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' Universidade Federal do Amazonas, ABSTRACT

Departamento de Enfermagem. Manaus,

Amazonas, Brasil Introduction: Leprosy is of significant public health concern as it is an infectious and

chronic disease with the potential to cause physical disabilities. Aim: To identify health
. Universidade Federal do Amazonas, technologies in scientific literature for preventing physical disabilities caused by
E;(;i:;";:em SF?GENFP?JSI_:F?IS‘S::K“’ManaE: leprosy. ('J"utllnlng: This is an 1ptegrat1ve l!terature review, pased on the research
Amazonas, Brasil. question: "What health technologies are applied to prevent physical disabilities caused
by leprosy?" formulated using the PICo strategy, where "P" stands for Population
(leprosy), "I" for phenomenon of Interest (technologies), and "Co" for Context of the
study (prevention of physical disabilities). Results: Eleven articles published between
2001 and 2020 in Brazil were included. More than seventy technologies were identified
for use in disability prevention. The primary types of health technologies for preventing
physical disabilities include strategies and materials such as lectures, home visits, and
establishing a strong relationship between healthcare professionals and patients.
Implications: It was identified that in the context of preventing physical disabilities
caused by leprosy, assistive technology (assessment of physical disabilities, wound care,
and immobilization, among others); educational technology (such as guidance on
hygiene and proper medication use); and managerial technology (clinical meetings, for
example) play crucial roles.
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Tecnologias em saulde na prevencao de incapacidades fisicas por hanseniase

INTRODUGCAO

A hanseniase possui uma grande importancia
na salde publica por ser tratar de uma doenca
infectocontagiosa e cronica,’ e sua transmissao se da
pelas vias aéreas superiores.? E causada pelo bacilo
Mycobacterium leprae, um microorganismo que
acomete principalmente a pele e os nervos das
extremidades do corpo, que tem grande capacidade
de infeccdo, mas poucas pessoas adoecem.?

Segundo a Organizacdo Mundial da Saude
(OMS), em 2021, foi observado o aumento de 10,2%
da taxa de deteccao de casos novos ao comparar com
2020. Um total de 106 paises registraram 140.594
casos novos de hanseniase, e a india ocupou o
primeiro lugar, com aproximadamente 53,6%. Nas
Américas, nesse ano, foram notificados 19.826
(14,1%) casos; desses 18.318 (92,4%) foram Brasil.
Dessa forma, a india, o Brasil e a Indonésia sdo os
paises com maior nimero de casos novos, com 74,5%
do total mundial.* Dos 35 paises que compdem a
Organizacdo Pan-Americana de Salde (OPAS), o Brasil
€ o0 Unico que ainda ndo eliminou a doenca como um
problema de salde publica.®

Possui um amplo espectro clinico devido ao
fato de ser uma doenca granulomatosa descrita
clinicamente de varias maneiras, e podendo atingir
pessoas de ambos os sexos e de todas as faixas
etarias.® As principais manifestacées clinicas sao
manchas, parestesias no local da lesao
dermatologica, espessamentos dos nervos e dor,
perda de sensibilidade e/ou forca nas areas dos
nervos afetados. A gravidade da doenca é classificada
qguanto ao numero de lesbes, carga bacilar e nivel de
acometimento dos nervos periféricos.” Neste
contexto, ressalta-se que o tratamento para a
hanseniase é ofertado de forma gratuita com a
poliquimioterapia (PQT) disponibilizada em qualquer
unidade de Atencao Primaria a satde no Brasil.’

Além das consequéncias adquiridas da acao
do Mycobacterium leprae no organismo, ha eventos
adversos reacionais, que geram um quadro de

inflamacédo e aumentam o comprometimento neural.?

Os estados reacionais podem ocorrer tanto em casos
paucibacilares (PB) como nos multibacilares (MB).®
Esse comprometimento é responsavel pelo potencial
incapacitante da doenca, que quando nao tratada ou
tratada tardiamente, pode resultar em deformidades
e incapacidades.?

0 grau da incapacidade fisica causada pelo
bacilo é definido através do exame neuroldgico, que
consiste na inspecao, palpacao/percussao e a
avaliacao funcional dos nervos (sensibilidade, forca
muscular), em sentido cranio-podal.” Quando nao
possuem comprometimento neural sao classificados
em grau 0, quando ha diminuicdo ou perda de
sensibilidade, como por exemplo, nos olhos é
classificado como grau 1, e grau 2 quando possuem
lesdes mais graves nas maos e pés.’

Tais complicacoes podem estar relacionadas
com a falta de orientacdo a populacao sobre os
aspectos clinicos da doenca e com seu o tempo e
diagnostico.' Uma vez que, podem ser prevenidas por
meio de procedimentos e exercicios, que o proprio
individuo devera realizar regularmente em sua casa,
durante o tratamento e ap6s a alta.? As incapacidades
fisicas provenientes da doenca, além de
estigmatizantes, interferem na  estabilidade
emocional, social e produtiva do individuo.’

O papel do enfermeiro na hanseniase durante
as consultas de enfermagem tem como funcao
examinar e avaliar as queixas, lesdes dermatologicas
e neuroldgicas para identificacao da doenca, além de
monitorar a adesao ao tratamento, atuando como
suporte na facilitacao e capacitacdo de individuos ou
grupos, para manter ou recuperar seu bem-estar.'
Ressalta-se ainda a sua importancia no cuidado
longitudinal ao paciente, desde o diagnostico, e
estando associadas na prevencao das incapacidades e
promocao da saude efetivadas por meio da educacao
em salde, de forma a obter uma participacao
constante do usuario nos programas.’

No campo da enfermagem sao consideradas as
Tecnologias Educacionais (TE), que consiste no uso de

conhecimentos cientificos que tornam possivel o
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planejamento, a execucao, o controle e o
acompanhamento envolvendo todo o processo
educacional formal e informal; Tecnologias Gerencias
(TG), onde ocorre a aplicacao dos recursos humanos e
materiais, permitindo uma visao baseada no dialogo
entre os sujeitos; e Tecnologias Assistenciais (TA),
que possui a finalidade de apoiar, manter e promover
0 processo da vida das pessoas em “situacOes de
salude e doenca”, permitindo aos profissionais de
enfermagem a utilizacao dos sentidos para a escolha
e a realizacdo da assisténcia.

A ampla dimensao da hanseniase inserida em
uma situacdo de iniquidade na saude publica, se da
desde seus  aspectos que permeiam  as
vulnerabilidades social, individual e programatica,
até o estigma, que pode provocar danos sociais e
psicolégicos no  individuo, até as lesdes
dermatolégicas e neurolédgicas que, por vezes podem
levar as incapacidades fisicas irreversiveis. O cuidado
integral e longitudinal, no contexto da hanseniase,
tem papel importante para a manutencdo da
qualidade de vida da pessoa acometida pela doenca,
para a prevencao de incapacidades, reabilitacao,
adesdo ao tratamento, atencao as reacdes hansénicas
e demais cuidados necessarios.

Diante do cenario exposto, se faz necessario a
elaboracdo e aplicacdo de estratégias eficazes,
direcionadas e adequadas para a prevencao de
incapacidades por hanseniase. As tecnologias
educacionais, assistenciais e gerenciais aplicadas na
saude precisam ser identificadas, a fim de produzir a
sintese das evidéncias cientificas e propor a
implementac@do de intervencbGes potenciais e
adequadas.

A literatura cientifica traz estudos que
abordam a tecnologia em salde e a hanseniase,
contudo, ainda de fora escassa, e cuja questao de
pesquisa € diferente da proposta nesse estudo.
Portanto, esta pesquisa tem como objetivo identificar
na literatura cientifica as tecnologias em salde
aplicadas para a prevencao de incapacidades fisicas

por hanseniase.

METODO

Trata-se de uma revisao integrativa da
literatura que sera construida em seis etapas:
definicdo da questdao de pesquisa, investigacao na
literatura, coleta de dados, analise critica dos
estudos, discussdao e apresentacao do produto como
revisao integrativa.’

A elaboracdo da questdao norteadora foi
elaborada a partir da estratégia PICo, em que “P”
corresponde a Populagao (hanseniase), “I” ao
fendomeno de Interesse (tecnologias) e “Co” ao
Contexto do estudo (prevencao as incapacidades
fisicas), foi elaborada a questao de pesquisa: “Quais
as tecnologias em salde aplicadas para a prevencao
de incapacidades fisicas por hanseniase?”'

A busca e selecao dos estudos foram
realizadas nos meses de abril a junho de 2023 em seis
bases de dados: Medical Literature Analysis and
Retrieval System Online (MEDLINE/PubMed), SCOPUS,
Cochrane Controlled Trials Database, Literatura
Latino-Americana e do Caribe em Ciéncias da Saude
(LILACS), BDENF, Web of Science; e na Biblioteca
Virtual em Salde de Hanseniase (BVS-HANSEN).

Foram aplicados os descritores extraidos dos
Descritores em Ciéncia da Salde (DeCS), Medical
Subject Headings (MeSH) e EMTREE: hanseniase,
tecnologias, prevencao e deficiéncias fisicas. Em
seguida, para a elaboracdo das estratégias de busca
serao combinados com o0s descritores com os
operadores booleanos AND e OR, conforme as
diferentes bases de dados. Nao houve delimitacao
temporal.

Foram considerados como critérios de
inclusdo: artigos originais, nos idiomas portugués,
inglés e espanhol, que respondessem a questao
norteadora, e sem limite do ano de publicacao, tendo
em vista, a possibilidade de uma analise mais
completa. Os critérios de exclusao foram: resumos
simples ou expandidos e cartas ao editor.

Os estudos foram selecionados por dois
pesquisadores independentes com a leitura dos titulos

e resumos. Posteriormente, foi realizada a analise na
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integra dos artigos elegiveis para revisao e elaborado Na figura 1 é apresentado o processo de
um fluxograma das etapas para selecao dos estudos e selecao e obtencao dos artigos elegiveis, conforme o
elegibilidade, seguindo as recomendacoes do Preferred Reporting Items for Systematic Reviews and
Preferred Reporting Items for Systematic Reviews and Meta-Analyses (PRISMA).

Meta-Analyses (PRISMA)."™

Figura 1 - Fluxograma para eleger os estudos da amostra da revisao integrativa segundo o Preferred Reporting Items

for Systematic Reviews and Meta-Analyses (PRISMA).

. ; Artigos identificados (n=2173) A
" MEDLINE/ PubMed = 1682
m SCOPUS = 304
< HANSEN = 42
£ LILACS = 65
3 CHOCHRANE = 15
BOENF = 42 _/;
N l
w . - -
H Apds aplicacao de filtros
3 (n=1931)
— *
2 r A
[T ; p Excluidos [n=1847)
a Para 'E‘t"mﬁ f_lﬂt:}m & resumos Motivo: Abordagem de temdtica diferente do proposto
= J
3 5 nesta pesquisa y
9 i | i R - -
B Artigos completos avaliados I Excluidos (n=21)
— (n=32) Motivo: Nao respondiam & questao norteadora
N, "
3 } \
T; Estudes incluidos na revisho
£ (n=11)
&+
A amostra constituiu-se de 2.173 artigos, que RESULTADOS
apos a etapa de selecao totalizou 84 estudos, os quais O quadro 1 apresenta a caracterizacado dos
foram lidos titulos e resumos, e 32 artigos foram estudos incluidos nesta revisdo, com titulos, ano e
elegiveis para leitura na integra. Apos esta etapa, 11 pais de publicaco, delineamento de estudo, niumero
foram incluidos por responder a questao de pesquisa. de participantes, tipo de tecnologia encontrada e
Por se tratar de um estudo de revisdo da desfecho. Foram incluidos na amostra 11 artigos
literatura cientifica e ndo envolver seres humanos, publicados entre 2001 e 2020, e contemplada apenas
esta pesquisa dispensa a apreciacdo e aprovacao do por publicacées brasileiras e em sua maioria os
Comité de Etica em Pesquisa, conforme a Resolucdo abordavam mais de um tipo de tecnologia.

N° 510 de 2016."
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Quadro 1 - Caracterizacao dos artigos incluidos na amostra do estudo. Manaus-AM, Brasil, 2023.

Titulos Ano Delineamento Tecnologia Desfecho
Pais de estudo
Percepcoes de pacientes 2020 Qualitativo Educacional Os pacientes que aceitaram e se
com hanseniase sobre Brasil (descritivo) encaixavam nos critérios da
suas necessidades N=10 pesquisa relataram medo do
humanas basicas pacientes preconceito e baixa estima,
alteradas: indicios para o escondiam as manchas na pele,
autocuidado™ as deformidades para evitar que
amigos e familiares descobrissem
da doenca. Foi recomendado
pelos autores que deve ocorrer
orientacoes educativas de
maneira horizontal e
participativa, e também
capacitacao de profissionais.
Multiplas dimensoes da 2020 Desenho misto: Assistencial/ O estudo evidencia a educacao
gestao do cuidado a Brasil qualitativo Educacional/ em salde individual e coletiva;
hanseniase e os desafios (amostragem Gerencial trabalho em equipe; construcao
para a eliminacao'’ intencional) e do vinculo e a confianca com os
quantitativo. usuarios; e educacao permanente
N =19 (seis dos profissionais como forma de
profissionais de prevencao das incapacidades.
salde, sete
pacientes e
quatro
familiares)
Praticas de autocuidado 2018 Qualitativo Assistencial/ Os usuarios relatam orientacoes
em hanseniase: face, Brasil N =24 Educacional simples realizadas pela equipe de
maos e pés’ pacientes enfermagem como uso de
hidratantes, boné, oculos de sol,
protetor solar no cuidado das
incapacidades e prevencao do
agravo das mesmas.
Conhecimento sobre 2014 Qualitativo Assistencial/ Grupo de autocuidado em que ha
prevencao de Brasil N=16 Educacional troca de informacdes entre
incapacidades em um pacientes pacientes para o melhor cuidado,
grupo de autocuidado acompanhado por profissionais de
em hanseniase'® salde. Destacando a auto
inspecao como forma de
prevencao.
Acdes do enfermeiro no 2011 Qualitativo Assistencial/ Os enfermeiros entrevistados
controle da hanseniase Brasil N = Nove Educacional demonstraram fazer o possivel
enfermeiros para manter a adesao do usuario
e com o auxilio dos agentes
comunitarios de salde (ACS)
realizam a busca ativa e visitas
domiciliares.
O processo de trabalho 2011 Qualitativo Assistencial/ Andlise do trabalho da equipe
em hanseniase: Brasil N =45 (13 Educacional/ multiprofissional, tendo destaque
tecnologias e atuacao da gestores; 10 Gerencial para reunides  clinicas e
equipe de salde da médicos; 12 atendimentos em  conjunto,
familia® enfermeiros; 10 facilitando a capacitacao de mais
ACSs) profissionais e o relacionamento

entre colegas de trabalho.
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Pratica de enfermagem 2009 Qualitativo Assistencial/ O artigo destaca que estabelecer
na condicao cronica Brasil (estudo de Educacional/ uma relacdo com os usuarios
decorrente de caso) Gerencial contribui de forma positiva para
hanseniase' N= Duas o tratamento. Além da relacao
unidades de com o cliente ¢é necessario
saude manter um bom relacionamento
com os outros profissionais, para
um  melhor diagnostico e
tratamento, atuando em

conjunto.

Avaliacdo do grau de 2007 Desenho misto: Assistencial/ Houve a capacitacdao da equipe
incapacidade em Brasil qualitativo e Educacional de enfermagem em consultas
hanseniase: uma quantitativo demonstrando o passo a passo
estratégia para N =99 das avaliacbes, promovendo
sensibilizacao e pacientes prevencao de incapacidades

capacitacao da equipe fisicas e obtencao de
de enfermagem?’ conhecimento para 0s

profissionais.
A pratica de enfermagem 2004 Qualitativo Assistencial Avalia o conhecimento dos
em curativos de Brasil N =56 profissionais de salde,
hansenianos em unidades profissionais de conhecimento cientifico acerca
de salde da Direcao enfermagem dos curativos realizados em
Regional de Saude XXV hansenianos.  Mensurando o
conhecimento sobre novas
técnicas e  avaliacbes de

curativos.

Comprometimentos 2002 Desenho misto: Assistencial/ Ficou evidenciado que na forma
oculares em hanseniase: Brasil qualitativo Educacional multibacilar (dimorfa e
avaliacao em consulta de quantitativo virchowiana) 0s

enfermagem? N =60 comprometimentos oculares
pacientes estao bastante presentes. E o
estudo em questao abordou a
importancia da educacao
permanente para profissionais de
salde, principalmente
enfermeiros, que provavelmente
serao o primeiro contato em uma

rede de saude.
Promovendo o 2001 Qualitativo Assistencial/ Intervencbes  realizadas em
autocuidado no controle Brasil N =50 Educacional consultas de enfermagem
da hanseniase?* pacientes baseadas em autocuidado e
criacdo de vinculo com o usuario,
para melhor adesao ao

tratamento.

Fonte: Elaboracéo propria.

Na categoria da tecnologia assistencial, a contatos intrafamiliares, entre outras, conforme

pesquisa destacou: construcdo do vinculo e confianca apresentado no quadro 2.

com os usuarios, visita domiciliar e a vigilancia dos

Quadro 2 - Tecnologias assistenciais. Manaus-AM, Brasil, 2023.

Tecnologia Assistencial

Acompanhamento oftalmoldgico e orientacao quanto uso de colirio®

Avaliacdo das incapacidades fisicas no inicio do tratamento?

Avaliacao inicial criteriosa®'

Cuidado holistico?'
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Realizar curativos'®?

Realizacdo de imobilizacbes?

Realizacao de limpeza de feridas'®

Realizacao do exame dermatologico®

Realizacdo do exame oftalmologico?

Supervisdo das doses''®

Avaliacao da lesao®

Ruptura de cadeia epidemioldgica®

Supervisdo do tratamento®

Técnica de curativo?

Busca ativa dos faltosos'”"

Consideracao das subjetividades e singularidades da pessoa durante a prestacao da assisténcia’

Construcao do vinculo e confianca com os usuarios'”2419.20

Diagnostico precoce!'” 1911

Escuta sensivel'® 23

Orientacdes acerca do tratamento e doenca'

Registro das informagoes em prontuarios"

Trabalho em equipe' '

Vigilancia dos contatos intrafamiliares'’-?+'

Trabalho em equipe' !

Apoio familiar”*

Assisténcia individual de pessoas com suspeita e/ou diagnodstico fechado™

Apoio familiar' 24

Assisténcia individual de pessoas com suspeita e/ou diagndstico fechado'

Visita domiciliar'-19-20

Fonte: Elaboracao prépria.

No quadro 3 estao descritas as tecnologias salde individuais e coletivas, e a orientacao sobre a
educacionais, e a tecnologia mencionada em grande necessidade de hidratacao e lubrificacao corporal,
parte dos artigos selecionados foi a educacao em protetor solar e prevenir exposicao ao sol.

Quadro 3 - Tecnologias educacionais. Manaus-AM, Brasil, 2023.

Tecnologia Educacional

Avaliacdo ocular rotineira?

Avaliar periddica e atenciosamente o rebordo palpebral?

Capacitacao de instrutores permanentes e multiplicadores do conhecimento?

Compartilhamento de informacées e treinamento para aumento da motivacao'®

Orientacao quanto ao cuidado com as escadas'®

Cuidado voltado para aspectos educacionais, comportamentais, psiquicos e sociais'”"

Educacio em salude individuais e coletivas (palestras, teatros, eventos, campanhas, materiais

didétiCOS)17’19’11’21’16'20
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Informar ao paciente sobre as técnicas simples de prevencao®'

Orientacao para evitar desniveis de pisos'®

Orientacao para examinar a parte interna do calcado antes e depois do uso’

Orientacao para insercao de cabos longos de madeira nas panelas, garfos e colheres, uso de luvas ou pegadores’

Orientacao para inspecionar o corpo todo dia™®

Orientacao para manutencao de pisos e assoalhos livres de substancias escorregadias’®

Orientacao para nao andar muito tempo com sapato'®

Orientacao para nao ingerir bebidas alcodlicas'®

Orientacao para organizar os moveis para a passagem livre®

Orientacao para preferir rampas em vez de escadas'®

Orientacao para que o paciente observe os olhos diariamente, observando se ha triquiase’

Orientacao para usar o corrimao’®

Orientacao sobre evitar ambientes escuros'®

Orientacao sobre o autocuidado'® '

Orientacéao sobre o uso correto de medicacoes? "

Orientacao sobre organizacao das atividades diarias’

Orientacao sobre prevencao de acidentes®

Orientacao sobre prevencao de incapacidades'

Orientacao para a imersao de membros em baldes ou bacias com agua em temperatura adequada por 10 minutos’

Orientacao para caminhar cal¢cado com meias de algodéao nao apertadas’

Orientacao para evitar andar descalco’

Orientacao para evitar cocar ou esfregar os olhos, retirando ciscos com panos’

Orientacao para evitar exposicdo de membros inferiores ou superiores a situacées com risco de ferimento,

queimadura, corte ou perfuracao’

Orientacao para evitar retirar cascas do interior do nariz com o dedo ou outro objeto’

Orientacao para realizacdo de massagem dos locais com comprometimentos pela doenca?

Orientac&o para repouso®

Orientacéao para ter cuidado na hora de cozinhar '

Orientacao para uso de venda noturna’

Orientacao para utilizacdo de boné e oculos escuros para protecao a exposicdo solar’

Orientacéao sobre alimentacao saudavel'®

Orientacao sobre a necessidade de hidratacao e lubrificacao corporal, protetor solar e prevenir exposicao ao
sol9,16,18

Orientacéao sobre cuidados com a pele?* ¢

Orientacao sobre higiene'®

Orientacodes sobre os cuidados higiénicos com o nariz, lavando de 3 a 4x por dia’

Orientacao sobre os exercicios passivos e ativos?

Orientacao sobre utilizar sapatos adequados®'®

Fonte: Elaboracéo propria.
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No quadro 4, esta descrito as tecnologias
gerenciais encontradas. Podem ser observados: o
acolhimento dos pacientes, assim como o bom

Quadro 4 - Tecnologias gerenciais. Manaus-AM, Brasil, 2023.

convivio de profissionais para assisténcia a pessoa

acometida por hanseniase.

Tecnologia Gerencial

Acolhimento'” 2>

Atendimento em conjunto (profissionais)®

Atencao humanizada e integral®

Atitude critica (aprimoramento do saber)"

Bom convivio de profissionais"

Reunides clinicas?®

Vigilancia epidemiologica'®

Fonte: Elaboracao prépria.

DISCUSSAO

Esta revisao de literatura revelou os
principais tipos de tecnologias em saude aplicadas
para a prevencao das incapacidades fisicas em
pacientes com hanseniase, que foram assistenciais,
educacionais e gerenciais. Utilizando estratégias e
materiais para a prevencao de deficiéncias fisicas,
desde palestras, visitas domiciliares a um bom vinculo
entre profissional de salde e usuario. Parte dessas
tecnologias tém algum grau de efetividade quer seja
no diagndstico, tratamento ou prevencao de
problemas especificos.?

De maneira geral, os desfechos dos artigos
em sua maioria sdo focados em educacdo em salde
para profissionais e pacientes, e autocuidado. A
educacao permanente voltada para capacitacao de
profissionais, visando um melhor atendimento e
identificacao precoce da doenca. E autocuidado
voltado para a independéncia do paciente, para estar
atento a qualquer anormalidade em seu corpo, nao
apenas durante o tratamento, mas também ao longo
da vida. Como identificado por Santos? que em seu
estudo verificou-se que as orientacées foram voltadas
em grande parte para a avaliacdo neuroldgica e do
grau de incapacidade fisica, além das técnicas para
prevencao de incapacidades e autocuidado. O estudo

destaca que é necessario transcender a assisténcia e

incorporar na prevencao de incapacidades acdes de

carater social, familiar e cultural.

Tecnologia Assistencial

De acordo com Nietsche,” a tecnologia
assistencial  possibilita dimensdes interacionais
permitindo aos profissionais a utilizacao dos sentidos
para a escolha e realizacdo da assisténcia, tendo
como finalidade apoiar, manter e promover o
processo de vida das pessoas portadoras de doencas.
Sendo um conjunto de acgles sistematizadas,
processuais e instrumentais para a prestacao de uma
assisténcia qualificada. Baseando nisso, foram
relacionados no quadro 2 tecnologias consideradas
assistenciais.

As acoes inseridas na tecnologia assistencial
identificadas neste estudo refletem o incentivo que
os documentos oficiais do Brasil destacam os avancos
conceituais, politicos, estratégicos e assistenciais
para a prevencao de incapacidades fisicas por
hanseniase nos Gltimos 54 anos.?

Diante da lesdo neuroldgica provocada pela
hanseniase, pode ocorrer a reducdao ou perda de
sensibilidades dos membros, logo, 0 acompanhamento
periddico por profissional de salde e a visita
domiciliar para conhecimento, avaliacao da moradia

e organizacao de atividades de rotina com adaptacao
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dos utensilios torna-se importante e fundamental
para a prevencao de incapacidades fisicas da vida
diaria e a indicacdo terapéutica de adaptacdo de
utensilios utilizados no cotidiano.’

E fundamental a avaliacio do grau de
incapacidade dos novos casos com 0s exames
dermatologicos, pois o paciente pode apresentar
nervos periféricos afetados ou incapacidade fisica no
momento de diagndstico. Cada acado deve ser
informada, discutida e esclarecida para o paciente,
com objetivo de aprender técnicas simples de
prevencao de incapacidades para repetir em casa,
evitando sequelas.?'

A atuacao do enfermeiro no tratamento da
hanseniase vem ha décadas, como visto em pesquisas
realizadas no Estado de Sao Paulo, em 1955,
apontando o controle do tratamento de hanseniase
como parte das acdes de enfermagem, especialmente
no acompanhamento do paciente com reacoes
hansénicas, no tratamento de incapacidades para

face, olhos, maos e pés."

Tecnologia Educacional

As tecnologias educacionais, que podem ser
classificadas como um conjunto sistematico de
conhecimentos cientificos que tornem possivel o
planejamento, a execucao, o controle e o
acompanhamento envolvendo todo o processo
educacional formal e informal, que para ser aplicada
o profissional de salide necessita ser um facilitador do
processo de ensino e aprendizagem.

O presente estudo revelou que grande parte
das acoes envolviam a tecnologia educacional, que
sempre foi destaque, como visto no estudo de
Santos,? o qual identificou em seus achados, que em
1977 o Ministério da salde publicou o primeiro
manual de incapacidades fisicas por hanseniase, que
abordou além de aspectos de anatomia e fisiologia
das areas acometidas pela doenca, tratamento,
técnicas de prevencao de incapacidades, avaliacdo
fisica, e teste de sensibilidade e forca; destacou a

educacdo em saude como estratégia importante para

prevencao de incapacidades, aliada a mudanca de
postura da pessoa acometida pela doenca.
Cavalcante,” também destaca um impacto
positivo das educacdes em saude, principalmente
pela busca aos servicos de saude, realizacdo de
exames dos contatos e adesao ao tratamento,
auxiliando também a desconstruir o estigma da
doenca. Neste contexto, esta revisao identificou a
utilizacao de panfletos, pecas teatrais, palestras,
entre outras acoes de educacao em saude. Segundo,
o0 estudo de Pinheiro™ os relatos de profissionais apds
as palestras, os usuarios procuraram o servico, pois
identificaram manchas no corpo, até mesmo a falta
de sensibilidade, informacdo importante para o

diagnostico e prevencao de incapacidades fisicas.

Tecnologia Gerencial

A tecnologia gerencial é considerada um
processo sistematizado e testado de acodes
teodrico-praticas (planejamento, execucao e
avaliacao), que sao utilizadas no gerenciamento da
assisténcia e dos servicos de salde, intervindo no
contexto da pratica profissional, buscando a melhoria
de sua qualidade.™

De acordo com Lopes, ha necessidade de se
investir em politica de recursos humanos para tornar
as relacbes de trabalho mais democraticas,
respeitando o direito dos trabalhadores. Melhorando
tanto a formacao profissional quanto a qualificacao,
para que a prestacdo da assisténcia em salde se
torne mais humanizada em seus atendimentos. O
acolhimento humanizado é uma estratégia do SUS
para que seus usuarios tenham acesso aos servicos,
pois com a humanizacao o atendimento é direcionado
de acordo com suas necessidades.?”

Como visto neste estudo, as tecnologias
gerenciais contaram com menor quantitativo de
acoes. Tal fato, é semelhante ao identificado no
trabalho de Cavalcante,"” que revelou como
preocupacao, o desinteresse dos gestores nos estados
nao hiperendémicos para o investimento na atencao a

hanseniase, enquanto a deteccao de casos novos se
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da com pessoas em estado grave da doenca e/ou com
incapacidade fisica no diagnostico.

A visita domiciliar e a vigilancia dos contatos
intrafamiliares  foram as tecnologias mais
mencionadas nos estudos, ressaltando a importancia
dessa proximidade com os pacientes. A visita
domiciliar engloba desde simples atividades, as mais
complexas, sendo direcionadas ao individuo e
familiares. E uma acdo fundamental na atencdo
primaria, pois por meio dela, podera ser desenvolvido
praticas voltadas a promocao da salude de forma mais
especifica para o individuo e/ou familiar.?

Segundo Cavalcante,"”

a proporcao de cura
maior que 90% e com baixa taxa de abandono, indica
uma boa qualidade da atencao e acompanhamento
dos casos, tem como principal estratégia de acédo a
vigilancia dos contatos intrafamiliares. No VigiaSUS, é
um dos principais indicadores cobrados, para se ter
melhor controle da doenca, e no contexto da
prevencdo da incapacidade ¢ fundamental o
acompanhamento integral do paciente.

Identificou-se como limitacao do estudo a
escassez de estudos que citassem acdées que
integrassem a tecnologia gerencial. Contudo, ainda

assim, foi possivel elencar acdes relevantes que

em hanseniase, sendo necessario mais buscas para
identificar e, posteriormente, selecionar aqueles que

respondiam a questdo de pesquisa.

CONCLUSAO

0 presente estudo identificou que no ambito da
prevencao de incapacidades fisicas por hanseniase as
trés categorias de tecnologias em salde estiveram
presentes. Foram elencadas na tecnologia
assistencial: a avaliacdo de incapacidades fisicas,
realizacao de curativos, de imobilizacoes, limpeza de
feridas, exame oftalmoldgico, entre outras. Quanto a
educacional, pode-se citar: a orientacdo sobre
higiene, uso correto da medicacdo, prevencao de
acidentes, organizacdo das atividades diarias. Na
tecnologia gerencial, destacam-se: as reunioes
clinicas; atendimento em conjunto; e o bom convivio
de profissionais.

Logo, foi possivel identificar a importancia das
acoes e da reflexdo da pratica dos profissionais de
salde com a tecnologia em salide para o alcance de
novas possibilidades para a prevencao de
incapacidades fisicas em hanseniase, tendo em vista,
que requer um cuidado continuo e longitudinal,

compreendendo os aspectos da doenca.

contribuem para a prevencao de incapacidades fisicas

RESUMO

Introducdo: A hanseniase possui importancia na salde publica por se tratar de uma doenca infectocontagiosa e cronica, com
capacidade de provocar incapacidades fisicas. Objetivo: Identificar na literatura cientifica as tecnologias em salde para a
prevencao de incapacidades fisicas por hanseniase. Delineamento: Trata-se de uma revisao integrativa da literatura, a partir da
questdo de pesquisa: “Quais as tecnologias em salde aplicadas a prevencao de incapacidades fisicas por hanseniase?”, elaborada
pela estratégia PICo, “P” corresponde a Populacdo (hanseniase), “I” fendmeno de Interesse (tecnologias) e “Co” Contexto do
estudo (prevencao as incapacidades fisicas). Resultados: Foram incluidos onze artigos publicados entre 2001 e 2020, no Brasil.
Identificaram-se mais de setenta tecnologias que sao utilizadas na prevencao de incapacidades. Os principais tipos de
tecnologias em salde, a partir de estratégias e materiais para a prevencao de incapacidades fisicas, desde palestras, visitas
domiciliares a um bom vinculo entre profissional de salde e usuario. Implicacées: identificou que no ambito da prevencao de
incapacidades fisicas por hanseniase a tecnologia assistencial (avaliacdo de incapacidades fisicas, e realizacdo de curativos e
imobilizacoes, entre outras); educacional (como, a orientacao sobre higiene, uso correto da medicacao); e a gerencial (reunides
clinicas; por exemplo).

DESCRITORES
Hanseniase; Tecnologia; Prevencao de Doencas; Pessoas com Deficiéncia.

RESUMEN

Introduccién: La lepra tiene importancia en la salud publica al tratarse de una enfermedad infecciosa y crénica, con capacidad
para causar discapacidades fisicas. Objetivo: Identificar en la literatura cientifica las tecnologias en salud para la prevencion de
discapacidades fisicas por la lepra. Delineacion: Se trata de una revision integradora de la literatura, a partir de la pregunta de
investigacion: “;Cuales son las tecnologias en salud aplicadas a la prevencion de discapacidades fisicas por la lepra?”’, elaborada
mediante la estrategia PICo, donde "P" corresponde a la Poblacion (lepra), "I al fendomeno de Interés (tecnologias) y "Co" al
Contexto del estudio (prevencion de discapacidades fisicas). Resultados: Se incluyeron once articulos publicados entre 2001 y
2020 en Brasil. Se identificaron mas de setenta tecnologias que se utilizan en la prevencion de discapacidades. Los principales
tipos de tecnologias en salud incluyen estrategias y materiales para la prevencion de discapacidades fisicas, como charlas,
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visitas domiciliarias y un buen vinculo entre el profesional de la salud y el usuario. Implicaciones: se identificé que en el ambito
de la prevencion de discapacidades fisicas por la lepra, se utilizan tecnologias asistenciales (evaluacion de discapacidades fisicas
y realizacion de vendajes e inmovilizaciones, entre otras), educativas (como la orientacion sobre higiene y el uso correcto de
medicamentos) y gerenciales (reuniones clinicas, por ejemplo).

DESCRIPTORES
Lepra; Tecnologia; Prevencion de Enfermedades; Personas con Discapacidad.
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