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RESUMO

ABSTRACT

A hanseniase ¢ uma doenga infecto-contagiosa que aco-
mete principalmente a pele e as membranas mucosas orais e
nasais e os nervos periféricos do sistema mutsculo-esquelético.
Acredita-se que o conhecimento do paciente a respeito da
patologia, prevencdo de complica¢des e importancia da fisiote-
rapia nesse processo, possa favorecer a uma melhor qualidade
de vida dos portadores de hanseniase. Objetivou-se avaliar o
conhecimento do portador de hanseniase em relagdo a interven-
¢do fisioterapéutica preventiva. Trata-se de um estudo do tipo
quantitativo e transversal, realizado por meio da aplicacdo de
um questionario elaborado pelas pesquisadoras, apos aprovagao
do Comité de ética em Seres Humanos do Centro de Referéncia
Nacional em Dermatologia Sanitaria D. Libania com o parecer
014/07. A amostra foi constituida por 31 pacientes portadores
de hanseniase, independente do sexo, atendidos no setor de
fisioterapia. Dentre os entrevistados, 48,4% desconheciam a
doenca antes de contrai-la e 19,4% dos entrevistados tiveram
esse conhecimento através de profissionais da saude. Quanto
as complica¢des da hanseniase, somente 19,4% relataram ndo
conhecé-las. Dentre os pacientes entrevistados, 96,8% afir-
maram que a fisioterapia tem papel importante no tratamento
e todos relataram observar melhora do quadro clinico apos os
atendimentos. As orientagdes sobre a patologia e o tratamento
proporcionadas pelos profissionais de saude, ressaltando nesse
momento o fisioterapeuta, foram consideradas importantes para
abusca e continuidade da terapéutica, podendo resultar na pre-
venc¢do e diminuigdo das incapacidades geradas pela hanseniase.

Palavras-chave: Preveng¢do, hanseniase, fisioterapia,
conhecimento.
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The Hansen’s disease is an infectious-contagious disease
that attacks mainly the skin, oral and nasal mucous membrane
and peripheral nerves of the esqueletic-muscle system. It is
believed that the knowledge of the patient about the pathology,
complications prevention and the importance of physiotherapy
in this process can provide a better quality of life to the Hansen's
disease carrier. The objective is to evaluate the knowledge of the
Hansen's disease carrier in relation to preventive physiotherapic
intervention. It is a quantitative and transversal study, done with
the application of a questionnaire elaborated by the researchers,
after the approval of the Comité de ética em Seres Humanos
do Centro de Referéncia Nacional em Dermatologia Sanitaria
D. Libania with the technical opinion 014/07. The sample was
formed by 31 Hansen's disease carrier patients, independent of
sex, seen in the physiotherapy sector. Among the interviewee,
48,4% did not know the disease before contraction and 19,4%
got the knowledge through the health professionals. About the
Hansen’s disease complications, only 19,4% did not know
them. Among the interviewee, 96,8% Said that physiotherapy
has a important role in the treatment and all of them observed
improvement after the attendance. The orientation about the
pathology and the treatment given by the health professionals,
emphasizing physiotherapy, were considered important to the
physiotherapic search and continuity, what can result in preven-
tion and reduction of Hansen's disease incapacities.

Key-words: Prevention, hansen’s disease, physiotherapy,
knowledge.
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INTRODUCAO

A hanseniase ¢ uma doenca infecto-contagiosa causada
pelo Micobacterium leprae e ja conhecida e estigmatizada desde
aera cristd, onde apresentava uma conotagdo maligna e era causa
de grande preconceito'.

A enfermidade acomete principalmente a pele e os nervos
periféricos do sistema musculoesquelético, podendo atingir
secundariamente trato respiratorio superior, olhos, figado, rins,
testiculos e ovario 2. As vias aéreas superiores constituem a
principal porta de entrada do bacilo, porém o contato direto
com a les@o em pele pode ser uma forma de contaminagio®.

O acompanhamento de pacientes com hanseniase deve ser
realizado por uma equipe multidisciplinar. O fisioterapeuta ocu-
pa lugar de destaque na detec¢@o dos déficits sensorio-motores
precocemente, podendo orientar o pacientar na prevencao das
seqiielas e tratamento das incapacidades e deformidades. Uma
correta avaliagdo cinesiologica funcional pode prevenir o sur-
gimento de incapacidades*.

A educacdo em saude passa a ser pe¢a fundamental na
prevengao de novos casos e no tratamento da doenga, pois além
do paciente ser informado a respeito da higiene, cuidados com
a pele e formas de transmissdo da doenga, o acompanhamento
psicoldgico deve ser proporcionado ao doente e a familia, para
a aceitagdo e convivéncia com a enfermidade®.

A prevengao em saude € mais do que o ato de evitar que
algo acontega. A prevencao distingui-se em trés niveis: primario,
secunddrio e tercidrio, onde cada nivel possui um conjunto de
acdes caracteristicas. O nivel primdrio é a promogao de saude e
a protecao especifica. O nivel secundério possui como caracte-
ristica um organismo com alteragdes de forma e fun¢do. Nesse
momento sdo realizadas agdes com o objetivo de diagnosticar
precocemente o problema e estabelecer as medidas terapéuticas
adequadas que acarretam no retorno do equilibrio do organismo.
O nivel terciario ¢ quando o individuo passa pelos estagios
anteriores e permanece com as seqiielas e/ou incapacidades’.

O progndstico ird depender de alguns fatores, sendo estes
caracterizados pela gravidade da lesdo, o grau de resisténcia
organica do paciente e a assiduidade do paciente ao tratamento.
Ap6s adquiridos esses dados € que se pode realizar um prog-
ndstico mais seguro®.

Acredita-se que o conhecimento do paciente a respeito da
patologia, preven¢do de complicagdes e importancia da fisio-
terapia nesse processo, possa favorecer um melhor tratamento
e estimular o auto-cuidado do paciente, proporcionando, uma
melhor performance fisico-funcional, repercutindo como fator
essencial ao favorecimento de uma melhor qualidade de vida
dos portadores de hanseniase.

Diante do exposto, objetivou-se avaliar o conhecimento
dos portadores de hanseniase em relagdo a intervengao fisiote-
rapéutica preventiva

METODOS

Trata-se de um estudo transversal e quantitativo, realizado
com uma amostra de 31 pacientes, independente do sexo, com
faixa etaria acima de 18 anos, com diagnéstico de hanseniase
em atendimento no setor de fisioterapia do Centro de Referéncia
Nacional em Dermatologia Sanitaria Dona Libania (CRNDSDL).

Os critérios de exclusdo abrangeram os pacientes que
realizavam tratamento fisioterapico a menos de dois meses no
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local da pesquisa.

Inicialmente, os pacientes foram abordados na sala de
espera para o atendimento fisioterapico, onde receberam infor-
magoes sobre os objetivos da pesquisa e em seguida assinaram o
termo de consentimento livre e esclarecido. Apds estar de acordo
com a pesquisa foi entregue a cada participante um questiondrio
contendo 27 perguntas abertas e fechadas elaboradas pelas pes-
quisadoras, baseada na literatura.

Para a realizagdo desta pesquisa, foram seguidos os pre-
ceitos éticos segundo as normas da Resolugdo n® 196/96 do
Conselho Nacional de Saide, que respeitam os principios éticos
de justiga, autonomia, sigilo, beneficéncia e ndo maleficéncia(8).
O projeto foi aprovado pelo comité de pesquisa do Centro de
Referéncia Nacional em Dermatologia Sanitaria Dona Libania
com o parecer 014/07.

O estudo apresentou como varidveis: informagao sobre a
doenga, meio de informagdo da doenga, meio de transmissdo da
doenga, cura da doenga, complicagdes da doenga, prevengao da
doenga, orientagdes sobre a doenga, identificagdo dos recursos
fisioterap€uticos utilizados, importancia da fisioterapia, periodo
do tratamento fisioterapico, melhora do quadro clinico, papel
da fisioterapia na prevencdo da doenca, objetivos e efeitos da
fisioterapia.

Os dados obtidos resultaram de uma analise descritiva por
meio do programa SPSS versdo 10.0, e expostos em forma de
grafico e tabelas.

RESULTADOS

Das 31 pessoas entrevistadas houve prevaléncia do sexo
masculino com 74,2%> e em relagdo a faixa etaria mais freqiien-
te esteve no intervalo de 26 a 45 anos com 48,4%?". Verificou-se
que 51,6%'¢ eram casados e 48,4%'> eram solteiros, viavos ou
divorciados (Tabela I).

Tabela I. Dados sécio populacionais dos pacientes com diagnos-
tico de hanseniase em tratamento fisioterapico no CNRDSDL,
Fortaleza-Ce, 2008. (n=31)

n ]
Sexo
Masculino 23 742
Feminino 8 258
Idade
18-25 4 129
26-45 15 434
46 - 65 I 226
Acima de 65 a 16,1
Estado Civil
Casado(a) 16 516
Solteirofa), Vidvo(a) ou 15 484
Divorciado(a)
Escolaridade
até o 1° grau 20 64,5
afe 0 2° grau ou 3° grau 11 355
Profissdo
Profissional liberal 14 45,
Demais profisséies 17 548
Renda
Menos ] SM* 1] 194
1a3sM 20 645
Acima de 3 SM o 16,1
Local de residéncia
Fortaleza 27 a7
Demais cidades 3 129

*5M - =alério minima
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Quanto a procedéncia desses pacientes, 87,1%?7, eram
provenientes da cidade de Fortaleza, com grau de escolaridade
64,5% cursaram até o 1° grau e que 35,5%'' cursaram até o 2°
ou 3° grau, a maioria profissionais liberais, sendo 45,2% '* com
renda em torno de 1 a 3 saldrios (Tabela I).

A analise dos dados revelou que antes de serem portadores
da doenga, 48,4%'5 haviam sido informados por profissionais
sobre hanseniase e 51,6%'¢ dos entrevistados receberam infor-
magdes sobre a doenga por pessoas leigas.

Quando questionados a respeito da doenga, 90,3%%
afirmavam ter conhecimento sobre a sintomatologia e 9,7%’
desconheciam. Sobre a transmissdo e a cura, verificou-se que
77,4%* sabiam como a doenga é transmitida e 25,8% ? acha-
vam que a doenga ndo tinha cura. Quanto as complicagdes da
hanseniase, somente 19,4%°¢relataram desconhecé-las.

Apods receberem o diagndstico, 67,7%?*' receberam orien-
tagdes de profissionais sobre a doenga. Em contrapartida 77,4%*
propagaram os conhecimentos adquiridos no decorrer do tra-
tamento com os parentes e amigos, considerando que alguns
destes ndo receberam informagdes nos locais de tratamento.

Da populagdo entrevistada, 90,3%?® afirmaram que as
orientagdes recebidas a respeito da patologia e do tratamento
ajudaram na aceitagdo da doenga e 96,8%? achavam que essa in-
formac@o é importante para a busca e manutengao do tratamento.

Antes de iniciar o tratamento no local do estudo, 25,8%
§ dos entrevistados nunca haviam sido informados sobre o tra-
tamento fisioterapico.

Com relag@o ao tempo de tratamento fisioterapico, 48,4%
13 realizavam tratamento ha 2-5 meses, 25,8%?8 6 meses-1 ano,
16,1%° 1-3 anos ¢ 9,7%?>ha mais de 3 anos.

Quanto & importancia da fisioterapia no tratamento da
hanseniase, 96,8% considerava importante e todos os en-
trevistados referiram melhora do quadro clinico no decorrer
dos atendimentos. Para os entrevistados o fisioterapeuta tem
papel importante na prevengdo das complicagdes decorrentes
da hanseniase.

Quanto ao fato de conhecerem os recursos fisioterapéuti-
cos utilizados no tratamento e prevengao de sequelas, 96,8%*
identificavam a conduta aplicada no seu atendimento. Quando
interrogados sobre os objetivos do tratamento fisioterdpico,
38,7%"*desconhecem os objetivos, 16,1%?® apontaram para “es-
timular o movimento dos nervos” e 9,7%? para “passar a dor”.

Com relacdo aos recursos fisioterapéuticos utilizados
no tratamento, 96,8%?% souberam explicar o que era feito du-
rante o atendimento. Os tratamentos aplicados, 77,4% ** dos
entrevistados relataram que realizavam exercicios (passivo,
ativo livre, ativo assistido ou resistido), 41,9%'** massagem,
35,5%'" o forno de Bier, 29% ° alongamentos, 22,6% ” TENS
(Estimulacdo Elétrica Nervosa Transcutinea), 19,4% ¢, FES
(Estimulag@o Elétrica Funcional), 19,4%° trabalho de marcha
com auxilio de barras paralelas, 16,1%?>, ultra-som e 9,7%? e
infra-vermelho (Figura 1).
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Figura 1. Recursos fisioterapicos utilizados durante o tratamento
e prevencio de incapacidades de acordo com pacientes com diag-
nostico de hanseniase no CNRDSDL, Fortaleza- Ce, 2008. (n=31)

DISCUSSAO

Do total de 31 pacientes que participaram do estudo,
houve predominancia do sexo masculino. Um estudo realizado
em um centro de referéncia da cidade de Recife mostrou que
43% dos participantes da pesquisa eram do sexo feminino
e 57% do sexo masculino’. Contrario a outro estudo com
40 pacientes, cuja predominancia do sexo feminino era em
60% dos participantes'®. Investiga¢des revelam que a doenga
incide em maior propor¢do em homens, embora ultimamente
a diferenga entre os sexos tenha diminuido!!.

Em uma pesquisa realizada no municipio de Sdo Paulo
observou-se que a maior incidéncia de hanseniase esta na fai-
xa etéaria de 15 a 40 anos'?, corroborando com os achados do
estudo, pois houve predominio dos pacientes de 26-46 anos.

Os participantes da pesquisa cursaram até o 1° grau e
ganhavam de 1 a 3 SM ou menos de 1 SM. Estudos mostram
que a prevaléncia da hanseniase esta intimamente relacionada
ao baixo nivel cultural, social e baixo padrdo de vida'.

Observou-se que dentre os entrevistados existiam aque-
les que ndo haviam recebido informagdes sobre a doenga antes
de adquiri-la, e aqueles que obtiveram essa informagédo prin-
cipalmente por meio de profissionais da saide. A hanseniase
¢ uma doenca pouco difundida, visto que a maioria de seus
portadores ndo tem conhecimento anterior a ela, desconhecen-
do qualquer material educativo a seu respeito'*.

O processo educativo nas agdes de controle da hanse-
niase deve contar com a participagdo do paciente, dos fami-
liares e da comunidade nas decisdes que lhes digam respeito,
bem como na busca ativa de casos e no diagnostico precoce,
na prevengdo e no tratamento de incapacidades fisicas, no
combate ao eventual estigma e na manutengdo do paciente
no meio social®. Dos entrevistados, existiu um percentual que
ndo dividiu os conhecimentos adquiridos a respeito da doenga
com seus parentes ¢ amigos, mostrando que ainda existe um
grande estigma sobre a doenca.

Dentre os entrevistados existiram aqueles que acharam
que a doenga ndo tem cura, desconheciam as complicagdes e
que ndo haviam recebido informagdes sobre os objetivos do
tratamento fisioterapico. A falta da compreenséao sobre a doen-
¢a e seu tratamento, tornam inadequados o modo de agir ¢ de
pensar em relag@o a cura e ao tratamento(14). A implementa-
¢do de trabalhos educativos dirigidos aos pacientes ¢ eficiente
na prevengdo do abandono e da irregularidade do tratamento'®.
Apesar dessa caréncia de informagdo, a grande maioria dos
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entrevistados do presente estudo achou que essa informagao ¢
importante para a busca e manuteng¢do do tratamento.

Verificou-se um nimero relevante de pacientes que acha-
ram que a doenga ndo tem cura, visto que ndo se consideram
“curados”. Os pacientes consideram que a cura € a volta a
um estado anterior & doenga, porém a cura em hanseniase ¢é
definida como a “morte” do bacilo'*".

Um estudo realizado com 42 pacientes em um am-
bulatorio de dermatologia de um hospital-escola verificou
que, 94,8% dos pacientes referiram melhora significativa do
quadro clinico apds o tratamento fisioterapico, ficando satis-
feitos com os resultados obtidos'¢, no presente estudo, todos
os entrevistados relataram ter observado melhora do quadro
clinico no decorrer do tratamento, onde uma parcela maior
dos entrevistados afirmou que a fisioterapia € importante no
tratamento da hanseniase.

Com relagdo aos recursos fisioterapéuticos utilizados
no tratamento, 96,8% dos entrevistados souberam explicar o
que era realizado durante o atendimento, porém alguns desco-
nheciam os objetivos do tratamento. Minayo (17) destaca que
“a barreira mais visivel entre o médico e a populagdo [...] se
da através de um cddigo de linguagem fechado e especifico.
Esse fato se reflete no preenchimento do questionério pelo
o fato dos entrevistados conhecerem o tratamento, mas ndo
identificarem o por qué da sua realizagdo.

No momento em que ¢ dado o diagndstico, o paciente
deve ser esclarecido e orientado a respeito da patologia, formas
de contagio e tratamento. E importante que seja discutido e
esclarecido todo o tratamento que sera realizado's'8.

Dentre as técnicas utilizadas no tratamento das incapa-
cidades, temos a massagem que melhora circulagdo, libera
as aderéncias e alivia a dor; a cinesioterapia, que engloba
os alongamentos musculares e os exercicios, que podem ser
passivos, ativos (livres ou resistidos) e assistidos, cujo ob-
jetivo € melhorar a for¢a muscular, manter o ténus evitando
deformidades e recuperar a mobilidade articular®'. O calor
superficial é muito utilizado nas extremidades, com o intuito
de melhorar a circulagdo e aliviar as algias, salientando a
importancia da execugdo da terapia com seguranga, sempre
havendo a monitorizagdo do fisioterapeuta. No presente estudo
pode-se observar que na maioria dos protocolos de tratamentos
haviam os exercicios, seguido de massagem, forno de Bier e
alongamentos.

A presenca das incapacidades fisicas indica deficiéncia
no diagnostico e tratamento, visto que as taxas de invalidez di-
minuem na medida em que o diagnostico ¢ dado precocemente.
Esse problema tem sido objeto de grande ateng¢do nos ultimos
anos, pois essas limitagcdes afetam diretamente o trabalho, e
tem grande incidéncia na fase produtiva da popula¢do®. No
presente estudo todos os pacientes entrevistados afirmaram que
a fisioterapia tem papel importante na prevencao das compli-
cagdes decorrentes da hanseniase. O tratamento fisioterapico
previne as restricdes de movimento, favorecendo o aspecto
psicoldgico destes pacientes's.
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CONCLUSAO

Com base nos dados obtidos, pode-se constatar que grande
parte da amostra apesar do médio grau de escolaridade e da baixa
renda sdcio-econdmica, haviam recebido informagdes por meio
de profissionais da satde.

As orientagdes sobre a patologia e o tratamento foram
consideradas importantes para a busca e continuidade da
terapéutica, podendo resultar na prevengdo e diminui¢do das
incapacidades geradas pela hanseniase.

Apesar de varios pacientes ndo terem muitas informagdes
arespeito do tratamento fisioterapico, todos observaram melhora
do quadro clinico no decorrer dos atendimentos e afirmaram que
a fisioterapia tem papel importante na prevengao das complica-
¢Oes decorrentes da hanseniase.

Faz-se necessério a realizagdo de mais estudos a respeito
da tematica, visto a escassez de trabalhos cientificos relaciona-
dos a atuagdo da fisioterapia na hansenise.
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APENDICE A — Questionario

0l. IDADE
16 a 25 anos ()
26 a45 anos ()
46 a 65 anos ()
Mais de 65 anos ()

02. SEXO

Masculino ( ) Feminino ( )

03. ESCOLARIDADE
Analfabeto ()

1° grau:  completo ( ) incompleto ()
2° grau:  completo () incompleto ()
3°grau:  completo ( ) incompleto ()

04. ESTADO CIVIL
Casado ()

Solteiro ( )

Divorciado ()

Unido consensualmente ()

05. PROFISSAO
Funcionario ptblico ( )
Profissional liberal ( )
Aposentado ()
Desempregado ()
Outras profissdes ( )

06. PROCEDENCIA
Interior do Ceara ( )
Fortaleza ( )

Outro estado ()
Outro pais ( )

07. RENDA

Menos de 1 salario minimo ( )
De 1 a 3 salarios minimos ( )
De 3 a 6 salarios minimos ( )
Mais de 6 salarios minimos ( )

08. Ja tinha ouvido falar da doenca antes de sabe que era
portador?
SIM () NAO ()
09. Como?
Televisdo ()
Radio ( )
Amigos ()
Profissionais da satude ( )

10. Sabe o que ¢ a doenga?
SIM () NAO ()

11. Sabe como ¢ a transmissdo da doenga?
SIM () NAO ()

12. Essa doenc¢a tem cura?
SIM () NAO ()
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13. Conhece quais complicag¢des essa doenga pode trazer?
SIM () NAO ()

14. Apds diagnosticada a doenga recebeu informagdes a
respeito da patologia?

SIM () NAO ()

15. Vocé acha que as orientagdes dadas a respeito da pa-
tologia e do tratamento ajudam na aceita¢do da doenga?

SIM () NAO ()

16. A informacdo sobre a patologia foi importante para a
busca e a manutengdo do tratamento?
SIM () NAO ()

17. Vocé dividiu conhecimentos adquiridos da doenga
com parentes e amigos?

SIM () NAO ()

18. J4 tinha ouvido falar da fisioterapia antes de iniciar o
tratamento no Centro de Referéncia em Dermatologia Sanitéria
Dona Libania?

SIM () NAO ()

19. Vocé acha que a fisioterapia é importante no trata-
mento da hanseniase?

SIM () NAO ()

20. Desde quando realiza tratamento fisioterapico em
fun¢do da doenga?

21. Observou melhora do quadro clinico?
SIM () NAO ()

22. Conhece os recursos fisioterapéuticos usados no seu
tratamento?
SIM () NAO ()

23. Se sim, cite quais sdo

24. Foi esclarecido quanto aos objetivos e efeitos propor-
cionados por esses recursos?
SIM () NAO ()

25. Se sim, quais sdo?

26. Se ndo, porque?

27. Vocé acha que a fisioterapia tem papel importante na
prevengdo das complica¢des decorrentes da hanseniase?

SIM () NAO ()
Se sim, de que forma?



