do cão
Normal 1 (Ref.)
Magro/ Caquexia 2,67 (1,48-4,81) 0,00

Unhas
Normal 1 (Ref.)
Alteradas 2,10 (1,16-3,81) 0,01

Pele
Normal 1 (Ref.)
Ulceras  4,35 (2,24-8,46)  0,00

Tabela. 4. Análise multivariada de fatores de risco para infecção por Leishmania em 558 cães, Salinas da
Margarida, Bahia, Brasil, 2004.

Características  OR (IC 95%)* Valor de P
Bairro

Outros 1 (Ref.)
Encarnação 7,67 (3,20-18,37) 0,00

Idade
≤1 1 (Ref.)
>1 2,98 (1,33 -6,70) 0,01

Presença de raposa no quintal
Nunca/quase nunca 1 (Ref.)
Muitas vezes/às vezes 2,88 (1,23-6,73) 0,02

Pele
Normal 1 (Ref.)
Úlceras 2,17 (1,00-4,78) 0,05

Peso
Normal 1 (Ref.)
Magro ou caquético  2,46 (1,26-4,82)  0,01
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Nordeste brasileiro. A destruição maciça de florestas
primárias e o êxodo rural têm favorecido a expansão
da LVC nos centros urbanos e periferias das cidades.
Os dados indicaram uma prevalência de 10% (56/558)
entre os animais examinados no período, com especial
atenção ao bairro de Encarnação, que segundo as
análises, possui uma associação com a infecção de 10
mais vezes em relação aos outros bairros avaliados.
Estudos semelhantes realizados por França-Silva et
al.(12) em Montes Claros (Minas Gerais) e Fisa et al.(11)

na Catalunha (Espanha) encontraram prevalências
semelhantes, 9,7% e 10,2%, respectivamente.
Entretanto, Paranhos-Silva et al.(25), no município de
Jequié (Bahia) encontraram prevalência de 23,5%. A
região do município de Salinas da Margarida era
considerada indene para infecção até metade do ano
2000, mas a partir daí casos da doença, tanto em
humanos quanto em cães, passaram a ser detectados
e desde então a quantidade de casos tem permanecido
constante. Para esta região do Estado da Bahia, a
prevalência encontrada pode ser considerada elevada
e é muito preocupante, por se tratar de uma região
turística litorânea. Além disso, as medidas de controle
e prevenção da doença que vêm sendo adotadas pelos
órgãos de saúde responsáveis pelo município não têm
surtido efeito para reduzir o número de casos da
doença.

A soroprevalência da infecção tendeu a aumentar
com a idade do cão, atingindo principalmente animais
com faixa etária entre 4 a 6 anos. Concordando com
esses resultados, Fisa et al. (11), referem o aumento da
soroprevalência entre cães de 5 a 6 anos. Também
Abranches et al.(1) relataram aumento da prevalência
com a idade, principalmente entre cães com idade
superior a 9 anos (14,7%). No entanto, um estudo
realizado em Montes Claros (Minas Gerais) referiu que
a prevalência da infecção não foi correlacionada com
a idade, porém esta foi maior entre cães com idade
variando de 3 a 8 anos (10,7% a 12,8%)(12). Este
aumento da prevalência pode ser devido ao maior
tempo de exposição dos animais, entretanto, podem
estar associados outros fatores como a situação
imunológica e hábitos dos animais.

Os dados deste estudo sugerem uma associação

entre criação de animais de produção (eqüinos, bovinos
e pequenos ruminantes) e aumento da infecção por
Leishmania. Estudos realizados por Morillas et al.(22)

mostraram prevalência mais elevada de positividade
de reação cutânea para Leishmania em aldeias onde
a maioria das casas tinha estábulos para manter animais
(principalmente mulas e cabras). Esses animais não são
considerados reservatórios da doença, porém estudos
indicam que os mesmos são fontes de alimentação para
os flebótomos. Na Colômbia, estudos relatam a
preferência de flebótomos em se alimentarem em vacas
e porcos(23).

Esses dados indicam que animais que dormem do
lado de fora da casa têm uma probabilidade 8,55 vezes
maior, do que animais que dormem dentro de casa, de
estarem infectados para leishmaniose. Este resultado
pode estar relacionado com os hábitos dos flebótomos.
A atividade dos flebótomos ocorre principalmente no
crepúsculo ou ao anoitecer, provavelmente devido à
queda de temperatura e aumento da umidade(27). Esta
atividade atinge seu pico máximo entre as 21:00 e 23:00
horas. Durante o dia, os mosquitos procuram locais
frios e úmidos para descansar, como paredes, abrigos
para animais, rochas, etc.15,28. Assim, os animais que
dormem fora da casa estariam mais expostos à
atividade do vetor.

Animais que não tomam banho freqüentemente
apresentaram uma chance maior para infecção em
comparação àqueles que tomam banho freqüentemente
(pelo menos uma vez por semana). Não foi encontrada
nenhuma referência específica para essa variável,
entretanto, segundo estudos feitos por Alexander et
al.(3), na Colômbia, o uso de sabão foi eficaz na
proteção contra os flebótomos (L. longipalpis),
apresentando um coeficiente de proteção (CP) 67,7%,
porém não houve mortalidade significante entre os
flebótomos que tiveram contato com o sabão. Assim é
sugerido que novas investigações sejam realizadas com
o objetivo de esclarecer a menor taxa de infecção em
cães que tomavam banho mais freqüentemente. De
qualquer forma, esta poderia ser uma medida prática
e barata de prevenção e controle da LVC em áreas
endêmicas ou em surtos. Além disso, outra medida de
prevenção a ser sugerida, é que os cães passem a
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dormir em locais cobertos, de preferência telados,
evitando assim o contato com o vetor.

Tanto na análise ajustada para idade como na análise
multivariada, a presença de raposas no peridomicílio
foi um fator de risco associado à ocorrência da infecção
em cães. No ambiente natural, a raposa tem sido
incriminada como o principal reservatório, da L.
chagasi(2,8,24). Uma possível conexão entre os ciclos
silvestre e doméstico da doença foi sugerida por
Cerqueira et al.(7) ao registrarem a ocorrência em
raposas de espécimes de pulgas que parasitam o
homem e mamíferos domésticos. No Ceará, Deane &
Deane(9), tiveram sucesso em demonstrar a presença
de Leishmania através da punção hepática de uma
raposa, sendo os primeiros a registrar a infecção nesta
espécie silvestre e alertar quanto ao seu potencial papel
de reservatório do parasito. O registro da ocorrência
de raposas da espécie Cerdocyon thous encontradas
naturalmente infectadas por L. chagasi, porém
assintomáticas, no Estado do Pará, reforça a suposição
desta espécie ser um reservatório primário do parasito,
envolvido na manutenção do ciclo silvestre da
doença(28). Além do Brasil, a participação de canídeos
silvestres na epidemiologia da LV tem sido indicada,
entre outros, em países como Itália(6,16), Portugal (1),
Israel(5) e Espanha(11).

Algumas características referentes ao estado clínico
do cão (peso, estado da pele, estado das unhas) foram
associadas significativamente à infecção por
Leishmania reforçando alguns resultados previamente
descritos na literatura referentes aos sinais clínicos de
cães infectados. Porém, apesar desses achados terem
sido encontrados em 39,3% dos cães que
apresentaram positividade na sorologia, a maioria dos
animais também soropositivos encontrava-se
assintomática (60,7%). Num estudo realizado na região
metropolitana de Lisboa, Portugal, 132 cães
apresentaram resultado positivo na reação de
imunofluorescência (RIFI), sendo 71 classificados
como assintomáticos (53,8%), 36 com sintomas
moderados (27,3%) e 25 com sintomas evidentes da
doença (18,9%) (1). No Brasil, pesquisa desenvolvida
na periferia da cidade do Rio de Janeiro-RJ,
envolvendo 40 cães com diagnóstico parasitológico e/

ou sorológico positivo para LV, mostrou a presença
de sinais clínicos em 36,8% destes animais (todos eles
apresentando linfoadenopatia e alopecia). A baixa
proporção de casos sintomáticos, sugere a ocorrência
de distintos graus nas interações entre parasito e
hospedeiro, desqualificando o diagnóstico clínico como
ferramenta de controle da doença em populações
caninas susceptíveis(18,20).

Outro resultado encontrado sugere que a presença
de raposa no peridomicílio constitui-se em fator de
risco para infecção. De fato, a raposa é tida como um
dos principais reservatórios silvestres, podendo ser
encontrada em áreas onde ainda existem vestígios de
mata. No entanto, por ser um animal silvestre é difícil
o controle da doença nesses animais. Porém, como a
raposa aparece nos peridomicílios à procura de
alimentos, é relevante que nessas áreas sejam evitados
o acúmulo de lixo e também a criação de animais que
possam atrair esse animal.

Os dados sugerem ainda que, apesar dos cães
estarem sorologicamente positivos para infecção por
Leishmania, a maioria não apresentava sinais clínicos
evidentes, sendo considerados, portanto
assintomáticos. Assim, em casos de surtos, é
fundamental o desenvolvimento de técnicas mais
sensíveis e específicas para identificação dos animais
positivos, visto que apenas clinicamente é difícil
diferenciar os animais infectados.

Apesar de não ter sido estatisticamente significativo,
o fato do quintal ser cimentado, parece proteger contra
a infecção. Esta também poderia ser uma medida de
controle e prevenção do calazar.
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