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RESUMO

A hanseniase é uma doenca infecciosa cronica causada pelo Mycobacterium leprae,
caracterizada pelo comprometimento da pele e dos nervos periféricos. Quando nao
diagnosticada e tratada precocemente, pode causar deformidades fisicas e
incapacidades permanentes, comprometendo a qualidade de vida, a inclusio social e
as atividades laborais dos individuos acometidos. Este estudo teve como objetivo
compreender a percepcao dos enfermeiros sobre os principais desafios enfrentados
no tratamento da hanseniase no municipio de Grajau—MA. Trata-se de uma pesquisa
de campo de abordagem quantiqualitativa, realizada em Unidades Basicas de Saude
(UBS) da zona urbana do municipio, com a participacéo de oito enfermeiros atuantes
na Atencdo Primaria a Saude (APS). A coleta de dados foi realizada por meio de
entrevistas utilizando um formularios estruturado, contemplando aspectos
relacionados a formacéo profissional, a pratica assistencial, aos desafios encontrados
no atendimento aos pacientes e a percepgdo dos participantes sobre o estigma
associado a doencga. Os dados foram analisados de forma integrada, combinando a
abordagem qualitativa para interpretacao das falas e a quantitativa para organizacao
das frequéncias e percentuais, respeitando os principios éticos da pesquisa e

garantindo o sigilo e a confidencialidade dos participantes.

Palavras-chave: Hanseniase; Enfermagem; Atencédo Primaria a Saude.



ABSTRACT

Leprosy is a chronic infectious disease caused by Mycobacterium leprae,
characterized by the involvement of the skin and peripheral nerves. When not
diagnosed and treated early, it can lead to physical deformities and permanent
disabilities, negatively affecting patients' quality of life, social inclusion, and
occupational activities. This study aimed to understand nurses' perceptions of the main
challenges faced in the treatment of leprosy in the municipality of Grajau, Maranhao,
Brazil. It is a field study with a mixed-methods (qualitative and quantitative) approach,
conducted in Primary Health Care Units (PHCUSs) located in the urban area of Grajadu,
involving eight nurses working in Primary Health Care. Data were collected through
interviews using a structured covering professional training, clinical practice,
challenges encountered in patient care, and participants' perceptions of the stigma
associated with leprosy. The data were analyzed using an integrated approach,
combining qualitative analysis to interpret participants' statements and quantitative
analysis to organize frequencies and percentages, while ensuring compliance with

ethical research principles and maintaining participants' confidentiality.

Keywords: Leprosy; Nursing; Primary Health Care.
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1 INTRODUGAO

A hanseniase permanece como um importante problema de saude publica
mundial, apesar de ser uma doencga curavel e de possuir tratamento gratuito e eficaz.
Segundo a Organizagdo Mundial da Saude (OMS), em 2024 foram registrados
172.717 novos casos da doenga em 188 paises e territérios. O Brasil permanece entre
os trés paises com maior nimero de casos novos, ao lado da india e da Indonésia,
evidenciando a persisténcia da transmiss&o e a necessidade de fortalecer as agdes
de vigilancia, diagnodstico precoce e tratamento oportuno (WHO, 2025).

No contexto brasileiro, foram notificados 22.129 novos casos de hanseniase
em 2024, correspondendo a maior carga da doenga nas Américas. Entre as regides
do pais, destacam-se o Norte, Nordeste e Centro-Oeste, que apresentam os maiores
coeficientes de detecgao. O estado do Maranhao esta entre as unidades federativas
com elevada endemicidade, o que reforgca a importancia da atuagdo da Atengao
Primaria a Saude, especialmente do enfermeiro, na identificacdo precoce dos casos,
no acompanhamento do tratamento, na prevencao de incapacidades e no
desenvolvimento de agdes educativas para reduzir o estigma relacionado a doenga
(Brasil, 2026).

A hanseniase € uma doenga infecciosa crdnica causada pelo Mycobacterium
leprae, caracterizada pelo comprometimento da pele e dos nervos periféricos. Quando
nao tratada de forma adequada, pode levar a deformidades fisicas e incapacidades
permanentes, impactando a vida social e ocupacional do paciente. A doenca
apresenta um periodo de incubacéao longo, o que dificulta a identificagdo precoce dos
casos. Além disso, sintomas iniciais podem ser discretos, contribuindo para
diagndsticos tardios (Camalionte; Gascoén; Trindade, 2022).

A transmissdo da hanseniase ocorre principalmente por via respiratoria,
através de goticulas expelidas por individuos infectados nao tratados. Fatores como
condicbes de habitagdo precarias, aglomeragbes e baixa cobertura da atengao
primaria a saude (APS) aumentam o risco de transmiss&o. A detecgédo precoce dos
casos &, portanto, fundamental para interromper a cadeia de contagio. O diagnéstico
€ clinico e complementado por testes laboratoriais quando necessario. O tratamento
precoce com poliquimioterapia (PQT) reduz a transmissao e previne incapacidades.

Por isso, estratégias de vigilancia ativa e educagcdo em saude sao indispensaveis
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(Costa et al., 2022).

O Brasil continua sendo um dos paises com maior incidéncia de hanseniase
no mundo. Certas regides, como Norte, Nordeste e Centro-Oeste, apresentam taxas
endémicas elevadas, refletindo desigualdades sociais e dificuldades no acesso aos
servicos de saude. Estudos recentes indicam que, mesmo com a disponibilidade de
tratamento gratuito, o numero de casos novos permanece relevante. A manutengao
da vigilancia epidemiolégica é essencial para mapear areas de risco e orientar
politicas publicas, em consonancia com as diretrizes da Organizacdo Mundial da
Saude (OMS) (De Menezes et al., 2024).

Fatores socioeconémicos influenciam diretamente a incidéncia e evolugao da
hanseniase. Condi¢cdes de pobreza, baixa escolaridade e dificuldades de acesso a
APS contribuem para o atraso no diagndéstico. O abandono do tratamento é frequente
em areas com infraestrutura limitada, comprometendo a eficacia da PQT. Estratégias
de educacdo em saude e acompanhamento domiciliar podem reduzir esses
problemas. Além disso, a mobilizagdo comunitaria fortalece a adeséo ao tratamento,
conforme orientagcdes da Secretaria de Vigilancia em Saude (SVS) (Fontenele, 2024).

Refletir sobre os desafios e percepcdes do enfermeiro no tratamento da
hanseniase em municipios interioranos, como Grajau—-MA, é fundamental para
compreender a realidade da atencdo a saude nesses contextos. Nesses locais, 0
enfermeiro frequentemente representa o principal elo entre a populacao e os servigcos
de saude, sendo responsavel por atividades como identificagdo precoce dos casos,
acompanhamento do tratamento, orientacdo aos pacientes e desenvolvimento de
acdes de educacdo em saude. Entretanto, sua atuacdo pode ser dificultada por
limitagdes estruturais, escassez de recursos e barreiras sociais relacionadas ao
estigma ainda associado a doenga.

Além disso, a sobrecarga de trabalho e a falta de capacitagbes especificas
podem comprometer a qualidade da assisténcia e dificultar o manejo adequado dos
casos. Nesse cenario, torna-se essencial discutir as percepgdes e experiéncias
desses profissionais, uma vez que seus conhecimentos e atitudes influenciam
diretamente no cuidado prestado aos pacientes. A analise desses desafios contribui
para identificar necessidades de formagéao e fortalecer estratégias que qualifiquem a
atuacdo da enfermagem, especialmente em municipios interioranos onde o

enfermeiro exerce papel estratégico na implementagao das agdes de saude publica.
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2 OBJETIVOS

2.1 Geral
Compreender a percep¢ao dos enfermeiros sobre os principais desafios no tratamento

da hanseniase no municipio de Grajau, Maranhao.

2.1 Especificos

° Identificar a percepg¢ao dos enfermeiros sobre o estigma relacionado a
hanseniase e seus impactos no tratamento.

o Verificar o conhecimento dos enfermeiros sobre a hanseniase e sua
influéncia na assisténcia ao paciente.

o Identificar os principais desafios enfrentados pelos enfermeiros no

tratamento de pessoas com hanseniase em Grajau—MA.
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3. REFERENCIAL TEORICO
3.1 Hanseniase: conceito, transmissao, sintomas e tratamento

A hanseniase é uma doenga infecciosa cronica causada pelo Mycobacterium
leprae, um bacilo que possui afinidade principalmente pela pele e pelos nervos
periféricos. Essa caracteristica faz com que a doenca provoque alteracbes
dermatolégicas e neuroldgicas, podendo levar a perda de sensibilidade, fraqueza
muscular e, em casos mais graves, deformidades fisicas permanentes. Apesar dos
avancos na medicina e da disponibilidade de tratamento eficaz, a hanseniase ainda
representa um relevante problema de saude publica, especialmente em paises em
desenvolvimento, onde fatores sociais, econémicos e educacionais podem influenciar

na manutenc&o da cadeia de transmissé&o (Deps, 2022).

A doencga acomete principalmente os nervos superficiais da pele e troncos
nervosos periféricos (localizados na face, pescoco, terco médio do brago e
abaixo do cotovelo e dos joelhos), mas também pode afetar os olhos e 6rgaos
internos (mucosas, testiculos, ossos, bago, figado, etc.) (Brasil, 2024 p. 7).

A manifestacao clinica da doenca pode variar bastante entre os individuos,
dependendo da resposta imunolégica do organismo frente ao bacilo. De modo geral,
os sinais mais comuns incluem manchas esbranquigcadas, avermelhadas ou
acastanhadas na pele, acompanhadas de diminuicdo ou perda da sensibilidade ao
calor, dor ou toque. Além disso, podem ocorrer formigamentos, dorméncias e
comprometimento dos nervos periféricos, levando a reducdo da forgca muscular.
Quando nao diagnosticada e tratada precocemente, a hanseniase pode evoluir para
incapacidades fisicas, comprometendo significativamente a qualidade de vida do
individuo (Castro et al., 2022).

A transmissao da hanseniase ocorre principalmente pelas vias respiratérias,
por meio da eliminacdo de bacilos presentes nas secrecdes nasais e na saliva de
pessoas infectadas que ainda ndo iniciaram o tratamento. O contagio geralmente
acontece durante o contato proximo e prolongado com individuos doentes,
especialmente em ambientes domiciliares ou em situagdes de convivéncia frequente.
Contudo, é importante destacar que a maioria das pessoas possui resisténcia natural

ao bacilo, o que significa que nem todos os individuos expostos irdo desenvolver a
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doenca (Bibiano, 2022).

Além dos aspectos biolégicos e clinicos, a hanseniase também envolve
importantes dimensdes sociais, psicolégicas e culturais. Historicamente, a doenca
esteve associada a estigmas, preconceitos e processos de exclusdo social, o que
contribuiu para o isolamento das pessoas acometidas. Mesmo com os avangos no
tratamento e nas politicas de saude publica, muitos individuos ainda enfrentam
discriminagédo e medo do julgamento social, fatores que podem levar ao atraso na
procura por diagnostico e tratamento adequados (Sousa et al., 2024).

Outro aspecto relevante relacionado a hanseniase € o nivel de conhecimento
da populagao sobre a doenga. Estudos indicam que muitas pessoas ainda possuem
informacgdes equivocadas ou insuficientes sobre as formas de transmissdo, os
sintomas e o tratamento. Essa falta de informacgao contribui para a manutencao de
mitos e preconceitos que dificultam as estratégias de prevengcdo e controle da
enfermidade. Nesse contexto, acdes educativas desempenham papel fundamental na
disseminacao de informacgdes corretas e na promocgao de atitudes mais inclusivas em

relacéo as pessoas acometidas pela doencga (Alves, 2020).

Se nédo tratada na forma inicial, a doenca quase sempre evolui, torna-se
transmissivel e pode atingir pessoas de qualquer sexo ou idade, inclusive
criangas e idosos. Essa evolugdo ocorre, em geral, de forma lenta e
progressiva, podendo levar a incapacidades fisicas. Nas imagens abaixo, é
possivel observar a lenta evolugéo natural da doenca, desde a fase inicial até
a forma disseminada, em uma paciente diagnosticada antes da era dos
antibioticos e da utilizagdo da Poliquimioterapia (Brasil, 2024 p. 7).

A hanseniase permanece como um importante problema de saude publica no
Brasil, especialmente em regides que apresentam condi¢des socioecondmicas mais
vulneraveis e dificuldades no acesso aos servigos de saude. A analise epidemiolégica
da doenga permite compreender sua distribuigdo na populagao, identificar grupos de
maior risco e direcionar estratégias de prevengao e controle. A persisténcia de casos
novos indica a manutencdo da cadeia de transmissdao do Mycobacterium leprae,
evidenciando a necessidade de fortalecimento das agdes de vigilancia epidemioldgica
e diagndstico precoce (De Menezes et al., 2024).

A distribuicdo da hanseniase apresenta diferencas significativas entre as
regides brasileiras. No estado do Ceara, por exemplo, a analise epidemioldgica

realizada no periodo de 2013 a 2023 identificou a manutengao de taxas relevantes de
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deteccdo da doencga, evidenciando que a hanseniase ainda apresenta carater
endémico em diversos municipios. Nesse estudo, observou-se predominancia de
casos em individuos do sexo masculino e em adultos, além de associacao com fatores
como baixa escolaridade e condi¢cbes sociais desfavoraveis, que podem contribuir
para maior vulnerabilidade a doenga e atraso no diagnéstico (Costa et al., 2022).

A ocorréncia de hanseniase em menores de 15 anos é considerada um
importante indicador epidemiolégico, pois demonstra transmissao ativa e recente da
doenga na comunidade. No estado do Tocantins, estudos indicam que uma parcela
significativa dos casos notificados ocorre nessa faixa etaria, evidenciando que
criangas e adolescentes continuam expostos ao bacilo no ambiente domiciliar ou
comunitario. Essa situagdo reforca a necessidade de intensificagdo do
acompanhamento de contatos e de estratégias de educagdo em saude voltadas para
a identificac&o precoce dos sinais e sintomas da doencga (Oliveira, 2024).

Na regido amazodnica, especialmente no estado do Para, a hanseniase
apresenta indices considerados elevados quando comparados a outras regides do
pais. A analise epidemiologica da doenga em menores de 15 anos demonstra que a
persisténcia de casos nessa faixa etaria indica falhas na detecgdo precoce e na
vigilancia dos contatos de pessoas diagnosticadas. Além disso, a presenga de casos
infantis evidencia a circulagao ativa do bacilo na comunidade, tornando essencial o
fortalecimento das politicas publicas de controle da doenga e das agdes de vigilancia
epidemiolégica (Giordano, 2024).

Outro estudo realizado na 112 Regido de Saude do estado do Para,
analisando o periodo de 2010 a 2020, identificou a ocorréncia continua de novos
casos de hanseniase ao longo dos anos, demonstrando que a doenga ainda
apresenta significativa relevancia epidemioldgica na regido. A pesquisa apontou que
parte dos diagnosticos ocorreu em estagios mais avangados da doenga, o que sugere
dificuldades na identificacdo precoce dos casos e reforca a importancia da
capacitagao dos profissionais de saude e da ampliagdo das agdes de busca ativa de
casos suspeitos (Costa et al., 2022).

Além disso, estudos epidemioldgicos realizados no estado de Pernambuco
evidenciaram que a pandemia de COVID-19 influenciou diretamente na notificagao e
no acompanhamento dos casos de hanseniase. Durante esse periodo, houve redugcao
no numero de casos registrados, possivelmente relacionada a diminuigéo da procura

pelos servicos de saude e a priorizagao do atendimento voltado para a pandemia.
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Esse cenario pode ter contribuido para subnotificagdo e atraso no diagnéstico da
doenca, o que representa um desafio para o controle epidemioldégico e para o
planejamento das agdes de saude publica (Rocha, 2024).

Além da avaliagao clinica, o diagnodstico pode ser complementado por exames
laboratoriais, como a baciloscopia, que tem a finalidade de identificar a presenca do
Mycobacterium leprae no organismo. Esses procedimentos auxiliam na classificagao
da doenga, que pode ser definida como paucibacilar ou multibacilar, de acordo com a
quantidade de bacilos presentes no organismo. Essa classificagdo € importante para
determinar o tipo e a duragao do tratamento mais adequado para cada paciente (Deps,
2022; Castro et al., 2022).

Outro aspecto importante relacionado ao diagnostico da hanseniase é a
necessidade de ampliar o conhecimento da populacdo sobre os sinais e sintomas da
doenca. Estudos indicam que muitas pessoas ainda possuem informacgdes
insuficientes ou equivocadas sobre a hanseniase, o que pode levar ao atraso na
procura por atendimento nos servicos de saude. A falta de conhecimento também
contribui para a manutencado de mitos e preconceitos, dificultando a identificacao
precoce dos casos e a adesao ao tratamento adequado (Alves, 2020).

Nesse contexto, as agdes de educagcdo em saude desempenham papel
fundamental na promogao do diagndstico precoce da hanseniase. A producao de
materiais educativos e o0 acompanhamento dos contatos de pessoas diagnosticadas
contribuem para orientar a populacdo sobre a doenga, seus sinais, formas de
transmissao e importancia da busca por atendimento médico ao identificar sintomas
suspeitos. Essas estratégias sao essenciais para fortalecer a vigilancia em saude e

reduzir a disseminagao do bacilo na comunidade (Bibiano, 2022).

O ftratamento da hanseniase é realizado através da associagdo de
medicamentos (poliquimioterapia — PQT) conhecidos como Rifampicina,
Dapsona e Clofazimina. Deve-se iniciar o tratamento ja na primeira consulta,
apos a definicdo do diagndstico, se ndo houver contraindicagbes formais
(alergia a sulfa ou a rifampicina) (Brasil, 2024 p. 41).

O tratamento da hanseniase é realizado por meio da poliquimioterapia, um
esquema terapéutico padronizado pela Organizagdo Mundial da Saude e adotado pelo
sistema de saude brasileiro. Esse tratamento consiste na associagdo de
medicamentos especificos que atuam no combate ao bacilo causador da doenca,

sendo os principais a rifampicina, a dapsona e a clofazimina. A duracéo do tratamento
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varia de acordo com a classificagao da doenca, podendo ser de seis meses para casos
paucibacilares e até doze meses para casos multibacilares (Deps, 2022).

Além do tratamento medicamentoso, € fundamental que o cuidado com a
pessoa acometida pela hanseniase considere também aspectos psicossociais e
emocionais. O acompanhamento multiprofissional contribui para atender as
necessidades psicobiologicas, psicossociais e psicoespirituais do paciente,
promovendo uma assisténcia integral e humanizada. Esse tipo de abordagem
contribui para melhorar a adesdo ao tratamento e reduzir o impacto social e
psicolégico da doenga (Castro et al., 2022).

Outro fator importante no tratamento da hanseniase esta relacionado ao
enfrentamento do estigma social historicamente associado a doenga. Muitas pessoas
acometidas ainda sofrem preconceito e exclusdo social, o que pode interferir
negativamente na continuidade do tratamento e na busca por atendimento. Nesse
sentido, estratégias de conscientizagcdo e educagdo em saude sdo essenciais para
combater o preconceito e promover a inclusao social das pessoas diagnosticadas com

hanseniase (Sousa et al., 2024).

3.2 Os estigmas associados a hanseniase e seu impacto no tratamento

hanseniase € uma doenca que, historicamente, esteve associada a fortes
processos de estigmatizagdo social. Durante muitos anos, as pessoas acometidas
pela doencga foram submetidas ao isolamento compulsério e a exclusao social, o que
contribuiu para a construgdo de uma imagem negativa da enfermidade na sociedade.
Esse contexto histdrico ainda influencia a forma como a doenga € percebida
atualmente, fazendo com que muitos individuos sintam medo ou vergonha ao receber
o diagndstico (Pereira, 2023).

O estigma relacionado a hanseniase pode impactar significativamente a vida
das pessoas diagnosticadas, afetando suas relagbes sociais, familiares e
profissionais. Em muitos casos, o preconceito presente na comunidade leva ao
afastamento social e a discriminacdo, o que pode gerar sentimentos de rejeicao e
isolamento. Esse cenario reforca a necessidade de ampliar o conhecimento da
populacdo sobre a doencga, a fim de reduzir o preconceito e promover maior inclusao
social (Camalionte; Gascon; Trindade, 2022).

Outro aspecto importante esta relacionado a forma como o proprio individuo
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acometido pela hanseniase percebe sua condigdo. Em alguns casos, o estigma pode
ser internalizado pelo paciente, resultando em sentimentos de vergonha, medo e baixa
autoestima. Esse processo pode afetar a saude mental e dificultar a aceitacdo da
doenga, interferindo diretamente no comportamento do individuo em relagdo ao
tratamento e ao acompanhamento nos servigos de saude. A integragao de estratégias
de saude mental, como os Centros de Atencao Psicossocial (CAPS), é fundamental
para fornecer suporte adequado aos pacientes (Soares et al., 2023).

O impacto do estigma também pode ser observado no abandono do
tratamento da hanseniase. Estudos indicam que fatores como medo da exposi¢ao da
doenca, preconceito social e falta de apoio familiar podem levar os pacientes a
interromperem o tratamento antes da sua conclusdo. O abandono terapéutico
representa um importante desafio para os servigos de saude, podendo ser minimizado
com a utilizacdo de Protocolos Clinicos e Diretrizes Terapéuticas (PCDT) que
orientam o manejo padronizado da doenca (Fontenele, 2024).

Além disso, a presenca de incapacidades fisicas decorrentes da doenga pode
intensificar ainda mais o processo de estigmatizagao. Alteragdes na aparéncia fisica,
limitagdes funcionais e deformidades podem afetar a autonomia do individuo e
dificultar sua participacao plena nas atividades sociais e profissionais. Essas
condi¢cbes podem gerar sentimentos de insegurancga e exclusdo. A implementagao de
Programas de Reabilitagdo Fisica e Funcional (PRFF) contribui para melhorar a
independéncia e qualidade de vida dos pacientes (De Carvalho, 2024).

O estigma social também pode influenciar negativamente a busca por
diagnostico precoce. Muitas pessoas, ao perceberem sinais ou sintomas suspeitos,
evitam procurar atendimento por medo de serem identificadas como portadoras da
doencga. Essa situagao contribui para o atraso no diagnéstico e para o aumento do
risco de desenvolvimento de complicagdes e incapacidades fisicas (Pereira, 2023).

A percepcdo dos pacientes em relagdo a hanseniase também esta
relacionada as experiéncias vivenciadas no convivio social. Algumas pessoas relatam
situagdes de discriminagao no ambiente de trabalho, na escola ou até mesmo dentro
da prépria familia. Essas experiéncias podem causar sofrimento emocional
significativo, prejudicando a qualidade de vida e o bem-estar psicolégico dos
individuos acometidos pela doenga (Camalionte; Gascon; Trindade, 2022).

Nesse contexto, a atengédo a saude mental das pessoas diagnosticadas com

hanseniase torna-se um aspecto fundamental do cuidado. O acompanhamento
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psicologico e o suporte emocional podem contribuir para reduzir sentimentos de
ansiedade, depressao e isolamento social frequentemente associados a doenca.
Dessa forma, o cuidado integral torna-se essencial para promover a recuperagao € o
bem-estar do paciente (Soares et al., 2023).

A atuacao da equipe multiprofissional também é fundamental para melhorar a
adesao ao tratamento e reduzir os impactos do estigma. Intervencdes realizadas por
profissionais de saude, incluindo orientagdes terapéuticas e acompanhamento
farmacéutico, podem fortalecer o vinculo entre o paciente e os servigcos de saude,
favorecendo a continuidade do tratamento e a compreensdao sobre a doenca
(Cavalheiro, 2022).

A disseminacao de informacdes corretas sobre a doencga, suas formas de
transmissdo e tratamento pode ajudar a combater preconceitos e promover maior
inclusdo social das pessoas acometidas, favorecendo também a adesido ao

tratamento e o controle da doencga (Fontenele, 2024).

3.3 A atuacao dos enfermeiros no tratamento e nos cuidados da hanseniase

A hanseniase é uma doenga que exige acompanhamento continuo e cuidados
especificos para garantir o controle da enfermidade e prevenir complicagdes. Nesse
contexto, os enfermeiros desempenham papel fundamental na assisténcia aos
pacientes, especialmente no ambito da atengao primaria a saude, onde ocorre a maior
parte das agbes de diagndstico, tratamento e acompanhamento da doenga (Silva
Moreira et al., 2021).

Na atencao primaria, o enfermeiro atua diretamente na identificacdo de casos
suspeitos de hanseniase por meio da avaliacéo clinica e da observagcao de sinais e
sintomas caracteristicos da doenca. Essa atuagcdo é essencial para o diagndstico
precoce, que permite iniciar o tratamento rapidamente e reduzir o risco de
incapacidades fisicas decorrentes do avango da enfermidade (De Oliveira et al.,
2021).

Além da identificacdo dos casos, o enfermeiro também participa do
acompanhamento continuo dos pacientes diagnosticados com hanseniase. Esse
acompanhamento envolve consultas periddicas, monitoramento da evolugao clinica e
avaliacdo da resposta ao tratamento medicamentoso, contribuindo para garantir a

eficacia da terapéutica e a recuperagéo do paciente (Da Silva; Dos Santos; Pessoa,



23

2024).

O profissional de enfermagem também desempenha um papel importante na
orientacdo dos pacientes sobre o tratamento da hanseniase. Durante o
acompanhamento, o enfermeiro fornece informagdes sobre a utilizacdo correta dos
medicamentos, possiveis efeitos colaterais e a importancia de seguir o esquema
terapéutico até o final do tratamento, evitando assim o abandono terapéutico (Da
Silva; Dos Santos; Pessoa, 2024).

Outro aspecto relevante da atuagao do enfermeiro esta relacionado as acdes
de vigiléncia epidemiologica. Esses profissionais colaboram na notificacéo dos casos
diagnosticados, no monitoramento da situagao epidemiolégica da doenca e na
investigacao de contatos domiciliares, contribuindo para o controle da transmissao da

hanseniase na comunidade (Silva Moreira et al., 2021).

Dos casos novos registrados em 2018 no Brasil, 1.705 foram identificados em
criangas menores de 15 anos. Nesse ano, a taxa de incidéncia dessa
populagao foi de 3,75 casos para cada 100.000 habitantes. Esse indicador se
comportou de maneira semelhante a taxa de detecgdo geral, com uma
tendéncia de queda ao longo do tempo e uma elevagéao no ultimo ano (Brasil,
2021 p. 15).

A busca ativa de casos também €& uma atividade importante realizada pelos
enfermeiros no controle da hanseniase, juntamente com os Agentes Comunitarios de
Saude — ACS. Essa estratégia consiste na identificagcédo de pessoas com sinais ou
sintomas suspeitos durante visitas domiciliares ou agées comunitarias, possibilitando
o diagndstico precoce e o inicio imediato do tratamento, o que é fundamental para
interromper a cadeia de transmissao e reduzir o risco de incapacidades fisicas (De
Oliveira et al., 2021).

Além das ag¢des clinicas e epidemiologicas, o enfermeiro atua no cuidado das
complicagbes associadas a hanseniase, especialmente no tratamento de lesdes e
feridas decorrentes do comprometimento dos nervos periféricos. A assisténcia de
enfermagem nesses casos envolve a realizagado de curativos, avaliagdo sistematica
da evolugdo das lesbes e orientacdo sobre cuidados necessarios para evitar
agravamentos, como a protegdo de areas insensiveis e a prevengao de traumas. Esse
cuidado continuo € essencial, pois muitos pacientes apresentam diminuigdo da
sensibilidade, o que aumenta o risco de lesbes recorrentes e infecgdes secundarias
(Almeida et al., 2020).

O manejo adequado das feridas em pacientes com hanseniase é essencial
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para prevenir infeccdes e promover a cicatrizacdo das lesbes. A atuacdo do
enfermeiro nesse processo contribui para melhorar a qualidade de vida do paciente e
reduzir os riscos de incapacidades fisicas permanentes decorrentes da doencga. Além
disso, o acompanhamento frequente permite a identificacido precoce de sinais de
complicacdes, possibilitando intervengdes oportunas e mais eficazes, o que impacta
diretamente na reabilitacdo e na autonomia do individuo (Almeida et al., 2020).

A educacao em saude também faz parte das atribuicdes do enfermeiro no
cuidado as pessoas acometidas pela hanseniase. Por meio de orientagdes individuais
ou atividades educativas coletivas, os profissionais contribuem para ampliar o
conhecimento da populagao sobre a doencga, suas formas de transmissao, prevengao
e tratamento. Essas ag¢des educativas também sao fundamentais para combater o
estigma ainda associado a hanseniase, promovendo a incluséo social e incentivando
a busca pelos servigos de saude de forma precoce (Pereira et et al., 2024).

No contexto da atuacdo dos ACS, destaca-se também o papel desses
profissionais na identificagdo e acompanhamento de casos suspeitos e confirmados
de hanseniase, os ACS exercem uma fungao essencial na busca ativa de sintomaticos
respiratérios durante visitas domiciliares, observando sinais como tosse persistente,
febre e perda de peso, favorecendo o encaminhamento precoce para diagndstico e
tratamento. Essa atuacdo proxima da populagdo permite maior detec¢cédo de casos
que, muitas vezes, ndo chegariam espontaneamente aos servigos de saude,
contribuindo para a interrupgéo da transmissao da doenga na comunidade (De Oliveira
et al., 2021).

A utilizagdo de instrumentos de medig¢do padronizados em todos os niveis da
organizagéo dos servigos publicos € o alicerce para fortalecer os vinculos
entre a assisténcia e a vigilancia. Para a elaboragao dos planos estaduais e
municipais, propde-se uma lista de indicadores de produto, resultado e
impacto, a serem utilizados na verificagdo do desenvolvimento das agoes e
do controle da doenga (Brasil, 2021 p. 43).

As acbes educativas também possibilitam a ampliacdo do conhecimento da
populagdo sobre os sinais e sintomas iniciais da hanseniase, favorecendo a busca
precoce pelos servicos de saude. Esse processo contribui diretamente para a
interrupgao da cadeia de transmissao e para a redugao de casos diagnosticados em
estagios avangados (Pereira et al., 2024).

No contexto da atengdo primaria a saude (APS), o enfermeiro também

desempenha um papel fundamental na organizacdo do cuidado, participando do
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planejamento e da execucgado de agdes voltadas ao controle da hanseniase. A partir
da sua vivéncia pratica, esse profissional consegue identificar falhas no atendimento,
como demora no diagndstico, dificuldades no acesso aos servigos e déficits na
continuidade do cuidado (Da Silva, 2021).

Outro ponto relevante € o acompanhamento continuo dos pacientes durante
e apos o tratamento. O enfermeiro realiza o monitoramento de possiveis reagdes
hansénicas, orienta quanto ao uso correto da medicagao e incentiva o autocuidado,
prevenindo complicacdes e incapacidades fisicas. A utilizacido de Indicadores de
Monitoramento e Avaliacdo (IMA) permite mensurar a efetividade das acdes
implementadas e ajustar estratégias quando necessario (Silva Moreira et al., 2021).

Além disso, o enfermeiro atua na capacitacdo de outros profissionais da
equipe de saude, contribuindo para a qualificacao do atendimento prestado. Por meio
de treinamentos e educacao permanente, € possivel padronizar condutas, melhorar o
reconhecimento dos casos e garantir um manejo mais eficaz da hanseniase. Essa
atuacdao multiprofissional fortalece a rede de atengdo a saude (RAS) e amplia a
resolutividade dos servigos, beneficiando diretamente os pacientes (Pereira et al.,
2024).

3.4 Os principais desafios enfrentados pelos enfermeiros no tratamento de

pacientes com hanseniase

A atuacao do enfermeiro no cuidado as pessoas com hanseniase na Atengao
Primaria a Saude (APS) é fundamental para o controle da doenga, especialmente no
contexto do Sistema Unico de Saude (SUS). As politicas publicas, como a Politica
Nacional de Atengdo Basica (PNAB), definem o papel do enfermeiro e da equipe
multiprofissional na APS, garantindo acdes de prevencao, diagnostico precoce e
acompanhamento dos pacientes (De Sousa; Brito, 2025).

O diagndstico precoce da hanseniase ainda representa um desafio na pratica
clinica. Apesar da existéncia do Protocolo Clinico e Diretrizes Terapéuticas da
Hanseniase do Ministério da Saude (PCDT-H), muitos casos sao detectados
tardiamente devido a semelhancga com outras doengas dermatoldgicas e a insuficiente
capacitagao de alguns profissionais, comprometendo o inicio oportuno do tratamento
(De Sousa; Brito, 2025).

O estigma social é outro fator que dificulta a assisténcia. Apesar das politicas
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publicas e campanhas educativas, muitos pacientes ainda receiam procurar
atendimento por medo de discriminagdo. O enfermeiro deve atuar de forma
humanizada, promovendo acolhimento e estratégias de educagdo em saude,
conforme previsto na Lei n° 8.080/1990, que dispde sobre as condicbes para a
promogao, protegao e recuperagdo da saude (Lei Organica da Saude — LOS) (Da
Costa Silva; De Oliveira, 2025).

A adesao ao tratamento medicamentoso € frequentemente prejudicada por
efeitos colaterais, dificuldades de acesso e falta de informagdo. A poliquimioterapia
recomendada nos protocolos do Ministério da Saude exige acompanhamento
continuo, e o enfermeiro deve garantir a adesao terapéutica, prevenindo complicagdes
e interrupgdes do tratamento, conforme orienta o PCDT-H (Da Silva Pereira et al.,
2024).

A avaliagdo dos contatos intradomiciliares € essencial para o controle da
transmissao da doenga. Embora prevista no PCDT-H e na PNAB, essa estratégia
enfrenta barreiras logisticas, resisténcia dos contatos e limitagdes operacionais das
equipes de saude, exigindo planejamento cuidadoso e estratégias de busca ativa (De
Sousa; Pimentel; Popolin, 2025; Brasil, 2013).

A sobrecarga de trabalho € uma realidade na APS, mesmo com a previsdo da
PNAB de uma atuagdao ampla do enfermeiro, envolvendo assisténcia, gestdo e
educacao em saude. Na pratica, a escassez de recursos humanos e o aumento das
demandas dificultam a organizagdo do processo de trabalho. Esse cenario impacta
diretamente o cuidado as pessoas com hanseniase, que exige acompanhamento
continuo e individualizado. Além disso, atividades administrativas reduzem o tempo
disponivel para agdes estratégicas, como a busca ativa e visitas domiciliares. Dessa
forma, ha prejuizo na efetividade das a¢des de controle da doenga (De Brito Carvalho
et al., 2025).

Diante desse contexto, a sobrecarga também compromete a qualidade da
assisténcia prestada na APS e a efetividade das politicas publicas. A dificuldade em
realizar acompanhamento adequado pode resultar em falhas na deteccéo precoce e
atraso no tratamento. Isso aumenta o risco de complicacdes e incapacidades fisicas
nos pacientes. Além disso, limita acbes educativas e de vigilancia em saude,
essenciais para o controle da hanseniase. A pressao por metas e indicadores pode
priorizar quantidade em detrimento da qualidade do cuidado. Torna-se necessario

fortalecer o SUS com melhor estruturagao das equipes (Da Costa Silva; De Oliveira,
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2025; Brasil, 2017).

As limitacdes estruturais do servico de saude, como falta de insumos e
medicamentos, impactam diretamente a execucao das acgdes previstas nos protocolos
do Ministério da Saude e na PNAB. Essas condi¢des dificultam a implementacéo de
medidas de prevengao, cuidado clinico e reabilitagdo funcional, comprometendo o
controle da hanseniase (Da Costa Silva; De Oliveira, 2025; Brasil, 2017).

O cuidado clinico de casos mais complexos, como a hanseniase multibacilar,
exige conhecimento técnico especifico. Os enfermeiros devem seguir os protocolos
do Ministério da Saude (PCDT-H), realizar monitoramento de rea¢des hansénicas e
prevenir incapacidades, garantindo a qualidade do atendimento mesmo diante da
complexidade do tratamento (Da Silva Pereira et al., 2024).

O cuidado com lesdes e ulceras decorrentes da hanseniase requer atengao
especializada. As normas do SUS e os manuais técnicos do Ministério da Saude
orientam curativos, prevencao de infecgcdes e reabilitagdo funcional, mas muitos
enfermeiros enfrentam dificuldades por falta de capacitacdo especifica (Castilho,
2025).

Diante desse cenario, € essencial fortalecer as politicas publicas, como a
PNAB, os protocolos clinicos (PCDT-H) e a Lei Organica da Saude (LOS — Lei n°
8.080/1990), além de investir na capacitacdo continua dos profissionais de
enfermagem. Essas medidas permitem que o enfermeiro atue de forma estratégica no
controle da hanseniase, promovendo a adesdo ao tratamento, a prevencédo de
incapacidades e a melhoria da qualidade de vida dos pacientes (De Brito Carvalho et
al., 2025; Brasil, 2017).
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4 METODOLOGIA
4.1 Tipo de estudo

A presente pesquisa caracteriza-se como um estudo de natureza
quantiqualitativa, pois combina abordagens qualitativas e quantitativas com o objetivo
de compreender a percepgao dos profissionais de enfermagem frente aos principais
desafios no tratamento da hanseniase no municipio de Grajau, Maranhao. A dimensao
qualitativa permite investigar experiéncias, opinides e vivéncias individuais, aspectos
que nao podem ser adequadamente captados por métodos puramente numéricos,
enquanto a dimensdo quantitativa possibilita sintetizar dados numeéricos sobre a
frequéncia de respostas e padrdes de percepgao entre os participantes.

Segundo Minayo (2014, p. 21), a pesquisa qualitativa “busca compreender os
fendbmenos em seus contextos naturais, valorizando a visdo dos sujeitos sobre a
realidade que vivenciam”. Nesse sentido, a presente pesquisa busca explorar a
subjetividade dos participantes, identificando padrées, dificuldades e fatores que
influenciam a pratica profissional no cuidado a pessoa com hanseniase.

A abordagem quantiqualitativa permite, portanto, investigar os significados
atribuidos pelos profissionais as suas experiéncias, ao mesmo tempo em que oferece
uma visdo geral da situagdo por meio de dados numéricos, como frequéncias,
percentuais e graficos. Essa combinagdo proporciona uma compreensao ampla e
contextualizada das barreiras enfrentadas, das estratégias adotadas e do impacto do

estigma social e da formagéao profissional no cuidado aos pacientes com hanseniase.

4.2 Cenario de Investigacao

O presente estudo foi realizado por meio de pesquisa de campo em Unidades
Basicas de Saude (UBS) localizadas na zona urbana do municipio de Grajau — MA. A
pesquisa de campo possibilitou a observacédo de fatos e fendmenos diretamente no
ambiente onde ocorrem, permitindo maior aproximagao com a realidade investigada
e a obtencao de dados mais auténticos e relevantes. Esse tipo de pesquisa permitiu
a coleta de informagdes diretamente com os profissionais envolvidos, contribuindo
para a compreensao das percepg¢des dos enfermeiros sobre os desafios no tratamento
da hanseniase.

As Unidades Basicas de Saude participantes do estudo foram: UBS Eunice
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Lima Brito, UBS Alodi Camara leda, UBS Otavio Lima de Arruda, UBS Neudson
Nonato Maia e UBS Raimundo Nonato Advincula de Barros. A escolha dessas
unidades ocorreu por serem servicos de Atencao Primaria que realizam atendimento
a populagao do municipio e participam das a¢des de diagnostico, acompanhamento e
tratamento da hanseniase.

A realizagdao da pesquisa nesses locais possibilitou a observagdo do
fendbmeno no contexto real em que ocorre, permitindo compreender as experiéncias e
percepcoes dos enfermeiros a partir de sua pratica cotidiana no atendimento aos

pacientes.

4.3 Populagao de Estudo

A populagao do estudo foi composta por enfermeiros que atuavam na Atencao
Primaria @ Saude no municipio de Grajau — MA e que desenvolviam atividades
relacionadas ao atendimento e acompanhamento de pacientes com hanseniase nas
Unidades Basicas de Saude da zona urbana do municipio. Esses profissionais
desempenhavam papel fundamental no diagndstico precoce, acompanhamento do
tratamento e desenvolvimento de agdes educativas voltadas ao controle da doencga.

A identificacdo dessa populacdo foi realizada por meio de informacdes
disponibilizadas pelas proprias Unidades Basicas de Saude e pela Secretaria
Municipal de Saude, permitindo reconhecer os profissionais que atuavam diretamente

nos servigos envolvidos no cuidado aos pacientes com hanseniase.

4.4 Amostra

A amostra da pesquisa foi composta por 8 enfermeiros que atuavam nas
Unidades Basicas de Saude selecionadas para o estudo e que estavam diretamente
envolvidos no atendimento ou acompanhamento de pacientes com hanseniase. A
participacao ocorreu de forma voluntaria, respeitando os critérios de incluséo
estabelecidos na pesquisa.

A selecao da amostra buscou contemplar profissionais de diferentes unidades
de saude do municipio, permitindo a inclusdo de enfermeiros com diferentes tempos
de formacgéao e experiéncias profissionais. Essa diversidade contribuiu para ampliar a

compreensao sobre as percepcdes e os desafios enfrentados pelos enfermeiros no
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tratamento da hanseniase no contexto da Atengao Primaria a Saude em Grajau — MA.

4.5 Instrumento e técnica de coleta de dados

A coleta de dados foi realizada por meio da aplicagdo de formularios
elaborados especificamente para este estudo. Durante o més de novembro de 2026.
Essa etapa correspondeu ao momento em que os instrumentos de pesquisa foram
aplicados aos participantes, possibilitando a obtengdo das informagdes necessarias
para alcangar os objetivos da investigagao.

O formularios utilizado buscou explorar aspectos relacionados a formagéao
profissional dos enfermeiros, a pratica assistencial no atendimento a pacientes com
hanseniase, as condi¢cdes de infraestrutura das unidades de saude, aos desafios
enfrentados no cotidiano do trabalho e as sugestdes de melhorias no atendimento.

Esse instrumento permitiu obter uma visao abrangente sobre as percepgdes
dos enfermeiros em relagao ao tratamento da hanseniase nas Unidades Basicas de
Saude do municipio de Grajau — MA.

A coleta de dados foi realizada por meio de entrevistas com os profissionais
enfermeiros participantes da pesquisa. Durante as entrevistas, foi aplicado um
formularios contendo perguntas relacionadas a formacédo e capacitagdo dos
profissionais para o diagndstico e tratamento da hanseniase.

As perguntas também abordaram a percepcao dos enfermeiros sobre o
estigma social associado a doenga e as barreiras que podem dificultar a busca dos
pacientes pelo diagnostico e tratamento. Além disso, foram investigadas as principais
limitagdes enfrentadas no atendimento aos pacientes com hanseniase nas unidades

de saude, especialmente em relacao a infraestrutura e aos recursos disponiveis.

4.6 Analise dos dados

A analise dos dados desta pesquisa foi realizada considerando a natureza das
informacdes coletadas, contemplando abordagens quali e quantitativa
(quantiqualitativa), com o objetivo de compreender as percepg¢des dos profissionais
de enfermagem sobre o tratamento da hanseniase no municipio de Grajau — MA.

Inicialmente, foram organizados e analisados os dados sociodemograficos,

incluindo género, escolaridade, profissdo/ocupagao e unidade basica de saude (UBS)
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de atuacdo. Essas informagdes permitiram caracterizar o perfil da amostra e
contextualizar os relatos dos participantes, possibilitando compreender de que forma
as caracteristicas individuais influenciam a percepg¢ao sobre o estigma social, o
conhecimento sobre a hanseniase e os desafios enfrentados no atendimento aos
pacientes.

Em seguida, a anadlise foi estruturada em funcédo dos objetivos da pesquisa,
correlacionando-os as perguntas do instrumento de coleta de dados. Quanto ao
objetivo de investigar a percepgédo dos profissionais sobre o estigma social e seu
impacto no tratamento, foram consideradas as respostas as perguntas relacionadas
ao reconhecimento do estigma (perguntas 2 e 3), a influéncia do preconceito sobre o
acesso e adesao ao tratamento (pergunta 7) e as estratégias para reduzir o estigma
no municipio (pergunta 9). A abordagem qualitativa envolveu a leitura flutuante das
transcricbes das entrevistas, identificacdo de trechos relevantes e atribuicdo de
codigos que evidenciassem experiéncias de discriminagcéo, preconceito ou agdes de
acolhimento.

Para o objetivo de avaliar o conhecimento e a formagao dos profissionais de
enfermagem sobre a hanseniase e suas implicagdes no cuidado ao paciente, foram
analisadas as respostas as perguntas sobre capacitagao e formagao nos ultimos dois
anos (pergunta 1), percepcao de preparo profissional (pergunta 5) e influéncia do
conhecimento na pratica de cuidado (pergunta 8). Os relatos foram codificados e
agrupados em categorias relacionadas a formacgéo profissional e a aplicagcédo do
conhecimento no cuidado, enquanto as respostas fechadas foram organizadas em
tabelas, permitindo visualizar a proporgao de profissionais que receberam capacitacao
ou se sentem preparados para atuar no tratamento da doenca.

Quanto ao objetivo de identificar os principais desafios enfrentados pelos
enfermeiros no tratamento de pacientes com hanseniase, foram considerados os
dados das perguntas sobre recursos disponiveis no municipio (pergunta 4), principais
dificuldades na pratica clinica e acompanhamento (pergunta 6) e sugestbes para
melhorar o suporte aos profissionais (pergunta 10).

A analise qualitativa possibilitou identificar cédigos relacionados a problemas
institucionais, barreiras sociais e desafios profissionais, que foram agrupados em
categorias amplas, como “desafios institucionais” e “barreiras sociais e profissionais”.
As respostas fechadas sobre recursos e suporte foram tratadas quantitativamente e

apresentadas em tabelas, evidenciando a percepcao dos profissionais sobre a
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estrutura disponivel e o apoio recebido.

Os dados quantitativos serdo apresentados exclusivamente em tabelas,
organizando as frequéncias e percentuais das respostas fechadas de forma clara e
objetiva, tanto para os dados sociodemograficos quanto para as questdes
relacionadas aos objetivos da pesquisa. Ja os dados qualitativos serdo expostos por
meio de trechos selecionados das falas dos participantes, preservando a literalidade
das entrevistas, acompanhados de interpretagdes que relacionam cada trecho as
categorias e objetivos da pesquisa, permitindo identificar padrdes, dificuldades e

estratégias relatadas pelos profissionais.

4.7 Critérios de inclusao e exclusao

Foram incluidos no estudo enfermeiros que atuavam nas unidades de saude
selecionadas e que estavam diretamente envolvidos no atendimento,
acompanhamento ou gestao de pacientes com hanseniase. Também foram incluidas
referéncias bibliograficas publicadas no periodo de 2020 a 2025, a fim de garantir a
atualizagao das informagdes utilizadas na fundamentagao tedrica do estudo.

Foram excluidos da pesquisa enfermeiros afastados de suas funcgoes,
aposentados ou que nao atuavam no atendimento a pacientes com hanseniase. Da
mesma forma, foram excluidas referéncias bibliograficas publicadas antes do ano de

2020, por nao atenderem ao critério de atualizagao definido para o estudo.

4.8 Riscos e Beneficios

Em relagdo aos riscos da pesquisa, considerou-se a possibilidade de
exposicao de opinides sensiveis por parte dos participantes, uma vez que o0s
enfermeiros poderiam expressar criticas relacionadas ao sistema de saude ou as
condi¢gdes de trabalho. Para minimizar esse risco, foi garantida a confidencialidade
das informacdes fornecidas.

Também foi considerada a possibilidade de sobrecarga de tempo para os
participantes, visto que a participagcdo na pesquisa exigiu disponibilidade para
responder ao formularios. Além disso, refletir sobre os desafios enfrentados no
ambiente de trabalho poderia gerar desconforto emocional em alguns participantes.

Por outro lado, a pesquisa também apresentou beneficios importantes. Entre
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eles destacou-se a valorizagdo profissional, ao proporcionar aos enfermeiros a
oportunidade de compartilhar suas experiéncias e percepgdes. Além disso, o0s
resultados da pesquisa podem contribuir para a identificacdo de desafios e para a
elaboragdo de estratégias que fortalegam o atendimento aos pacientes com

hanseniase no municipio.

4.9 Aspectos éticos legais

No que se refere aos aspectos éticos, foram adotadas medidas para
garantir a protecao dos participantes da pesquisa. Foi assegurado o sigilo das
informagdes coletadas, evitando qualquer possibilidade de identificacdo dos
profissionais participantes. Além disso, todos os participantes foram devidamente
informados sobre os objetivos da pesquisa, seus possiveis riscos e beneficios, bem
como sobre o carater voluntario de sua participagdo. Dessa forma, buscou-se
garantir que todos compreendessem plenamente os procedimentos da pesquisa e
seus direitos enquanto participantes.

A condugéo do estudo seguiu as diretrizes estabelecidas pela Resolugéo n°
466/2012 do Conselho Nacional de Saude, que regulamenta a pesquisa envolvendo
seres humanos no Brasil, garantindo respeito a dignidade, autonomia, privacidade
e seguranga dos participantes. Além disso, foram observadas as orientagdes do
Comité de Etica em Pesquisa (CEP) da instituicdo responsavel, que avaliou e
aprovou o projeto antes de seu inicio.

No que se refere a protecdo de dados pessoais, a pesquisa respeitou os
principios da Lei Geral de Protecdo de Dados Pessoais (Lei n°® 13.709/2018 —
LGPD), assegurando que todas as informagdes coletadas fossem tratadas de forma
confidencial, armazenadas com seguranca e utilizadas exclusivamente para os fins
do estudo. Dessa forma, o estudo buscou garantir rigor ético e legal, priorizando o

respeito aos direitos dos participantes e a integridade da pesquisa.



34

5 RESULTADOS E DISCUSSAO
5.1 Caracterizagao sociodemografica dos participantes

A Tabela 1 apresenta a caracterizagcao dos enfermeiros participantes da
pesquisa quanto ao género e a Unidade Basica de Saude (UBS) de atuagéo. Observa-
se que a amostra foi composta por oito enfermeiros, distribuidos igualmente entre os
géneros feminino e masculino, com quatro profissionais (50,0%) em cada grupo.

Em relagdo ao local de atuacdo, os participantes estavam distribuidos em
cinco UBS do municipio de Grajau—MA, sendo duas unidades com dois enfermeiros
cada (25,0%), a UBS Raimundo Nonato Advincula de Barros e a UBS Otavio Lima de
Arruda, além da UBS Eunice Lima Brito, também com dois profissionais (25,0%). As
UBS Dr. Neudson Nonato Maia e Alodi Camara Leda contaram com um enfermeiro
cada, correspondendo a 12,5% da amostra. Esses resultados demonstram uma
distribuicdo equilibrada dos participantes entre os géneros e representatividade de

diferentes unidades de saude do municipio.

Tabela 1 — Caracterizacao dos enfermeiros participantes segundo género e Unidade
Basica de Saude (UBS) de atuacao, Grajau—MA, 2026 (n=8)

Variavel Categoria Frequéncia (n) Percentual (%)
Género Feminino 4 50,0

Masculino 4 50,0
UBS de atuagdo Raimundo Nonato Advincula de Barros 2 25,0

Otavio Lima de Arruda 2 25,0

Dr. Neudson Nonato Maia 1 12,5

Alodi Camara Leda 1 12,5

Eunice Lima Brito 2 25,0

Fonte: Autores (2026).

5.2 Percepgcao sobre o estigma social e seu impacto no tratamento da

hanseniase

A Tabela 2 apresenta a distribuicao dos enfermeiros de Grajau, MA de acordo
com a percepgao sobre o estigma social como barreira. Observa-se que metade dos
participantes considera o estigma uma barreira significativa, enquanto a outra metade

nao percebe essa barreira de forma tao evidente.
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Tabela 2: Distribuicdo dos enfermeiros de Grajau, MA sobre percepg¢ao do estigma
social como barreira

Resposta Frequéncia Percentual (%)
SIM 4 50

NAO 4 50

Total 8 100

Fonte: Autores (2026).

Levantezi, Shimizu e Garrafa (2020) destacam que o estigma relacionado a
hanseniase tem origem em processos histéricos de exclusdo e preconceito, que
remontam ao periodo em que a doenga era associada a marginalizagédo social e ao
isolamento compulsério. Mesmo com os avangos no tratamento e na compreensao
cientifica da doencga, esses estigmas ainda persistem na sociedade contemporanea,
influenciando negativamente a forma como os individuos acometidos sao percebidos
e tratados.

A Tabela 4 apresenta a percepcao dos enfermeiros sobre experiéncias de
discriminagao ou preconceito em sua pratica profissional. Nenhum participante relatou
ter presenciado tais casos, sugerindo que o estigma pode ocorrer de forma indireta ou

nao registrada.

Tabela 1: Distribuicao dos enfermeiros de Grajau, MA sobre presenciamento de
discriminagao ou preconceito

Resposta Frequéncia Percentual (%)
SiM 0 0

NAO 8 100

Total 8 100

Fonte: Autores (2026).

Pereira et al., (2025) afirmam que o estigma social exerce influéncia direta na
adesdo ao tratamento da hanseniase, configurando-se como uma das principais
barreiras para o controle da doencga. O receio de ser identificado como portador da
hanseniase leva muitos individuos a ocultarem sinais e sintomas, retardando o
diagnostico e, consequentemente, o inicio do tratamento. Além disso, 0 medo da
rejeigcao social, familiar e profissional contribui para o abandono do acompanhamento
terapéutico, o que pode agravar o quadro clinico e favorecer a continuidade da cadeia
de transmissao da doenga.

Pinheiro (2024) destaca que alteragdes fisicas decorrentes da hanseniase

podem intensificar o estigma, uma vez que modificam a imagem corporal e reforgam
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sentimentos de rejeicdo e inadequagdo. Essas mudangas impactam n&o apenas a
forma como o individuo se v&, mas também como acredita ser visto pelos outros,
agravando o isolamento social.

No que se refere ao tratamento, o estigma social se configura como um
importante fator de risco para a ndo adesao terapéutica. Pereira et al., (2025) afirmam
que o medo da discriminagdo leva muitos pacientes a retardarem a busca por
diagnéstico e, em alguns casos, a abandonarem o tratamento. Esse comportamento
compromete a eficacia das intervengbes em saude, favorecendo o agravamento da
doenca e dificultando seu controle epidemioldgico.

A analise das entrevistas indica que os enfermeiros percebem que o estigma
social afeta de maneira significativa o comportamento dos pacientes, influenciando
tanto a procura pelo tratamento quanto a adesao ao acompanhamento. Os relatos
mostram que a vergonha, o medo do julgamento e o isolamento social geram atrasos

no diagnostico e, em alguns casos, abandono do tratamento.

“O preconceito leva ao isolamento social e ao sofrimento psicolégico,
atrasando a procura por atendimento.” — demonstra impacto direto do estigma
na adesao ao tratamento.

“Muitos pacientes evitam comparecer a UBS por vergonha, o que prejudica o
diagndéstico precoce e a continuidade do tratamento.” — refor¢a barreiras
indiretas associadas a vergonha e ao medo do julgamento social.

“O estigma faz com que pacientes escondam a doenga, atrasem o inicio do
tratamento e abandonem o acompanhamento.” — evidencia consequéncias
praticas do estigma no tratamento e acompanhamento.

Silva, Aguiar Junior e Santos (2023) ressaltam que a falta de conhecimento
adequado sobre a hanseniase é um dos principais fatores que sustentam o estigma
social, uma vez que a desinformacgao favorece a construgcdo de mitos e concepcdes
equivocadas sobre a doencga.

Corroborando essa discussao, Felipe et al., (2024) abordam a autopercepgao
dos pacientes em tratamento, ressaltando que o estigma n&o € apenas externo, mas
também internalizado. Nesse contexto, os individuos passam a se enxergar de forma
negativa, o que pode gerar baixa autoestima, inseguranga e sentimentos de
inutilidade. Essa autopercepg¢ao estigmatizada interfere no comportamento do
paciente, dificultando a aceitagcdo da doenca e a continuidade do tratamento de forma
adequada.

Estudos realizados em contextos locais, como o de Lima, Sa e Moreira (2023)
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no municipio de Imperatriz—MA, evidenciam que o estigma social relacionado a
hanseniase permanece presente nas unidades basicas de saude, impactando
diretamente o acesso dos pacientes ao tratamento. Nesse cenario, o preconceito,
associado a desinformacao, contribui para o enfraquecimento do vinculo entre o
paciente e os servicos de saude, levando a resisténcia em buscar atendimento e a
dificuldade de adesdo ao acompanhamento terapéutico, 0 que compromete a
continuidade do cuidado.

Os participantes sugerem que ag¢des educativas, campanhas de
conscientizagéo e grupos de apoio s&o essenciais para reduzir o estigma e promover
um ambiente acolhedor. Os relatos destacam a importancia de envolver a
comunidade, as escolas, os meios de comunicacido e 0s proprios pacientes no

processo de conscientizagéo.

“Desenvolver projetos de educagado permanente nas comunidades e agées
intersetoriais com escolas e empresas locais.” — enfatiza educacgéo
comunitaria como medida preventiva.

“Campanhas educativas nas escolas, comunidades e meios de comunicagao,
esclarecendo que a hanseniase tem tratamento e cura.” — reforgca o papel de
campanhas informativas e midia local.

“Trabalhos educativos continuos e grupos de apoio ajudam os pacientes a se
sentirem mais acolhidos e confiantes.” — demonstra estratégias de
acolhimento e suporte social.

Os dados qualitativos confirmam que, mesmo sem relatos frequentes de
discriminacdo direta, o estigma social influencia significativamente a adesdo ao
tratamento e exige agcdes educativas e de acolhimento, reforcando a necessidade de
estratégias comunitarias e multidisciplinares para reduzir barreiras sociais ao cuidado
da hanseniase.

Camalonte, Gascon e Trindade (2022) evidenciam que a percepgao dos
pacientes sobre a hanseniase é fortemente marcada pelo estigma social, o qual se
manifesta por meio de sentimentos de vergonha, medo e isolamento. Os autores
destacam que muitos individuos diagnosticados evitam expor sua condigdo, temendo
julgamentos e discriminacdo por parte da sociedade. Essa percepcdo negativa
contribui para o sofrimento psicoldgico e para o afastamento das relacdes sociais,
impactando diretamente a qualidade de vida dos pacientes.

Silva, Aguiar Junior e Santos (2023) destacam que a redugédo do estigma
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associado a hanseniase esta diretamente relacionada a ampliagédo do conhecimento
da populagdo sobre a doenga. Segundo os autores, a desinformacgado contribui
significativamente para a manutencdo de preconceitos, tornando essencial a
realizacdo de acbes de educacdo em saude que esclarecam aspectos como
transmissao, tratamento e cura.

Felipe et al., (2024) apontam que o estigma também impacta a dimensao
subjetiva dos pacientes, influenciando diretamente sua forma de lidar com a doenca e
com o tratamento. De acordo com os autores, a autopercepg¢éo negativa decorrente
do estigma pode comprometer a autoestima e dificultar a adesdo ao acompanhamento

terapéutico.

5.3 Conhecimento e formacao dos profissionais de enfermagem sobre a

hanseniase

A analise das entrevistas indica que os enfermeiros reconhecem a importancia
das capacitagdes recebidas recentemente, especialmente em relagdo a avaliacao
dermatoneuroldgica e outros procedimentos especificos da hanseniase. Os relatos
destacam que esses treinamentos ampliam a atuagao profissional, melhoram a

qualidade do cuidado e promovem a prevengao de complicagoes.

“A capacitagao fortalece o cuidado integral, permitindo intervengées clinicas
e psicossociais mais eficazes.”

“Profissionais bem treinados conseguem orientar sobre autocuidado e
prevenir incapacidades.”

Dias, Carrijo e Cioffi (2024) destacam que o conhecimento e a capacitagao
dos enfermeiros sdo fundamentais para o controle da hanseniase, especialmente no
que se refere a prevencado, ao diagndstico precoce e ao acompanhamento do
tratamento. Os autores enfatizam que a formacido continua € indispensavel para
garantir a atualizagao dos profissionais diante das demandas da pratica, contribuindo
para uma assisténcia mais qualificada e segura aos pacientes.

Dos Santos et al.,, (2023) apontam que ainda existem fragilidades no
conhecimento dos enfermeiros sobre a hanseniase, inclusive entre aqueles que atuam
em niveis mais especializados da atengdo a saude. Segundo os autores, essas

limitacbes podem comprometer a identificagdo adequada dos sinais e sintomas da
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doenga, bem como dificultar o manejo clinico e 0 acompanhamento dos pacientes,
evidenciando a necessidade de maior investimento em qualificagao profissional.

Os participantes demonstram confianca em sua propria formagao e apontam
que o preparo adequado influencia diretamente a seguranga na identificagdo dos
casos, a qualidade do acompanhamento clinico e a confianga para atuar de forma

assertiva e acolhedora.

“Uma boa formagédo proporciona maior seguranga para identificar
precocemente os casos, orientar corretamente e reduzir mitos, melhorando a
qualidade do cuidado.”

“‘Quanto maior o preparo, maior a confianga do profissional e melhor a
qualidade do acompanhamento clinico.”

De Moraes Souza, De Souza e Zukowsky-Tavares (2022) ressaltam que a
formacdo dos enfermeiros nem sempre contempla de forma aprofundada os
conteudos relacionados a hanseniase, o que repercute diretamente na pratica
assistencial. Os autores destacam que essa lacuna formativa pode resultar em
inseguranca profissional e em dificuldades no cuidado integral ao paciente, reforcando
a importancia de uma formagao mais abrangente e voltada para as necessidades reais
dos servigos de saude.

Gusso e Palacios (2026) enfatizam que a utilizagdo de estratégias
educacionais inovadoras no ensino da hanseniase, como metodologias ativas e
tecnologias educacionais, contribui significativamente para a construgdo do
conhecimento dos enfermeiros. Segundo as autoras, essas abordagens favorecem
uma aprendizagem mais critica e reflexiva, preparando melhor os profissionais para
atuar de forma eficiente no enfrentamento da doencga.

Os relatos evidenciam que o conhecimento técnico e a capacitagao continua
sao percebidos como fundamentais para a prestacdo de um cuidado humanizado,
seguro e de qualidade. A formagdo permite reduzir erros, orientar o paciente

adequadamente e fortalecer a confianca do profissional no manejo da hanseniase.

“O conhecimento técnico favorece um atendimento humanizado e reduz erros
na conduta terapéutica.”

‘“Uma boa formagdo proporciona maior seguranga para identificar
precocemente 0s casos, orientar corretamente e reduzir mitos, melhorando a
qualidade do cuidado.”

“Quanto maior o preparo, maior a confianga do profissional e melhor a
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qualidade do acompanhamento clinico.”

Os dados qualitativos demonstram que a formagao e o conhecimento técnico
sdo essenciais para a pratica profissional, influenciando diretamente a qualidade do
cuidado, a seguranca clinica, a abordagem humanizada e a confianga dos enfermeiros
no acompanhamento dos pacientes com hanseniase.

Da Costa Silva e De Oliveira (2025) evidenciam que a pratica da enfermagem
no controle da hanseniase, especialmente na atencédo basica, esta diretamente
relacionada ao nivel de conhecimento e preparo dos profissionais. Os autores
destacam que enfermeiros bem capacitados conseguem desenvolver agbes mais
eficazes, como a busca ativa de casos, o acompanhamento continuo dos pacientes e
a realizagao de atividades educativas junto a comunidade.

Antas et al., (2025) destacam que o conhecimento dos enfermeiros sobre o
autocuidado em hanseniase é essencial para orientar os pacientes na prevencao de
incapacidades fisicas e complicagdes decorrentes da doenga. Os autores ressaltam
que a educagao em saude, aliada ao uso de tecnologias educativas, € uma estratégia
importante para fortalecer a pratica profissional e melhorar a qualidade da assisténcia

prestada.

5.4 Principais desafios enfrentados pelos enfermeiros no tratamento da

hanseniase

A Tabela 4 apresenta a percepc¢ao dos enfermeiros sobre a disponibilidade de
recursos essenciais para o manejo clinico e psicossocial dos pacientes com
hanseniase. Os resultados indicam que ha limitagbes importantes, principalmente na
oferta de exames complementares e materiais de apoio, influenciando diretamente o

diagnostico precoce e o0 acompanhamento.

Tabela 4: Distribuigdo dos enfermeiros de Grajau, MA quanto a disponibilidade de
recursos

Aspecto citado Frequéncia Percentual (%)
Falta de exames complementares rapidos 1 12,5
Falta de materiais educativos 1 12,5
Estrutura limitada das UBS 1 12,5
Recursos adequados / nao especificado 5 62,5
Total 8 100

Fonte: Autores (2026).
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De Moraes Souza, De Souza e Zukowsky-Tavares (2022) ressaltam que a
formacéo insuficiente sobre hanseniase durante a graduacgao e na pratica profissional
contribui para a inseguranga dos enfermeiros no cuidado aos pacientes. Além disso,
os autores destacam que a complexidade da doenga exige ndo apenas conhecimento
técnico, mas também habilidades relacionadas ao acolhimento e a humanizagao da
assisténcia, o que nem sempre é devidamente trabalhado na formacéo.

Antas et al., (2025) destacam que outro desafio importante refere-se a
orientacdo dos pacientes quanto ao autocuidado, essencial para a prevencido de
incapacidades. Segundo os autores, a limitagcdo no conhecimento dos profissionais e
a falta de ferramentas educativas adequadas podem dificultar essa orientagao,
comprometendo a qualidade da assisténcia e os resultados do tratamento.

A anadlise das entrevistas revela que os enfermeiros enfrentam desafios
diversos, incluindo dificuldades clinicas na identificagcdo precoce, barreiras sociais
como preconceito e falta de informagao, e problemas institucionais e estruturais,
especialmente em areas rurais. Os relatos indicam que essas questdes impactam
diretamente a adesao ao tratamento e 0 acompanhamento adequado dos pacientes.

“A principal dificuldade é a identificacdo precoce dos casos leves, além da

falta de conscientizagdo sobre a importancia do tratamento completo.” —
dificuldade clinica inicial e conscientizagdo da populacéo.

“Falta de informagdo da populagéo, diagndstico tardio e dificuldade em
manter o vinculo com pacientes da zona rural.” — barreiras sociais e
geograficas.

“A falta de exames complementares rapidos, dificuldade de acesso a zona
rural e pouca adesdo dos pacientes ao tratamento sdo o0s maiores
obstaculos.” — problemas estruturais e logisticos.

Os dados qualitativos demonstram que os principais desafios enfrentados
pelos enfermeiros combinam questdes clinicas, sociais e institucionais, evidenciando
a necessidade de estratégias que promovam capacitagdo, conscientizacdo da
populacao e melhoria da estrutura de servigos.

Dias, Carrijo e Cioffi (2024) destacam que um dos principais desafios
enfrentados pelos enfermeiros no tratamento da hanseniase esta relacionado as
lacunas no conhecimento e na capacitacéo profissional. Segundo os autores, a falta
de formacgao continua pode comprometer a identificagdo precoce dos casos e o

acompanhamento adequado dos pacientes, dificultando a efetividade das acbes de
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controle da doencga na atengao primaria.

Dos Santos et al., (2023) apontam que, mesmo em niveis mais especializados
de atencéo a saude, os enfermeiros enfrentam dificuldades relacionadas ao manejo
clinico da hanseniase, especialmente no reconhecimento de sinais e sintomas e na
conducdo do tratamento. Essas limitagdes evidenciam fragilidades na formacgao
profissional e representam obstaculos importantes para a qualidade da assisténcia.

Os relatos indicam que os enfermeiros percebem como essenciais agoes de
capacitagao continua, suporte técnico e institucional, além de protocolos claros e
apoio psicolégico, para melhorar a pratica clinica e o cuidado integral dos pacientes.

“Oferecer suporte técnico, treinamentos regulares.” — reforga a necessidade
de capacitacao continua.

“Fornecimento de materiais educativos, apoio institucional e redugédo da
sobrecarga de trabalho.” — enfatiza suporte estrutural e organizacional.

“Capacitagbes continuas, apoio psicolégico a equipe e protocolos clinicos
mais claros ajudariam no manejo integral dos pacientes.” — integra suporte
técnico, psicolégico e protocolos claros, mostrando agdes praticas para
melhorar o cuidado.

Os dados qualitativos confirmam que suporte técnico, capacitagao continua,
protocolos claros e apoio institucional sdo fundamentais para que os enfermeiros
enfrentem os desafios clinicos e sociais da hanseniase, garantindo um cuidado
integral e humanizado aos pacientes.

Gusso e Palacios (2026) enfatizam que a auséncia de estratégias
educacionais eficazes no ensino da hanseniase constitui um desafio significativo,
dificultando a construcdo de um conhecimento soélido entre os profissionais de
enfermagem. Segundo as autoras, a adogao de metodologias tradicionais de ensino
pode limitar o desenvolvimento de competéncias necessarias para o enfrentamento
da doencga na pratica.

Da Costa Silva e De Oliveira (2025) evidenciam que, na atencao basica, os
enfermeiros enfrentam desafios relacionados a execucao de acdes de controle da
hanseniase, como a busca ativa de casos e o acompanhamento continuo dos
pacientes. Esses desafios estdo frequentemente associados a sobrecarga de

trabalho, a falta de recursos e a necessidade de maior qualificagao profissional.
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6 CONCLUSAO

A partir dos resultados obtidos, foi possivel compreender que a atuagao dos
enfermeiros no tratamento da hanseniase esta inserida em um contexto marcado por
diferentes desafios, que envolvem tanto aspectos sociais quanto profissionais e
estruturais. De modo geral, percebe-se que, mesmo com os avangos no tratamento
da doencga, ainda existem fatores que dificultam a efetividade da assisténcia e o
acompanhamento adequado dos pacientes.

Em relagdo ao estigma social, os dados mostram que ele ainda esta presente,
mesmo que nem sempre seja identificado de forma direta pelos profissionais. No
entanto, os relatos evidenciam que sentimentos como vergonha, medo do preconceito
e isolamento social interferem no comportamento dos pacientes, contribuindo para o
atraso na busca por atendimento e, em alguns casos, para o abandono do tratamento.
Isso demonstra que o estigma continua sendo uma barreira importante no
enfrentamento da hanseniase.

No que diz respeito a formagédo e ao conhecimento dos enfermeiros, ficou
evidente que a capacitacado contribui para uma pratica mais segura e qualificada. Os
profissionais que participaram de treinamentos recentes relataram maior confianga na
identificacdo dos casos e no acompanhamento dos pacientes. Ainda assim, foram
observadas algumas fragilidades, indicando a necessidade de investir de forma
continua na formagdo desses profissionais, especialmente considerando as
demandas especificas da hanseniase.

Além disso, os resultados apontam que os enfermeiros enfrentam dificuldades
no cotidiano dos servigos de saude, como limitagdes na estrutura das unidades, falta
de recursos e desafios no atendimento a populagdes mais distantes, como na zona
rural. Também foram mencionadas questdes relacionadas a adesao dos pacientes ao
tratamento, que acabam impactando diretamente o controle da doenga.

Os principais desafios no enfrentamento da hanseniase ainda estao
relacionados ao estigma social, a formagao profissional e as limitagdes dos servigos
de saude. O preconceito e a desinformagao continuam influenciando negativamente
o comportamento dos pacientes, dificultando a busca precoce por atendimento e a
adesdo ao tratamento. Além disso, os profissionais de enfermagem enfrentam
dificuldades decorrentes de lacunas na capacitacdo e da necessidade de atualizacao

constante, o que pode impactar a seguranga na identificacdo dos casos e no
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acompanhamento adequado. Soma-se a isso a sobrecarga de trabalho, a falta de
recursos e as dificuldades de acesso a determinadas regides, especialmente em
areas mais distantes.

Diante desse cenario, torna-se necessario investir no fortalecimento da
educacdo em saude como estratégia para reduzir o estigma e promover maior
conscientizagcdo da populacdo sobre a hanseniase. A realizacdo de campanhas
educativas continuas, aliadas a participagdo da comunidade, pode contribuir para
desconstruir mitos e incentivar a procura pelos servigos de saude.

E importante salientar que a parceria entre as instituicdes presentes na
comunidade exerce um papel fundamental na busca ativa de casos de Hanseniase,
levando em considerag&do que os casos estao presentes dentro das Escolas, Igrejas,
Instrumentos de lazer infantil dentre outros, sendo assim é de suma importancia a
parceria entre as instituicbes e as Unidades de Atencdo Primaria da Saude.
Paralelamente a isso, a capacitagcdo permanente dos profissionais de enfermagem é
fundamental para garantir um cuidado mais qualificado, possibilitando maior
seguranga na pratica clinica e melhor acompanhamento dos pacientes ao longo do
tratamento.

Além disso, é essencial melhorar as condigdes estruturais dos servigos de
saude, com investimento em recursos diagndsticos, materiais educativos e suporte
institucional aos profissionais. A ampliagao do acesso aos servicos, especialmente em
areas rurais, também se mostra necessaria para garantir a continuidade do cuidado.
Dessa forma, a integragdo entre educagdo em saude, qualificacdo profissional e
fortalecimento da rede de atengao pode contribuir significativamente para a superacao

dos desafios e para o controle mais efetivo da hanseniase.
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ANEXO A - FORMULARIO DE COLETA DE DADOS

QUESTIONARIO

Este instrumento faz parte da pesquisa “A percepcao do profissional enfermeiro
frente aos principais desafios no tratamento de hanseniase no municipio de Grajauq,
Maranhao” do Curso de Enfermagem, do Centro de Estudos Superiores de Grajau —
CESGRA. Nesse sentido, solicitamos que dedique alguns minutos para respondé-lo,
especialmente, nas questdes que exigem explicagdes e justificativas, pois sé&o
imprescindiveis para a compreensdo das respostas. Os dados serdo tratados com a
impessoalidade devida, bem como serdo utilizados apenas para os fins dessa investigacdo.

IDENTIFICACAO
1.Género:( )Feminino ( )Masculino ( ) OQutro

2. Escolaridade: Ensino superior () Pdés-graduacéao ( )
3. Profisséo / ocupacéo:
4. Nome da UBS de atuacédo:

QUESTOES ESPECIFICAS
1. Vocé ja recebeu algum tipo de capacita¢do ou formacgédo especifica sobre hanseniase nos
ultimos dois anos? ( ) SIM ( ) NAO Se sim, qual?

2. Vocé acredita que o estigma social ainda & uma_barreira significativa no tratamento da
hanseniase em Grajau? ( ) SIM ( )NAO

3. Na sua pratica profissional, vocé ja presenciou pacientes com hanseniase sendo
discriminados ou sofrendo preconceito? ( ) SIM ( )NAO

4. O municipio de Grajau oferece recursos suficientes (medicamentos, exames, equipe
multiprofissional) para o tratamento adequado da hanseniase? ( ) SIM ( )NAO

5. Os enfermeiros da rede de salde se sentem preparados para identificar e acompanhar
casos de hanseniase? ( ) SIM ( ) NAO

6. Em sua experiéncia, quais sdo os principais desafios enfrentados no diagnéstico e
tratamento da hanseniase em Grajaa?

7. Como o estigma social tem impactado o acesso dos pacientes ao tratamento e a adeséo
ao acompanhamento da hanseniase?

8. Na sua visdo, como a formacdo e o conhecimento dos profissionais de enfermagem
influenciam o] cuidado prestado aos pacientes com hanseniase?
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9. Que estratégias vocé acredita que poderiam ser implementadas no municipio de Grajau
para reduzir o] estigma associado a hanseniase?

10. Quais a¢bes poderiam melhorar o suporte aos profissionais de saude no manejo clinico
e psicossocial dos pacientes com hanseniase?

ANEXO B — APROVAGAO DO COMITE DE ETICA
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PARECER CONSUBSTANCIADO DO CEP

DADOS DO PROJETO DE PESQUISA

Titulo da Pesquisa: A PERCEPCAO DO PROFISSIONAL ENFERMEIRO FRENTE AOS PRINCIPAIS
DESAFIOS NO TRATAMENTO DE HANSENIASE NO MUNICIPIO DE GRAJAU,
MARANHAO.

Pesquisador: FABIANA MELO DE SOUZA

Area Temitica:

Versao: 1

CAAE: 91221325.2.0000.5554

Instituigao Proponente: Centro de Estudos Superiores de Grajal
Patrocinador Principal: Financiamento Proprio

DADOS DO PARECER
Numero do Parecer: 7.821.602

Apresentacdo do Projeto:
O projeto de pesquisa cujo titulo A PERCEPGCAO DO PROFISSIONAL ENFERMEIRO FRENTE AOS

PRINCIPAIS DESAFIOS NO TRATAMENTO DE HANSENIASE NO MUNICIPIO DE GRAJALU,
MARANHAO . Trata-se de uma pesquisa Exploratéria com abordagem qualitativa .Sera realizada no
municipio de Grajau, Maranhao ,ocorrera em algumas Unidades Basicas de Saude -UBS da zona urbana do
municipio de Grajad ; MA sendo as UBS: UBS Eunice Lima Brito; UBS Alodi Camara leda; UBS Otavio
Lima de Arruda ;UBS Neudson Nonato Maia e UBS Raimundo Nonato Advincula de Barros

Os participantes desta pesquisa sdo os Enfermeiros(a) que atuam no tratamento de hanseniase em Grajau
i MA. a amostra 10 enfermeiros

Os critérios de inclusé@o da pesquisa sdo: Os critérios de inclusdo incluem os Enfermeiros(a) que estejam
diretamente envolvidos no tratamento ou gestéo de casos de hanseniase , nas unidades basicas de saude

selecionadas para este estudo.

Inserir Critérios de exclusdo -Os critérios de exclusdo, sdo os enfermeiros afastados, ou que ndo lidem

com pacientes com hanseniase.

Endereco: Rua Quinhinha Pires, 746 ramal 6382

Bairro Centro CEP: 65.600-000
UF: MA Municipio CAXIAS
Telefone (98)2016-8175 E- cepe(@cesc.uema.br
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Coleta de Dados A coleta sera por meio de entrevistas aos profissionais enfermeiros, onde sera aplicado
um questionario para os mesmos, com perguntas que versardo sobre a formagdo e capacitagido para
diagnosticar e tratar casos de hanseniase; sobre a visdo destes profissionais, sobre o estigma e barreiras
sociais em torno d a hanseniase que afeta a busca dos pacientes pelo diagnéstico e tratamento, a partir de
sua vivéncia profissional; sobre a questdo das principais limitacdes enfrentadas no atendimento a pacientes

com hanseniase em sua unidade de salude

Analise de Dados. por meio de estatisticas descritivas ,realizando também a categorizagdo:agrupando

codigos em categorias mais amplas

Objetivo da Pesquisa:

Geral
- Analisar qual & a percepgédo do profissional enfermeiro em relagdo aos principais desafios enfrentados no

tratamento da hanseniase no municipio de Grajau, Maranhao.

Especificos
- Investigar a percepgao dos profissionais da Enfermagem sobre o estigma social associado a hanseniase e

seu impacto no tratamento.

- Avaliar o conhecimento e a formacgéo dos profissionais enfermeiros sobre a hanseniase e suas implicagées
no cuidado ao paciente.

- lIdentificar os principais desafios enfrentados pelos enfermeiros no tratamento de pacientes com

hanseniase em Grajau-MA.

Avaliagédo dos Riscos e Beneficios:
Os riscos apresentados no projeto sdo para os participantes da pesquisa e constam tanto no TCLE, quanto

no item referente aos aspectos ético-legais na Metodologia do projeto, inclusive com o mesmo texto, o qual:
No que se refere aos riscos da pesquisa para os participantes (enfermeiros),
pode ter a exposicao de opinides sensiveis, os participantes podem expressar

criticas ao sistema de saude, instituigdes ou colegas, o que pode gerar desconforto

Endereco: Rua Quinhinha Pires, 746 ramal 6382

Bairro Centro CEP: 65.600-000
UF: MA Municipio CAXIAS
Telefone (98)2016-8175 E- cepe(@cesc.uema.br
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ou receio de retaliagdes caso as informagdes nao sejam mantidas confidenciais.
Além disso, ha ainda a questdo da sobrecarga de tempo, pois a participagdo
pode demandar tempo extra, especialmente se envolver entrevistas longas ou
horarios incompativeis com a rotina de trabalho e o estresse emocional, tendo em
vista que refletir sobre os desafios enfrentados no trabalho pode trazer a tona
sentimento de frustragdo ou sobrecarga emocional.
Destaca-se que apos a apresentagdo destes riscos, os(as) pesquisadores ndo apresentam no projeto ou

TCLE e formas de minimiza-los,

Quanto aos Beneficios da Pesquisa, foram apresentados para os participantes da pesquisa, para ciéncia,
a sociedade ou para a pesquisa cientifica, os quais:
Com relagdo aos beneficios da pesquisa para os participantes (enfermeiros),
tem a valorizacdo profissional, uma vez que os enfermeiros podem sentir-se ouvidos
e valorizados ao compartilhar suas perspectivas e experiéncias. Tem a reflexao
critica, pois participar da pesquisa pode estimular a analise critica sobre suas
praticas e desafios enfrentados no cotidiano. E tem a oportunidade de mudanga, ja
que a pesquisa pode gerar dados que embasem melhorias no ambiente de trabalho

Para o sistema de saude local, a pesquisa pode contribuir para a identificacdo de problemas, podendo
evidenciar falhas ou lacunas nos servigos de saude, como insuficiéncia de recursos ou falta de capacitagao;
pode ainda trazer propostas de solugdes, pois os resultados podem embasar intervengdes, politicas publicas

ou treinamentos que melhorem o tratamento da hanseniase; e traz ainda uma conscientizagdo sobre a

hanseniase

Comentarios e Consideracdes sobre a Pesquisa:
A pesquisa & relevante, apresenta interesse publico e A metodologia & consistente e descreve os

procedimentos para realizagdo da coleta e analise dos

Endereco: Rua Quinhinha Pires, 746 ramal 6382

Bairro Centro CEP: 65.600-000
UF: MA Municipio CAXIAS
Telefone (98)2016-8175 E- cepe(@cesc.uema.br
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dados. O protocolo de pesquisa ndo apresenta conflitos éticos estabelecidos nas Resolugdes n® 466/12 e
510/2016 do Conselho Nacional de Saude.

Consideragoes sobre os Termos de apresentagao obrigatoria:

Os Termos de Apresentacdo obrigatéria tais como Termos de Consentimento e/ou Assentimento, Oficio de

Encaminhamento aoc CEP, Autorizagdo Institucional, Utillizagdo de Dados, bem como os Riscos e Beneficios

da pesquisa estao claramente expostos e coerentes com a natureza e formato da pesquisa em questao.
Entretanto mesmo citando os riscos os pesquisadores ndo descreveram medidas de protegdo e

minimizacdo dos riscos, medidas de monitoramento e protecédo a confiabilidade, previsdo de ressarcimento

de gastos, previsdo de indenizagdo e /ou reparacao de danos

Conclusdes ou Pendéncias e Lista de Inadequagoes:
O protocolo esta aprovado e pronto para iniciar a coleta de dados e as demais etapas referentes ao projeto

de pesquisa.

Este parecer foi elaborado baseado nos documentos abaixo relacionados:

Tipo Documento Arquivo Postagem Autor Situaca
Informagdes Basicas|PB_INFORMACOES_BASICAS_DO_P | 06/08/2025 Aceito
do Projeto ROJETO_2606643.pdf 13:49:19
Folha de Rosto Folha_de_rosto.pdf 06/08/2025 |FABIANA MELO DE | Aceito

13:47:36__[SOUZA
Projeto Detalhado / |Projeto_detalhado.pdf 06/08/2025 |FABIANA MELO DE | Aceito
Brochura 13:44:43 |SOUZA

Investigador

Declaragdo de Declaracao_dos_pesquisadores.pdf 06/08/2025 |FABIANA MELO DE | Aceito

Pesquisadores 13:14:01 SOUZA

Qutros Instrumento_de_coleta_de_dados.pdf 06/08/2025 |FABIANA MELO DE | Aceito
13:12:35 [SOUZA

Declaragao de Declaracao_de_Autorizacao_da_lInstituiq 06/08/2025 |FABIANA MELO DE | Aceito

Instituicdo e ao.pdf 13:07:58 |SOUZA

Infraestrutura

Solicitagdo Assinada| Termo_de_compromisso.pdf 06/08/2025 |FABIANA MELO DE | Aceito

pelo 13:07:00 | SQUZA

Endereco: Rua Quinhinha Pires, 746 ramal 6382
Bairro Centro

UF: MA Municipio CAXIAS
Telefone  (98)2016-8175 E-

CEP: 65.600-000

cepe@cesc.uema.br
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Pesquisador Termo_de_compromisso.pdf 06/08/2025 |FABIANA MELO DE | Aceito
Responsavel 13:07:00 | SOQUZA
Solicitagao Ofici_encaminhamento_projeto.pdf 06/08/2025 |FABIANA MELO DE | Aceito
registrada pelo CEP 13:05:14 |SOUZA
Qutros Declaracao_|sento_conflito_de_interess | 06/08/2025 |FABIANA MELO DE | Aceito
e.pdf 12:59:42 [SOUZA
TCLE / Termos de [TCLE.pdf 01/08/2025 |FABIANA MELO DE | Aceito
Assentimento / 07:39:00 |SOUZA
Justificativa de
|Auséncia
Orgamento Orcamento.pdf 01/08/2025 |FABIANA MELO DE | Aceito
07:38:32 | SOUZA
Cronograma Cronograma.pdf 01/08/2025 |FABIANA MELO DE | Aceito
07:37:03 | SOUZA

Situagao do Parecer:
Aprovado

Necessita Apreciagao da CONEP:

Nao

Enderego:
Bairro Centro
UF: MA

Telefone (98)2016-8175

Municipio

CAXIAS, 05 de Setembro de 2025

Assinado por:

FRANCIDALMA SOARES SOUSA CARVALHO FILHA

(Coordenador(a))

Rua Quinhinha Pires, 746 ramal 6382

CEP: 65.600-000
CAXIAS

E-

cepe@cesc.uema.br
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ANEXO C - TERMO DE CONSENTIMENTO LIVRE E ESCLARECIDO - TCLE

(SIDU
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\M&l. CAMPUS GRAJAU

UNIVERSIDADE ESTADUAL DO MARANHAO - UEMA

TERMO DE CONSENTIMENTO LIVRE E ESCLARECIDO -TCLE

Vocé esta sendo convidado(a) a participar, como voluntario(a), da pesquisa
intitulada “A PERCEPGAO DO PROFISSIONAL ENFERMEIRO FRENTE AOS
PRINCIPAIS DESAFIOS NO TRATAMENTO DE HANSENIASE NO MUNICIPIO
DE GRAJAU MARANHAO, que possui como objetivo geral analisar qual é a
percepcac do profissional enfermeiro em relagdo aos principais desafios
enfrentados no tratamento da hanseniase, no municipio de Grajau Maranhio. A
Pesquisa sera realizada na rede da Atengao Primaria da Salde nas Unidades
Basicas de Saude -UBS: UBS Eunice Lima Brito, UBS Alodi Camara leda , UBS
Otavio Lima de Arruda, UBS Neudson Nonato Maia e UBS Raimundo Nonato
Advincula de Barros.

A Pesquisa sera realizada por meio de uma entrevista aos profissionais
Enfermeiro(a), na ocasido sera aplicado um questionario, com perguntas que
versardo sobre a formacdo e capacitagdo para diagnosticar e tratar casos de
hanseniase, sobre a visdo destes profissionais, sobre o estigma e barreiras
sociais em torno da hanseniase que afeta a busca dos pacientes pelo diagndstico
e tratamento, a partir da vivéncia do profissional, sobre a questao das principais
limitagdes enfrentadas no atendimento a pacientes com hanseniase em sua
unidade de saude, referente a infraestrutura e recursos disponiveis. A entrevista
sera realizada em local e horario previamente acordado. A participagdo é
voluntaria, e vocé podera desistir a qualquer momento, sem qualquer prejuizo ou
penalidade. Ressaltamos que todas as informacgdes obtidas serdo utilizadas
exclusivamente para fins académicos e cientificos, garantindo-se o sigilo, a
privacidade e a confidencialidade dos dados. Nenhuma informag&o que permita
sua identificagdo sera divulgada. Os resultados da pesquisa poderdo ser
publicados em eventos ou periodicos cientificos, sem mengao de nomes ou dados
pessoais.

No que se refere aos riscos da pesquisa para os participantes
Enfermeiro(a), pode ter a exposigdo de opinies sensiveis, os participantes
podem expressar criticas ao sistema de saude, instituigdes ou colegas, o que
pode gerar desconforto ou receio de retaliagbes caso as informagdes ndo sejam
mantidas confidenciais. Além disso, ha ainda a questdo da sobrecarga de tempo,
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pois a participagdo pode demandar tempo extra, especialmente se envolver
entrevistas longas ou horarios incompativeis com a rotina de trabalho e o estresse
emocional, tendo em vista que refletir sobre os desafios enfrentados no trabalho
pode trazer a tona sentimento de frustragdo ou sobrecarga emocional. Porém a
pesquisa sera realizada mantendo o fiel sigilo do participante e sendo realizada
em tempo e espaco que ndo ocasione nenhum dano ao participante.

Com relagdo aos beneficios da pesquisa para os participantes
Enfermeiros (a), tem a valorizag3o profissional, uma vez que os enfermeiros
podem sentir-se ouvidos e valorizados ao compartilhar suas perspectivas e
experiéncias. Tem a reflexdo critica, pois participar da pesquisa pode estimular a
analise critica sobre suas praticas e desafios enfrentados no cotidiano. E tem a
oportunidade de mudanca, ja que a pesquisa pode gerar dados que embasem
melhorias no ambiente de trabalho e nas condi¢des de tratamento da hanseniase.

Também ndo havera quaisquer custos ou beneficios financeiros diretos. No
entanto, sua colaboragdo contribuira para o avango do conhecimento sobre o
tema e para a melhoria dos servigos de saude do municipio.

Sera disponibilizado uma cdépia deste termo onde consta o celular /e-mail
do pesquisador responsavel e e-mail do pesquisador participante que atuam nesta
pesquisa, sendo possivel sanar suas duvidas sobre o projeto e sua participacao,
agora ou em dqualquer momento da execucgdo desta pesquisa. Desde ja
agradecemos.

Finalmente, tendo eu compreendido perfeitamente tudo o que me foi
informado sobre a minha participagdo no mencionado estudo e, estando
consciente dos meus direitos, das minhas responsabilidades, dos riscos e dos
beneficios que a minha participagao implica, concordo em dela participar e, para
tanto EU DOU O MEU CONSENTIMENTO SEM QUE PARA ISSO EU TENHA
SIDO FORGADO OU OBRIGADO, ESTANDO CIENTE QUE POSSO DESISTIR
DE PARTICIPAR A QUALQUER MOMENTO SEM QUE HAJA NECESSIDADE
DE JUSTIFICATIVA.

Nome e Enderego do Pesquisador Responsavel:
Pesquisadora Responsavel:
Fabiana Melo de Souza

Professora do curso de Enfermagem - UEMA
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Fone: (85) 997879035 e-mail: souzafabianaprofessora@gmail.com

Instituigdo:

UEMA - Universidade Estadual do Maranhdo — Campus Grajau Endereco
Institucional: Rua da Mangueira, S/N — Bairro Rodoviario CEP 65.940-000 —
Grajau/MA Fone: (98) 2016-8180 e-mail: cesgra@uema.br

Pesquisadora Participante:

Gabriel Lima da Silva

Académico de Enfermagem-UEMA e-mail: gabriellimasn6@gmail.com

ATEN(;AO:,Para informar ocorréncias irregulares ou danosas, dirija-se ao
Comité de Etica em Pesquisa (CEP), da Universidade Estadual do Maranhéo:
Rua Quininha Pires, 764, Prédio Anexo Salde CESC-UEMA, Caxias - MA.
CEP: 65.602-140. Correio eletronico: cepe.cesc@uema.br

Assinatura ou impressio datiloscopica do (a) participante voluntario (a)

Documenta assinado digitalmente

a ub FABIANA MELO DE SOUZA
- | Data: 23/07/2025 11:36:32-0300

verifique em https:/ /validar.iti.gov.br

Assinatura do rFesquisador Kesponsavel

Fabiana Melo de Souza

Documento assinado digitalmente

ub GABRIEL LIMA DA SILVA
g Data: 23/07/2025 11:46:03-0300

verifique em htps://validar.iti. gov.br

Assinatura do Pesquisador Participante

Gabriel Lima da Silva

Grajau/MA, 23 de julho de 2025
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