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RESUMO

O uso de tecnologias mais recentes de testes laborator iais para o diagnóst ico 

de doenças é impresc indível. Considerando a longev idade da endemia de 

hanseníase no mundo e, em par t icular, no Brasil , a v inda de um teste rápido 

para o diagnóst ico apresenta espec ial repercussão. Assim, este estudo 

tem por objet ivo discut ir a interação dos conceitos gerenc iais em c iênc ia, 

tecnologia e inovação (CT&I) e suas relações com a gestão, na introdução 

de uma inovação tecnológica no sistema de saúde pública. Os avanços de 

conhec imentos c ient íf icos em biologia molecular e imunologia, c iênc ia 

pura, são atraídos para uma necessidade sent ida na Atenção Básica, em 

termos de uma tecnologia discr iminatór ia, um teste rápido, que aux ilie como 

fac ilitador no diagnóst ico precoce da hanseníase. Ev idenc ia-se, pois, que o 

setor de saúde, em uma área despr iv ilegiada e negligenc iada, movimenta-

se em torno de uma carênc ia exper ienc iada, fazendo-se ouv ir nas áreas de 

desenvolv imento para a obtenção de produto que atenda aos compromissos 

das polít icas de saúde em controlar a hanseníase.
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ABSTRACT

It is imperat ive to use the latest laborator y test ing technologies to diagnose diseases. Consider ing the longev ity 

of the Hansen’s disease endemic in the world and, par t icular ly, in Brazil , the ar r ival of a rapid diagnost ic test 

has spec ial repercussions. Thus, this study aims to discuss the interact ion of manager ial concepts in sc ience, 

technology and innovat ion (ST&I), and their relat ionship with management, in the introduct ion of technological 

innovat ion in the public health system. Advances in sc ient if ic knowledge in molecular biology and immunology, 

pure sc ience, are at tracted to a need felt in Pr imar y Care and, as a discr iminator y technology, a rapid test could 

help to fac il itate the early diagnosis of Hansen’s disease. It is ev ident, therefore, that the health sector, in an 

underpr iv ileged and neglec ted area, moves toward a felt need, making it self heard in development areas to obtain 

a product to meet the commitments of health polic ies in control l ing Hansen’s disease.

RESUMEN

El uso de las tecnologías más rec ientes de pruebas laborator iales para el diagnóst ico de enfermedades es 

impresc indible. Considerando la longev idad de la endemia de lepra en el mundo y, en par t icular, en Brasil , la 

l legada de una prueba rápida para el diagnóst ico presenta espec ial repercusión. Así, este estudio t iene como 

objet ivo discut ir la interacc ión de los conceptos gerenc iales en c ienc ia, tecnología e innovac ión (CI&T) y sus 

relac iones con la gest ión, en la introducc ión de una innovac ión tecnológica en el sistema de salud pública. Los 

avanzos de conoc imientos c ient íf icos en biología molecular e inmunología, c ienc ia pura, son atraídos para una 

necesidad sent ida en la Atenc ión Básica, en términos de una tecnología discr iminator ia, una prueba rápida, que 

colabore como fac ilitador al diagnóst ico precoz de la lepra. Se ev idenc ia, pues, que el sec tor salud, en un área 

desfavorec ida y descuidada, se movimiento en torno de una necesidad, hac iéndose oír en las áreas de desar rol lo 

para la obtenc ión de producto que atenda a los compromisos de las polít icas de salud en controlar la lepra.

INTRODUÇÃO

O uso das tecnologias mais recentes de testes 

laborator iais para o diagnóst ico de doenças é 

impresc indível . Sua ut ilização em polít icas de 

saúde para o controle de doenças t ranscendentes 

e, em par t icular, daquelas de interesse sanitár io, 

reveste-se de cruc ial impor tânc ia. Um exemplo 

cr istalino é muito recente : ao f inal de 2019, v iveu-

se o iníc io de um momento epidemiológico ímpar 

na histór ia da saúde pública mundial . A pandemia 

causada pelo SARS-CoV-2 fust igou o mundo inteiro. 

Um teste diagnóst ico rápido foi uma das pr imeiras 

necessidades postas pelos prof issionais de saúde 

para o enf rentamento dessa pandemia. As medidas 

sanitár ias postuladas após a aplicação desse teste se 

demostraram fundamentais para reduz ir a capac idade 

de propagação do v írus causador da cov id-19.

Da mesma forma, e pelos mesmos mot ivos, os 

testes diagnóst icos para ações sanitár ias de rot ina 

são buscados insistentemente como aux iliares 

poderosos nas medidas de controle. Nesse sent ido, 

a cr iação de um teste rápido para o diagnóst ico da 

hanseníase, com v ista a inter v ir sanitar iamente na 

transmissão cont inuada do bac ilo causador, reveste-

se de impor tânc ia1.

Considerando a longev idade da endemia de 

hanseníase no mundo, e, em par t icular, no Brasil , a 

v inda de um teste rápido para o diagnóst ico mostra 

espec ial repercussão não apenas nas questões 

diretamente ligadas à saúde das populações, mas 

também nos processos gerenc iais e operac ionais 

em saúde. Nesse sent ido, é de interesse da área de 

gestão de inovação em saúde buscar informações 

e conhec imentos que possam estabelecer a forma 

de implantação, implementação e absorção desse 

produto (inovação) junto aos pac ientes e inst ituições 

ligadas à saúde pública, espec if icamente na área da 

hanseníase. 

Assim, preliminarmente, este estudo tem 

por objet ivo discut ir a interação dos conceitos 

gerenc iais em c iênc ia, tecnologia e inovação (CT&I) 

e suas relações com a gestão, na introdução de uma 

inovação tecnológica no sistema de saúde pública, 

no que tange à hanseníase.

Os conceitos em ciência, tecnologia e inovação 
em saúde

A passagem da fase miasmát ica da histór ia 

da medic ina para a sua fase bacter iológica se 

fundamentou, basicamente, no apr imoramento e 

redirec ionamento da invest igação c ient íf ica. Aqui, 

entendemos invest igação c ient íf ica como aquela que 
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produz conhec imento baseado na obser vação dos 

fatos, na produção de hipóteses e na exper imentação 

sistemat izada e controlada.

Esse procedimento se apr imora até o iníc io do 

século XIX, permit indo a menc ionada mudança de fase, 

que se baseia na descober ta e no entendimento dos 

agentes causadores das doenças, no apr imoramento 

da obser vação relatada e na análise cr ít ica dos 

resultados dessa obser vação nas áreas da biologia, 

anatomia, f ís ica, química, entre outras. Junta-se a 

isso o impor tante aper feiçoamento das descober tas 

tecnológicas anter iores, como o caso do microscópio, 

e o progressivo e maior entendimento da f is iologia 

normal e patológica. Nesse par t icular, a hanseníase, 

causalmente, tem ligação ímpar com o Mycobacter ium 

leprae, que foi o pr imeiro microrganismo ident if icado 

como causador de uma doença, fato cor r ido em 1873, 

pelas mãos do invest igador norueguês Armaeur 

Hansen. 

A síntese dessa transformação se encontra no fato 

de que a c iênc ia, tecnologia e inovação são par tes 

impresc indíveis da evolução da condição humana em 

seu meio soc ial . De fato, a CT&I “são, no cenár io 

mundial contemporâneo, instrumentos fundamentais 

para o desenvolv imento, o cresc imento econômico, a 

geração de emprego e renda e a democrat ização de 

opor tunidades”2:104.

Não podemos esquecer que a c iênc ia é o processo 

em que a humanidade, atuando indiv idualmente ou 

em grupos, faz um esforço organizado, mediante o 

estudo objet ivo dos fenômenos obser vados e sua 

validação, através do intercâmbio de conclusões, 

de dados e do exame entre pares, para descobr ir 

e dominar a cadeia de causalidades, relações ou 

interações, levando à possibilidade de ut ilizar, 

para o seu própr io progresso, a compreensão dos 

processos e dos fenômenos que ocor rem na natureza 

e na soc iedade3. 

Na obser vação desses conceitos, entende-se 

que há questões a serem resolv idas. De fato, os 

gestores, na área de saúde, enf rentam questões 

que merecem abordagem analít ica que resulte em 

medidas objet ivas para a solução desses problemas. 

Em algum momento, essa resposta reside em uma 

tecnologia disponível ou a ser cr iada a par t ir do 

conhec imento c ient íf ico, adv indo da realização do 

processo de invest igação c ient íf ica diante de um 

quest ionamento ou uma demanda sent ida. 

Adic ionalmente, incorporamos a “inovação”, cujo 

conceito inclui a ação de inovar, isto é, modif icar, 

renovar algo já ex istente, seja um costume, uma 

legislação ou um processo. Ela signif ica a solução 

de um problema tecnológico sendo ut ilizada pela 

pr imeira vez, compreendendo a introdução de 

um novo produto ou processo no mercado, em 

escala comerc ial , tendo, em geral , repercussões 

soc ioeconômicas posit ivas. O Manual Oslo4, t ratando 

do assunto em âmbito das empresas, considera que as 

inovações tecnológicas de produtos e de processos 

(TPP) compreendem a implementação de produtos 

e processos, tecnologicamente novos, assim como 

melhor ias tecnológicas impor tantes em produtos e 

processos ex istentes. O nível mínimo considerado 

para as empresas cor responde a um produto ou 

processo “novo para a f irma”, não tendo que ser 

necessar iamente “novo para o mundo”. Assim, 

preliminarmente e sem esgotar possibilidades, pode-

se entender dois t ipos de inovação, a de produto e 

a de processo.

As relações que ora f icam mais claras e necessár ias 

entre c iênc ia e tecnologia, com v istas ao papel 

da inovação, requerem um entendimento de como 

esse processo se dá para embasar a inovação como 

der ivada dessas fontes c ient íf icas e tecnológicas. 

Assim, convém discut ir brevemente, com v istas a uso 

poster ior neste estudo, os conceitos envolvendo os 

modelos de inovação.

Como pr imeiro modelo, veja-se aquele refer ido 

como Modelo Linear de Inovação ou sc ience push5, 

cujo desenho pode ser v isto na Figura 1. 

Figura 1 – Modelo linear de inovação tecnológica ou 

sc ience push.

Fonte : Moraes5:3/15.

De acordo com esse modelo, o processo de 

inovação tecnológica é inic iado pela pesquisa 

básica, passando pela pesquisa aplicada, pelo 

desenvolv imento e pela engenhar ia até chegar à 

comerc ialização pioneira. 

A aplicação do modelo linear de inovação teve 

predominânc ia logo depois da Segunda Guer ra 

Mundial e foi adotada no f im dos anos 1950, tanto 

pelos EUA como por outros impor tantes países 

em v ias de industr ialização6. Nessa concepção de 

inovação, par t icularmente na concepção linear 

sc ience push, tem-se uma sequênc ia de etapas. 

Essa sequênc ia se inic ia em um conhec imento novo 

promov ido por pesquisa c ient íf ica, que conduz ir ia 

a um processo de invenção. Este, sob a ação de 
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pesquisa aplicada e desenvolv imento tecnológico, 

ter ia como últ imo resultado a ofer ta de produtos e 

processos comerc ializáveis6.

Já na pr imeira metade do século XX, os 

fundamentos da polít ica de c iênc ia e tecnologia 

nos EUA basearam-se no esquema linear. Como 

esperado, essa abordagem terminou por inf luenc iar a 

def inição de polít icas semelhantes em vár ios países 

do mundo, e o Brasil não foi exceção. Esse modelo 

apresenta algumas restr ições. Entre elas, a questão 

da div isão do trabalho entre as áreas empresar ial e 

c ient íf ica, uma vez que as at iv idades de pesquisa 

básica e aplicada per tencer iam ao reino da c iênc ia 

e as at iv idades de desenvolv imento e engenhar ia 

ao domínio da tecnologia. Outra questão relevante 

é que esse modelo não reconhece as diferenças 

entre os campos do conhec imento, em termos de 

produção de resultados com potenc ial econômico. 

Pode-se deduz ir, então, que a evolução da c iênc ia 

não é totalmente autônoma, uma vez que pode 

sof rer inter ferênc ia direta de polít icas públicas e 

da evolução das tecnologias6. Assim, ver if ica-se 

que a interação c iênc ia com tecnologia envolve os 

contextos polít ico, econômico e tecnológico de cada 

país ou região. Essa af irmat iva, inclusive, assume 

espec ial relevânc ia para as questões do campo da 

CT&I no âmbito do setor da saúde, onde o motor 

maior da apropr iação é o bem-estar das populações 

e, cer tamente menos, a vantagem econômica. 

Mesmo assim, a melhor razão para alocar-se o 

Modelo Linear de Inovação é que a c iênc ia básica 

tem o potenc ial de cr iar opor tunidades signif icat ivas 

para algumas aplicações tecnológicas lucrat ivas, e 

isso pode ser t ransfer ido para o contexto da saúde 

pública. Esses autores salientam, entretanto, que, 

mesmo explicando o processo de inovação que levou 

ao laser e à bomba atômica, esse modelo linear não 

explica inovações que tenham sido mot ivadas pela 

percepção “de necessidades não atendidas como o 

desenvolv imento de motores elétr icos e aparelhos 

eletrodomést icos ou corantes, ant ibiót icos e 

explosivos”6:25.

Conforme Iacono et al.7:1493, foi proposto então 

o Modelo Linear Reverso ou demand pull, o qual 

considera que as inovações emergem a par t ir de 

demandas ident if icadas no mercado ou por problemas 

operac ionais apontados pelas empresas (Figura 2) . 

No caso em estudo, ser iam os problemas operac ionais 

sent idos na atenção em saúde, par t icularmente na 

Atenção Pr imár ia.

Figura 2 – O modelo linear reverso ou demand pull.

Fonte : Moraes5:3/15.

O Modelo Linear Reverso aponta todo o foco do 

processo de inovação na demanda ident if icada no 

mercado. Dessa forma, o conhec imento c ient íf ico 

f ica subordinado a soluc ionar problemas surgidos 

na procura pelo atendimento às def ic iênc ias de 

mercado7. 

Os dois modelos até agora apresentados não são 

completos e autossuf ic ientes. A estrutura linear não 

permite indicar suf ic ientemente a inovação como 

processo. A necessidade por melhor explicação sobre a 

interação entre c iênc ia, tecnologia e inovação induz iu 

a poster iores estudos, concluídos com a proposta do 

Modelo de Ligações em Cadeia ou chain linked model, 

que enfat iza a permanente retroalimentação entre 

as diversas fases do processo. Esse modelo, segundo 

Moraes5, indica que o processo de inovação requer 

um conjunto de múlt iplas sequênc ias de interação 

entre as suas diversas etapas e incremento dos 

conhec imentos, não se restr ingindo, como poder ia 

se supor, a exclusivos avanços no campo c ient íf ico. 

Nele, o cerne da inovação centra-se em vár ias 

conexões internas de retroalimentação do processo. 

De qualquer forma, a cadeia central de inovação, 

em sua totalidade, ar t icula-se com as at iv idades 

de pesquisa – o que se const ituiu em fontes de 

novos conhec imentos para o processo de inovação. 

É nessa v isão de amálgama que é possível entender 

como pode ocor rer o processo de atendimento de 

uma necessidade tecnológica em saúde pública, 

quando a produção de conhec imento se paraleliza às 

demandas e elas se coadunam para oferecer solução 

às necessidades sent idas do mercado, isto é, no caso 

em tela, do sistema de ofer ta de ser v iços de saúde.

CT&I e os desafios da hanseníase

A hanseníase, doença causada por uma 

Mycobacter ia que acomete pr inc ipalmente pele e 

ner vos per ifér icos, cont inua endêmica em vár ias 

par tes do mundo, pr inc ipalmente em regiões com 

pouco desenvolv imento econômico e soc ial . Esse é 

o caso de áreas da Índia, Indonésia e Brasil , países 

que a Organização Mundial da Saúde (OMS) reputa 

como os mais relevantes em termos de magnitude da 

endemia mundial 8. 
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De interesse para o seu controle, como ocor re 

com outras doenças t ropicais negligenc iadas, está 

o diagnóst ico precoce e o t ratamento adequado, 

medidas que se baseiam, pr inc ipalmente, no 

treinamento de prof issionais da saúde e na 

disponibilidade de distr ibuição de medicamentos 

adequados, ininter ruptamente e a tempo. Nesse 

sent ido, as medidas de treinamento são seculares 

e, teor icamente, fazem par te do cur r ículo usual 

das escolas para a formação desses prof issionais, 

assim como as inic iat ivas das polít icas públicas de 

saúde que promovem regularmente o treinamento 

desses prof issionais quando já incorporados a 

seus quadros de ser v idores. Quanto ao tratamento, 

interesses mot ivac ionais ant igos de organizações 

não governamentais, laboratór ios farmacêut icos 

e da OMS permitem que um conjunto terapêut ico, 

conhec ido como poliquimioterapia (PQT), esteja 

disponível gratuitamente nos países endêmicos. 

Cer tamente, tal presença depende também de um 

sistema de requer imento e distr ibuição adequados e 

temporalmente ef ic iente.

Nesse quadro de controle da doença, qualquer 

mecanismo que possa fac ilitar o seu diagnóst ico, 

melhorar sua sensibilidade e sua espec if ic idade, 

são bem-v indos. Razão para isso é que, no caso das 

doenças t ransmissíveis, a detecção dos casos e o 

seu cor reto tratamento são medidas cruc iais para 

a inter rupção da cadeia de transmissão da doença, 

um dos mecanismos mais ef ic ientes para a sua 

eliminação.

Para at ingir tal objet ivo, e consolidando-se a 

discussão anter ior, dos modelos gerenc iais, com 

as carac ter íst icas da hanseníase enquanto doença 

endêmica, tudo indica que se ev idenc ia um caso de 

aplicação do Modelo Linear Reverso ou demand pull. 

De fato, as questões da disseminação da hanseníase, 

a constante taxa de detecção de casos novos que 

não mostra diminuição efet iva e as dif iculdades da 

f ixação de um diagnóst ico de forma simples, são 

demandas do campo para a busca de um indicador, um 

discr iminador diagnóst ico, que permita suspeitar a 

presença do agente causador da doença e discr iminar 

esses indiv íduos para um grupo de maior interesse 

sanitár io. A par t ir dessa discr iminação, medidas de 

saúde pública pessoa-or ientada podem ser tomadas 

para que o combate à hanseníase se realize de forma 

mais efet iva. 

No caso, o mercado, representado aqui 

pela necessidade sent ida dos prof issionais da 

saúde, está requerendo apoio para fac ilitar essa 

discr iminação. Considerando, pois, que nesse 

modelo “o conhec imento c ient íf ico f ica subordinado 

a soluc ionar problemas surgidos na procura pelo 

atendimento às def ic iênc ias de mercado7 ligamos a 

eventual dif iculdade de fazer o diagnóst ico em casos 

com poucos e débeis s inais e sintomas cardinais da 

hanseníase ao fato de conhecermos sobejamente 

que o grupo de contatos são os indiv íduos mais 

propensos a contrair a doença, pois esses contatos 

intradomic iliares têm um r isco maior de contrair a 

doença8,9 do que a população em geral . Reveste-se, 

pois, de relevânc ia o ac ionamento desse modelo de 

gestão.

Considerações finais: o modelo acionado e 
seus resultados

A hanseníase se carac ter iza basicamente por 

apresentar lesões de peles mais claras do que a pele 

normal ao seu redor e, quase patognomonicamente, 

com alteração de sensibilidade, que pode passar 

da hipoestesia à anestesia. Troncos de ner vos 

per ifér icos espessados completam esse quadro. Tais 

comemorat ivos poder iam indicar uma fac ilidade em 

seu diagnóst ico e, por tanto, presc indir de outro 

armamentár io propedêut ico que não a anamnese e 

o exame f ís ico. Entretanto, essa não é a realidade 

na prát ica clínica. Muitas vezes, o diagnóst ico se 

reveste de alguma dif iculdade. Essa condição f ica 

ainda mais ev idente em casos muito precoces, haja 

v ista que a doença apresenta um longo per íodo 

de incubação10. Se casos mais def inidos podem se 

apresentar clinicamente com quadro var iado, a 

fase prodrômica da hanseníase é pobre em sinais e 

sintomas, o que dif iculta a ident if icação precoce de 

potenc iais casos. Aqui, recorde-se que os contatos 

de casos já diagnost icados têm r isco aumentado 

de apresentar a doença. Assim, o modelo antes 

exposto foi ac ionado e a demanda resultou em ofer ta 

de tecnologia e inovação para cumpr ir com essa 

necessidade.

Atualmente, conta-se com pelo menos três testes 

inovadores para a detecção precoce dos casos, todos 

classif icados dentre a condição de testes rápidos, 

ainda que com tecnologias dist intas e, por tanto, 

abordando a ident if icação da presença do contato 

com o agente causador de diferentes formas. 

O pr imeiro é o teste rápido Bioclin Fast ML F low11. 

Trata-se de um teste imunocromatográf ico rápido 

para a determinação qualitat iva de Ant icorpos IgM 

ant i-Mycobacter ium leprae em amostras biológicas 
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(soro, plasma ou sangue total) , sendo restr ito 

ao uso para diagnóst ico in v itro. Esse teste foi 

incluído no rol da Agênc ia Nac ional de Saúde e se 

const itui em marco inédito para o diagnóst ico da 

hanseníase nesse contexto até aqui discut ido. Sua 

fac ilidade está em poder ser realizado em amostras 

de sangue total obt idas através de punção digital e 

não necessitar de estrutura laborator ial . Assim, o ML 

F low pode ser amplamente usado em qualquer região 

de interesse e sob condições das mais diversas, em 

termos de ofer ta de ser v iços de saúde, o que permite 

seu amplo uso no ter r itór io nac ional . Nesse sent ido, 

salienta-se que o Brasil é o pr imeiro país do mundo 

a disponibilizar um teste rápido na rede pública de 

saúde12.

Depois, tem-se o teste rápido denominado Kit NAT 

Hanseníase13. Ele se dest ina à detecção qualitat iva 

do mater ial genét ico de Mycobacter ium leprae em 

DNA total extraído de amostras de biópsia de pele 

ou ner vo obt idas em ser v iços de diagnóst ico de 

rot ina ou v igilânc ia epidemiológica, com o objet ivo 

de aux iliar e/ou conf irmar o diagnóst ico clínico de 

hanseníase. Por últ imo, o k it GenoType LepraeDR14, 

que é baseado na tecnologia de PCR e DNA-STRIP. O 

DNA é extraído a par t ir de amostras de bac iloscopia 

cutânea posit iva, e amplif icado por PCR. Através das 

f itas Hain é possível ident if icar a resistênc ia contra 

as pr inc ipais drogas no tratamento da hanseníase. 

Dev ido à sua tecnologia, esses dois últ imos não 

se carac ter izam necessar iamente como teste ao 

point of care, por necessitarem de manipulação por 

pessoal espec ializado e com acesso a equipamentos 

mais sof ist icados e ex istentes apenas em laboratór io 

centrais, como o de inst itutos de pesquisa, 

universidades e os Laboratór ios Centrais de Saúde 

Pública (LACEN). Entretanto, sua relevânc ia clínica 

não diminui a sua impor tante contr ibuição como 

inovação no esforço de controle da hanseníase.

Esse conjunto de testes representa um arsenal 

impor tante ; o pr imeiro, com carac ter íst ica de 

aplicação point of care, para aux iliar no controle da 

hanseníase. Junto com o segundo teste (Kit NAT), 

dest inam-se a apr imorar a suspeição da doença, 

em termos de coadjuvante de uma boa anamnese e 

exame clínico, o que tem repercussão impor tante 

em um novo patamar para a descober ta de casos. O 

últ imo teste (GenoType LepraeDR) trata da questão 

cruc ial na terapêut ica ant imicrobiana, a resistênc ia 

medicamentosa, fato que levou ao insucesso, no 

século XX, da monoterapia com dapsona, que surgia 

como a pr imeira e grande resposta da medic ina 

à busca da verdadeira cura para a hanseníase15. 

Assim, esse terceiro teste se reveste de muita 

relevânc ia, pois detec ta, de forma relat ivamente 

rápida, a presença de bactér ias com resistênc ia 

medicamentosa à r ifampic ina, às quinolonas e à 

dapsona, t rês das drogas fulcrais no tratamento da 

hanseníase, seja no esquema de poliquimioterapia 

recomendado pela Organização Mundial da Saúde ou 

em esquemas alternat ivos. 

Dessa forma, conclui-se que o ac ionamento dos 

preceitos, pr inc ípios e conceitos de CT&I estão 

presentes e atuantes na soc iedade moderna para a 

ident if icação e a busca de soluções para uma var iada 

gama de demandas. No caso em tela, os avanços de 

conhec imentos c ient íf icos em biologia molecular 

e imunologia, c iênc ia pura, são atraídos para uma 

necessidade sent ida na Atenção Básica, em termos 

de um discr iminador, uma tecnologia, que aux ilie 

como fac ilitador adjuvante no diagnóst ico precoce 

da doença. 

Ev idenc ia-se, pois, que o setor de saúde, em 

par t icular a par t ir de uma área despr iv ilegiada 

e negligenc iada, mov imenta-se em torno de uma 

necessidade sent ida, fazendo-se ouv ir nas áreas de 

desenvolv imento para a obtenção de um produto que 

atenda aos anseios maiores da c iênc ia, no caso, os 

compromissos das polít icas de saúde em controlar 

e eliminar uma endemia, a de hanseníase, conforme 

acordos polít icos assinados pelas autor idades 

sanitár ias do país, com os organismos internac ionais 

de saúde. Assim, ev idenc ia-se a ar t iculação entre 

os diferentes níveis gerenc iais e de áreas de 

atuação que, por últ imo, demonstram, nessa cadeia 

resolut iva, o acer to de suas intenções f inais em 

propor um produto que objet iva a melhor ia das 

condições de v ida das populações.
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