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Introducado: A Hanseniase ou Mal de Hansen (MH) foi descoberta em 1874 pelo
médico noruegués Gerhard Armauer Hansen. Atualmente, sabe-se que é uma
doenca infectocontagiosa, de evolucdo crbénica e curavel, que se manifesta,
principalmente, por lesdes cutdneas com a diminuicdo de sensibilidade térmica,
dolorosa e tatil causada pelo bacilo alcool-acido resistente, intracelular
obrigatério, denominado Mycobacterium leprae (ARAUJO et al, 2014; NATH;
SAINI; VALLURI, 2015). Frente a um cenario de hiperendemicidade histérica
no Para, com precaria taxa de avaliagdo de contatos intradomiciliares (34%),
evidéncias da existéncia de focos ativos de transmissdo ndo diagnosticados,
além de uma baixa cobertura do programa saude da familia no Estado (42%),



indica a necessidade de implementar esfor¢os extras e desenvolver estratégias
de controle da hanseniase no Para (BARRETO et al, 2014). Além disso, a
hanseniase tem distribuicdo heterogénea entre as regides brasileiras, estando
predominante na regido Norte, Nordeste e Centro-Oeste. Segundo a
Organizacdo Mundial da Saude, o Brasil ocupa o segundo lugar mundial de
incidéncia, com 27.863 casos registrados de hanseniase no ano de 2019 e o
Unico pais da América Latina onde a doenca néo foi erradicada. Com isso, faz-
se necessaria a deteccdo precoce por medidas de controle, diagndstico e
tratamento, a fim de evitar a transmissao da doenca. Nesse sentido, destaca-se
a Estratégia saude da Familia (ESF) como porta de entrada do usuario no
Sistema Unico de Saude (SUS) e que tem como diretrizes basicas a
prevencdo, promocdo, recuperacdo e longitudinalidade do cuidado, e
participacdo em sua equipe de salude o Agente Comunitario de Saude (ACS)
que é um profissional indispensavel no estabelecimento de vinculo
intercambiavel entre a unidade de saude e a populacdo. Neste contexto, onde
0 reconhecimento da doenca de casos suspeitos de hanseniase pelos ACS,
podem facilitar a identificacdo de novos casos que necessitam de diagndstico e
tratamento para a mitigacdo de danos a saude e propagacdo da doenca, este
estudo teve por objetivo avaliar o conhecimento dos ACS quanto a deteccéo e
prevencao de individuos suspeitos de hanseniase domiciliados na area urbana
do municipio de Mojui dos Campus no Oeste de Para. Metodologia: Trata-se de
uma pesquisa agdo realizado através de uma capacitacdo sobre Hanseniase
para os ACS, realizada no municipio de Mojui dos Campos no Oeste do Para,
nos dias 23 e 24 de junho de 2022. Participaram da capacitacéo e do estudo 24
ACS, vinculados a cinco equipes de salde da zona urbana do municipio. Os
dados foram coletados nos dias 23 e 25 de junho de 2022. Foi aplicado um pré-
teste antes do inicio da capacitacdo com 12 perguntas fechadas, e um pos-
teste com as mesmas perguntas no final da capacitagcdo para os ACS. As
variaveis elaboradas foram quanto aos aspectos gerais da hanseniase, sinais e
sintomas, formas clinicas, transmissao, diagndstico, tratamento e vigilancia de
contato. Para analise dos dados, foram utilizadas técnicas estatisticas como
médias e porcentagens para o estudo da eficacia da metodologia empregada.
Os dados foram analisados e tabulados no Microsoft Office Excel® versao
2020. Resultados: Foram categorizados quanto e divididos em pré-teste e pos-
teste: 1- Aspectos gerais (a doenca), 2- Diagndstico, 3- Transmissao, 4-
Tratamento e 5- Vigilancia de contatos. Pode-se visualizar, no que diz respeito
aos aspectos gerais da hanseniase, os ACS reconheceram a doengca como
sendo infectocontagiosa, de evolugdo lenta, cronica e transmitida pelo



Mycobacterium Leprae (66,67%) no pré-teste e (83,33%) no pds-teste. No que
se refere aos sinais e sintomas, em sua maioria, reconheceram como sendo as
manchas esbranquicadas, avermelhadas, espessamento de nervos periféricos
com alteracdo de sensibilidade e da forca muscular, perfazendo no pré-teste
(91,67%) e no pos-teste (100%). Com relacdo as formas clinicas da
hanseniase, (56,25%) no pré-teste e (100%) no pés-teste reconheceram as
formas como sendo indeterminada, tubercul6ide, dimorfa e virchowiana da
doencga, e que os pacientes classificados como multibacilares que apresentam
as formas disseminantes da doenca. Com relacédo a transmisséo, (54,17%) no
pré-teste e (91,67%) no pos-teste reconheceram que a principal via de
transmissdo da hanseniase sdo as vias aéreas superiores. No caso dos
principais métodos de diagndstico, no pré-teste (75%) e no pés-teste (95,83%)
reconheceram o exame clinico das lesdes e nervos, a baciloscopia e a biopsia
como sendo diagnéstico da doenca. No que tange ao tratamento, quase a
totalidade dos ACS no pré-teste (95,83%), e (100%) no pos-teste
reconheceram o tratamento sendo realizado com o uso de medicamentos orais
(PQT) de modo supervisionado. A respeito da vigilancia de contatos, (50%) dos
ACS no pré-teste e (79,17%) no pds-teste, reconheceram o domicilio como o
local mais provavel de infeccdo e os componentes da vigilancia de contatos
como sendo: o exame dermatoneuroldgico, recomendacdo de vacina BCG e
acOes de educacdo em saude. Conclusdo: O estudo revelou um nivel de
conhecimento bom quanto seus aspectos gerais, formas clinicas e transmissao
da hanseniase no pré-teste. Dessa forma, evidencia-se a ampliacdo dos niveis
de conhecimento e atuacdo dos agentes comunitarios de saude junto a
comunidade. Contudo, quanto a vigilancia de contatos, existe necessidade de
ampliacdo desse conhecimento para uma busca mais eficaz nas visitas
domiciliares, auxiliando na deteccdo de novos casos que necessitam de
diagndstico e tratamento para a eliminacao de danos a salde e propagacao da
doenca no municipio. Fazendo-se necessario que maior atencédo seja dada na
educacdo permanente em saude desse profissional, promovendo estratégias
gue possam minimizar esse déficit.

Financiamento: PROEX-UEPA; GEPTISA-UEPA; LSD-UFOPA;
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