Ocorréncia da Leishmaniose Mucosa em populacdes da regiao
amazonica
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A Leishmaniose Mucosa (LM) costuma ocorrer apos tratamento inadequado da
Leishmaniose Cutanea (LC). Estudo prospectivo, avaliando clinica,
epidemiologia, diagnostico, terapéutica de pacientes atendidos na FMT-HVD,
agosto 2014 a junho 2016, objetivando avaliar fatores associados a LM como
habitos e costumes associados a génese da doenca; verificar presenca de
lesbes mucosas em pacientes portadores de LM; realizar tratamento e
seguimento dos casos. Os pacientes sdo acompanhados por infectologistas e
otorrinolaringologistas; preenche-se ficha clinica; apds rinoscopia, solicita-se
biopsia a partir da qual se faz exame direto, histopatoldgico, cultura e PCR,;
realiza-se nasofibroscopia pré e pos-tratamento. Atendeu-se 38 casos de LM;
35 (92%), género masculino; 26(68%) com historia de LC anterior, e atividades
extrativistas, 14(54%) tratados de forma irregular. O tempo entre LC e LM, em
média, 20 anos. Dos 38 atendidos, 15 eram casos novos, estes apresentavam
lesGes infiltrativas e/ou ulceradas, trés com perfuracdo de septo; sete
apresentaram IDRM positivo, cinco tiveram histopatoldégico compativel ou
sugestivo de LM, dois tiveram exame direto positivo, um positivo na cultura e
cinco positivas na PCR; 13 pacientes, ap0s tratamento com antimoniais,
evoluiram com cicatrizacdo das lesGes, um tratou com Pentamidina, um
aguarda tratamento. Dos 23 pacientes em seguimento, sete recidivaram, e
foram submetidos a novo tratamento, um recebeu alta ambulatorial curado,
todos os demais se encontram em seguimento, sem evidencias de lesdes
ativas até o momento. A maioria dos pacientes tem problemas de acesso a
servicos especializados, devido as distancias geogréficas, implicando em
tratamento tardio, e consequente agravamento das lesdes, 0 acompanhamento
é dificil e as recidivas sdo frequentes; além disso, o diagndéstico ndo é obtido
com facilidade, tanto pela dificuldade de coletar o material adequado das
lesGes mucosas, quanto de encontrar o parasito nessas lesdes.
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