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Resumo: A hanseniase é uma patologia infecciosa causado pelo Mycobacterium leprae, se caracterizando por ser
uma doenca neuroldgica com manifestagdes dermatoldgicas, logo, essa patologia deve ser investigada, notada,
diagnosticada e acompanhada pela atencéo primaria em satde. No estudo objetivou —se identificar na literatura as
condutas de controle e prevencdo da hanseniase na atencdo basica. A hanseniase possui diversas condutas de
controle e prevencdo de total responsabilidade da atencdo basica, desde o diagnostico precoce, tratamento com
poliquimioterapia e autocuidado. Portanto mostrando a importancia da capacitagdo dos profissionais de salde e
instrumentos efetivos para sua detec¢éo.

INTRODUCAO

Segundo a Organizacdo Mundial de Saide (OMS), a hanseniase é uma patologia
infecciosa causado pelo Mycobacterium leprae, se caracterizando por ser uma doenca
neuroldgica com manifestacdes dermatoldgicas, fornecendo um diagnostico clinico obtido pela

presenca de lesdes sintomaticas hipoanestésicas ou anestésicas em algumas areas da pele
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humana, com sinais de hipocoloragéo visiveis a olha nu. Os bacilos, uma vez estabelecidos em

infeccdo cujas as defesas imunoldgicas ndo se fazem suficientes para combaté-los, reagem
contra as celulas cerebrais causando a destruigcdo da bainha de mielina dos neurénios, e por sua
vez, levando a alteragBes dermatoldgicas que posteriormente, em auséncia de tratamento,
podem causar o desenvolvimento de acometimentos fisicos irreversiveis.

Portanto, na consulta deve-se colher o historico pregresso e atual, realizar exame
fisico geral utilizando-se a inspecdo e palpacdo, pois sdo essenciais para avaliacdo do déficit
sensitivo e motor para o fechamento do diagndstico da enfermidade. Ndo necessariamente
necessita-se de exames adicionais como bidpsia e baciloscopia para fechar o diagnostico de
hanseniase, mas devem ser utilizados para classificar quanto o tipo e grau da doenca.
(PADOVANI et al, 2014).

A Atencdo Primaria a Saide (APS) é desde a Conferéncia de Alma-Alta definida
como um ponto chave que nao deve ser vista como uma antagonista da rede de assisténcia
hospitalar, mas sim uma coordenadora de todos 0s niveis de assisténcia a salde, pois é através
desta que a populacdo é encaminhada para os demais niveis de atencdo a saude para promover
a resolutividade das demandas sociais de enfermidades (FIGUEIREDO; PADOVESE, 2014).

Segundo a Politica Nacional de Atencdo Basica, a atencdo primaria € responsavel
pelo atendimento das principais necessidades em salde de uma comunidade em um
determinado territério, realizando a¢fes de promogdo, prevencdo e protecdo de agravos no
ambito individual e coletivo. Porém, pesquisas apontam que existem dificuldades na realizacao
e integracdo das acdes de controle da hanseniase pela unidade béasica de saude, devido a
auséncia de capacitacdo dos profissionais referente a tematica, como também no meio coletivo
de uma comunidade pela falta de a¢des educativas.

Dessa forma, julga-se de suma importancia a abordagem de acdes educativas
referente a hanseniase e suas condutas de controle e prevencao na comunidade e em todos 0s
sitios sociais, utilizando para isso meios para combater o alto indice de prevaléncia e que devem

ser fornecidos pelos profissionais de saude atuantes na Estratégia de Saude da Familia.

OBJETIVO
Identificar na literatura as condutas de controle e prevencdo da hanseniase na

atencdo basica.

METODO
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Trata-se de uma revisdo narrativa da literatura, com abordagem qualitativa, de

carater descritivo, realizada no més de marco e abril de 2019. O estudo foi realizado através do
banco de dados da Biblioteca Virtual em saude (BVS), utilizando os seguintes descritores:
Atencdo Basica, Controle e Prevengdo, Hanseniase, com uso do operador booleano AND,
através das bases de dados MEDLINE e BDENF, resultando em 19.960 artigos disponiveis.
Utilizando os critérios de inclusdo: Assunto Principal; idioma portugués; corte temporal de 2014
a 2018, obtiveram-se 45 artigos. Aplicando como critérios de exclusdo os artigos repetidos e
que ndo contemplassem a tematica, resultou-se em 8 referéncias para leitura na integra e

construcdo do presente estudo.

RESULTADOS E DISCUSSOES

Os artigos selecionados indicam que, no passado, a hanseniase era conhecida como
lepra, onde individuos portadores da doenca sofriam rejeicdo e preconceitos da sociedade e
muitas vezes dos préprios familiares, impedidos de retomar a sua vida social e independente
devido as incapacitagdes geradas pela infeccdo. Atualmente, ela se faz uma das infecgdes
presentes inseridas no contexto social brasileiro, porém com um grande diferencial, possui
medidas de combate, de controle, prevencdo e também de tratamento. Antes as estratégias de
enfrentamento era ligadas a internacdo compulséria e na auséncia de insercdo social do
individuo afetado, hoje a OMS enfatiza novas formas de combater a hanseniase visando sua
eliminacdo, preconceito e reinsercdo social, levando em pauta questBes humanitérias
(SIMPSON et al, 2014).

Os estudos apontam condic@es clinicas relacionadas a hanseniase, como: perda de
sensibilidade, nddulos, placas, espessamento da derme e, em alguns casos, acometimento de
nervos periféricos, que sdo responsaveis pelas incapacidades nas maos, nos pés e nos olhos.
Essas complicacfes e seus comprometimentos fisicos podem afetar a vida pessoal, social e
profissional do individuo acometido, dessa forma, seu enfrentamento no processo de salde-
doencga encontra-se prejudicado devido as consequentes deformidades que podem vir a provocar
um mal desempenho das fungdes de trabalho, dificuldades nas relacGes sociais, além dos
preconceitos relacionados aos portadores da patologia e suas limitaces de desenvolvimento,
proporcionando uma sobrecarga psicolégica (TAVARES et al, 2014).

A OMS relata que o diagndéstico precoce, tratamento adequado e bem executado
com poliquimioterapia e a unido das acdes de controle realizadas pela Atencdo Priméaria em

Salde, sdo as principais condutas e estratégias utilizadas reducdo da taxa da doenca. O
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Ministério da Saude com a implementacao dos Agentes Comunitarios em Saude e a Estratégia

de Saude da Familia possuem como atividade periodica e principal o diagnostico, tratamento e
a prevencéo das incapacidades que devem ser realizadas pela vigilancia dos ACS, assim, 0s
mesmos, possuem suma importancia no controle da enfermidade com a colaboragéo das redes
secundarias e terciarias de saude para reducdo e melhora na qualidade da assisténcia oferecida
(LANA et al, 2014).

Simpson et al, 2014, corroboram em relatar que as a¢des de controle da hanseniase
visam a descoberta de novos casos para realizar a poliquimioterapia previamente visando a cura
para interromper possiveis cadeias de transmissdo do bacilo patologico, assim como a
prevencdo, atividades de acompanhamento das incapacidades fisicas e a reabilitacdo social. As
atividades preventivas e de reabilitacdo fisica devem ser realizadas por profissionais de satde
objetivando-se iniciar o tratamento precoce impedindo o acometimento de lesbes neurais
futuras, sempre incentivando o autocuidado por parte dos proprios pacientes.

A introducéo da poliquimioterapia pela OMS foi um marco para o tratamento e
controle da hanseniase, se mostrando eficaz nas duas formas da doenca (paucibacilar e
multipabacilar) durante regime ambulatorial, porém ndo foi suficiente para eliminar o estigma
que rodeia a enfermidade, onde ainda existem obstaculos para controlar esses agravos em paises
em que a carga ainda se € elevada. As atual estratégia de combate a hanseniase aborda sobre o
diagndstico precoce, tratamento por pologuimioterapia, prevencdo de incapacidades e
vigilancia dos contatos domiciliares, uma vez que, € uma doenca infecto contagiosa que pode
facilmente acometer outros membros familiares (TAVARES et al, 2014).

Para avaliar a qualidade de assisténcia em saude foi lancado o Programa Nacional
de Melhoria do Acesso e da Qualidade da Atencdo Basica (PMAQ) com o objetivo de expandir
e facilitar a oferta qualificada dos servigcos de saude no ambiente da APS do SUS. O PMAQ
possui quatro fases — autoavaliagdo, monitoramento, avaliagdo externa e recontratualizacdo —
gue devem ser realizadas em conjunto e avaliando praticas consideradas estratégicas na APS,
incluindo a hanseniase como um dos focos. Durante a etapa de autoavaliacdo a APS busca
identificar pontos fortes e frageis no desenvolvimento das ac¢des de vigilancia, diagnostico e
tratamento para acompanhar os casos de hanseniase na localidade de modo a planejar
intervencgdes. Apds a primeira etapa, a APS sera avaliada quanto seu monitoramento, ou seja, 0
namero de casos de hanseniase atendidos, utilizando um célculo de diminuicdo dos casos
atendidos por médicos e enfermeiros, pelo nimero de pessoas com hanseniase diagnosticadas

na mesma regido e periodo. Todavia, o valor obtido como resposta ndo se faz preciso o
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suficiente para ser considerado unanime, é apenas um indicativo de nimeros para se ter uma

nocdo melhor do controle e taxa de prevaléncia da patologia (LANA, et al, 2014).

Como meio primordial de enfretamento se faz necessario o fortalecimento da APS
no desenvolvimento das Acdes de Controle da Hanseniase (ACH), onde enfermeiro tém como
funcdo essencial o processo de trabalho em hanseniase na APS, uma vez que realiza acdes de
prestacdo da assisténcia a pacientes da Unidade Bésica de Saude, dentre elas, a avaliacdo
dermatoneuroldgica, administracdo da dose supervisionada da poliquimioterapia, avaliacdo e
prevencdo de incapacidades fisicas; bem como cuidados aos contatos domiciliares (LANA et
al, 2014).

Dessa forma, as a¢Oes educativas realizadas por enfermeiros sdo fundamentais para
abordar contetdos em vista a condutas de prevencdo, controle e tratamento da doenga em foco,
e dessa forma promover conhecimentos originados de cunhos cientificos para serem inseridas
em uma determinada comunidade acerca do contagio, medidas preventivas e formas de
diagnosticos e tratamento precoce visando a cura da hanseniase. O grande desafio continua a
ser a integracdo as redes assistenciais de salde para focar no combate a hanseniase, onde
necessita-se da cooperacdo de todos 0s niveis de atencdo e ndo somente a atengdo primaria,
embora a mesma seja a porta de entrada para a avaliagdo e acdes diagnosticas hansénicas
(FIGUEIREDO; PADOVEZE, 2014).

Dentre as condutas de prevencdo e controle da hanseniase vale ressaltar que o
autocuidado se faz essencial para o diagndstico, controle e cura da doenca. A teoria do
autocuidado de Dorothea Orem se ajusta aos propositos de educacdo em salde de uma
sociedade, baseado sempre na premissa de que 0s pacientes podem se autocuidar a0 mesmo
tempo em que se tem conhecimentos sobre tal assunto através de educacdo em salde ou até
mesmo conhecimentos repassados pela propria comunidade. Em casos em que 0 paciente
suspeita decorrente das alteracdes fisioldgicas, neste caso, € quando a atencdo primaria em
salde, em especial o enfermeiro ira agir iniciando o exame fisico geral, diagnostico, tratamento

e medidas de controle para evitar o contagio em comunidade.

CONSIDERACOES FINAIS

Atraveés do presente estudo conclui-se que é de suma importancia a capacitacdo dos
profissionais de saude quanto a deteccdo, tratamento e condutas preventivas e de controle
relacionados a hanseniase, influenciando ativamente na oferta de ACH nas Unidades da APS,

proporcionando desse modo uma assisténcia qualificada e enfocada na erradicagdo ou
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diminuicdo da taxa de prevaléncia da doenca. O fortalecimento das a¢des avaliativas do PMAQ

e também de educacgdes em salde realizadas pela atencdo basica sdo altamente relevantes para
prevenir e promover o controle epidemiol6gico de uma comunidade.

Logo, também necessita-se de instrumentos melhores para avaliacdo dos pacientes
infectados com o bacilo, uma vez que muitos ainda possuem o estigma de preconceito
relacionado as condi¢des sociais e fisicas limitadas a infeccao, inseridas e perpassadas durante
muito tempo pela propria sociedade, e por sua vez, influencia e dificulta a deteccdo e o
enfrentamento do processo de salde-doenca do individuo acometido.

DESCRITORES: Atencdo Basica. Controle e Prevencdo. Hanseniase.
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