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Resumo 
A leishmaniose visceral (LV) é uma antropozoonose global que afeta humanos, cães e animais 

silvestres. O cão é considerado o principal reservatório urbano da doença, causada pelo protozoário 
Leishmania infantum e transmitida pela picada do vetor Lutzomyia longipalpis. A infecção pode 
ser assintomática ou sintomática, apresentando alterações que incluem anemia, caquexia, febre, 
linfadenomegalia, esplenomegalia e hepatomegalia, lesões cutâneas e onicogrifose. O diagnóstico ocorre 
por meio da pesquisa direta ou indireta do parasita em amostras de sangue, lesões cutâneas, fígado, 
baço, aspirado de linfonodo e medula óssea. Este estudo descreve três casos de LV em cães oriundos 
de Pirajuí e importados para Jaboticabal, SP, Brasil. Os diagnósticos foram confirmados por testes 
clínicos, sorológicos, moleculares e parasitários, destacando variações nos resultados. A necessidade de 
múltiplos métodos diagnósticos é enfatizada devido às diferentes manifestações da doença. O artigo 
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também ressalta a importância do controle do trânsito de cães entre regiões para evitar a disseminação 
da LV, sugerindo medidas de prevenção e controle para áreas não endêmicas. 
Palavras-chave: Áreas Endêmicas. Cão. Diagnóstico. Imuno-histoquímica. Leishmania spp.

Abstract
Visceral leishmaniasis (VL) is a global anthropozoonosis that affects humans, dogs, and wild 

animals. The dog is considered the main urban reservoir of the disease, caused by the protozoan 
Leishmania infantum and transmitted by the bite of the vector Lutzomyia longipalpis. The infection 
can be asymptomatic or symptomatic, presenting changes that include anemia, cachexia, fever, 
lymphadenopathy, splenomegaly and hepatomegaly, skin lesions, and onychogryphosis. Diagnosis 
occurs through the direct or indirect search of the parasite in blood samples, skin lesions, liver, 
spleen, lymph node aspirate, and bone marrow. This study describes three cases of VL in dogs 
from Pirajuí imported to Jaboticabal, SP, Brazil. Diagnoses were confirmed by clinical, serological, 
molecular, and parasitic tests, highlighting variations in results. The need for multiple diagnostic 
methods is emphasized due to the different manifestations of the disease. The article also highlights 
the importance of controlling the movement of dogs between regions to prevent the spread of VL, 
suggesting prevention and control measures for non-endemic areas.
Keywords: Endemic Areas. Dog. Diagnosis. Immunohistochemistry. Leishmania spp.

Introdução
A Leishmaniose Visceral (LV) é uma zoonose de ampla disseminação global, afetando 

principalmente o Brasil, leste da África e Índia (OMS, 2023). Causada principalmente pelo protozoário 
Leishmania infantum, a LV afeta humanos, cães e animais silvestres. O cão é o principal reservatório 
urbano da doença (BANETH et al., 2008; BRASIL, 2014). A transmissão ocorre através da picada do 
flebotomíneo hematófago Lutzomyia longipalpis, popularmente conhecido como mosquito-palha, 
cangalhinha, birugui ou tatuquira (BARATA et al., 2004; BRASIL, 2014).

No hospedeiro vertebrado, a Leishmania spp. é um parasita intracelular obrigatório e se 
multiplica em células do sistema fagocítico mononuclear (PACE, 2014), disseminando-se por via linfática 
ou sanguínea, migrando da pele para outros tecidos, como os linfonodos, baço, fígado e medula óssea 
(MANN et al., 2021).

Cães infectados podem ser assintomáticos ou sintomáticos, a depender da resposta imunológica 
do hospedeiro (GARCÍA-CASTRO et al., 2022). Os sinais clínicos variam de infecções subclínicas até 
distúrbios generalizados e crônicos, caracterizados por hipertermia, anemia, perda de peso, polidipsia, 
hepatomegalia, esplenomegalia, hipergamaglobulinemia, linfadenopatia generalizada, lesões cutâneas 
e outras lesões (MÁRQUEZ et al., 2012). A doença se assemelha clinicamente entre cães e humanos 
(TORRES-GUERRERO et al., 2017).

No Brasil, a LV passou por uma mudança significativa, migrando de áreas rurais para centros 
urbanos (PASQUALI et al., 2019). Até o final dos anos 1990, o estado de São Paulo via casos importados 
de regiões endêmicas. Em 1998, Araçatuba testemunhou o primeiro caso autóctone canino, seguido, 
no ano seguinte, pelo primeiro caso humano autóctone, devido à adaptação e expansão do vetor em 
ambientes urbanos (PAULA et al., 2016). 

Estudos apontam que a disseminação da LV humana em São Paulo seguiu a rota da rodovia Marechal 
Rondon, partindo de Araçatuba e Birigui, abrangendo outras rodovias transversais e radiais e atingindo 
municípios como Bauru, Marília, Presidente Prudente e São José do Rio Preto (CARDIM et al., 2016).

O objetivo deste estudo é relatar três casos de LV em cães originários de Pirajuí – SP, uma cidade 
próxima a Bauru e situada às margens da rodovia Marechal Rondon. Esses animais foram posteriormente 
transferidos para Jaboticabal – SP, um município classificado como silencioso, não receptivo e não 
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vulnerável à LV. Este relato se justifica pela relevância de evidenciar o risco de disseminação da LV para 
áreas não endêmicas, bem como pela necessidade de revisão das estratégias de vigilância e controle. O 
estudo visa contribuir para a compreensão da dinâmica de transmissão da LV em diferentes contextos 
epidemiológicos, destacando a relevância do monitoramento contínuo e da implementação de medidas 
preventivas eficazes, mesmo em regiões consideradas de menor risco. 

Material e métodos

Relato de caso
Em outubro de 2018, três cães, todos sob a responsabilidade do mesmo tutor e provenientes 

de Pirajuí - SP, foram transferidos para Jaboticabal - SP. Antes da mudança, um desses cães já havia 
apresentado sinais clínicos de Leishmaniose Visceral (LV) em Pirajuí, levando o tutor a buscar ajuda no 
Centro de Controle de Vetores e Zoonoses (CCZ) local, onde um teste rápido imunocromatográfico (DPP®) 
para LV acusou positivo. Após a mudança para Jaboticabal, o tutor procurou o CCZ da nova localidade.

Toda a conduta veterinária foi realizada pelo médico veterinário do CCZ de Jaboticabal em 
conjunto com o grupo de residentes do Programa de Residência em Área Profissional da Saúde - Medicina 
Veterinária e Saúde (PRAPS-MVS) do Departamento de Patologia, Reprodução e Saúde Única (DPRSU) 
da Faculdade de Ciências Agrárias e Veterinárias (FCAV) da Universidade Estadual de São Paulo (Unesp).

Dois cães eram machos e uma era fêmea, todos sem raça definida. O macho mais velho tinha 
sete anos de idade (C1), o outro cinco anos (C2), e a fêmea três anos (C3). O cão C1 apresentava sinais 
clínicos de LV, lesões de pele e resultado positivo em teste rápido.

Os três animais passaram por avaliações semanais. Amostras de sangue foram colhidas para 
testes de ensaio de imunoabsorção enzimática (ELISA) e Reação em Cadeia da Polimerase (PCR), e 
realizou-se punção aspirativa por agulha fina (PAAF) de linfonodos para pesquisa parasitária (Fig. 01). 
Os exames foram conduzidos pelo DPRSU/FCAV/Unesp e pelo Instituto Adolfo Lutz (IAL), unidade de 
São Paulo e seus Centros de Laboratório Regionais (CLR), unidades de Araçatuba (CLR I Araçatuba) e 
Ribeirão Preto (CLR VI Ribeirão Preto). Com diagnóstico confirmado, os três cães foram eutanasiados 
conforme a Portaria interministerial nº 1.426/2008, do Ministério da Saúde do Brasil (BRASIL, 2008). 

Figura 1 – Representação esquemática dos exames realizados para diagnóstico de LV nos três cães

Araçatuba e Ribeirão 
Preto - IAL

Jaboticabal - DPRSU - 
Unesp/FCAV

DPP®️ 
PAAF de linfonodo

São Paulo - ILA PCR

SPV - Unesp/FCAV
Necropsia 

Histopatologia  
Imuno-histoquímica

DPP®️ 
PAAF de linfonodo  

ELISA

*

 Fonte: Lima et al. (2023).

*IAL (Instituto Adolfo Lutz); DPRSU (Departamento Patologia, Reprodução e Saúde Única); PAAF (punção aspirativa por 
agulha fina); SPV (Serviço de Patologia Veterinária). ELISA (ensaio de imunoabsorção enzimática); PCR (reação em cadeia de 
polimerase); DPP® (teste rápido imunocromatográfico).
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Avaliação macroscópica
Os animais foram levados ao Serviço de Patologia Veterinária (SPV) do DPRSU/FCAV/Unesp para 

necrópsia. Durante a minuciosa avaliação, tanto externa quanto interna, foram colhidas amostras de 
órgãos como linfonodos periféricos, baço, fígado, rins e medula óssea para análises histopatológicas e 
imuno-histoquímicas.

Análise histopatológica
As amostras colhidas na necropsia foram fixadas em formol a 10%, tamponado com fosfatos 

(pH 7,4), por até 48 horas. Após a fixação, as amostras foram processadas para inclusão em parafina, 
cortadas em um micrótomo com espessura de 3 μm e coradas com hematoxilina e eosina (HE) para 
análise em microscopia de luz.

Avaliação imuno-histoquímica
A técnica de imuno-histoquímica foi empregada nas amostras de baço, fígado, linfonodos e 

medula óssea para detecção de Leishmania spp., seguindo um protocolo modificado de Tafuri et al. 
(2004). Utilizou-se soro de cão positivo para LV como anticorpo primário, na diluição de 1:200, incubado 
por duas horas em câmara escura à temperatura ambiente. O cromógeno DAB (3,3-diaminobenzidina 
– DakoCytomation, cód. K3468-1) foi utilizado para visualização da reação. Os tecidos foram 
contracorados com Hematoxilina de Harris e o meio de montagem das lâminas foi Entellan (Merck).

Para controle positivo, usaram-se cortes de linfonodo de animal positivo para LV. Já o controle 
negativo da reação foi feito com diluente de anticorpo (Antibody diluent with background reducing 
components, Dako, cod. S3022) em substituição ao anticorpo primário.

Resultados
Para identificar a presença de Leishmania spp. nos cães, foram realizados procedimentos 

diagnósticos complementares em diversas instituições. A metodologia diagnóstica empregada englobou 
uma série de testes, incluindo análises sorológicas, moleculares e anatomopatológicas (Tabela 1).

Tabela 1 – Exames realizados em cada cão de acordo com a localização e seu respectivo resultado

Exame Local C1 C2 C3

DPP®

Pirajuí (CCZ) Positivo Não realizado Não realizado

Jaboticabal (DPRSU – Unesp/FCAV) Positivo Positivo Positivo

Araçatuba (IAL) Positivo Positivo Positivo

Ribeirão Preto (IAL) Positivo Positivo Positivo

PAAF 
linfonodo

Jaboticabal (DPRSU – Unesp/FCAV) Negativo Linfonodos não reagentes Negativo

Araçatuba (IAL) Negativo Linfonodos não reagentes Positivo2

Ribeirão Preto (IAL) Negativo Linfonodos não reagentes Positivo2

ELISA
Araçatuba (IAL) Positivo Positivo Positivo

Ribeirão Preto (IAL) Positivo Positivo Positivo
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PCR São Paulo (IAL) Negativo Negativo Negativo

Imuno-
histoquímica3

Jaboticabal (SPV) Positivo Positivo Positivo

 Fonte: Lima et al. (2023).

*C1 (cão 1); C2 (cão 2); C3 (cão 3); IAL (Institudo Adolfo Lutz); DPRSU (Departamento Patologia, Reprodução e Saúde Única); 
PBA (punção biópsia aspirativa); SPV (Serviço de Patologia Veterinária). ELISA (ensaio de imunoabsorção enzimática); PCR 
(reação em cadeia de polimerase); DPP® (teste rápido imunocromatográfico). 1Linfonodo poplíteo; 2Linfonodo pré-escapular; 
3Imunodetecção do parasita nos tecidos (baço, linfonodo, medula óssea).

Avaliação macroscópica
Durante a necropsia do cão C1, foram observados um escore de condição corporal de 3 (escala 

de 1 a 9), onicogrifose discreta, lesões cutâneas crostosas, irregulares e alopécicas em várias partes do 
corpo, incluindo extremidades das orelhas, membros torácico e pélvico esquerdos, abdômen e dorso. 
Além disso, houve um leve aumento no volume dos linfonodos poplíteos e pré-escapulares. 

Os cães C2 e C3 não mostraram alterações significativas na inspeção externa. No entanto, todos 
os animais (C1, C2 e C3) apresentaram esplenomegalia e hepatomegalia leves a moderadas e aumento 
moderado dos linfonodos periféricos.

Análise histopatológica
Na coloração de HE, não foi observada qualquer presença de formas amastigotas de Leishmania 

sp. nos tecidos analisados (pele, baço, linfonodos e medula óssea) dos três cães.
No cão C1, a análise da pele revelou um infiltrado linfoplasmocitário moderado e macrófagos 

epitelioides, caracterizando uma dermatite granulomatosa. Foi notada a presença ocasional de eosinófilos, 
concentrados principalmente na área perianexal e na derme superficial. Nos cães C2 e C3, observou-se um 
infiltrado linfoplasmocitário mais discreto na mesma região, acompanhado de alguns macrófagos. 

Em relação aos linfonodos dos três cães, houve uma redução na densidade celular na região 
cortical, discretos focos de reação granulomatosa na transição córtico-medular e hiperplasia dos cordões 
medulares, com presença de células Mott.

Nos baços dos cães, foi evidenciada uma plasmocitose disseminada e focos de inflamação 
granulomatosa na polpa vermelha. Observou-se também uma redução na densidade celular na polpa 
branca, variando de discreta a moderada. No fígado, especialmente na região portal, detectou-se um 
infiltrado inflamatório moderado, composto principalmente por linfócitos, plasmócitos e macrófagos 
com hemossiderina. Além disso, nos sinusoides hepáticos, foram identificados focos de granuloma 
intralobular, constituídos por macrófagos, linfócitos e plasmócitos.

Nos rins dos animai foi observada glomerulonefrite membranoproliferativa moderada. Na medula 
óssea do cão C2, notou-se uma redução moderada nas células hematopoiéticas e um aumento proporcional 
do tecido adiposo. Também foram identificados macrófagos, alguns deles contendo hemossiderina, 
e células Mott.

Avaliação imuno-histoquímica
Na técnica imuno-histoquímica, foi detectada imunomarcação positiva para formas amastigotas 

de Leishmania spp. no citoplasma de macrófagos. Esses macrófagos parasitados estavam presentes no 
infiltrado inflamatório do fígado, baço (Figura 2), medula óssea (Figura 3) e linfonodo poplíteo.
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Figura 2 – Fotomicrografias da imunomarcação da carga parasitária em órgãos de cão com LV. A) 
Formas amastigotas do parasita observadas em macrófagos do infiltrado infalmatório da região 
centrolobular (setas) e em células de kupffer hepáticas (detalhe, cão C1). B) Formas amastigotas de 
Leishmania sp. em macrófagos infiltrados na polpa vermelha esplênica (setas, detalhe, cão C1). Barra = 
20 µm. Complexo de polímeros ligados a peroxidase

 Fonte: Lima et al. (2023).

Figura 3 – Fotomicrografias da carga parasitária na medula óssea de cão com LV. A imunomarcação 
de formas amastigotas de Leishmania sp. foi observada no citoplasma de macrófagos parasitados na 
medula óssea, infiltrados entre as células hematopoiéticas (setas, detalhe, C2). Barra = 20µm. Complexo 
de polímeros ligados a peroxidase

 Fonte: SPV – Unesp/FCAV (2023).
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Discussão
Cães com LV podem desenvolver sintomas clínicos da doença ou permanecer assintomáticos 

durante toda a infecção (CARVALHO et al., 2018). Quando sintomáticos, animais infectados podem 
apresentar lesões de pele, incluindo úlceras, crostas, descamação e alopecia, além de hepatomegalia, 
esplenomegalia, linfadenomegalia e lesões renais (BRITO et al., 2004; CIARAMELLA et al., 1997; 
KRAUSPENHAR et al., 2007; LANGONI et al., 2005; LIMA et al., 2004; LINHARES et al., 2005; MAGALHÃES 
et al., 2021; MOREIRA et al., 2010; ORDEIX et al., 2017; SILVA et al., 2012). Conforme relatado, apenas 
um cão apresentou sinais clínicos, levando a tutora a procurar assistência veterinária. Contudo, os cães 
assintomáticos também exibiram alterações histopatológicas significativas em linfonodos, baço, fígado 
e rins.

O infiltrado inflamatório crônico observado em vários órgãos dos cães com LV já foi documentado 
por Santana et al. (2019) e Silva et al. (2013). Este fenômeno, assim como as lesões renais resultantes 
da deposição de imunocomplexos nos capilares glomerulares, pode levar a glomerulonefrite, 
comprometimento da função renal e até a morte em cães com LV (CACHEIRO-LLAGUNO et al., 2021).

No Brasil, o diagnóstico de LV em cães é realizado seguindo o protocolo recomendado pelo 
Ministério da Saúde, que determinou um teste rápido imunocromatográfico (DPP®) como triagem e, caso 
positivo, confirmação com ensaio de imunoabsorção enzimática (ELISA) (COURA-VITAL et al., 2014).

Durante a progressão da LV, a taxa de sensibilidade dos métodos de diagnóstico varia entre 
43,6% e 64,1% (NUNES et al., 2015). Resultados falsos positivos podem levar à eutanásia de cães 
não infectados, enquanto falsos negativos podem resultar na permanência de animais infectados na 
população. Por isso, é crucial que os testes sejam altamente precisos. Na ausência de um protocolo 
único e eficaz, a utilização combinada de diferentes métodos diagnósticos é uma abordagem racional 
para alcançar um diagnóstico mais confiável (CARVALHO et al., 2018).

Oliva et al. (2006) referiram que a Reação em Cadeia da Polimerase (PCR) é mais sensível nas 
fases iniciais da infecção por Leishmania spp., antes da soroconversão ou do surgimento de sinais clínicos. 
À medida que a doença avança e o organismo reage à infecção, aumenta a soroconversão e a parasitemia. 
Neste estágio, exames sorológicos e parasitológicos se tornam mais eficazes na identificação de animais 
infectados. No presente estudo, os testes DPP®, ELISA e imuno-histoquímica apresentaram resultados 
positivos para os três cães. Contudo, a punção aspirativa por agulha fina (PAAF) de linfonodo foi positiva 
apenas para os cães C1 e C3. Essa discrepância indica que a PAAF pode não ser totalmente representativa 
em casos de baixa carga parasitária. Além disso, os três cães apresentaram resultados negativos na PCR 
e imunomarcação positiva do parasita por imuno-histoquímica, sugerindo uma possível limitação na 
sensibilidade da PCR para amostras de sangue (PINHO et al., 2023).

Em contrapartida, Nunes et al. (2015), trabalhando com 62 cães portadores de LV, constataram 
que a PCR apresentou maior taxa de positividade (46,5%) que o exame parasitológico (29,1%). Os 
testes sorológicos tiveram taxas de positividade menores: ELISA com 20,5% e imunocromatográfico 
com 15,5%. No entanto, ao longo de seis meses de acompanhamento, testes sorológicos como DPP® ou 
ELISA mostram maior sensibilidade, enquanto a PCR pode apresentar reversão na positividade (NUNES 
et al., 2015). 

A evolução da infecção e os resultados dos exames podem variar ao longo da evolução da doença, 
afetando a positividade e sensibilidade das técnicas. Portanto, é recomendável o uso de múltiplas 
técnicas diagnósticas (CARVALHO et al., 2018; QUINNELL et al., 1997). Os resultados negativos na PCR, 
combinados com o infiltrado inflamatório crônico visto nos órgãos no exame histopatológico, indicam 
uma fase mais avançada da doença.

Além disso, estudos com PCR realizados por Maia et al. (2020) e Peris et al. (2021) revelaram 
que as amostras de sangue periférico exibem taxas mais baixas de amplificação para Leishmania spp. 
em comparação com outras amostras, como o swab de conjuntiva, uma técnica igualmente pouco 
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invasiva. Esses resultados sugerem que as amostras de sangue podem não ser a escolha ideal para 
diagnóstico por PCR, indicando a necessidade de repensar o tipo de amostra utilizada.

Pessoa-e-Silva et al. (2019), em um estudo comparativo que incluiu sorologia, PCR e exame 
parasitológico, observaram que a concordância entre esses métodos diminuía em cães assintomáticos. 
No entanto, este estudo não replicou essas descobertas, possivelmente devido ao pequeno número de 
animais avaliados e à similaridade dos resultados dos testes, com a exceção da PAAF de linfonodo. 

Laurenti et al. (2014) observaram que o teste DPP® é capaz de detectar igualmente cães 
positivos assintomáticos e sintomáticos, como confirmado pelos resultados deste estudo, onde todos 
os animais testaram positivo. Além de sua alta precisão diagnóstica, o DPP® tem baixa reatividade 
cruzada com outras doenças infecciosas caninas, o que o torna um teste de triagem valioso.

Quanto à epidemiologia, a presença do vetor Lutzomyia longipalpis foi identificada em 209 
municípios do estado de São Paulo. Em outros 25 municípios foram identificados vetores secundários 
(Pintomyia fischeri, Migonemyia migonei e Nyssomyia intermedia) (RANGEL et al., 2019). Dentre esses, 
119 municípios apresentam transmissão de Leishmaniose Visceral Humana (LVH) e 187 apresentam 
transmissão de Leishmaniose Visceral Canina (LVC) confirmada. Em 112 municípios há transmissão de 
LVC e LVH (CVE, 2022). 

Na literatura, existe apenas um registro de LV em um cão proveniente de Córrego Rico, distrito 
do município de Jaboticabal. Este animal era sintomático e o diagnóstico foi realizado por meio de 
ELISA e imuno-histoquímica (SAKAMOTO et al., 2007). Entretanto, de acordo com o Centro de Vigilância 
Epidemiológica do Estado de São Paulo (SÃO PAULO, 2022), em Jaboticabal, não ocorre transmissão de 
LVH ou LVC e não há registro da presença do mosquito vetor responsável pela transmissão da doença.

Os municípios do Estado de São Paulo são classificados em: transmissão canina e humana 
(n=112), transmissão humana (n=5), transmissão canina (n=64), silencioso receptivo vulnerável 
(n=34), silencioso não receptivo vulnerável (n=225), silencioso não receptivo não vulnerável (n=157), 
municípios em investigação (n=26), município silencioso receptivo por vetor secundário (n=11), 
município com transmissão canina por vetor secundário (n=9) e município com transmissão canina 
e humana por vetor secundário (n=2) (SÃO PAULO, 2022). O município de Jaboticabal é classificado 
como silencioso não receptivo não vulnerável, já que não há ocorrência autóctone de casos humanos ou 
caninos e não há presença do vetor (BRASIL, 2006). Apesar disso, a proximidade com áreas endêmicas 
adiciona um elemento de risco.

Os animais desse relato eram provenientes de Pirajuí-SP, um município com transmissão canina 
e humana, situado na mesorregião de Bauru, área endêmica para LV.

Embora a presença do vetor em Jaboticabal ainda não tenha sido confirmada, a região apresenta 
muitos animais errantes ou abandonados, aumentando o risco de circulação e transmissão de doenças 
infectocontagiosas. Estudos adicionais destacam a importância dos casos alóctones na disseminação 
de novos focos da doença em diferentes municípios (ALMEIDA et al., 2021).

A disseminação da LV para grandes centros urbanos no Brasil é influenciada por vários fatores. 
Estes incluem a movimentação de cães infectados para áreas não endêmicas, (PASQUALI et al., 2019), 
condições ambientais como a vegetação (CLARK et al., 2023), indicadores de vulnerabilidade social 
e baixo desenvolvimento humano (NUNES et al., 2020), condições habitacionais e de saneamento 
precárias, atividades de construção civil, fluxo intenso de pessoas e mercadorias, e a adaptabilidade 
do vetor a diferentes ambientes (ANTONIALLI et al., 2007; BARATA, 2000; MESTRE; FONTES, 2007; 
SCANDAR et al., 2011; XIMENES et al., 2007).  

O Ministério da Saúde recomenda a adoção de medidas de proteção individual para humanos e 
cães. Entre essas medidas destacam-se o controle da população canina errante, a aplicação de coleiras 
repelentes e o aprimoramento do saneamento ambiental (BRASIL, 2006). O controle do vetor consiste 
no uso de inseticidas no interior de residências, embora haja limitações na informação sobre os locais 
de criação do vetor (GONTIJO; MELO, 2004). Em São Paulo, a eficácia dessas medidas é questionável, 
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possivelmente devido a fatores como falta de capacitação dos profissionais de saúde e ausência de 
conscientização pública. Nesse sentido, o PRAPS-MVS da FCAV/Unesp é importante na educação em 
saúde para a população e formação de veterinários.

A expansão da LV e das áreas endêmicas de São Paulo reflete a complexidade do controle da 
doença. Essa dificuldade é atribuída à interação de fatores epidemiológicos, ecológicos e socioeconômicos, 
somada à falta de políticas públicas eficazes, ao alto custo de repelentes e inseticidas para cães e 
ambientes, entre outros aspectos que impactam diretamente a eficácia das estratégias de controle.

Conclusão 
Este estudo ressalta a complexidade e os desafios enfrentados no controle e diagnóstico da 

Leishmaniose Visceral Canina em áreas não endêmicas, como Jaboticabal - SP. Destaca-se a importância 
do monitoramento contínuo e da utilização de múltiplas técnicas diagnósticas, dada a variação na 
sensibilidade dos testes e a presença de cães assintomáticos. Os resultados apontam para a necessidade 
de políticas públicas mais eficazes e estratégias adaptadas para o controle da doença, considerando os 
diversos fatores epidemiológicos, ecológicos e socioeconômicos que influenciam sua disseminação. A 
educação em saúde e a conscientização da população são fundamentais para a prevenção e controle 
efetivo da LV. 
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