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RESUMO

A hanseniase € uma doenca infecciosa, crénica, causada pelo Mycobacterium
leprae que acomete principalmente a pele e os nervos periféricos e que possui
uma evolucao lenta e crdénica. Trata-se de um estudo de avaliagcéo de servicos,
transversal, descritivo, através de questionario impresso entregue diretamente
nas unidades de saude, destinado a profissionais de saude médicos,
enfermeiros e fisioterapeutas, com foco na avaliacdo do impacto da pandemia
de Covid-19 no atendimento em hanseniase sob a 6tica do profissional de saude.
O estudo foi realizado com 17 profissionais de saude, sendo 7 enfermeiros, 7
médicos e 3 fisioterapeutas pertencentes a 7 unidades de salde da atencao
primaria do municipio de Parauapebas-Pa. Observou-se que apenas 24% dos
profissionais entrevistados passaram por remanejamento de setor, 82% dos
profissionais afirmaram que houve mudancas no perfil de atendimento das
unidades de saude, houve necessidade de reagendamentos de atendimentos
para os pacientes, 88% dos profissionais passaram por rodizio de atividades,
47% afirmaram que houve falta de medicamentos para o tratamento da
hanseniase nas unidades em que eles atuam, 53% afirmaram que ndo houve
falta de materiais para o cuidado do paciente com hanseniase, houve
dificuldades no agendamento de exames laboratoriais, na avaliacdo de contatos
domiciliares e sociais e na referéncia e contrarreferéncia dos pacientes. A partir
destes dados conclui-se que a pandemia de Covid-19 criou dificuldades para o
atendimento e tratamento do paciente com hanseniase nas unidades de saude
da atencdo primaria em saude em Parauapebas, gerando atrasos em
agendamentos, remarcacdes de consultas, prorrogacoes de tratamento devido
a falta de medicacéo, dificuldades na avaliacdo de contatos e busca ativa de
novos casos, contribuindo para gerar um impacto negativo no programa e
conseguentemente no sistema de saude.

Palavras-chave: Avaliacdo de servicos. Pandemia. Hanseniase. Profissionais
de saude. Assisténcia em saude.



ABSTRACT

Leprosy is an infectious, chronic disease caused by Mycobacterium leprae, which
mainly affects the skin and peripheral nerves and has a slow and chronic
evolution. This is a descriptive, cross-sectional, service evaluation study using a
printed questionnaire delivered directly to health facilities, aimed at physicians,
nurses and physiotherapists, with a focus on evaluating the impact of the Covid-
19 pandemic on care in leprosy from the perspective of the health professional.
The study was carried out with 17 health professionals, 7 nurses, 7 physicians
and 3 physiotherapists belonging to 7 primary care health units in the city of
Parauapebas-Pa. It was observed that only 24% of the professionals interviewed
underwent sector relocation, 82% of professionals said that there were changes
in the service profile of the health units, there was a need to reschedule care for
patients, 88% of professionals underwent rotation of activities, 47% said there
was a lack of medication for the treatment of leprosy in the units where they work,
53% said there was no lack of materials for the care of leprosy patients, there
were difficulties in scheduling laboratory tests, in the evaluation of home and
social contacts and in the referral and counter-referral of patients. From these
data, it is concluded that the Covid-19 pandemic created difficulties for the care
and treatment of patients with leprosy in primary health care units in
Parauapebas, causing delays in scheduling, rescheduling appointments,
extensions of treatment due. the lack of medication, difficulties in evaluating
contacts and active search for new cases, contributing to generate a negative
impact on the program and consequently on the health system.

Key-words: Service evaluation. Pandemic. Leprosy. Health professionals.
Health care



1. INTRODUCAO

A hanseniase é uma doenca infecciosa, cronica, causada pelo
Mycobacterium leprae que acomete principalmente a pele e os nervos periféricos
e que possui uma evolucdo lenta e cronica (BRASIL, 2017). Apresenta um alto
poder incapacitante, estigmatizante e com um passado historico de
discriminagdo e isolamento e estd entre as causas basicas e associadas de
Obitos no pais, apesar da existéncia ndo mensurada de subnotificacdes,
acometendo principalmente homens, analfabetos e idosos (RAMOS;
FERREIRA; IGNOTTI, 2016).

O Brasil € um dos paises que apresenta 0 maior numero de casos novos
da doenca. Em 2016 a taxa de deteccao na populagéo geral foi de 12,23 sendo
gue desses, 0,84 foram detectados com grau Il de deformidade. O percentual de
cura na coorte no ano de 2017 ficou em 76,72% (BRASIL, 2018).

Estudos sobre hanseniase em menores de 15 anos no Brasil demonstram
a necessidade de um melhor direcionamento de politicas publicas de salde para
a vigilancia epidemiolégica da hanseniase nessa faixa etaria, contribuindo para
a compreensao do comportamento endémico da hanseniase nos locais de
estudo. Apesar da baixa letalidade e baixa mortalidade da doenca, a hanseniase
em criangas quando diagnosticadas tardiamente podem provocar sequelas
psicolégicas de dificil tratamento, impactando diretamente no futuro desses
usuarios e em suas relacdes sociais (MATOS et al, 2015) (FREITAS; CORTELA;
FERREIRA, 2017).

A poliguimioterapia (PQT) é a principal estratégia para o controle da
doenca. Apés trés décadas da introducdo do tratamento, observa-se reducao
importante na prevaléncia dos casos de hanseniase no Brasil e no mundo. E,
embora tenha ocorrido melhoria na atencéo dos casos assistidos de hanseniase,
com consequente reducdo de sua incidéncia, a doenga permanece como
problema de saude publica em alguns paises (WHO, 2017).

A andlise dos indicadores em hanseniase permite retratar, dentro de um
certo contexto, o reflexo da rede de assisténcia prestada pela rede de servi¢os
através da medicdo de variaveis e comparacado de parametros que se traduzem

em um diagnaostico da situacao analisada. Por exemplo, no ano de 2016 o estado
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do Mato Grosso apresentou uma taxa de detecgcao de 80,62, sendo que 3,05
foram com grau Il de deformidade, apresentando um percentual de cura em
2017, para os anos da coorte, de 72,26% (BRASIL, 2018).

Os dados acima demonstram que a presenca da doenca e a forca de
transmisséo recente da endemia ainda é alta no estado, com uma tendéncia
oscilativa ao longo dos anos, estando seis vezes maior que a média nacional,
sendo que em muitos casos o diagnostico é feito de maneira tardia, gerando
sequelas por vezes irreversiveis e que interferem diretamente na qualidade de
vida do paciente. A taxa de cura esti proxima da média nacional, porém vale
ressaltar que em Mato Grosso a situacdo da hanseniase se configura em um
sério problema de saude publica demonstrando fragilidade na avaliacdo de
contatos e diagndstico precoce da doenga, sendo também o abandono maior do
que a média nacional.

Nesse contexto, também, a qualidade de vida deve ser vista como um
indicador social e de saude capaz de medir o impacto das politicas publicas na
vida da populacdo. Observa-se que a hanseniase pode influenciar
negativamente na qualidade de vida do portador da doenca, afetando
principalmente os dominios fisicos e psicologicos, principalmente quando ha
cronicidade da doenca. Assim, o dominio fisico possui influéncia direta nas
atividades laborais e diarias do paciente enquanto que o dominio psicolégico
retrata a maneira como 0 paciente se vé e se relaciona com o0s aspectos
interacionais com o meio e com o0 outro, podendo provocar uma segregacao
prépria com isolamento e até mesmo ocasionar manifestacfes depressivas
(LEITE et al, 2015).

Ademais, Magalhdes & Rojas (2007) descreve que os fatores relacionado
a ocorréncia da hanseniase encontra-se associados a distribuicdo espacial
podendo ser agrupados, de um modo geral, em fatores naturais e sociais, sendo
os fatores naturais o clima, relevo, tipos de vegetacdo e determinados
ecossistemas; como fatores sociais destacam-se as condi¢cdes desfavoraveis de
vida, a desnutricdo, 0s movimentos migratorios entre outras.

Negréo et al. (2017) relata que a adaptacéo e evolu¢ao do microrganismo,
€ possivel estar ocorrendo pressao seletiva e desenvolvimento de resisténcia,

onde mudancgas ecologicas associadas ao desflorestamento, drenagem
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inadequada de 4guas pluviais, peridédicas enchentes, inundagdes e alagamentos
podem estar contribuindo para manutencao do ciclo dentro do perimetro urbano.

Magalhdes & Rojas (2007), sugere a necessidade de microambientes
favoraveis a existéncia e sobrevivéncia do patégeno, bem como de outros fatores
propicios a sua transmissao.

Os coronavirus (CoVs) pertence a uma familia de virus de RNA zoonatico
de fita simples da familia coronavidae, causadores de sindromes respiratorias.
O novo Coronavirus, denominado de SARS-CoV-2, causador da infeccdo
COVID-19 foi detectado pela primeira vez na china na cidade de Wuhan no dia
31 de dezembro de 2019. E uma doenca de rapida propagacéo, que se alastrou
por diversos paises do mundo causando inUmeros impactos e elevados indices
de morbimortalidade jamais vista nos ultimos séculos. A partir de 13 de maio de
2020 foram identificados mais de 4 milhdes de casos da doenca e mais de 283
Obitos relacionados a doenca, declarada em janeiro do mesmo ano pela
Organizacdo Mundial da Saude (OMS) como uma epidemia de emergéncia
internacional e posteriormente, em marco, como uma pandemia de grande
repercussao (ZIMMERMANN, CURTIS, 2020; LANA et al., 2020; XAVIER et al.,
2020).

As manifestacbes clinicas do SARS-CoV-2 caracterizam-se
principalmente por sintomas respiratorios e gastrointestinais, podem ser
presentar por um resfriado comum a grave, bronquite, pneumonia, sindrome do
desconforto respiratdrio agudo grave (SDRA), coagulopatia, faléncia de multiplos
orgaos, podendo causar morte. No entanto, a doenca provocada por este virus
produz impactos diferentes quando observado a faixa etaria, em criancas as
manifestacbes da covid-19, geralmente, apresentam-se na forma menos grave
guando comparada a adultos (ZIMMERMANN; CURTIS, 2020).

A pandemia do Covid-19 fez com que varios municipios tivessem
superlotacBes em seus servicos de saude e que direcionasse servi¢cos e equipes

para o atendimento dos casos de infeccdo do novo Coronavirus.
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1.1JUSTIFICATIVA E RELEVANCIA DO ESTUDO

A percepcdo da qualidade em saude abrange diversas perspectivas entre
elas a clinica e a populacional. A perspectiva clinica preocupa-se no impacto dos
profissionais sobre a saude dos usuarios. A perspectiva populacional preocupa-
se no impacto da saude sobre a reducdo das disparidades na saude dos
subgrupos populacionais (STARFIELD, 2002).

O sistema de saude brasileiro possui um grande desafio que é manter a
qualidade dos servicos de hanseniase e assegurar que todas as pessoas
afetadas pela doenca, independentemente de onde morem, tenham iguais
oportunidade de ser diagnosticadas e tratadas por profissionais da area de saude
competentes e treinados. Para que este desafio se traduza em agdes e servicos,
€ necessario minimizar barreiras que dificultam o acesso da populacdo aos
servicos e garantir insumos, materiais e outras ferramentas necessarias ao
desenvolvimento das a¢des do programa de hanseniase em todos 0s municipios
brasileiros, tendo cada ente federativo, sua parcela de contribuicdo nesse
processo (OPROMOLLA; LAURENTI, 2011).

O préprio contexto histérico da hanseniase faz com que ela seja percebida
pelos usuarios como algo ruim, que gera tristeza, soliddo, medo e vergonha. Os
relatos de pacientes apontam para um histérico de discriminacdo social dentro
do proprio contexto familiar e/ou do grupo de amigos, gerando quadros de
desarmonia e instabilidade que resultam em sofrimento psiquico (NUNES;
OLIVEIRA; VIEIRA; 2008).

Para Lanza et al (2014), avaliar a hanseniase é de extrema importancia
por se tratar de um agravo prioritario na politica de saude do Brasil necessitando
de acbes que visem o fortalecimento da atuacdo da APS no seu controle e na
gualidade dos servicos ofertados.

Percebe-se, através das buscas realizadas em base de dados e pelos
estudos publicados que as pesquisas referentes a qualidade da assisténcia em
saude prestada a criangas e adolescentes com hanseniase ainda ocorrem de
maneira timida, sendo necessario maiores investimentos nesse tipo de estudo

de modo a se estabelecer parametros para a melhoria da assisténcia prestada a
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essa clientela e consequentemente promover melhorias em sua qualidade de
vida.

Tendo em vista o fator negligenciante da hanseniase enquanto doenca
nos servigos de saude, este estudo pretende avaliar como a pandemia do novo

Coronavirus vem impactando o atendimento em hanseniase.

1.2 OBJETIVOS
1.2.1 Geral

e Avaliar o impacto da pandemia de Covid-19 no atendimento em
hanseniase sob a 6tica do profissional de saude.

1.2.2 Especificos

e Avaliar a estrutura de atendimento a hanseniase durante a pandemia de
Covid-19.
e Analisar como ocorreu o0 atendimento ao paciente com hanseniase

durante a pandemia de Covid-19.

2 METODO
2.1 CARACTERIZACAO DO ESTUDO

Trata-se de um estudo de avaliacdo de servigos, transversal, descritivo.
Para Minayo et al. (2005) a avaliacdo em saude ndo pode ser vista como um
evento isolado, uma vez que é constituida por processos de trabalho que
integram avaliadores e avaliados na busca de melhorias para o servico ou
programa avaliado, visando uma maior eficiéncia e efetividade nas acdes
desenvolvidas. Assim como a qualidade de vida e as condi¢des ambientais

relacionados ao agravo, devido a escassez dessas investigacbes podem
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contribuir para o melhor entendimento da doenca nessa populagcdo mais

vulneravel.
2.2 CARACTERIZA(;AO DO LOCAL DA PESQUISA

A pesquisa foi realizada no municipio de Parauapebas-Pa.
Parauapebas € um municipio  brasileiro do estado do Para, pertencente
a mesorregido do Sudeste Paraense e sede da microrregido de Carajas.

Localiza-se no norte brasileiro, distante 719 km da capital Belém (IBGE, 2021).
2.3 POPULACAO ALVO

A populacdo alvo do estudo foi composta por profissionais de saude,
meédicos, enfermeiros e fisioterapeutas que atuam nas unidades de saude que
atendem casos de hanseniase.

Assim, fizeram parte do estudo médicos, enfermeiros e fisioterapeutas,
atuantes em unidades de atencdo primaria, centros de referéncias ou outros
locais que acompanham casos de pacientes com hanseniase.

Foram excluidos deste estudo médicos, enfermeiros e fisioterapeutas
atuantes em unidades hospitalares, internacdo ou que prestem apenas

atendimento a casos de hanseniase sem o devido acompanhamento.
2.4 PROCEDIMENTOS DE COLETA DE DADOS

A coleta de dados foi realizada através da entrega de questionarios
estruturados, composto de 14 questdes fechadas, com alternativas de respostas
SIM, NAO e NAO SABE INFORMAR/NAO LEMBRA/NAO SE APLICA. Os
guestionarios foram entregues em 10 unidades de saude da atencéo primaria do
municipio.

As variaveis utilizadas dizem respeito as caracteristicas
sociodemograficas dos profissionais de saude bem como a caracterizacao do
perfil profissional e do servi¢o de saude a qual esta vinculado. Foram mapeados
dados referentes ao atendimento realizado pelo profissional de saude e a

estrutura do servico durante a pandemia atual.
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Todos os participantes assinaram um Termo de Consentimento Livre e
Esclarecido (TCLE) em 2 vias, ficando uma com o depoente e a outra em arquivo

do pesquisador.

2.5 GERENCIAMENTO E ANALISE DOS DADOS

Para a analise estatistica foi utilizado o programa Excel. Foram utilizadas
analises descritivas de modo a retratar com o0 maximo de fidedignidade possivel

0 objetivo proposto.
2.6 AVALIACAO DE RISCOS E BENEFICIOS

O presente estudo nao trouxe riscos diretos ao participante. Os possiveis
riscos existentes dizem respeito ao vazamento de informacdes da pesquisa,
porém o fato da realizacéo de andlise com dados agregados minimiza esse Vviés
e a adocao de todos os critérios de confiabilidade estabelecidos pela resolucao
466/12 garante o anonimato e o devido sigilo das informacdes.

Este estudo ndo trouxe beneficios individuais mas permitiu mapear as
dificuldades enfrentadas no atendimento ao paciente com hanseniase durante a
pandemia pelo covid-19 e assim nortear o processo de tomada de deciséo e o

direcionamento das politicas de saude.

2.7 ASPECTOS ETICOS

O presente estudo adotou todas as normas estabelecidas para pesquisa
com seres humanos conforme preconiza a resolucédo do Conselho Nacional de
Saude — CNS n° 466/12, sendo submetido, apreciado e aprovado pelo Comité
de Etica em Pesquisa da Universidade do Estado do Para, Campus XlI-Tapajos,
com parecer n°: 4.660.685, CAAE: 44032921.0.0000.5168.
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3. RESULTADOS

No instrumento de coleta de dados foram utilizadas vérias variaveis que
fossem capazes de mensurar o efeito da pandemia de Covid-19 no
funcionamento do programa de hanseniase e no atendimento ao usuario do
programa.

A amostra do estudo foi composta por 17 profissionais de salude atuantes
nas unidades de saude da APS. No total, foram distribuidos 46 instrumentos de
coleta de dados, sendo 25 instrumentos para enfermeiros, 5 para fisioterapeutas
e 16 para meédicos, representando 10 unidades de APS. Do total de
respondentes, 41% (7) sdo enfermeiros, 18% (3) sao fisioterapeutas e 41% (7)
sdo médicos, atuantes em 7 unidades de saude do total das unidades de APS
que foram convidadas a participar do estudo, conforme demonstra o gréfico 01.

Gréfico 01: Caracterizacdo da amostra de profissionais de saude participantes
do estudo - Parauapebas-Pa, Brasil, 2021.

M Enfermeiros M Fisioterapeutas ® Médicos

Fonte: Dados coletados pelo autor.

Quanto ao remanejamento de profissionais de saude, das suas unidades
de origem, durante a pandemia de Covid-19, o presente estudo demonstrou que,
dentre os depoentes, apenas 04 (24%) profissionais foram remanejados de setor
ou de atividade nesse periodo de pandemia, sendo que 13 (76%) dos
profissionais continuaram exercendo suas atividades em suas unidades de
saude de origem desde o inicio da pandemia, conforme detalhado no gréafico 02.
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Gréfico 02: Dados sobre o remanejamento de profissionais de setor ou funcao,
nas unidades da Atencdo Priméaria em Saude, durante a pandemia de Covid-19
- Parauapebas-Pa, Brasil, 2021.
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ENFERMEIROS FISIOTERAPEUTAS MEDICOS TOTAL

Fonte: Dados coletados pelo autor.

No que se refere a mudancas no perfil de atendimento das unidades de
salude da APS durante a pandemia de Covid-19, os profissionais de saude
entrevistados em sua maioria relataram que houveram mudancas nesse periodo
14 (82%). Observa-se que entre todos os grupos de profissionais, tanto
enfermeiros, médicos e fisioterapeutas a maioria relataram terem passados por
mudanca no perfil de atendimento. Vale destaque para os fisioterapeutas em que

100% (3) dos entrevistados mudaram de perfil de atendimento (grafico 03).

Gréfico 03: Informacbes referentes a mudancas no perfil de atendimento das
unidades da Atencdo Primaria em Saude durante a pandemia de Covid-19 -
Parauapebas-Pa, Brasil, 2021.

18



NAO SOUBE INFORMAR

NAO

TOTAL

SIM

MEDICOS
=2
b
(@)

SIM

SIM

NAO SOUBE INFORMAR

ENFERMEIROS [FISIOTERAPEUTAS

Fonte: Dados coletados pelo autor.

A necessidade de reagendamentos de atendimentos para os pacientes
com hanseniase nas unidades de saude da APS durante a pandemia de Covid-
19, todos os grupos de profissionais relataram que por algum motivo 0s
pacientes necessitaram reagendar os seus atendimentos, conforme detalhado
por 4 (57%) dos enfermeiros, 2 (67%) dos fisioterapeutas e 3 (43%) dos médicos,
dados esses representados no grafico 04.

Chama a atencdo também a quantidade de depoentes que ndo souberam
informar se houve ou ndo a necessidade de reagendamentos de atendimentos.

Do total de respondentes, 5 (29%) ndo souberam responder a esta questao.

Grafico 04: Informacdes referentes a necessidade de reagendamentos de
atendimentos para o0s pacientes com hanseniase nas unidades da Atencédo
Primaria em Saude durante a pandemia de Covid-19 - Parauapebas-Pa, Brasil,
2021.
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Fonte: Dados coletados pelo autor.

O quadro 01 apresenta as demais variaveis do estudo, bem como sua
divisdo por categoria profissional e o total de respostas agregadas conforme
detalhamento.

Quanto ao rodizio de profissionais nas unidades de salude da APS durante
a pandemia de Covid-19, observa-se que a maioria dos profissionais afirmaram
terem passado por esse tipo de modalidade de escala durante a pandemia,
correspondendo a um total de 15 (88%) depoentes. Os que afirmaram nao terem
passado por rodizio de profissionais somam 1 (6%) e 0s que nao souberam
informar correspondem a 1 (6%). Dentre os profissionais que mais passaram por
rodizio foram os médicos onde 100% dos depoentes afirmaram terem passado
por esse tipo de escala.

No que tange a falta de medicamentos para o tratamento da hanseniase
nesse periodo, 47% (8) da amostra responderam que em algum momento da
pandemia por Covid-19 houve falta de medicamentos para os pacientes com
hanseniase. Foi expressivo também o nimero de depoentes que responderam
nao saber desta informacao, representando 6 (35%).

No que se refere a falta de materiais para o cuidado e tratamento do
paciente com hanseniase nesse periodo, a maioria dos depoentes 9 (53%)
afirmaram que ndo houve falta de materiais nesse periodo. Apenas 3 (18%)
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depoentes afirmaram que em algum momento da pandemia houve falta de
materiais para a hanseniase, enquanto 5 (29%) afirmaram ndo saber de tal
informacéao

Em relacdo a dificuldade para agendamento de exames laboratoriais
necessarios ao tratamento de hanseniase, a maioria dos enfermeiros 6 (86%)
afirmaram que os pacientes apresentaram algum grau de dificuldade nesse
processo, enquanto que 4 (57%) dos médicos afirmaram que n&do houve
dificuldade para o agendamento. Em relacéo ao total de profissionais, 8 (47%)
afirmaram que existiram dificuldades para o agendamento durante a pandemia,
5 (29%) afirmaram que ndo houveram dificuldades para o agendamento e 4
(24%) nao souberam informar.

Quando questionados se houve treinamentos sobre o manejo clinico da
hanseniase no periodo de pandemia, 10 (59%) dos profissionais, representando
a maioria, afirmaram que ndo houveram treinamentos nesse periodo, enquanto
que 5 (29%) afirmaram terem passando por algum treinamento especifico para
a hanseniase nesse periodo, com destaque para os fisioterapeutas.

Quanto a realizacdo de campanhas educativas para a prevencdo e
cuidado da hanseniase 8 (47%) dos profissionais entrevistados ndo souberam
responder a este questionamento. Em contrapartida, 6 (35%) afirmaram que
houve campanha educativa para a hanseniase.

Referente a avaliagéo de contatos domiciliares e sociais do paciente com
hanseniase, 7 (41%) dos entrevistados afirmaram que este tipo de avaliacao
ocorreu normalmente enquanto que 6 (35%) dos profissionais afirmaram que a
pandemia interferiu na avaliacdo desses contatos. Em relacéo a busca ativa de
casos na comunidade, 5 (29%) dos profissionais afirmaram que realizaram
busca ativa, 7 (42%) afirmaram que nao realizaram busca ativa e 5 (29%) nao
souberam informar sobre a ocorréncia deste evento.

Quanto ao acompanhamento da dose supervisionada do tratamento para
a hanseniase no periodo de pandemia, a maioria dos profissionais 12 (70%)
afirmaram que houve acompanhamento desse tipo de tratamento. No que tange
aos procedimentos para referéncia e contrarreferéncia do paciente com
hanseniase para outros servi¢os, 11 (69%) dos profissionais afirmaram que

encontraram alguma dificuldade nesse tipo de manejo do paciente.
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Quadro 01: Distribuicdo das respostas dos profissionais de salude em relacdo

as variaveis de estudo — Parauapebas-Pa, Brasil, 2021.

VARIAVEL ENFERME | FISIOTER | MEDICOS | TOTAL
IROS APEUTAS
SIN|NS|S|N|NS|S|N|NS|S |N |NS

I [ I [

Houve rodizio de profissionais |6 |- |1 |2 |1 |- 7 0- |- 15 |1 1

na Unidade de Saude

Faltou medicamentos para o4 |1 |2 1 - 1|2 312 |2 8 |3 |6

tratamento da hanseniase

Faltou materiais paraocuidado |3 |2 |2 - 1211 - 1512 3 |9 5

e tratamento da hanseniase

Houve dificuldades nol6 |- |1 - 1112 2 14 |1 8 5 4

agendamento de exames

laboratoriais

Houve treinamentos sobre o |2 |5 |- 2 |- |1 1 (5|1 5 10 | 2

manejo clinico da hanseniase

Houve realizacéo de|{1 |1 |5 1/-12 |4]2 |1 6 |3 |8

campanhas educativas sobre a

hanseniase

Houve avaliacdo de contatos |3 |3 |1 102 313 |1 7 6 |4

domiciliares e sociais

Busca ativa de casos na|l |5 |1 2 |- |1 2 12 |3 5 7 5

comunidade

Acompanhamento da dose |6 |1 |- 3 |- |- 3 |- |4 12 |1 |4

supervisionada

Dificuldades nal6 |1 |- 2 |- |1 311 (3 11 |2 4

referéncia/contrarreferéncia do

paciente

Fonte: Dados obtidos pelo autor

Legenda: S: sim; N ndo; NSI ndo soube informar

4. DISCUSSAO

Quando se compara a quantidade de instrumentos de pesquisas

distribuidos por grupo de profissionais, observa-se que houve uma grande

adeséao dos profissionais fisioterapeutas, seguidos pelos médicos.

Embora as maiores quantidades de questionarios tenham sido

distribuidos para os enfermeiros, estes, proporcionalmente, apresentaram o

menor indice de resposta. Isto pode se justificar pelas inUmeras atividades
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desenvolvidas por estes profissionais que possuem uma sobrecarga de servigo
(CACADOR; BRITO; MOREIRA et al, 2015).

No presente estudo observou-se um baixo indice de remanejamento de
profissionais de saude nas unidades pesquisadas embora estudos recentes e as
principais manchetes do pais relatem que nesse periodo pandémico foi comum
o remanejamento de médicos, enfermeiros e fisioterapeutas para outras funcdes
(BERALDO, 2020) (CLEMENTINO; CHAVES; PESSOA JUNIOR et al, 2020).

Observou-se neste periodo de pandemia que uma grande parte dos
servigos de saude, tanto na atencéo primaria em saude quanto a nivel hospitalar,
passaram por mudancas no perfil de atendimento e reestruturacdo dos servigos
de modo a contemplar além das atividades bases inerentes, também os
pacientes acometidos por Covid-19 e suas complicagbes (BERGALLO, 2020)
(JARDIM et al, 2021).

O cancelamento de consultas durante a pandemia e sua consequente
necessidade de reagendamentos dos atendimentos previstos geram grandes
transtornos no seguimento e acompanhamento do paciente com doencas
crbnicas ou de longo tratamento como a hanseniase. Esse fato pode acarretar
complicacbes como o agravamento do estado de salude do paciente e o
desenvolvimento de reacdes e sequelas (SANTOS SILVA, 2021).

Referente ao rodizio de profissionais, a pandemia de Covid-19 criou um
cenario de trabalho remoto, definicdes de atividades essenciais e etc. Em relagcédo
aos profissionais de saude o que se observou foi um aumento da sobrecarga de
trabalho com reducbes dos periodos de descansos, aumento da carga horéaria
de atividades e aumento na demanda de atendimentos (HELIOTERIO; SOUSA
LOPES; CARVALHO DE SOUSA, 2020). Esses dados corroboram os achados
neste estudo uma vez que a maioria dos depoentes afirmaram nao terem
realizado rodizio de atividades ou de servico.

Neste estudo, uma grande parte dos profissionais vivenciou a falta de
medicamentos para o tratamento da hanseniase nas unidades de saude da
atencao primaria neste periodo de pandemia. Foi frequente as manchetes de
jornais e noticias informando que o Brasil estava passando por uma falta de
medicamentos para hanseniase nesse periodo. A falta de medicamento acarreta

varios outros problemas como a priorizacdo de pacientes, 0 retrocesso no
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controle da doencga, o aumento na transmissdo e a dificuldade no diagnostico
(NEVES, 2021).

Em compensacéo, a maioria dos participantes do estudo afirmaram nao
terem presenciado a falta de materiais para o cuidado e tratamento dos pacientes
com hanseniase. Nesses materiais incluem-se soro fisiolégico, hidratantes a
base de ureia, colirio para reposicdo de lagrimas, protetor solar entre outros. E
coerente se pensar que esses materiais nao faltaram com tanta frequéncia como
a medicacdo por serem adquiridos pelo préprio municipio e ndo dependerem de
envio pelo governo federal via Ministério da Saude.

A sobrecarga de exames para o diagnostico e a sequéncia de tratamento
de Covid-19 gerou um efeito cascata nos exames de rotina para varias doencas
tratadas a nivel de ambulatorio e unidades de saude. Com isso, houve uma
dificuldade no agendamento de exames para a hanseniase, o diabetes, a
hipertenséo arterial e outras doencas uma vez que a prioridade nesse periodo
foram os exames para o tratamento e diagnostico de Covid-19. Aumentou-se a
demanda, porém a maioria das estruturas fisicas, materiais e de recursos
humanos néo foram providas de aumento em seu dimensionamento (SBOC,
2020).

Além de todos esses prejuizos, a pandemia trouxe consigo uma reducao
no ndimero de treinamentos para manejo da hanseniase e nas realizacdes de
campanhas educativas. Isso acarreta uma queda nas taxas de diagndstico e um
aumento no estigma da doenca uma vez que existe um desvio de foco onde se
prioriza o Covid-19 em detrimento de outras doencas que também assolam o
pais (SIQUEIRA, 2021).

A priorizacdo da pandemia também reduziu de certa forma a avaliagao de
contatos domiciliares e sociais e a busca ativa de casos novos na comunidade
uma vez que muitos servicos mudaram o perfil de atendimento nesse periodo.
Isso, juntamente com a reducdo das campanhas e atividades educativas
contribuem para um futuro aumento nas taxas de deteccao e transmissibilidade
da doenca (BERGALLO, 2020) (JARDIM et al, 2021) (SIQUEIRA, 2021).

Apesar de tantos prejuizos, o estudo demonstrou que o acompanhamento
da dose supervisionada no tratamento da hanseniase continua sendo feito sem

alteracdes na maioria das unidades de saude, desde que exista a disponibilidade
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do medicamento. A dose supervisionada possui uma grande importancia no
tratamento da hanseniase e é considerada um fator de qualidade na avaliacéo
do programa (MANTELLINI; GONCALVES; PADOVANI, 2019).

As dificuldades encontradas para a referéncia e contrarreferéncia dos
pacientes com hanseniase para outros servicos se justifica também pela
mudanca de perfil do atendimento das unidades de saude. Com isso, 0 acesso
a servicos de referéncia ficou comprometido devido ao atendimento para Covid-
19, necessidade de remanejamento de profissionais, trabalho remoto e outras
especificidades trazidas pela pandemia (BERGALLO, 2020) (JARDIM et al,
2021).

Este estudo possui como limitacdo o fato da amostra ter sido pequena,
embora tenha conseguido alcan¢ ar um nimero representativo de unidades de
salde. E necessario que sejam realizados novos estudos, com uma amostragem
maior e que envolvam também outros municipios, em formato multicéntrico,

permitindo assim um melhor retrato desta situacédo analisada.

5. CONCLUSAO

A partir deste estudo observou-se que a pandemia de Covid-19 criou
dificuldades para o atendimento e tratamento do paciente com hanseniase nas
unidades de saude da atencdo primaria em saude em Parauapebas, gerando
atrasos em agendamentos, remarcacdes de consultas, prorrogacdes de
tratamento devido a falta de medicacdo, dificuldades na avaliacdo de contatos e
busca ativa de novos casos, contribuindo para gerar um impacto negativo no
programa e consequentemente no sistema de saude.

A reducdo nos treinamentos e campanhas educativas contribuem para
gerar um sentimento de inseguranca nos profissionais de satude que lidam com
a hanseniase no dia a dia. Assim, o impacto do Covid-19 na atencdo ao paciente
com hanseniase ndo sera apenas um problema pontual e passageiro uma vez

gue ainda sera possivel sentir os efeitos dessas consequéncias a longo prazo.
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APENDICE 01: Instrumento de Coleta de Dados

Anélise do cenario de trabalho e da assisténcia ao paciente com hanseniase em
tempos de pandemia de Covid-19: estudo avaliativo sob a ética do profissional de

saude

Categoria profissional: ( ) Enfermeiro () Fisioterapeuta ( ) Médico
Municipio de atuacéo:
Area de atuacgo: ( ) Atencdo Primaria em Satde () Centro de referéncia () Policlinica

( ) Outros. Especificar

Tempo de atuacdo no atendimento a hanseniase:

1. Desde o inicio da pandemia por Covid-19 até o dia de hoje vocé foi
remanejado de setor ou de fungéo?
()SIM ( )NAO ( )NAO SEI/NAO LEMBRO

2. A unidade de satde onde vocé atua mudou o perfil de atendimento durante
a pandemia de Covid-19?
()SIM ()NAO ( )NAO SEI/NAO LEMBRO/NAO SE APLICA

3. Durante a pandemia por Covid-19 os pacientes em tratamento para
hanseniase precisaram reagendar os seus atendimentos?
()SIM ( )NAO ( )NAO SEI/NAO LEMBRO

4. Durante a pandemia por Covid-19 as visitas domiciliares aos pacientes
com hanseniase ocorreram normalmente?
()SIM ( )NAO ( )NAO SEI/NAO LEMBRO

5. Durante a pandemia por Covid-19 houve rodizio de profissionais na

unidade de saude onde vocé atua?
()SIM ( )NAO ( )NAO SEI/NAO LEMBRO
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6. Durante a pandemia por Covid-19 houve falta de medicamentos para o
tratamento da hanseniase?
()SIM ()NAO () NAO SEI/NAO LEMBRO

7. Durante a pandemia por Covid-19 houve falta de materiais para o cuidado
e tratamento da hanseniase?
()SIM ()NAO ( )NAO SEI/NAO LEMBRO

8. Durante a pandemia por Covid-19 os pacientes em tratamento para
hanseniase tiveram uma maior dificuldade para o agendamento dos exames
laboratoriais necessarios ao acompanhamento do caso?

()SIM ( )NAO ()NAO SEI/NAO LEMBRO

9. Durante a pandemia por Covid-19 houve treinamentos sobre 0 manejo
clinico da hanseniase?
()SIM ( )NAO ()NAO SEI/NAO LEMBRO

10.  Durante a pandemia por Covid-19 houve realizagdo de campanhas
educativas sobre a hanseniase?
()SIM ( )NAO ()NAO SEI/NAO LEMBRO

11. Durante a pandemia por Covid-19 houve avaliacdo dos contatos
domiciliares e sociais do paciente com hanseniase?
()SIM ( )NAO ()NAO SEI/NAO LEMBRO

12. Durante a pandemia por Covid-19 houve busca ativa de casos de
hanseniase na comunidade?
()SIM ( )NAO ()NAO SEI/NAO LEMBRO

13.  Durante a pandemia por Covid-19 houve acompanhamento da dose
supervisionada no tratamento da hanseniase?
()SIM ( )NAO ( )NAO SEI/NAO LEMBRO
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14.  Durante a pandemia por Covid-19 houve dificuldade na referéncia/contra
referéncia do paciente com hanseniase?
()SIM ()NAO () NAO SEI/NAO LEMBRO
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APENDICE 02: TCLE
TERMO DE CONSENTIMENTO LIVRE ESCLARECIDO

Vocé esta sendo convidado (a) a participar de um estudo intitulado “Analise do
cenario de trabalho e da assisténcia ao paciente com hanseniase em tempos de
pandemia de Covid-19: estudo avaliativo sob a ética do profissional de satide”. Este
estudo tem como objetivo avaliar o impacto da pandemia de Covid-19 no atendimento
em hanseniase sob a Otica do profissional de saide, bem como identificar os fatores
facilitadores e as principais fragilidades na assisténcia prestada ao paciente com
hanseniase durante a pandemia de Covid-19 e avaliar a estrutura de atendimento a
hanseniase durante a pandemia de Covid-19.

Os possiveis riscos previsiveis individuais serdo evitados com medidas que
garanta a seguranca e vinculo do pesquisador com o participante da pesquisa, a
respeito sobre a exposicdo da imagem de cada participante serd mantida em
confidencialidade, as informaces coletadas de cada participante sera mantida em sigilo
durante a coleta dos dados, ndo sera divulgada as respostas de cada questionario,
conforme forem respondendo os mesmos serdo guardados em bancos de dados virtuais
de acesso apenas do pesquisador impedindo assim aos demais terem acesso as
respostas dos participantes anteriores, além de deixar o mesmo a vontade e de
entendimento livre para responder ao questionario.

Os riscos se justificam através dos beneficios que esta pesquisa podera apresentar aos
participantes da pesquisa, a sociedade em geral, poder publico e comunidade cientifica. Aos
participantes da pesquisa e sociedade em geral proporcionar a aquisicdo de informacdes e
conhecimentos a respeito da doenga em tempos de pandemia por covid-19, ao poder publico
avaliar e nortear as estratégias de agdes e politicas publicas voltadas ao enfrentamento da
hanseniase e o atendimento aos portadores da doenca. Terd garantia de que todo material
decorrente da coleta de dados desta pesquisa ficara sob a guarda deste pesquisador e que podera
ser solicitado pelo participante a qualquer momento. Vocé estara recebendo uma via deste termo
de consentimento livre e esclarecido atraves do seu e-mail.

\océ tera direito a assisténcia por ocasido de eventual dano de qualquer natureza
decorrente da participacao no trabalho. No caso de danos graves decorrentes da pesquisa
vocé tem assegurado o direito a indenizacdo nas formas da lei.

Em caso de duvidas ou notificagdo de acontecimentos ndo previstos, procurar
esclarecimentos com o Comité de Etica em Pesquisa da Universidade do Estado do Par4, Campus
X1l — Tapajos, localizado a Avenida Placido de Castro n® 1399, bairro Aparecida, CEP: 68040-
090, Fone: (93) 3512-8013/8000, e-mail: cepuepa@outlook.com.

Disponibilizaremos neste termo os contatos do pesquisador principal, onde vocé
podera tirar dividas sobre o projeto e sua participacdo, agora ou a qualquer momento.
Gutembergue Santos de Sousa telefone (94) 991141410 podendo ser ligado a cobrar ou
até mesmo enviar mensagens via WhatsApp.

Declaro que entendi os objetivos, riscos e beneficios de minha participacdo na pesquisa e
concordo em participar.

Parauapebas-Pa, /[

Nome do participante da pesquisa e Documento de identidade
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UEPA - UNIVERSIDADE DO
ESTADO DO PARA - CAMPUS w
XiI - TAPAJOS

PARECER CONSUBSTANCIADO DO CEP

DADDS DO PROJETO DE PESGUISA

Titulo da Pesquisa: Analise do cenario de trakalhe e do atendimento ao pacients com hanseniase em
tempos de pandsmia d= Covid-18: estudo avalistive sob a ofica do profissional de
salde

Pesquisador: GUTEMBERGUE SANTOS DE SOUSA
Area Tematica:

Versao: 2

CAAE: 44032821 0.0000.5168

Instituigao Proponents:

Patrocinador Principal: Financiamento Propria

DADOS DO PARECER

Humero do Parecer: 4.880.625

Apresentagdo do Projeto:

Trats-se d= projeto apreciado pela 23 vez 3 este Comits de Efica e Pesquisa. Discorre sobre 3 hanseniase 2
sobre a possibilidade de impactos sobre seu diagndstizo & fratamenio sob a otica de profissionsis de sadde
na Brasil duramtz a pandemia d= SOWVID-18.

Objetivo da Pesguisa:

OBJETIVOD PRIMARIO:

&waliar o impacts da pandemia de Covid-18 no atzndiments 2m hansenfass sob a dtics do profissional de
saude.

OBJETIVOS SECUNDARIOS:

= |dentificar os fatores facilitadores e as principais fragilidades na assisténcia prestada ao paciente com
hanzsnizss durante @ pandemia de Covid

-18:;

= Avalisr 3 estrutura de stendirments 3 hansenizse durante & pandemia de Covid-19.

Avaliagao dos Riscos e Beneficios:

Sobre os riscos, o pesguisador relata que o pressntz estudo ndo frard riscos diretos ac participante. Os
possiveis riscos existentes dizem respeito ao vazamento de informagdes da pesquisa, porém o fato da
reslizacio de anilise com dados agregados minimiza esze viés e a

Enderaga:  Aw. FlAcido de Casiro, 1333

Balrro: Aparecida CEP: S5E.0&0-050
UF: PA Eunlziplo: EAMTAREM
Telafons: [931354Z-8013 Fak: [5313512-3000 E-mall: cepu=psScutiook.com

Pagra i g &5
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Comiruscio do Farsce: 4580 282

adocSo de todos o3 critérios de confisbilidade estabelecidos

pela resolucdo 468/12 parante o anonimato & o devido sigile das informagbes.

Em relacao aos bensficios, cita que este estude nao trara benefivios indiiduais mas permitira mapsar as
dificuldades enfrentadas no atendiments 3o paciente com hanseniase durante a pandemia pelo covid-18 2
aszim noriear o processo de tomada de decizdo 2 o direcionamenio das politicas de saode.

Mesie senfido, avalis-se sobre 05 nscos que estes s3o raais, porém a proposta de trabalho tende a minimiza
oz & ate evita-los em sus totalidade. Quanto aos bensficios, estes se fornam importanies 3 partir do
moments que o estudo oportunizara tragar o panarama sobre 3 3ssisténcia 305 pacientes com hanseniass
em diversos municipios do Brasil durante a pandemis de COWVID-18.

Comentarios e Consideragdes sobre a Pesquisa:
Tratz-s= de pesquisa relevants, que oportunizara conhecimento £ podera subsidiar tomada de decisdo no
enfrentamento 3 hanseniase no Brasil diante do atual cenario de pandemia pela COVID-18.

Consideragdes sobre os Termos de apresentagao cbrigatoria:
foram dewvidaments apresentados:

1. Projeto detalhado:;

2 Folha de rosto;

3. TCLE;

4 Instrumento de coleta de dados (vinculado 3o Projeto detalhado).
Recomendagoes:

As recomendscoes feitas anteriormmente foram devidamente atendidas.

Conclusdes ou Pendéncias 2 Lista de Inadequagbes:
Considerando gque o pesquisador sanou 3= pendéncias Sicas anteriorments elencadas, sugers-se emissao
de parecer aprowado.

Consideragdes Finais a critério do CEP:
Este CEF =olicita que s2ia encaminhado relatans parcial e final para conclus3o do profocolo da pesguisa

Enderaga: Aw. FlAcido de Casiro, 1393

Balrro:  Aperecids CEP: SE.D&0-050
UF: PA Ewunlziplo: EAMTAREM
Telafone: [53354Z-8013 Fax: [23)3512-3000 E-mallz: cepuspaBoutiook.com

Pagira 25 ca 2%
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Comiruecic do Famecer: 4 880 &

Este parecer foi elaborado baseado nos documentos abaixo relacionados:

UEFA - UNIVERSIDADE DO

ESTADO DO PARA - CAMPUS "
Xl - TAPAJOS

. -

Grad

Tipo Docwmento Arquivo Postagem Aurtor Situaca
Informagoes Dasicas| PE_INFURMACUES_BASICAS_DO_P | 23022021 Aceito
do Projeto ROJETO 170 pdf 18:53:23
I Termes de ‘docx ZaNH2021 |GOTEMBERGUE Eceito
Assentmento | 18:53:01  |BANTOS DE SCUSA
Justificativa de
AuzEncia
Projete Detalhada /| Projeto_detalhado.docx 23032021 (GUTEMBERGUE Aceito
Brochurs 18:52:54 |SANTOS DE SOUSA)
L Invecstigadar I W—

Clutros Carts_ao_relator.docx 23032021 |GUTEMBERGUE Acsito
| _ _ 18:52:02 |SANTOS DE 50U

Folhs de Fosto Folha_de_rosto. pdf 26M22021 (GUTEMBERGUE Aceitn

13:12:08 | SANTOS DE 200U

Situagdo do Parecer:
Aprovado
Mecessita Apreciagdo da CONEP:
Mao

SANTAREM. 20 de Abril de 2021
Assinado por:
Yara Macambira Lima
(Coordenador{a))

Enderega: A, Fldcido de Casira, 13593

Balrro: Aper=cida CEP: 55.0&0-050

UF: PA Municiplo:  EANTAREM

Talafons: [5333542-B013 (531351 2-3000 E-mall: cepuzpa@cutiook.com

Pdgira 25 de &5
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