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PREFACIO

Doencas negligenciadas, como a hanseniase, sdo causadas por agentes infecciosos ou
parasitas. Sao endémicas em populagdes de baixa renda. Outra caracteristica ¢ que os investimentos

em pesquisas, produ¢do de medicamentos e controle sdo relativamente reduzidos.

A hanseniase ¢ uma doenga cronica, cujo agente ¢ a bactéria Mycobacterium leprae, pode
acometer todas as pessoas. A alteracdo ou perda da sensibilidade térmica, dolorosa e tatil em partes do
corpo sao caracteristicas desta doenca. A prevengao precoce € muito importante para reduzir o quadro
clinico. Desta forma, o presente livro retrata informagdes sobre a experiéncia social, desempenho
funcional e prevencao de incapacidades de pessoas que possuem a doenga, assim como a importancia

da interprofissionalidade para melhor qualidade de atencao.

Em nossos livros selecionamos um dos capitulos para premiacdo como forma de incentivo
para os autores, e entre os excelentes trabalhos selecionados para compor este livro, o premiado foi o
capitulo 5, intitulado “Interprofissionalidade e cuidado as pessoas com hanseniase: o que aprendemos

em um projeto de extensdo”.
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RESUMO: A Hanseniase, antigamente conhecida por lepra, nome que carrega grande estigma
sociocultural, ¢ notoriamente um problema de saude publica em paises em desenvolvimento,
inclusive acometendo o Brasil. Sendo este um pais portador de um sistema unico de satide focado na
integralidade do atendimento da populacdo em geral, ¢ imprescindivel a necessidade de focar agdes
de gestdo no combate a essa doenga, que acomete e incapacita, na maioria dos acometidos, adultos em
idade laboral. Trata-se de uma patologia que possui tratamento, caracterizado por poliquimioterapia,
capaz de mitigar a doenga e prevenir complicacdes que podem ser permanentes, caso ndo evitadas. O
esteredtipo do doente de Hanseniase ¢ caracterizado da seguinte maneira: homem, em idade laboral,
pardo, com baixo grau de escolaridade. Em relacdo as incapacidades sabidamente decorrentes da
doenga, grande maioria dos casos sdo diagnosticados na auséncia de estigmas. No entanto, mais
de 20% dos diagndsticos ocorrem na presenca de incapacidade leve. Devido a incapacidade ser um
ponto importante, somada a existéncia de um sistema de saude publica pautado na equidade e na
integralidade, ha que se focar os esforcos na gestao e organizacao desse sistema no intuito deracionalizar

e aumentar a produtividade dos insumos disponiveis para tal pratica. Nesse sentido, o Ministério da
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Saude, juntamente as outras esferas da gestdo da saude publica, produzem e disponibilizam boletins e
trabalhos cientificos que permitem uma identificagdo de pontos chave a serem trabalhados, de acordo

com a individualidade de cada regido do Brasil.

PALAVRAS-CHAVE: Lepra. Mycobacterium leprae. Atengao Primaria em Saude

OVERVIEW AND AVAILABLE INSTRUMENTS IN ADDRESSING LEPROSY AND ITS
DISABLING STIGMS

ABSTRACT: Leprosy, formerly known as leprosy, a name that carries great sociocultural stigma,
is notoriously a public health problem in developing countries, even affecting Brazil. As this is a
country with a unique health system focused on comprehensive care for the general population, it is
essential to focus on management actions to combat this disease, which affects and disables, in the
majority of those affected, adults of working age. . It is a pathology that has treatment, characterized
by polychemotherapy, capable of mitigating the disease and preventing complications that can be
permanent, if not avoided. The stereotype of the leprosy patient is characterized as follows: male,
working-age, brown, with low level of education. Regarding the disabilities known to result from the
disease, the vast majority of cases are diagnosed in the absence of stigma. However, more than 20% of
diagnoses occur in the presence of mild disability. Because disability is an important issue, in addition
to the existence of a public health system based on equity and comprehensiveness, efforts must be
focused on the management and organization of this system in order to rationalize and increase the
productivity of the inputs available for such practice. . In this sense, the Ministry of Health, together
with other spheres of public health management, produce and make available scientific bulletins and
papers that allow the identification of key points to be worked on, according to the individuality of

each region of Brazil.

KEY WORDS: Leprosy. Mycobacterium leprae. Primary Health Care.

INTRODUCAO

A Hanseniase, enfermidade causada pelo patégeno intracelular Micobacterium leprae, ¢
conhecida historicamente pelo estigma que carrega, bem como pelos variados graus de incapacidade
decorrentes e permanentes. Trata-se de um importante problema de satde publica, constituindo
endemicidade caracteristica de paises em desenvolvimento. Ademais, o contexto atual do Brasil pode
ser caracterizado por um enfrentamento que pode ser melhorado em vérios aspectos de gestdo, apesar
dos esforgos notdrios existentes até o momento, traduzidos principalmente por manuais e boletins
epidemioldgicos produzidos pelo Ministério da Satde. O objetivo deste estudo € correlacionar e
abordar os aspectos epidemioldgicos e os substratos disponiveis na literatura que se mostram

promissoras ferramentas no enfrentamento da doenca com boas praticas de gestdo, principalmente no
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tocante a aten¢ao primaria a saude.

METODOLOGIA

Este artigo trata de um estudo qualitativo, com objetivo descritivo e exploratorio. Fora
realizada pesquisa bibliografica nas principais bibliotecas virtuais sobre o assunto (PubMed, Scielo,
Google Académico), sendo selecionados inicialmente 10 trabalhos e, posteriormente, 5 produgdes,
correspondendo aos anos entre 2015 e 2020. Foram usados os descritores Leprosy, Mycobacterium

leprae e Primary Health Care.
RESULTADOS E DISCUSSOES

Hanseniase: conceitos e aspectos epidemiologicos na atualidade

Lepra, nome que carrega estigma biblico, ¢ uma doenga endémica nos paises em
desenvolvimento. De forma geral, o investimento na aten¢ao primaria mostra-se estratégia interessante
no combate a enfermidade, como problema de satide publica (DE MENEZES, 2019).

A enfermidade causada peo m. leprae é curavel e, para fins praticos, pode ser classificada,
segundo o Ministério da Saude (MS), em paucibacilar e multibacilar. A primeira ¢ definida pela
presenga de até cinco lesdes e a segunda pela presenca de 6 ou mais lesdes ou, ainda, baciloscopia
positiva. Essa classifica¢do define qual o esquema poliquimioterapico sera usado. Apesar da existéncia
da PQT (poliquimioterapia), ¢ fato que a Hanseniase ainda constitui um evidente problema de saude
publica no Brasil (DE MENEZES, 2019).

Segundo o Boletim Epidemioldgico de Hanseniase de 2020 (MS), a prevaléncia da condigao,
entre 2014 e 2018, foi composta predominantemente pelo sexo masculino, em todas as faixas etarias.
Ademais, segundo esse estudo, fora observado uma maior proporg¢ao de individuos pardos em todas as
regides do Brasil, exceto pela regido sul, local onde predomina a populagdo de etnia branca (BRASIL,
2020).

A regido nordeste do pais tupiniquim foi caracterizada no mesmo estudo como a portadora da
maior fracdo de analfabetos, em relacdo a incidéncia do mal de Hansen entre os anos de 2014 ¢ 2018.
No entanto, a maior proporcao de individuos analisados enquadrou-se no quesito ensino fundamental
incompleto (BRASIL, 2020),

Tem-se, portanto, apesar da grande variabilidade dos portadores, um esteredtipo de homem
pardo, de média idade (30 a 70 anos) e com baixo grau de escolaridade, como portador da enfermidade

no Brasil.
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Aspectos temporais acerca do diagndstico

A entidade causada pelo m. leprae notoriamente causa estigmas permanentes, levando a
incapacidade dos acometidos e repercussdo por toda a vida. Essa incapacidade pode ser classificada,

de acordo com a intensidade, em ausente, graus 1 e 2.

No Brasil € relatada uma ocorréncia de incapacidade grau 2 no momento do diagnéstico menor
que 10%. Esse dado mostra-se interessante, diante de uma primeira analise. No entanto, ao analisar
a ocorréncia de incapacidade grau 1, ¢ sabido que esta possui uma ocorréncia maior que 20% dos
casos no momento diagnostico. De fato, a grande maioria dos casos diagnosticados estao ainda em
fase inicial. Contudo, ha que se atentar para os aspectos relacionados a alta prevaléncia da Hanseniase
(BRASIL, 2020). Como ¢ sabido pela maioria, 0 nosso pais possui um sistema unico de satude, o SUS,

que possui como um de seus alicerces a prevengao.

O Papel da atenc¢io primaria (APS)

E fato sabido que a APS é a porta de entrada de preferéncia do SUS. Mais do que isso, o papel
da atengdo primaria transborda para conceitos como atencao a saude da familia e da comunidade,
passiva e ativamente. Tudo isso ¢ feito através da abordagem multiprofissional, para que melhores
resultados sejam obtidos (SILVA; PAZ, 2010).

Os principais objetivos das estratégias adotadas sdo relacionados a promog¢ao da integralidade
no atendimento ao portador da doenga e a sua familia, bem como a identificagdo de vulnerabilidades
no contexto social da comunidade (BRASIL, 2020).

A partir da andlise epidemioldgica proporcionada pelos instrumentos criados pelo MS ¢

possivel priorizar a¢des direcionadas aos focos mais graves no contexto geral do pais.

No Brasil, um estudo com 70 unidades de satide da familia (USF) revelou um panorama
que precisa ser trabalhado com bastante afinco. Os fatos sdo: nesse estudo, os médicos foram os
profissionais lotados nas USF com menor tempo de trabalho (anos de permanéncia no cargo), sendo
contrapostos pelos gestores, 0s quais ocupam as vezes mais de 10 anos 0 mesmo cargo. Além destes,
estdo envolvidos na prevencao e atengdo a lepra os agentes comunitarios de saude, enfermeiros,
técnicos e a comunidade em geral. Esse pouco tempo do médico relatado pelo estudo se contrapde a
grande participacao desse profissional na prevengao de Hanseniase, que lidera os colegas de trabalho,
objetivando uma ateng¢ao multiprofissional (VIEIRA, 2020 apud SILVA; PAZ, 2010)

Nao obstante o papel essencial de cada profissional no atendimento e prevencao, deve-se
atentar para a questdo da formagdo académica e programas de educagdo em saide fomentados para

os profissionais de saude e realizados pelo Governo Federal.

Para tanto, ¢ importante frisar a necessidade de empenho na elaboragdo e organizagao das Redes

de Atencdo a Saude com visa ao enfrentamento da Hanseniase, definindo os principais instrumentos
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e fazendo o uso racional dos recursos disponiveis para tal (BRASIL, 2020).

Aspectos relacionados a educagcio em saude para os profissionais da saude

O MS se empenha em proporcionar uma ferramenta essencial para os gestores e protagonistas
do combate a Hanseniase — o Boletim epidemiolédgico. Nele, constam informagdes que podem ser
utilizadas de maneira estratégica, nas varias esferas gestoras dos sistemas de satide e nos varios
niveis de prevencdo — primaria, secundaria, tercidria ou quaternaria. Ademais, foi criada em 2020
a Estratégia Nacional Para o Enfrentamento da Hanseniase, que serve de instrumento de gestdo e
organizagdo no combate a enfermidade. Os seus principais pilares sdo pautados no fortalecimento da
gestdo do Programa, o enfrentamento propriamente dito a doenca e suas complicagdes, bem como a

promogao da inclusdo social e combate ao estigma e discriminacdo social. (BRASIL, 2020).

CONCLUSAO

Portanto, deve-se estimular uma reflexdo acerca dessa patologia milenar. Por tratar-se de
enfermidade que acomete principalmente adultos em idade laboral, resultando em notoério problema
de saude, somando-se, ainda, aos elevados custos com tratamento ¢ reabilitacdo, fica evidente a
necessidade de utilizar as ferramentas disponiveis na atualidade, por parte dos gestores, nas variadas
esferas do poder. Destarte, fica evidente uma necessidade de uma maior abordagem da Hanseniase em

uma perspectiva de prevencdo, em seus conhecidos 4 niveis.
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