Estudo comparativo entre o exame parasitoldgico

positivo, as técnicas
imunocromatografico

soroldégicas e o
rapido

teste
no diagndstico da

leishmaniose canina no municipio de Adamantina-SP

o estado de Sao Paulo, 54 municipios
apresentam casos humanos e caninos
autoctones de Leishmaniose Visceral
Americana (LVA), em diversas regides do estado,
incluindo diversos municipios da Alta Paulista', onde
se encontra o municipio de Adamantina (figura 1),
cujo primeiro caso humano ocorreu em 2004, sendo
até o momento detectados 78 casos da doenga®. Os
inquéritos caninos tém sido realizados conforme
preconizado’ e, no ano de 2010 apds treinamento
pelo Instituto Adolfo Lutz, o municipio iniciou a
realizagdo do exame parasitolégico para auxiliar no
diagndstico em animais. Além disso, o municipio
tem realizado o novo teste diagndstico para
leishmaniose TR-DPP (teste imunocromatografico
rapido), que futuramente serd implantado no
Programa de Controle da LVA, utilizando sangue
total dos animais, fornecendo dados para que esse
tipo de amostra seja utilizada no teste, pois até o
momento tem se preconizado o uso com soro.
Este trabalho objetiva analisar os resultados
do exame parasitologico realizado no municipio de
Adamantina, comparando com as técnicas soroldgicas
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utilizadas no diagnoéstico da leishmaniose canina e
verificar a concordancia utilizando TR-DPP.

Exame parasitolégico: foram coletados
aspirados de linfonodo, por médico veterinario.
As laminas foram coradas e a leitura realizada
no municipio, sendo utilizado para o estudo o
resultado de 43 laminas positivas. Teste Rapido
Imunocromatografico (TR-DPP) (Bio-Manguinhos/
Fiocruz); amostras de sangue foram coletadas
e o teste realizado conforme descrito na bula.
Ensaio Imunoenzimatico (EIE) (Bio-Manguinhos/
Fiocruz); amostras de soro foram enviadas para
o Instituto Adolfo Lutz em Sao Paulo e os ensaios
realizados conforme descrito na bula. Reagdo de
Imunofluorescéncia Indireta (RIFI): amostras de
soro também foram enviadas para o Instituto Adolfo
Lutz, em Sao Paulo, e os ensaios realizados conforme
descrito na bula.

Analisando os testes soroldgicos DPP, EIE e
RIFI pelo teste exato Fisher, foi demonstrado que
nao existe diferenca entre DPP e EIE (p = 0.24)
para deteccdo das amostras positivas. Quando a

comparagdo foi realizada utilizando EIE/IFI ou DPP/
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IFL, demonstrou-se que as distribuicdes sao diferentes.
Na analise da associagdo EIE/IFI, demonstrou-se
que a sensibilidade para detectar casos positivos
foi de 51,2% IC (35,7 - 66,4); enquanto DPP/EIE, a
sensibilidade para detectar casos foi de 81,1% IC (64,3
- 91,4). O DPP realizado com sangue demonstrou
bons resultados no diagnoéstico dos animais positivos.
A associagio DPP (sangue)/ELISA apresentou o
melhor conjunto para detectar o maior numero
de animais positivos, embora haja necessidade de
analise com maior nimero de amostras e inclusao
de amostras negativas no exame parasitoldgico para
comparagao com as técnicas soroldgicas. A realizagdo
do exame parasitoldgico no municipio tem agilizado
o diagndstico, confirmado casos positivos e apoiado
os estudos para melhoria do diagndstico sorologico
da leishmaniose visceral canina.
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Figura 1. Localizagdo do municipio de Adamantina, estado de Sao
Paulo
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