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RESUMO

0 estudo teve como objetivo conhecer a especificidade dos servicos de salide e quais estratégias sao empregadas por esses
servicos para fazer frente ao processo de controle da hanseniase como problema de salde publica. Pesquisa qualitativa,
realizada em 15 municipios do Vale do Jequitinhonha, Minas Gerais. Os sujeitos do estudo foram constituidos por 23
gestores, 21 médicos, 27 enfermeiros e 26 agentes comunitarios de salde. Como técnica para a coleta de dados foi
utilizada a entrevista semiestruturada e essa coleta ocorreu de novembro 2007 a agosto 2009. Para tratamento e analise
dos dados foi utilizado a Analise de Conteldo. Os resultados apontaram que os municipios realizam as acdes de controle
da doenca que sao preconizadas pelo Ministério da Salde. Algumas estratégias para controle da endemia na microrregiao
foram tecnologias desenvolvidas nos municipios, como as reunides clinicas, capacitacdo de odontélogos para suspeicao
diagnostica, supervisao das acdes realizadas na Estratégia de Salde da Familia por equipes compostas por profissionais
mais experientes no manejo da hanseniase e a ampliacao da definicdo dos contatos domiciliares. Concluimos que as
praticas de salde em hanseniase na regidao sao tecnologias desenvolvidas dentro do proprio processo de trabalho para
fazer frente ao processo de controle da endemia. Descritores: Hanseniase; Prevencdo & controle; Atencdo primaria a
salde.

ABSTRACT

The study aimed to know the specificity of health services and what strategies are employed by these services to face the
leprosy control process as a public health problem. It’s a qualitative research, conducted in 15 municipalities in the Vale
do Jequitinhonha, Minas Gerais. The study subjects consisted of 23 managers, 21 doctors, 27 nurses and 26 community
health workers. The semi-structured interview was used as a technique for data collecting, which occurred from
November 2007 to August 2009. The Content Analysis was used for treatment and analysis of data. The results indicate
that the municipalities develop the actions of disease control that are recommended by the Ministry of Health. Some
strategies for disease control in the micro region have been developed in those cities such as clinical meetings, training of
dentists for diagnostic suspicion, oversight of actions taken at the Family Health Strategy by teams composed by
experienced professionals in the management of leprosy and the expansion of the definition of household contacts. We
conclude that the health practices of leprosy in the region are technologies developed within the work process to face the
process of disease control. Descriptors: Leprosy; Prevention & control; Primary health care.

RESUMEN

El objetivo del estudio fue evaluar la especificidad de los servicios de salud y qué estrategias son empleadas por estos
servicios para hacer frente al control del proceso de la lepra como problema de salud plblica. Es una investigacion
cualitativa, llevada a cabo en 15 municipios del Vale do Jequitinhonha, en Minas Gerais. Los sujetos del estudio
consistieron de 23 directivos, 21 médicos, 27 enfermeras y 26 trabajadores de salud comunitarios. Como técnica de
recoleccion de datos se utilizo la entrevista semi-estructurada y estos datos fueron recogidos entre noviembre de 2007
agosto de 2009. Para el tratamiento y la analisis de los datos se utilizd el Analisis de Contenido. Los resultados indican que
los municipios desarrollan las acciones de control de enfermedades que son recomendadas por el Ministerio de Salud.
Algunas estrategias para el control de la enfermedad en la micro-region fueron tecnologias desarrolladas en ciudades,
tales como reuniones clinicas, formacion de dentistas para la sospecha de diagnostico, supervision de las medidas
adoptadas por la Estrategia Equipos de Salud de la Familia por equipo compuesto por profesionales con experiencia en la
gestion de la lepra y la ampliacion de la definicion de los contactos familiares. Se concluye que las practicas de salud de
la lepra en la region son tecnologias desarrolladas en el propio proceso de trabajo para afrontar el proceso de control de
la enfermedad. Descriptores: Lepra; Prevencion & control; Atencion primaria de salud.
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INTRODUCAO

A hanseniase é uma doenca infecto-
contagiosa, de evolucao lenta, causada pela
bactéria Mycobacterium leprae, que se
manifesta principalmente através de sinais e
sintomas dermatoneurologicos'” e acomete,
principalmente, as populacées que vivem em
condicoes precarias de vida.

Ela é considerada um desafio em saude
publica no territorio brasileiro devido a alta
taxa de deteccato e ao potencial
incapacitante. Dados da Secretaria de
Vigilancia em Saldde (SVS) mostram uma
reducao de 27,5% dos casos novos de
hanseniase no Brasil, entre 2003 e 2009,
passando de 51.900 casos para 37.610. No
mesmo periodo, o total de casos por 100 mil
habitantes na populacao geral passou de 29,37
para 19,64; o que representa uma reducao de
49,5%?.

Nos paises, como o Brasil, em que a
hanseniase é endémica e constitui um
problema de saude publica, observam-se
importantes diferencas na prevaléncia entre
as regioes, estados, microrregidoes, municipios
€ mesmo em espacgos intraurbanos no caso de
grandes cidades®’. O estudo sobre a
distribuicao espacial dos casos de hanseniase
notificados no Brasil entre 2005 e 2007
realizado pelo PNCH (Programa Nacional de
Controle da Hanseniase) delimitou a
existéncia de dez clusters correspondentes as
areas de maior risco e o cluster 4 engloba 138
municipios dos estados da Bahia, Espirito
Santo e Minas Gerais™.

Enquadra-se nesse cenario a
microrregidao de Almenara, situada no Vale do
Jequitinhonha/Minas Gerais, regiao com os
piores indicadores sdcio-economicos do Estado
de Minas Gerais. Estudo anterior® evidenciou
que a situacao epidemiologica da microrregiao
- altos coeficientes de deteccao geral e em
menores de 15 anos, predominio das formas

clinicas multibacilares, altos percentuais de
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casos diagnosticados ja com incapacidades
fisicas e baixo percentual de casos
descobertos por acdes de busca ativa - pode
estar sendo influenciada por falhas nos
servicos de saude responsaveis pelas acoes de
prevencao e controle da hanseniase.

A organizacao dos servicos de salde
para o atendimento a hanseniase esta pautada
na integracao das acOes de prevencao e
controle da doenca na Atencao Primaria a
Salude (APS), estratégia que é utilizada no
Brasil. O processo de integracao esta ancorado
nos principios da equidade e da
acessibilidade: as atividades de diagnostico e
tratamento estao proximas a comunidade,
sendo ofertadas juntamente com os demais
programas dos servicos de saude, disponiveis
em todos os dias de funcionamento das
unidades de saude®. O sucesso do programa
de controle da hanseniase esta fundamentado
na realizacao do diagnostico precoce, no
tratamento poliquimioterapico adequado, na
vigilancia dos contatos domiciliares, na
prevencao das incapacidades e na
reabilitacao'".

O estudo do processo de trabalho em
saude compreende as relacdes sociais entre os
agentes e o objeto de trabalho e os
desdobramentos do saber em técnicas
materiais e nao-materiais”). Para o autor
Mendes-Gongalves, tecnologia é algo que se
constitui dentro dos processos de trabalho e
“o objeto capturado ndo é mais do que, na
perspectiva histérica, um momento, um
pulsar, um movimento que se revela sua
intencdo toda apds completar-se, para no
mesmo tempo reiniciar-se”” P29,

Dessa forma, partiu-se do pressuposto
de que as praticas de saude em hanseniase
sao tecnologias desenvolvidas dentro do
proprio processo de trabalho na atencao
primaria a salde e sao historicamente
existem

determinadas, portanto,

especificidades nas acoes de controle da

R. Enferm. Cent. O. Min. 2011 abr/jun; 1(2):164-175

165



Lanza FM, Lana FCF.

doenca que nao estao contempladas nas
normas técnicas do Ministério da Saude (MS).
O objetivo desse estudo é conhecer a
especificidade dos servicos de saude e quais
estratégias sao empregadas, por esses
servicos, para fazer frente ao processo de
controle da hanseniase como problema de
saude publica no Vale do Jequitinhonha, Minas

Gerais.

METODOS

O estudo possui abordagem qualitativa e
foi fundamentado no conceito de
“Organizacdo Tecnologica do Trabalho””. A
escolha desse referencial teorico-
metodologico adveio da necessidade de
analisar o processo de trabalho empreendido
pelos profissionais de saude da microrregiao
de Almenara na realizacao das acoes
cotidianas de controle da hanseniase e
possibilitar a analise da esséncia da
organizacao tecnoldgica do trabalho e de seu
contexto historicamente determinado.

A pesquisa foi realizada em nove
municipios da microrregiao de Almenara,
situada no Vale do Jequitinhonha, Estado de
Minas Gerais, que possuem diferencas na
magnitude da endemia hansénica e da forca
de transmissao da doenca. Os municipios que
participaram da pesquisa foram: Almenara,
Jacinto, Jequitinhonha, Jordania, Monte
Formoso, Palmoépolis, Rubim, Santa Maria do
Salto e Salto da Divisa.

Os dados foram coletados em 10
unidades da atencao primaria a salde, sendo
todas habilitadas na Estratégia de Saude da
Familia (ESF) e um Centro de Especialidades
Médicas, referéncia para a atencao a
hanseniase, localizado no municipio de
Almenara.

Como técnicas para a coleta de dados
foram utilizadas a entrevista semiestruturada
e a pesquisa documental em registros

institucionais e estatisticos. Para obtermos
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representatividade dos servicos e dos sujeitos,
tendo em vista o aprofundamento do objeto
em estudo, foram realizadas, no total, 45
entrevistas. Foram convidados os sujeitos que
possuem maior representatividade nas
praticas de saude em hanseniase no grupo
social em estudo, sendo que em cada
municipio foram entrevistados, no minimo, um
médico, um enfermeiro e um Agente
Comunitario de Saude (ACS), além dos
gestores da salde. O roteiro da entrevista
semiestruturada foi construido de acordo com
o sujeito da pesquisa e € composto por duas
partes: a primeira destinada para a
identificacao do entrevistado e a segunda
composta por questdes norteadoras que se
referem ao processo de trabalho em
hanseniase, os instrumentos utilizados, as
acoes e finalidades desse trabalho, bem como
os aspectos facilitadores e dificultadores. Os
sujeitos do estudo foram constituidos por
treze gestores; dez médicos; doze enfermeiros
e dez agentes comunitarios de saude.

A pesquisa documental foi realizada em
registros institucionais e estatisticos com o
objetivo de corroborar e valorizar as
evidéncias oriundas das entrevistas,
colaborando para a apreensao da realidade
empirica em suas diversas dimensdes. Na
pesquisa documental foram analisadas 111
Atas do Conselho Municipal de Salde; 10
Planos Municipais de Saude e 11 Relatorios
Finais das Conferéncias Municipais de Saude. A
coleta de dados ocorreu de novembro de 2007
a fevereiro de 2008.

Para tratamento e analise dos dados foi
utilizada a Analise de Conteddo, na
modalidade Tematica®. Foram utilizadas as
seguintes identificacées dos entrevistados,
seguida de um numero em ordem crescente,
de acordo com o quantitativo de entrevistados
por categoria: gestores (G; até Gi3); médicos
(MED; até MEDy); enfermeiros (ENF; até ENF;)
e agentes comunitarios de salude (ACS; até
ACS0).
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O estudo atende as determinacoes da
Resolucao 196/96, do Conselho Nacional de
Salude, que estabelece diretrizes e normas
regulamentadoras de pesquisas envolvendo
seres humanos e foi aprovado no Comité de
ética em Pesquisa (COEP) da Universidade
Federal de Minas Gerais, conforme parecer n°
ETIC 459/05 - Ad 01/07. Esta pesquisa foi
financiada com recursos provenientes do
Conselho Nacional de Desenvolvimento
Cientifico e Tecnologico (CNPq), por meio do
Edital MCT-CNPq/MS-SCTIE-DECIT-N.35/2005.

RESULTADOS E DISCUSSAO

As estratégias implantadas pelas equipes
da ESF para intervir no controle da endemia
nos municipios da microrregiao de Almenara
estdo baseadas no diagnostico precoce,
tratamento oportuno, prevencao e tratamento
de incapacidades e vigilancia dos contatos,
acoes que sao os principais eixos na atencao a
hanseniase na APS.

O processo de integracao das acdes de
controle da hanseniase (ACH) na APS na
microrregidao de Almenara teve inicio no ano
de 2005 e, a partir de entao, foi considerada
uma tecnologia capaz de enfrentar a endemia,
com excecao dos municipios de Salto da
Divisa, Jequitinhonha e Monte Formoso.
Nesses municipios, o processo de integracao
para as unidades da APS ainda esta
incompleto, uma vez que em algumas
unidades de saude realiza-se apenas a
suspeita diagnostica e o tratamento fica a
cargo da unidade de referéncia®.

Em 2006, a Secretaria de Estado de
Salde de Minas Gerais publicou a linha-guia
Atencao a Saude do Adulto/Hanseniase com o
objetivo de reorganizar a assisténcia na
atencao primaria e construir uma rede
integrada. Verificou-se que os municipios da
microrregiao de Almenara incorporaram as
diretrizes propostas por essa linha-guia e

desenvolveram novas  estratégias para

Leprosy control actions...

enfrentar os obstaculos frente ao processo de
controle da hanseniase como problema de
saude publica, tais como a realizacao de
reunides clinicas - que possibilitam a
construcao do conhecimento das ACH na
propria pratica de seus agentes; a capacitacao
dos odontologos para realizarem suspeita
diagndstica e a supervisao das acoles
realizadas na ESF por equipes compostas por
profissionais mais experientes no manejo da
hanseniase.

A realizacao das ACH nos municipios do
estudo conta com a participacao de diversos
profissionais da salude capacitados e
sensibilizados no atendimento a hanseniase,
como odontologos, fisioterapeutas,
farmacéuticos, bioquimicos, além de médicos,
enfermeiros e agentes comunitarios de saude.
Um fisioterapeuta que nunca se envolveu com
a hanseniase falou assim: eu trabalho nesse
posto as quintas-feiras, eu faco a fisio na
Atencdo Primdria, faco umas visitas, o que
vocé acha de eu estar também visitando todos
pacientes com hanseniase, que € mais um
conferindo se eles estdo tomando direitinho o
medicamento, eu gosto de exames a cada
dois, trés meses de tratamento pra ver se tem
algum efeito adverso e pra gente dar uma
olhadinha também nos contatos, ver se
realmente mesmo o PSF avaliou, posso ajudar
vocés a fazerem esse servico de vigilancia?, eu
falei: vocé esta precisando perguntar?. Esse
tipo de voluntariado que a gente quer,
porque hd muitas falhas ainda, eu pego
pacientes ai que o contato ainda ndo foi
avaliado, a gente tem que melhorar muito, so
que tem que ser um trabalho de todos,
porque se todo mundo tiver essa vontade ndo
vai (MEDyo).

A descentralizacao das ACH para as
unidades da ESF permitiu uma nova
caracterizacao do trabalho em hanseniase - a
realizacao de praticas de controle da doenca
no territério extramuro da unidade de saude -

e a incorporacao de um novo agente ao
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processo de trabalho: o agente comunitario de
saude. A insercao do ACS no desenvolvimento
das ACH permitiu uma melhora da divulgacao
dos sinais e sintomas da doenca, da busca
ativa dos faltosos, da busca dos comunicantes
e até mesmo da supervisao do tratamento
poliquimioterapico.

As orientacOes realizadas pelos ACS
durante as visitas domiciliares podem ser
consideradas a principal estratégia para
promover e manter a sensibilizacao da
comunidade em relacao a hanseniase, uma
vez que essas atividades possuem uma
periodicidade sistematica - uma visita
domiciliar a cada familia por més - e, assim,
alcancam toda a populacdao adscrita nas
microareas. Para alcancar o controle efetivo
da doenca € necessario sustentar as acoes de
divulgacao dos sinais e sintomas em funcao do
longo periodo de incubacdo do bacilo"?,
tendo-se em vista que a realizacao frequente
dessas campanhas de sensibilizacao da
comunidade pode contribuir para o
comparecimento voluntario as unidades de
saude na presenca de sinais e sintomas
dermatologicos, favorecendo  assim a
realizacao de diagndstico precoce.

Outras estratégias sao utilizadas pelos
municipios para a sensibilizacao da
comunidade e capazes de alcancar uma boa
parte da populacao, como divulgacao nas
radios; distribuicao de panfletos nas contas de
agua e de luz; estabelecimento de parcerias
com as escolas, igrejas e outros movimentos
comunitarios. As acdes de controle sdo
principalmente a questdo de mobilizacées da
populacdo, divulgacGo de sinais e sintomas,
distribuicbes de panfletos, normalmente
utilizamos, por exemplo, a parceria com a
COPASA, junto com a conta de dgua, nos
encaminhamos os panfletinhos pra a chegada
no domicilio [...]. Além também de
entrevistas as vezes na rddio que nos convida,
a gente faz alguns informes sobre questao da

hanseniase, alguns debates, a gente trabalha
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determinados momentos o que é hanseniase,
como se pega? Como se trata? A importancia
da manchinha, se ele tem uma manchinha, o
estado de saude a gente sempre procura
veicular isso de alguma forma nos meios de
comunicac@o. [...] Todas unidades trabalham
com o agente a questdGo da hanseniase,
inclusive sensibilizando o agente porque nos
tivemos uma selecdo publica e sdo agentes
novos, sensibilizacGo dos agentes e eles de
casa em casa discutindo com a familia o que é
hanseniase, procurar levantar possiveis
pessoas com manchas encaminhar pra
unidade, entd@o eu acho que é um trabalho
que nds estamos fazendo também, [...] eu
acho que ja é uma forma que a gente tem de
chegar até a populacdo, levar este
esclarecimento em relacdo a hanseniase como
o problema de Saude Publica, a importéancia
de precocemente vir buscar o tratamento,
diagndstico e o tratamento(Gy,).

E preciso que os municipios realizem as
acoes de divulgacao da doenca para a
comunidade utilizando recursos de
comunicacao apropriados para o contexto
local, principalmente nos municipios
silenciosos e endémicos!'” e que considerem a
escolaridade da populacao para planejar e
desenvolver as campanhas educativas, de
forma que a abordagem seja adequada para a
populacao-alvo®.

A suspeicao de um caso de hanseniase
pode ser realizada por todos os profissionais
sensibilizados quanto aos sinais e sintomas da
doenca uma vez que o bacilo causa lesoes
principalmente na pele, o que possibilita o
envolvimento de todos os profissionais de
satde na identificacdo de casos''?.

O municipio de Jacinto capacitou os
odontologos para realizarem a suspeita
diagnostica de hanseniase durante o exame
clinico de rotina a fim de que todos os
profissionais contribuam para o controle da
endemia no municipio. As vezes, ficavam os

dentistas assim nas capacitacées, o que é que
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eu estou fazendo aqui? Ai a gente comecou a
fazer uma palestra s6 sobre afeccoes de
cavidade oral, afeccées dermatoldgicas de
cavidade oral, bom tém uma série de
afeccbes, de repente a gente pode pegar e
mostrar quais sdo as que o virchowiano pode
ter de cavidade oral, que pode ter de
cavidade nasal, ai jd ficaram assim, ah legal,
ent@o eu também faco parte (MEDi). Os
odontologos podem suspeitar de lesdes de
pele em areas visiveis como bracos e pernas;
além das lesoes caracteristicas de casos
multibacilares como madarose e infiltracoes
na testa, nariz e orelhas, e das lesoes
hansénicas que podem estar presentes no
palato de individuos com hanseniase‘™*.

O ACS, por ser o profissional que
vivencia as acoes de controle da doenca no
domicilio e conhece cada individuo de sua
microarea, também executa a busca ativa de
suspeitos dermatoldgicos na populacdao da
regiao. Aqui a gente faz a busca ativa assim, a
gente tem, a gente faz as visitas domiciliares,
né? E ai a gente fica sempre atenta a
qualquer manchinha que o paciente queixa,
ou sempre estar perguntando pro paciente se
ele estd com alguma mancha, ou com
auséncia de sensibilidade em alguma parte do
corpo, é isso que a gente tem feito assim, em
todas nossas visitas a gente sempre fala isso e
quando o paciente queixa também de alguma
mancha, a gente pede pra ele estar
procurando a unidade (ACSs).

Os usuarios sintomaticos dermatologicos,
ou seja, aqueles que apresentam alguma
alteracao na pele, correspondem a 2,5% da

populacdo geral™

. Para realizar a suspeicao
de um caso de hanseniase, os ACS foram
capacitados para reconhecer os sinais e
sintomas da doenca e utilizar instrumentos
simples como a ponta da caneta esferografica
ou do lapis para testar a sensibilidade da
mancha. Eu tive uma pessoa que eu descobri
porque ele simplesmente me disse que ele

podia tomar qualquer coisa quente, colocar
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na mdo que ele ndo sentiria a dor. Ai eu virei
pra ele e falei: O senhor poderia me
emprestar a sua mé@o e o senhor olhar pro
lado? Ele falou: posso. Ai eu peguei a mao
dele, ele olhou pro lado, eu peguei o bico do
meu ldpis que estava com a ponta bem fina e
apertei profundamente e ele ndo sentiu nada
(ACSy).

A avaliacdo dermatoneurologica, em
varios municipios da microrregiado de
Almenara, é realizada pelo médico
juntamente com a enfermeira devido a pouca
experiéncia dos profissionais no manejo da
hanseniase. Marco um momento eu e a
enfermeira juntas. Primeira coisa que eu
faco, entendeu? Por vdrios motivos, primeiro,
nem eu e nem a enfermeira antes do curso
tinha muita vivéncia com hanseniase e duas
mentes pensam melhor que uma, entéo, eu e
a enfermeira juntas, a gente teria mais
condicbes de diagnosticar do que eu sozinha
ou ela sozinha [...] E como nem eu e nem a
enfermeira temos grandes experiéncias com o
exame fisico do paciente hanseniano, eu
procuro, eu tento fazer com que o paciente
passe por nos duas juntas (My).

E interessante destacar a experiéncia
dos municipios de Rubim e Jacinto, que
realizam reunides para discussoes de casos
com o intuito de manter a equipe sempre
mobilizada em relacdo a doenca e também
para resolver as duvidas dos profissionais na
conducao dos casos. O diagnostico €
confirmado em uma consulta realizada por um
grupo de profissionais, nao por falta de
capacidade técnica dos profissionais, mas
como forma de aumentar a experiéncia no
manejo da hanseniase e também para reforcar
o aprendizado teodrico. Depois que foi feito
todos os treinamentos, que a gente pegou um
pouco mais de manuseio da questdo da
hanseniase, a gente reuniu e, achou que era
uma boa idéia pra gente estar discutindo o
caso de ndo ficar aquela questdo de ficar é,

eu aprender sozinho sem muita experiéncia
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ficar na duavida, o outro colega atender
sozinho sem muita experiéncia ficar na
duvida. A gente montou um grupo que as
sextas-feiras a tarde a gente traz os casos de
cada drea e faz um atendimento em conjunto,
dentro da sala vai estar presente as vezes
dois, as vezes trés médicos, uma enfermeira,
duas enfermeiras fazendo o exame completo
do paciente (MED,).

A discussao de casos com profissionais
mais experientes é uma oportunidade para
obter melhor qualidade do trabalho em saude,
além de ser uma atividade de treinamento de

pessoal """,

As acdes de hanseniase entdo
basicamente é isso, basicamente a gente estd
muito na parte ainda da capacitacdo, muita
duvida existe, os pacientes aqui sd@o pacientes
que infelizmente ndo sdo pacientes que
chegam na fase inicial, entdo lidar com
reacdo hansénica é muito complicado, lidar
com essas drogas talidomida, prednisona sGo
coisas que jd sdo complicadas pra gente
querer exigir isso de repente do generalista
da unidade bdsica, ent@o a gente estad fazendo
muito no intuito de capacitar (MEDo).

Nos servicos de atencao a hanseniase

integrados na  atencao  primaria  os
profissionais mais experientes sao
fundamentais no processo de
descentralizacao, principalmente, para

supervisionar o trabalho das equipes de
ESF('®),

No municipio de Jacinto, a equipe da
referéncia de hanseniase também realiza
supervisao nas unidades de salde para
verificar como esta sendo realizada a
avaliacao de incapacidades e se o0s
profissionais estao registrando a avaliacao no
prontuario do paciente. Almenara, Rubim e
Jacinto contam com uma equipe de
fisioterapia para acompanhar os pacientes
hansenianos com incapacidades fisicas.

ApoOs a confirmacao do diagnostico de
hanseniase, os ACS sao responsaveis pela

busca dos contatos domiciliares para

Leprosy control actions...

realizarem o exame dermatoneurolégico uma
vez que a investigacao adequada dos contatos
€ importante para interrupcao da cadeia de
transmissao da hanseniase, pois possibilita o
tratamento precoce dos casos diagnosticados,
evitando a disseminacao do bacilo e a
instalacdo de incapacidades'"”.

A vigilancia de contatos compreende a
realizacao de exame dermatoneuroldgico em
todos os contatos intradomiciliares dos casos

) Deve-se

diagnosticados como hanseniase!
ter especial atencao na investigacao dos
contatos de menores de 15 anos, uma vez que
essa situacao de adoecimento mostra que ha
transmissao recente e ativa que deve ser

13)

controlada’ Alguns municipios realizam

também a avaliacao dos  contatos
peridomiciliares, como o0s vizinhos que
residem a direita e a esquerda,
principalmente, quando o caso notificado é
multibacilar, pois a partir do exame dos
contatos existe uma grande possibilidade de
realizacao do diagnodstico precoce. A gente
identifica, pede pro agente ver os moradores
da casa, ver os contatos intradomiciliares ou
0s que tém uma convivéncia muito proxima
ali com eles, mesmo que ndo morem na casa,
a gente pede, traz para o PSF, faz a avaliacdo
de sensibilidade, né? Identifica a questdo da
vacinag@o, né? Se s@o vacinados, se ndo s@o
vacinados, se tem a marca da vacina, e dd
uma continuidade de acompanhamento no
posto a principio (MEDy,).

A integracao das acdes de controle da
hanseniase na ESF tornou possivel a ampliacao
da definicao de contatos, ou seja, a inclusao
de individuos que nao sao considerados
contatos intradomiciliares, mas que estao em
uma situacdo de risco para desenvolver a
doenca, como os vizinhos e contatos

sociais'"®.

Em um municipio hiperendémico
optou-se por realizar a vigilancia dos contatos
a cada seis meses. As pessoas que sdo
contatos de doentes a gente trds eles pra

unidade de saude pra receber a dose da
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vacina e também sdo todas examinadas, ds
vezes a gente examina, examina de seis em
seis meses, e tem uma atencdo maior para
com eles, pra que a gente ndo venha a perder
esses pacientes se caso eles, eles estejam
contaminados (Gg).

Dessa maneira, seria possivel avaliar de
fato se aquele familiar exposto desenvolveu a

¥ Em um

doenca a partir do caso indice'
estudo, 75,0% dos contatos acompanhados
desenvolveram a doenca durante o primeiro

ano de monitoramento®”

. Para esses autores,
0 exame de contatos deveria ser uma
prioridade dos programas de controle da
doenca, principalmente em regioes
endémicas, para interromper a transmissao e
reduzir as incapacidades fisicas e sociais, uma
vez que é o grupo que possui 0 maior risco de
desenvolver a doenca.

Em relacado ao tratamento, os
enfermeiros realizam a administracao da dose
supervisionada e, nesse momento, pesquisam
os efeitos colaterais dos medicamentos e
realizam a avaliacdo de incapacidades. A
gente (...) faz a anamnese na pessoa, vé como
que ela estd, né? Pergunta se estd tomando o
remédio direitinho e anota as queixas, pesa,
né? Sinais vitais (ENF).

No ato do comparecimento a unidade de
saude para receber a medicacao especifica
preconizada, a dose supervisionada, o
paciente deve ser submetido a uma consulta
para a identificacao precoce de estados
reacionais, efeitos colaterais ou adversos aos
medicamentos em uso, desenvolvimento de
incapacidades fisicas, surgimento de dano
neural além de ser uma oportunidade para
promover a educacdo em saude'®.

A supervisao do tratamento
poliquimioterapico no domicilio é um
instrumento importante para garantir a
regularidade do tratamento, a cura eventual e

a prevencido de uma recidiva®

. Os principais
motivos para manter a vigilancia do

tratamento sao o monitoramento do
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desenvolvimento de complicacbes e as
orientacbes para o0 paciente sobre a
necessidade de completar o tratamento®.
Falei com ele assim, entdo vamos fazer uma
coisa, seu medicamento vai ficar comigo,
peguei o medicamento dele, seu medicamento
vai ficar comigo, qué que vai acontecer, todos
os dias, assim que eu levantar, antes de eu
sair pro PSF eu vou passar, porque eu passo
em frente da casa dele (ACS;3).

O agente comunitario de saude também
€ responsavel pela busca ativa dos faltosos ao
tratamento como forma de evitar o abandono.
Porque se eu ndo tivesse tando indo ld todo
més pra trazer as informacdo que ela ndo
tava vindo tomar e ndo tava fazendo
tratamento direito (...) ela ndo tinha
terminado o tratamento e, né? (ACSy). Um
caso de abandono corresponde a um individuo
que nao completa o tratamento no intervalo

de tempo maximo permitido®?

. Na regiao do
Vale do Jequitinhonha, os principais motivos
que levam ao abandono do tratamento sao o
alcoolismo e os efeitos colaterais dos
medicamentos da poliquimioterapia. NOs so
tivemos problema com uma familia, que é
uma familia de alcodlatra que estava um
pouco resistente. Até o paciente estava
resistente contra a medicacdo. NOs tivemos
que tomar assim, dar o remédio meio forcado
pra ele, td? Como ele teve que tomar assim
meio fiscalizado, a gente ia ld, a gente tinha
que ir olhar tomar o remédio todos os dias, o
agente ia olhar ele beber o remédio, fora a
dose supervisionada que é feito aqui, enté@o a
dose didria dele era supervisionada também,
ndo so aquela primeira dose, entdo todos os
comprimidos eram supervisionados (MED;).

A supervisao da dose diaria pode ser
considerada uma nova tecnologia que foi
incorporada as acdes de controle da
hanseniase para garantir a adesao ao
tratamento e, consequentemente, evitar o
abandono, principalmente dos doentes

etilistas. A estratégia do tratamento
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supervisionado tem a sua origem no Programa
de Controle da Tuberculose, sendo que no
DOTS (sigla em inglés utilizada para
denominar a estratégia de tratamento de
curta duracdo diretamente observada) sao
preconizadas de duas a trés observacoes
semanais do tratamento e, se possivel,
acompanhamento diario®®.

Em algumas situacdées  (etilismo,
presidiarios e outros), como também é
realizado no Programa de Controle da
Tuberculose, é necessario envolver outra
pessoa responsavel para supervisionar o
tratamento (um voluntario comunitario, um
familiar ou um vizinho) para ajudar o doente a
continuar o] tratamento domiciliar
corretamente'”. Peco pra mulher dele pra td
observando se td realmente tomando o
remédio, eu pergunto se ele td sentindo
alguma dor né, o dia da consulta dele, qual o
dia que foi marcado o retorno (ACS11). E
importante destacar que a estratégia de
estimular a participacao de atores da rede
social da convivéncia do individuo para
conseguir a continuidade do tratamento foi
proposta pelo Ministério da Saude somente em
2010, na publicacdo da Portaria 3125". No
entanto, os municipios desse estudo ja
realizavam essas atividades no cotidiano das
acoes de controle da hanseniase.

Outra atribuicdo do ACS nas acdes de
controle da doenca € aplicar técnicas simples
de atividades de vida diaria aos pacientes de
hanseniase. A prevencao das incapacidades
fisicas e deformidades decorrentes da
hanseniase é realizada por meio de técnicas
simples e de orientacao ao paciente para a
pratica regular de autocuidado apoiado'”. A
gente pede sempre pra nGo andar descalco,
pra ter assim muito (...) cuidado com os pés
porque ali vocé pode assim se cortar
profundamente e ndo sentir e ai depois pode
até assim dificultar mais o trabalho ainda.
Entdo a gente pede pra ter (...) cuidado

também com os cotovelos com os tornozelos
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passar sempre um creminho ndo deixar eles
ressecados andar sempre calcados e assim
procurar pelo corpo todo se hd manchas
(ACSy). Os pacientes devem ser orientados a
fazer a auto inspecao diaria e, se necessario,
estimulados a usar protecao, especialmente
voltada para os olhos, nariz, maos e pés'".

A vigilancia epidemiologica é
considerada como componente fundamental
das acdes desenvolvidas para o controle da
hanseniase!”. Deve-se destacar que, no
periodo de realizacao do estudo, novembro de
2007 a fevereiro de 2008, a vigilancia
epidemiolégica era abordada de forma
incipiente na Linha Guia Atencao a Saude do
Adulto - Hanseniase, publicada em 2006.
Atualmente, a portaria n° 3.125, de 07 de
outubro de 2010, recomenda as diretrizes da
vigilancia epidemiologica da hanseniase para
direcionar as praticas nos servicos de satde'”.

Nos municipios de Jacinto e Santa Maria
do Salto, no entanto, houve relatos da
apropriacao dos resultados obtidos na
avaliacao dos dados epidemiologicos para
subsidiar a tomada de decisao, o
planejamento das acOGes e o controle das
atividades. Na verdade, a gente eu ndo recebo
ndo o retorno. O qué que a gente faz? A gente
senta quando a gente faz o Plano Anual de
Trabalho, o PAT, a gente senta, avalia
quantos casos foi naquele ano, quais formas,
né? Se teve abandono, se teve um obito, a
gente faz essa avaliacGo para fazer o PAT
(ENFg). Nos fizemos uma avaliacGo por
localidade e por forma clinica, sabe? E
tentamos montar um planozinho em cima
disso ai, pra avaliar no caso Jaguaréo,
Jaguaré@o ndo tem caso nenhum ld, entdo a
gente tenta ver porque, o que estd
acontecendo porque agente ndo acha caso la.
A forma clinica pra a gente td vendo a
questdo também de buscar mais casos, por
exemplo um caso de virchowiana, vamos ver
quantas pessoas que além dos contatos,
quantas

pessoas  que  provavelmente
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contaminou com ele também, mais na questao
de buscar uma populacGo mais possivel de
estar com hanseniase (Gy).

O sistema de informacdo €é um
importante  componente da  vigilancia
epidemioldgica, sendo que as informacoes
podem ser utilizadas para diagnostico e
analise da situacao de salude da populacao
assim como para o planejamento e
desenvolvimento de intervencées em satde!™.

Tradicionalmente as informacdes sao
consolidadas e analisadas em niveis centrais,
sendo que dificilmente os niveis municipais
recebem o retorno dos resultados. Alguns
municipios relatam conhecer o Sistema de
Informacao de Agravos de Notificacao SINAN-
NET, um software que permite a consolidacao
dos dados, simplifica a analise e possibilita a
emissao de relatorios. Houve relatos,
também, sobre a importancia da
descentralizacao do sistema de informacao,
que facilitaria o desenvolvimento de acdes de
vigilancia epidemioldgica. Nds ainda ndo
temos o SINAN de hansen descentralizado, é
uma batalha que ndés queremos ter ele pra
facilitar inclusive a andlise dos dados por nos,
mas encaminhamos pra Pedra Azul para Belo
Horizonte, maior dificuldade para se
conseguir consolidar alguma coisa, saber, por
exemplo: Qual foi o nosso indice de abandono
oficial? Entdo isso é uma dificuldade pra
gente, eu acho que assim que descentralizar o
SINAN vai facilitar e muito, nés vamos digitar
o0 proprio servico aqui e temos como tirar
relatorios muito mais atualizados, como é que
estd o processo, o andamento da hanseniase
aqui no municipio (Gy4).

A implantacdo do SINAN-NET em
Almenara foi discutida no Plano Municipal de
Salde para a Vigilancia Epidemioldgica, em
2007. O MS recomenda que as geréncias de
saude produzam, trimestralmente, relatorios
com os indicadores epidemiologicos e
operacionais para o acompanhamento da

endemia e das acdes de eliminacao e de
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) A Coordenadoria

controle da hanseniase'
Estadual de Dermatologia Sanitaria de Minas
Gerais, por sua vez, recomenda que,
anualmente, os municipios comparem a sua
situacao epidemioldgica da hanseniase com os
parametros do MS e com os resultados dos
anos anteriores para acompanhar as
tendéncias e mudancas ocorridas em um
periodo de tempo e que as equipes de saude
realizem andlise mensal das informacées™. A
auséncia de um fluxo agil das informacdes da
Geréncia Regional de Saude de Pedra Azul
para o0os municipios tem dificultado a
construcao de indicadores epidemiologicos e
operacionais que possibilitariam a avaliacao
endemia hansénica.

A apropriacao dos dados epidemioldgicos
para avaliacbes mensais foi mencionada por
um profissional enfermeiro de um dos
municipios estudados. Normalmente eu é
quem analiso mais os dados, porque cada PSF
olha o seu né? E ai é eu é quem olha
normalmente os dados do municipio. Ent@o as
vezes eu vejo, nos estamos abandono a gente
néo tinha tido e tiveram um, ou entéo, nossa,
falta, esse més ndo tivemos exame de contato
nenhum, entdo assim, eu que normalmente
analiso os dados do municipio (ENFs).

Atualmente as acdes de vigilancia em
saude, o exame dos contatos intradomiciliares
dos casos novos de hanseniase diagnosticados
no ano da avaliacao, a avaliacao do grau de
incapacidade fisica dos casos novos de
hanseniase, no diagnostico, a avaliacdao do
grau de incapacidade fisica dos casos curados
no ano de avaliacao e a realizacao de
capacitacao de pessoal - estados, para acoes
de controle da hanseniase sao consideradas

prioritarias para o controle da hanseniase!".

CONSIDERAGOES FINAIS

A descentralizacao das acoes de controle

da hanseniase para o ambito da atencao
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primaria a saude vem impondo a reorientacao
da pratica da Estratégia de Saude da Familia,
sendo que a insercao do agente comunitario
de salude no desenvolvimento das acodes de
controle permitiu uma melhora da busca ativa
dos faltosos, da busca dos comunicantes e até
mesmo a supervisao do tratamento
poliquimioterapico.

Alguns municipios empregam estratégias
especificas para realizar o controle da
hanseniase como problema de salde publica
e, assim, confirma-se o nosso pressuposto
tedrico de que as praticas de salude em
hanseniase sao tecnologias desenvolvidas
dentro do préprio processo de trabalho e sao
historicamente e socialmente determinadas,
pois ocorrem de formas distintas de acordo
com o local e com as transformacdes que
ocorrem na sociedade.

Cabe ressaltar a necessidade de que
todos os municipios da microrregiao ampliem
e fortalecam as acoes de enfrentamento a
hanseniase como forma de reafirmar o
compromisso de controle e eliminacao da
doenca, uma vez que a analise dos dados
epidemioldgicos sugere a existéncia de falhas
nos servicos de saude responsaveis pelas acoes

de prevencao e controle da hanseniase.
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