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1. INTRODUÇÃO 

De acordo com a Lei nº 11.445, de 05 de janeiro de 2007, saneamento 
básico é compreendido como o conjunto de serviços, infraestruturas e instalações 
operacionais relacionadas ao abastecimento de água potável, esgotamento 
sanitário, limpeza urbana, manejo de resíduos sólidos e drenagem e manejo de 
águas pluviais (BRASIL, 2007). 

A falta de saneamento básico, ou a ineficiência na prestação desses 
serviços, contribui fortemente na precariedade da saúde pública. Essa relação 
torna-se evidente no Brasil ao se analisar a qualidade dos corpos d’água urbanos, 
a qualidade de vida da população bem como o alto nível de susceptibilidade da 
população às doenças de veiculação hídrica (FERREIRA et al., 2016). 

A incidência de algumas enfermidades está intimamente ligada às 
precárias condições de saneamento, higiene da população, além da presença de 
vetores, animais domésticos e das condições de moradia, como ventilação, 
temperatura, umidade e densidade de moradores (CAIRNCROSS e FEACHEM, 
1993; HELLER, 1997). Neste sentido, em 2010, a Fundação Nacional da Saúde – 
FUNASA classificou as doenças consideradas relacionadas ao Saneamento 
Ambiental Inadequado (DRSAI). Essa classificação engloba 18 doenças, entre 
elas a Leptospirose, enquadrada na categoria de “doenças transmitidas através 
do contato com a água” (BRASIL, 2010). 

A leptospirose é uma das zoonoses mais difundidas no mundo. No Brasil é 
considerada endêmica e caracterizada por surtos em períodos com maior 
precipitação; sendo a manutenção da bactéria Leptospira, causadora da doença, 
favorecida pelo clima úmido e pela vasta população de roedores (TASSINARI et 
al., 2004; FIGUEIREDO et al., 2001).  
 O objetivo desse trabalho foi avaliar a incidência de casos confirmados de 
leptospirose no município de Pelotas-RS no período de 2010 a 2015 no município 
de Pelotas.   
 

2.  METODOLOGIA 
A área de estudo foi o município de Pelotas, localizado na Região Sul do 

estado do Rio Grande do Sul. Os dados utilizados foram obtidos por elementos 
públicos disponíveis no Departamento de Informática do SUS (DATASUS) e no 
Sistema de Informações de Agravos de Notificação (SINAN). Através dos dados 
fornecidos pelo sistema foi possível analisar os casos confirmados de 
Leptospirose dos pacientes residentes em Pelotas bem como o perfil dos 
pacientes infectados no período de 2010 a 2015. 

 
 



 

 

3. RESULTADOS E DISCUSSÃO 
Os casos confirmados notificados no Sistema de Informações de Agravos de 

Notificação (SINAN) entre os anos de 2010 e 2015 são apresentados na Tabela 
1, a seguir. 

 
Tabela 1: Casos de Leptospirose confirmados em Pelotas 

 

Ano Casos Confirmados % no Estado 

2010 27 6,2 

2011 9 1,7 

2012 3 1,1 

2013 14 3,1 

2014 12 2,4 

2015 5 1,4 

Total 70 2,7 

Fonte:  SINAN, 2016 
 

 No período analisado o Rio Grande do Sul registrou 2.578 casos 
confirmados de Leptospirose, sendo que 2,7% da totalidade desses casos 
ocorreram no município de Pelotas. Ao analisar o ano de 2010, quando ocorreu o 
maior número de casos confirmados em Pelotas, o município foi responsável por 
6,2% dos casos registrados no estado (SINAN, 2016).  
 A partir do total de casos confirmados no município, foi possível analisar o 
perfil dos casos de leptospirose, considerando os dados disponíveis no SINAN, 
no período de 2010 a 2015, para as variáveis abaixo apresentadas, conforme 
Tabela 2.Tabela 2: Perfil dos casos de Leptospirose obtidos do Sistema de 
Informação de Agravos de Notificação – SINAN  
 

Tabela 2: Perfil dos casos de Leptospirose obtidos no SINAN 
 

 
VARIÁVEL 2010 

(%) 
2011 
(%) 

2012 
(%) 

2013 
(%) 

2014 
(%) 

2015 
(%) 

Total 
(%) 

Sexo        

Masculino 92,6  100 66,7 92,8 91,7 80 91,4 

Feminino 7,4 0 33,3 7,2 8,3 20 8,6 

        

Idade (anos)        

1-19 14,8 11,1 0 7,1 0 0 8,6 

20-39 29,6 55,6 66,7 42,9 41,7 60 41,4 

40-59 44,4 22,2 33,3 42,9 41,7 20 38,6 

60-79 11,2 11,1 0 7,1 16,6 20 11,4 

Mais de 80 anos 0 0 0 0 0 0 0 

        

Área de infecção        

Ign/Branco 14,8 66,7 100 14,3 16,6 80 30 

Urbana 44,4 33,3 0 64,3 41,7 20 42,9 

Rural 40,8 0 0 14,3 41,7 0 25,7 

Peri-Urbana 0 0 0 7,1 0 0 1,4 
        

Fonte: SINAN, 2016 
 



 

 

Nesse período 91,4% da totalidade dos casos ocorreram em homens, 
41,4% dos doentes tinham entre 20 e 39 anos e a área urbana foi o local com o 
maior número de infecções, sendo responsável por 42,9 dos casos confirmados 
(Tabela 2). Souza et al. (2011), ao analisar os casos de Leptospirose no Brasil no 
ano de 2007, encontrou resultados semelhantes, relatando que a Leptospirose 
ocorre predominantemente em homens, moradores da área urbana, com idade 
entre 18 e 49 anos, o que, segundo os autores, demanda grande atenção das 
autoridades sanitaristas. 
 A suscetibilidade à infecção é igual para ambos os sexos e em todas as 
idades quando esses estão igualmente expostos as fontes de contágio. O 
homem, por razões ocupacionais, encontra-se mais exposto à enfermidade, razão 
pela qual a doença costuma predominar no sexo masculino (REZENDE et al., 
1997). 
 Também não há maior suscetibilidade da doença relacionada à 
determinada faixa etária, porém pessoas que exercem maior atividade 
ocupacional na sociedade encontram-se mais expostos profissionalmente ao 
contato direto com situações de maior risco de contaminação, o que justifica a 
maior ocorrência da doença em faixas etárias economicamente ativas (LIMA, 
2009). 
 O processo de urbanização descontrolado ocorrido no Brasil acarreta em 
contrastes sociais, levando muitas pessoas a ocuparem áreas irregulares, muitas 
vezes sujeitas a enchentes, cujos problemas de saneamento e coleta de lixo 
constituem elevado risco à doença, pois a proliferação de roedores nestas áreas é 
favorecida (PAULA, 2005). 

Segundo SIQUEIRA SOARES et al., 2014 a disseminação da Leptospirose 
é um problema de saúde pública, ligada ao déficit estrutural ocasionado pela 
urbanização desordenada; portanto faz se necessárias medidas mitigatórias 
através da melhoria das condições higiênico sanitárias da população, controle de 
roedores e educação ambiental a fim de evitar surtos da doença. 

 
2. CONCLUSÕES 

 Conclui-se que a maior incidência dos casos de Leptospirose ocorreu em 
homens, moradores da área urbana e em idade economicamente ativa, isso 
ocorre, pois, esses grupos estão mais expostos a locais contaminados pela urina 
dos ratos ou ao contato com outros animais infectados.  
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