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Resumo:

Obijetivo: Analisar as evidencias da literatura sobre os fatores de risco para Hanseniase. Metodologia:
Revisdo da literatura, na qual a busca de artigos foi realizada na Biblioteca Virtual em Saide, com os
descritores “Hanseniase”; “fatores de risco”, “Enfermagem” e “preven¢@o de doengas” no periodo de
Outubro de 2017. Foram encontrados inicialmente 2.739 artigos e ap6s o refinamento, 17 artigos
foram incluidos. Resultados: A maioria dos estudos apresentou um perfil dos pacientes que tiveram
hanseniase e apresentaram complicacdo que foram: ser do sexo masculino, ser maior de 15 anos, ter
baixa condigdo socioecondmica, ter baixa escolaridade ter idade entre 30 — 59 anos. Concluséo: A
enfermagem se demonstrou esta incapacitada para o diagnostico precoce da Hanseniase, assim como
na execucgdo de agBes educativas para prevencdo, gerando outro fator de risco para as complicagdes
que é a desinformagdo da populacéo.
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Introducéo

A hanseniase conhecida desde os tempos biblicos como “lepra”, ainda apresenta
grande repercussao e importancia para a saude publica no Brasil e no mundo, devido ao
grande poder de causar deformidades e incapacidades e também por trazer consequéncias
fisicas e psicoldgicas, que atinge a vida do individuo em tratamento, sua familia e a
comunidade na qual ele esta inserido (PINHEIRO, GOMES, et al.,2017).

No passado, as estratégicas de enfrentamento da doenca era baseada no isolamento
compulsorio e na exclusdo social. Atualmente sdo exigidas novas condutas pela Organizacao
Mundial de Saude (OMS) relacionadas a eliminacdo do preconceito, reinsercdo social e
melhoria da qualidade de vida, levando em consideracGes questdes e direitos das pessoas
afetadas pela hanseniase (PINHEIRO, SILVA, et al.2014).

Considerando que a hanseniase € uma doenga cronica secular e envolve diversas acdes
no seu processo operacional, deve ser executado de forma segura e responsavel pelos
profissionais de saude, que por sua fez devem estar capacitados para realizacdo do
diagndsticos precoce, tratamento, prevencdo e controle da doenca (MATOS, FERREIRA, et

al 2015).
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As atividades de controle e prevencdo da hanseniase visam a descoberta de novos
casos, ao tratamento poliquimioterapico dos doentes para curar o individuo e interromper a
cadeia de transmissdo do Mycobacteruim Leprae, assim como & realizacdo de atividades de
prevencdo, tratamento de incapacidades fisicas com reabilitacdo fisica e social do individuo
(PINHEIRO, et al 2014).

Atualmente , o profissional de salde desempenha na atengdo bésica um importante
papel na prevencdo da hanseniase e no acompanhamento dos portadores dessa doenca,
especialmente entre aqueles individuos menores de 15 anos, entretanto suas atribuicdes no
enfrentamento positivo desses individuos frente a doenca, fortalecendo os fatores protetores,
buscando a deteccdo de fatores de risco pelo trabalho conjunto com a familia e redes de
apoio, orientando sobre o autocuidado para prevenir possiveis incapacidades futuras
(FERNANDES, at al 2013).

Diante do exposto e da tamanha necessidade dos profissionais de salde conhecerem
melhor esta tematica, o objetivo deste estudo é analisar as evidencias da literatura sobre o0s

fatores de risco para Hanseniase.

Metodologia

Trata-se de uma revisdo da literatura, definida como uma sintese do que esta sendo
estudado sobre um determinado assunto e as suas contribuicbes para a formacdo
teodrico/pratica, aumentando o conhecimento e permitindo compreender o que foi discutido e
refletido (MENDES, SILVEIRA, GALVAO, 2008).

A revisdo integrativa permite que os artigos de todos os formatos, metodologias e
abordagens sobre um assunto sejam incluidos. Assim, o estudo podera ser observado em
diversos formatos. A revisdo integrativa deve seguir um rigor metodolégico cientifico através
de etapas, para que as informagdes e conhecimentos colhidos sejam fidedignos (Souza, Silva,
Carvalho, 2010).

As etapas para a construcdo desse estudo foram: Primeiramente foi delimitada a
questdo de pesquisa: “Quais os principais fatores de risco para a Hanseniane”? Posteriormente
foram definidos como descritores que poderiam surgir em estudos que responderiam a
questdo de pesquisa, os seguintes: “Hanseniase”; ‘“fatores de risco”, “Enfermagem” e

“prevencao de doengas” com o operador l6gico boleano “AND”.
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A busca foi realizada a partir da Biblioteca Virtual em Salde, no periodo de Outubro
de 2017, incluindo as seguintes bases de dados: Medical Literature Analysis and Retrieval
Sistem On-Line (Medline) e Literatura Latino-Americana e do Caribe em Ciéncias da Saude
(LILACS). Consideraram-se ainda como critérios de inclusdo adicionais: 1) artigos com texto
completo; 2) artigos nos idioma portugués; 3) artigos dos Gltimos cinco anos (2013-2017).

A construcdo de um instrumento para a coleta de dados foi necessaria devido a grande
quantidade de artigos encontrados sobre o assunto, categorizando-os, sintetizando o0s
resultados e melhorando a compreensdo de cada artigo. Foi composto por: titulo, ano, pais,

método, base de dados e principais resultados.

Foi realizado o cruzamento dos descritores, conforme tabela abaixo:

Cruzamento Sem  critérios|Com Critérios
de inclusdo de Inclusdo
Hanseniase @~ AND Fatores de Risco AND|0 0

Enfermagem AND Prevencao de Doencas

Hanseniase AND Fatores de Risco AND Enfermagem 97 3
Hanseniase AND Enfermagem AND Prevencdo del63 0
Doencas

Hanseniase AND Fatores de Risco 541 5
Hanseniase AND Enfermagem 581 45
Hanseniase AND Prevencdo de Doencas 1457 28
Total 2739 81

Na primeira busca, foram encontrados 2.739 artigos. Ap6s selecionar apenas aqueles
que preenchiam aos critérios de inclusdo mencionados, o total foi de 81 titulos.

Apols a leitura dos titulos e dos resumos foram selecionados 32 artigos que
consideravam o objetivo e questdo de pesquisa propostas. Apdés leitura dos titulos, resumos e
artigos na integra, chegou-se ao total de 14 artigos, sendo: seis da LILACS e um do
MEDLINE, sete da Base de Dados BDENF.
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O preenchimento do instrumento foi realizado por dois revisores de forma

independente, para extragdo dos principais aspectos abordados. Na interpretacdo dos

resultados, seguiu-se a leitura comparativa entre os artigos, verificando-se suas similaridades

e procedendo-se ao agrupamento.

Resultados e Discussao

Do total de 14 artigos incluidos, o principal método de estudo foi a pesquisa

quantitativa com 11 (78,5%) artigos, vindo em seguida a qualitativa 3 (21,5%).

Quadro 1: Descricdo dos artigos que abordam fatores de riscos para a hanseniase, segundo

titulo, base de dados, ano, método e fatores de riscos abordados. Recife-PE, 2017.

Atitudinais do Enfermeiro
da Atencéo Bésica no
Controle

da Hanseniase*

Titulo do Artigo Base de/Ano |Método Fator de risco para
dados HANSENIASE

Avaliacdo do Grau de] BDENF [2013 | Quantitativo |Com casos de doencas nal

Resiliéncia de familia; Masculino; Rendal

Adolescentes de um salario minimo;

com Hanseniase®

Analise BDENF (2014 | Quantitativo |[faixa etarias entre 30 a 49

do perfil epidemioldgico anos; Masculino; pessoas

da hanseniase em Marica, acima de 15 anos

Rio de Janeiro: uma

contribuicdo da

enfermagem

O Estigma em Hanseniase | BDENF |2014 | Qualitativo |desinformacdo & respeito da

e sua Relacdo com as hanseniase, diagnostico

Acdes de Controle tadio, abandono do
tratamento, o medo da
descriminacéo e 0
precoceito.

A Assisténcia de BDENF [2016 | Quantitativo ja  falta de  recursos

Enfermagem aos financeiros, a falta de

Portadores de Hanseniase organizacdo e controle de

Assistidos Pelo Programa registros dos casos.

de Saude da Familia

Aptidbes Cognitivas e BDENF 2017 | Quantitativo |a falta de capacitagdo dos

profissionais de salde sobre
acOes de prevencao.
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Prevencéo de
Incapacidades em um
Grupo de
Autocuidado em
Hanseniase

Atributos da Atencéo BDENF [2017 | Quantitativo |O crescimento desordenado

Priméaria em Saude no do  municipio e da

Controle da Hanseniase: populacdo, a falta de meio

Otica do Enfermeiro®® de transporte para 0O
deslocamento do paciente
até a unidade de saude.

Perfil epidemioldgico da BDENF |2017 | Quantitativo [Diagndstico tardio.

hanseniase em um

municipio do nordeste

brasileiro: uma anélise

retrospectiva

Avaliacdo Das LILACS |2013 | Quantitativo |A falta de orientacdes e de

Incapacidades medidas preventivas, alto

Fisicas Em Ex-Portadores percentual de pacientes com

De grau Il de incapacidades

Hanseniase Da Epoca Do fisicas.

Isolamento Compulsorio

Analise do perfil LILACS |2014 | Quantitativo |Faixa etaria entre 30 e 40

epidemioldgico da anos, sexo masculino.

hanseniase em Maricé, Rio

de Janeiro: uma

contribuicdo da

enfermagem

Autocuidado na percepcdo | LILACS |2014 | Qualitativo |Baixo padrdo

de pessoas com hanseniase socioecondmico, diagndéstico

sob a Gtica da tardio, incapacidades e

complexidade sequelas, 0 medo da rejeicao
e do abandono.

Perfil Clinico- LILACS |2014 | Quantitativo [Sexo masculino, maiores de

Epidemioldgico da 15 anos, residentes na zona

Hanseniase no Estado do rural, cor parda, baixo grau

Acre: Estudo Retrospectivo de escolaridade.

Perfil de Casos e Fatores LILACS |2014 | Quantitativo |Maiores de 15 anos, contato

de Risco para Hanseniase, intradomiciliar, baixa renda

em Menores de Quinze familiar, profisséo  de

Anos, em Municipio lavrador.

Hiperendémico da Regido

Norte do Brasill

Conhecimento Sobre LILACS |2014 | Qualitativo |A falta de orientacdo no

autocuidado.
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Perfil clinico- LILACS |2015 | Quantitativo |Baixa escolaridade, sexo
Epidemioldgico dos masculino, baixa renda
pacientes com hanseniase socioeconémica.

no extremo Oeste

Catarinense,2004 a 2014,

Perfil clinico e LILACS |2015 | Quantitativo |Sexo masculino, Baixa
Epidemiologico de condi¢cbes socioecondémica,
pacientes em reacéo idade entre 30 e 59 anos,
hansémica. baixa escolaridade
Conjuntura Epidemioldgica) LILACS |2015 | Quantitativo |[Menores de 15 anos, a falta
da hanseniase em menores de informagcdo sobre a
de quinze anos ,no periodo doenca.

de 2003 a 2013,Belém-PA.

Padrdes espaciais da MEDLINE (2015 | Quantitativo |Diagnéstico  tardio  da
hanseniase em um estado doenca, aglomeracdo de
hiperendémico no Norte do pessoas infectadas,
Brasil, 2001-2012 transmissao ativa.

A partir da leitura dos principais achados dos artigos selecionados, a abordagem
central destes focava na descricdo dos principais fatores de risco para a Hanseniase. Nos
artigos analisados, observa-se uma preocupacao internacional quanto a revisdo desses fatores
para 0s novos achados, afim, de contribuir, para a diminuicdo de nimeros de pessoas com
hanseniase.

A maioria dos estudos apresentou um perfil dos pacientes que tiveram hanseniase e
apresentaram complicacdo que foram: ser do sexo masculino, ser maior de 15 anos, ter baixa
condicdo socioeconOmica, ter baixa escolaridade ter idade entre 30 — 59 anos (FENANDES,
et al, 2013); (BELTRAO, et al ,2013) ; (CHAVES, et al, 2013).

Ser homem implica em menosprezar o autocuidado, alguns estudos explicam que o
homem ndo procura a assisténcia a saude por medo, vergonha, por falta de tempo, pelo
estigma e o preconceito, que favorecem para o siléncio em torno da doenca e levam esses
pacientes a automedicacdo, com medo de serem estigmatizados, os homens evitam revelar o
diagndstico e falar sobre a doenca é um tabu, nos dias atuais por medo do preconceito muitos
pacientes ndo conta para ninguém que estd com a doenca, e muitos preferem realizar o
tratamento em hospitais de referéncias mais distantes, deixando de fazer em unidades basicas
de salde proximas a suas residéncias, evitando assim que outras pessoas fiqguem sabendo do
diagndstico da sua doenca, sdo todos esses fatores que contribuem para a demora na busca de
ajuda médica e para o retardo do diagnostico correto (MARTINS, IRIART, 2014).
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A condicgéo de renda baixa e baixa escolaridade pode ser explicada pelo fato de alguns
estudos demonstrarem que esses fatores contribuem para a falta de informacdo, a falta de
conscientizacao para o autocuidado e a falta de preocupacdo com sua saude, tendo em vista
que as preocupac0es estardo voltadas para cuidados imediatos como: alimentacdo e moradia.
Contudo, o risco maior de adoecer estd ligado a diversos fatores, tais como os niveis de
endemia, condicdo socioecondémica desfavordvel e situacdo precaria de vida e saude
(FRANCO, MACEDO, MENEZES, et al 2014).

Um dos principais fatores para as complicagdes da hanseniase € o abandono do
tratamento, que pode complicar muito o estado de salde do paciente, e aumentando o nimero
do patégeno no organismo, voltando a ser transmissor, deixando o organismo resistentes aos
antibidticos que sdo o tratamento da doenca e prolongando assim o tempo de tratamento e
cura. (LANA, LANZA, CARVALHO, et al 2014).

Outro fator que contribuem para as complica¢des da hanseniase é o diagnostico tardio,
acontece devido a falta de informacdo da populacdo e capacitacdo dos profissionais de salde,
que devem ter por sua vez ter a capacidade de desenvolver a¢des preventivas e de autocuidado
para orientar a populacdo com seguranca (MONTEIRO, MELO, BRITO, et al 2015).

A enfermagem entra como papel principal nesse sentido de reconhecer quem é a
populacdo de risco para orientar e buscar ativamente a fim de prevenir as complicacdes que
hanseniase pode trazer, favorecendo os fatores protetores, pelo trabalho conjunto com a
familia e redes de apoio, orientando sobre o autocuidado para a prevencdo de possiveis
deformidades e incapacidades futuras (FERNANDES, CHARVES, et al 2013).

Concluséao

Esse estudo concluiu que os fatores de risco para as complicacdes que a hanseniase
pode proporcionar sdo: ser homem, faixa etaria entre 30 e 59 anos, diagnostico tardio,
abandono do tratamento, renda e escolaridade.

A enfermagem se demonstrou estar incapacitada para o diagndstico precoce da
Hanseniase, assim como na execuc¢do de a¢Oes educativas para prevencao, gerando outro fator

de risco para as complicagdes que é a desinformagdo da populagéo.
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