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RESUMO

e0c0cccccccccccc0c e

hanseniase é um importante problema de saide pdblica, que vem acometendo e mutilando fisica e socialmente indimeros
sujeitos. Assim, o presente estudo objetiva mostrar a experiéncia da decisdo politica na vigildncia de contatos no municipio
de Cariré-CE. O trabalho para o controle da hanseniase no municipio apresenta os seguintes objetivos: Identificar precocemente
os casos; Quebrar a cadeia de transmissdo comunitdria, para a conten¢do do alto poder de transmissibilidade da doenca e as
sequelas deixadas; Avaliar o mais precoce possivel os comunicantes; Reduzir os danos fisicos causados pela demora do tratamento;
Assegurar a cura por meio do tratamento continuo. As principais acbes desenvolvidas sdo: descentralizagcdo do tratamento para
todos os Centros de Saidde da Familia (CSF); estabelecimento do “Dia da Mancha” em cada CSF; avaliagdo dos comunicantes de
todos os casos de 2000 a 2010; garantia do tratamento dos casos; reabilitacdo dos sujeitos com alteracdo motora; promo¢do da
salide e minimiza¢do da pobreza; georreferenciamento dos casos utilizando os mapas do Google Earth, entre outros.
Com a consolidagdo e desenvolvimento das ag¢des, surgem como principais resultados: a participagdo ativa da comunidade nas
ag¢des; garantia do tratamento o mais precocemente possivel; reducdo da discrimina¢do dos sujeitos com hanseniase e seus
familiares; estabelecimento do controle da hanseniase como prioridade da gestdo municipal e sanitdria; e a notificacdo de 86
casos novos de hanseniase de janeiro de 2009 a dezembro de 2011. Admitir a hanseniase como problema de sadde piblica local
e enfrentd-lo, vem corroborar com a possibilidade de eliminagcdo da hanseniase no municipio de Cariré.
cececssscssecscsccne
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ABSTRACT
Hansen's disease is an important problem for public health; it has been causing physical and social mutilation for innumerous
individuals. Thus, this current study had as objective to present experience from the policy decision in monitoring contacts
in the municipality of Cariré. Work to control Hansen’s disease in the municipality presents the following objectives: Early
identification of cases; Break the chain of community transmission, in order to contain the high transmissibility power of the
disease and possible sequels; Assess communicants as early as possible; Reduce physical damage caused by delay in treatment;
Guarantee cure by means of continuous treatment. The leading actions developed were: decentralization of treatment to all Family
Health Centers (FHC); establish the “Skin Lesion Day” in each FHC; assess communicants of all cases between 2000 and 2010,
guarantee treatment for cases; rehabilitation for individuals with motor alteration; health promotion and poverty minimization;
georeferencing of cases using maps from Google Earth, among others. With the consolidation and development of these actions,
the main results emerged as: active participation from the community in actions; guaranteed treatment as early as possible;
reduction in the discrimination of individuals with Hansen’s disease and their families; establishment of Hansen’s disease control
as priority for municipal and sanitary management; and the notification of 86 new cases of Hansen’s disease from January 2009
to December 2001. Admitting that Hansen’s disease is a local public health problem and facing it, has been corroborating with
the possibility of eliminating Hansen’s disease in the municipality of Cariré.

Key words: Public Health, Health Policy, Leprosy.
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1. INTRODUCAO

A hanseniase é um problema de sadde pulblica no
Brasil, que afeta os sujeitos nas diferentes regides do
pais, independente de faixa etédria, raca e até mesmo nivel
socioecondmico.

Apesar da prevaléncia da hanseniase, quando considerados
os casos notificados no mundo, tenha sido reduzida por
meio de politicas e agdes estratégicas diagndsticas, com
tratamentos em menor espaco de tempo e cura efetiva, a taxa
de deteccdo de casos novos permanece alta em diferentes
areas do mundo, inclusive no Brasil, o que dificulta se
alcancar a meta da Organizacdo Mundial da Satde (OMS), que
é a prevaléncia de um caso para cada dez mil habitantes.!?

Embora, o coeficiente da hanseniase no Brasil seja
geograficamente desigual, com &reas de alta, média e baixa
prevaléncia distribuidas em todo o territério nacional, ha
uma tendéncia uniforme de crescimento no nimero de casos
diagnosticados desde a década de 1970.°

Contudo, o diagnéstico rapido e efetivo, com um
tratamento eficaz, uma vigilancia epidemiolégica eficiente,
principalmente na busca ativa, e avaliacdo dos contatos, é
possivel a detecgcdo de novos casos, tratamentos e o alcance
das metas de eliminacao.

0 controle dos contatos intradomiciliares deve fazer
parte dessas acdes, pois os familiares sdo os sujeitos
mais expostos a infecgdo.® Pois, como a transmissdo do
Mycobacterium leprae ocorre de sujeito para sujeito, os
contatos intradomiciliares constituem um grupo de risco.?
0 controle dos contatos intradomiciliares deve fazer parte
dessas acdes, pois os familiares sdo os sujeitos mais expostos
a infeccdo, porquanto a transmissao do Mycobacterium leprae
ocorrer de sujeito para sujeito.?

Quanto a avaliacdo e monitoramento de contatos, o
Ministério da Salde Brasileiro sugere uma média de quatro
contatos no lar por sujeito com hanseniase. 0 contato
intradomiciliar é definido como “toda e qualquer pessoa que
resida ou tenha residido com o doente, nos dltimos cinco
anos”.*

0 controle dos comunicantes é um dos pilares para o
efetivo controle da hanseniase;® sendo, que o diagndstico
precoce possibilita a adogdo das medidas terapéuticas
imediatas e adequadas a cada caso.?

Nesta perspectiva, o municipio de Cariré - CE, durante
o processo de elaboracdo do Plano Municipal da Sadde,
identificou como problemas de sadde pdblica as mortalidades
materna e infantil, os canceres, a tuberculose, a dengue e
a hanseniase. A hanseniase, a semelhanca da tuberculose,
historicamente tem sido um problema de sadde plblica neste

municipio, acometendo sujeitos das diferentes fases da vida
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criangas, adolescentes, adultos e idosos. O surgimento de
casos em criancas e adolescentes mostra seu alto poder
transmissibilidade no territério local. ®

Assim, o presente estudo objetiva mostrar a experiéncia
da decisdo politica na vigilancia de contatos no municipio

de Cariré.

2. OBJETIVOS DAS ACOES DE CONTROLE
DA HANSENIASE NO MUNICIPIO

- Identificar precocemente os casos;

- Quebrar a cadeia de transmissdo comunitaria, para a
contencdo do alto poder de transmissibilidade da doenga e
as sequelas deixadas em seus portadores;

- Avaliar o mais precoce possivel os comunicantes;

- Reduzir os danos fisicos causados pela demora do
tratamento;

- Assegurar a cura por meio do tratamento continuo.
3. A EXPERIENCIA

0 municipio de Cariré, historicamente, tem sido endémico
para hanseniase, com 76 casos notificados entre 1995
a 2008. A partir de 2009, as acdes efetivas de vigilancia
epidemioldogica no territério levaram a notificacdo de
dezenove casos, situagdo incrementada em 2010, resultando
em mais de quarenta novos casos, e a admissdo de tal
pratica, como prioridade politica e de reinsercdo social de
seus portadores.

0 municipio de Cariré pode ser considerado portador de
um quadro endémico em relagdo a hanseniase ao apresentar
76 casos notificados entre 1995 a 2008. A partir de 2009,
as acdes efetivas de vigildncia epidemiolégica no territério
registraram dezenove casos, situagao incrementada em 2010
com o registro de mais de quarenta novos casos, o que definiu
como politica pablica municipal a vigilancia, tratamento e
o controle da doenga, bem como a reinsergdo social de seus

portadores.

Assim, o presente
estudo objetiva
mostrar a experiéncia
da decisdo politica
na vigilancia
de contatos no
municipio de Cariré.



4. ACOES, PRATICAS E DECISOES PARA
ELIMINACAO DA HANSENIASE

Por seu potencial epidemiolégico e incapacitante de
prestar assisténcia médica a grande parte do territério
municipal, a hanseniase tornou-se prioridade politica da
Gestdo Municipal e Sanitaria de Cariré no intersticio 2009-
2012 . As acdes de controle dessa politica para eliminacao
da doenca foram descentralizadas para todos os territérios da
Estratégia Sadde da Familia (ESF).

Por conta disto, no periodo 18 a 31 de janeiro de 2010,
foi realizada a “Campanha da Mancha”, como agédo inicial para
identificacao de casos de hanseniase, sendo desenvolvidas as
seguintes agdes:

- ampla divulgagdo nas emissoras de radio da regiao,
em carros de som sobre a sintomatologia da hanseniase e a
necessidade dos sujeitos procurarem os Centros de Sadde da
Familia (CSF) mais préximos de seus lares;

- distribuicdo de cartazes e panfletos sobre a hanseniase;

- qualificacdo de enfermeiros, médicos, fisioterapeuta e
coordenadores do municipio;

- qualificacao dos Agentes Comunitarios de Satde (ACS)
pelo Morhan;

- distribuicdo de textos e manuais para as Equipes da
Estratégia Sadde da Familia (ESF);

- reavaliacdo dos casos notificados de 2008 a 2010
na perspectiva da educacdo permanente, pela médica
hansendloga do Ministério da Sadde;

- atendimento da demanda livre nos CSF, durante a
Campanha;

- vacinagdo dos trabalhadores da satde com BCG;

- encaminhamento de casos suspeitos para o médico
infectologista de referéncia local, para o fechamento do
diagnéstico;

- acbes de educacdo em salide nas escolas municipais e
estadual s6 envolveu uma escola estadual? Se envolveu mais,
colocar marca de plural;

- sessdes educativas pelos ACS nas salas de espera dos
CSF.

No total foram atendidos 909 sujeitos, sendo 128
comunicantes e 10 casos novos diagnosticados, destes 05
sdo comunicantes e 06 habitam em areas ribeirinhas. Foram
encaminhados para avaliagdo 14 sujeitos e administradas 103
doses de vacina BCG em comunicantes e 71 em trabalhadores
da salde. A campanha revelou que a divulgagdo das
informagdes acerca da hanseniase para a comunidade e a
avaliacdo dos comunicantes é de fundamental importéncia
para o controle e eliminagdo da doenca.

Para dar sustentabilidade as agdes foram necessarias tomar

decisdes que levaram (a/o) aos seguintes procedimentos:

A comunidade participa
dos mutiroes, das
sessoes educativas,
do tratamento de seus
familiares, na busca ativa
de casos suspeitos e na
divulgacdo das acoes de
controle da hanseniase
em seus territorios.

- descentralizacao do tratamento para todos os CSF;

- estabelecimento do “Dia da Mancha” em cada CSF;

- busca ativa dos casos pelos ACS;

- avaliacdo dos comunicantes de todos os casos de 2000
a 2010, com a administracdo da BCG;

- apoio matricial de médico infectologista de referéncia
local;

- garantia do tratamento dos casos;

- reabilitacdo dos sujeitos com alteragdo motora, por
fisioterapeutas, fonoaudidloga e terapeuta ocupacional;

- promocado da salde e minimizacdo da pobreza, com
apoio para alimentacdo aos sujeitos com hanseniase;

- georreferenciamento dos casos utilizando os mapas do
Google Earth, para: melhor visualizagdo e analise espacial
dos casos; maior acompanhamento dos casos; apreensdo
do poder infectante da hanseniase na comunidade;
acompanhamento da progressdao dos casos na comunidade;

- maior envolvimento e compromisso dos trabalhadores
da ESF;

- resgate na avaliagdo dos comunicantes faltosos;

- tratamento de 100% dos casos, com a inexisténcia de
faltosos;

- apropriagdo do conceito de territorio para o trabalho
com os sujeitos doentes;

- utilizacdo de tecnologia disponivel de baixo custo e
facil acesso;

- construcdo de sala de situacdo digital da hanseniase;

- realizacdo do genograma das familias com hanseniase;

- aquisicdo de materiais educativos e de auxilio

diagnéstico da hanseniase, a exemplo do monofilamento.

5. PRINCIPAIS
ALCANCADOS

RESULTADOS

- A comunidade participa dos mutirdes, das sessdes
educativas, do tratamento de seus familiares, na busca ativa
de casos suspeitos e na divulgacao das agdes de controle da

hanseniase em seus territorios;
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- Garantia do tratamento o mais precocemente possivel;

- Reducao das sequelas;

- Reabilitacdo dos sujeitos sequelados;

- Reducdo da discriminacao dos sujeitos com hanseniase
e seus familiares;

- Maior empoderamento da comunidade sobre as acdes de
controle para eliminacdo da hanseniase;

- 0 compromisso politico do prefeito e de toda a equipe
sanitaria;

- Avaliacdo de 100% dos comunicantes de 2000 a 2011;

- Reducdo do poder discriminatorio que a hanseniase
causa na comunidade.

- Estabelecimento de prioridade da gestdo municipal e
sanitaria;

- Parceria intersetorial na busca de casos novos de
hanseniase;

- Apoio logistico da Secretaria do Trabalho e
Desenvolvimento Social na distribuicdo de cesta basica aos
sujeitos em tratamento;

- Participacao de equipe multiprofissional na busca ativa
e avaliacdo dos casos;

- Sensibilizagao de todos os setores da gestdo municipal.

- Sensibilizacdo da populacdo em procurar o servigo de
salde na suspeita da doenca;

- Qualificagdo de 100% dos profissionais das equipes da
Estratégia Sadde da Familia;

- Notificacdo de 86 casos novos de hanseniase de janeiro

de 2009 a dezembro de 2011.

6. CONCLUSOES/RECOMENDACOES PARA
A SAUDE PUBLICA

Admitir a eliminacdo da hanseniase como prioridade
politica tem garantido o tratamento o mais precocemente,
com a reducdo das sequelas; reabilitacdo dos sujeitos
sequelados; maior empoderamento da comunidade sobre
as acdes de controle; redugdo do poder discriminatoério
que a hanseniase causa na comunidade aos sujeitos e seus
familiares.

Tudo isto é possivel a partir da tomada de decisao politica
e a realizagdo de trabalho intersetorial, interdisciplinar
e intergovernamental; com a formacdo de uma alianca
comunitaria; o trabalho em equipe; o compromisso do time
de trabalhadores da salde; a confianca dos sujeitos e suas
familias na equipe de Saldde da Familia; a acolhida dos
sujeitos nos CSF; e a normatizacdo pelo Ministério da Sadde.

Mas muito ainda precisa ser trabalhado para a eliminagéo
da hanseniase, através de acdes simples a exemplo da
ampliacdo dos laboratdrios para realizagdo da baciloscopia
de facil acessibilidade; responsabilidade dos trabalhadores

da salde no tratamento de feridas; universalizacdo da
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Tudo isto é possivel
a partir da tomada
de decisdo politica
e a realizacdo de
trabalho intersetorial,
interdisciplinar e
intergovernamental;
com a formacdo de uma
alianca comunitdria.

distribuicdo pelo Ministério da Satde de monofilamentos e
de histamina; da adaptacao de calgados; e o fortalecimento
da politica de educacdo permanente no que concerne a

qualificacdo em larga escala sobre hanseniase.
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