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Estigma da hanseniase por ACS

de uso pessoal foi significativamente maior para os agentes comunitarios de
saude do sexo masculino (RP: 1,89, IC: 1,25-2,87), mais jovens (RP: 1,90;
IC: 1,14-3,17), com menor tempo de moradia em Palmas (RP: 2,06, IC:
1,253,40), com localizacdo da Unidade Basica de Saude fora do plano diretor
(RP: 1,75, IC: 1,11-2,76), que nao fizeram curso em hanseniase (RP: 3,03;
IC: 2,01-4,58), que nunca fizeram acompanhamento de casos (RP: 3,82; IC:
2,02-7,22) e que nao teve um familiar acometido por hanseniase (RP: 1,96;
IC: 1,10-3,47). Conclusao: a elevada prevaléncia de agentes comunitarios
de saude que apresentam estigma da hanseniase representa uma barreira nas
acOes de controle da doenca. Observou-se que as chances de ocorréncia de
estigma foram maiores nos agentes comunitarios de saude jovens, do sexo
masculino, sem capacitacao sobre hanseniase e com local de trabalho nas
regides periféricas do municipio. Fatores a serem considerados pelo programa
de controle local com a adocdo de Educacao Permanente em Saude. Investi-
mentos em cursos direcionados a hanseniase podem contribuir para a reducgao
do desconhecimento acerca da doenca, pois 0s aspectos culturais e de crencgas
geracionais influenciam na manutencao de conceitos e do estigma social.

Palavras-Chave: Hanseniase. Agentes Comunitarios de Saude. Estigma Social.

ABSTRACT

Objective: to identify the factors associated with the stigma of leprosy, manifested
in guidance regarding the separation of objects in family life, by community health
workers in Palmas, Tocantins, Brazil. Methods: quantitative cross-sectional study
carried out in Basic Health Units in Palmas in a population of 301 community
health workers, using a self-administered questionnaire. Results: of the 301
CHWs, 22.92% guided people at home regarding the separation of personal
objects, such as cutlery, glasses, plates, towels, bed linen, clothing and bedroom
isolation. Guidance to separate objects for personal use was significantly higher
for male community health workers (PR: 1.89; CI:1.25-2.87), younger (PR:1.90;
CI:1.14- 3.17), with less time living in Palmas (RP: 2.06; CI: 1.253.40), with the
location of the Basic Health Units outside the master plan (PR: 1.75; CI: 1.11-
2.76 ), who had not taken a leprosy course (PR:3.03; CI: 2.01-4.58), who had
never followed up cases (PR:3.82; CI: 2.02-7.22) and who did not have a family
member affected by leprosy (PR:1.96; CI: 1.10-3.47). Conclusion: the high
prevalence of community health workers who have leprosy stigma represents a
barrier in disease control actions. It was observed that the chances of stigma
occurrence were higher in young, male community health agents, without training
on leprosy and with a workplace in the peripheral regions of the city. Factors to
be considered by the local control program with the adoption of Permanent Health
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Education. Investments in courses aimed at leprosy can contribute to reducing
ignorance about the disease, as cultural aspects and generational beliefs influence
the maintenance of concepts and social stigma.

Keywords: Leprosy. Community Health Workers. Social Stigma.

RESUMEN

Objetivo: identificar los factores asociados al estigma de la lepra, manifesta-
dos en la orientacidon sobre la separacidon de objetos en la vida familiar, por los
agentes comunitarios de salud en Palmas, Tocantins, Brasil. Métodos: estudio
transversal cuantitativo realizado en Unidades Basicas de Salud de Palmas en
una poblacidn de 301 agentes comunitarios de salud, mediante cuestionario
autoadministrado. Resultados: de los 301 agentes comunitarios de salud, el
22,92% orientaba a las personas en el hogar respecto a la separacion de ob-
jetos personales, como cubiertos, vasos, platos, toallas, ropa de cama, ropa y
aislamiento de dormitorios. La orientacion para separar objetos de uso personal
fue significativamente mayor para los agentes comunitarios de salud masculinos
(RP: 1,89; IC: 1,25-2,87), mas jovenes (RP: 1,90; IC: 1,14-3,17), con menor
tiempo viviendo en Palmas (RP: 2,06; IC : 1.253.40), con ubicacion de la Uni-
dades Basicas de Salud fuera del plan maestro (PR: 1.75; IC: 1.11-2.76), que
no habia realizado curso de lepra (PR:3.03; IC: 2.01-4.58), que nunca habia
casos en seguimiento (PR:3.82; IC: 2.02-7.22) y que no tenian familiar afecto
de lepra (PR:1.96; IC: 1.10-3.47). Conclusion: la alta prevalencia de agentes
comunitarios de salud que tienen el estigma de la lepra representa una barrera
en las acciones de control de la enfermedad. Se observd que las posibilidades
de ocurrencia del estigma eran mayores en agentes comunitarios de salud jove-
nes, del sexo masculino, sin formacidn en lepra y con actuacion en las regiones
periféricas del municipio. Factores a considerar por el programa de control local
con la adopcién de la Educacion Permanente en Salud. Educacidon en Salud.
Las inversiones en cursos dirigidos a la lepra pueden contribuir a reducir el
desconocimiento sobre la enfermedad, ya que aspectos culturales y creencias
generacionales influyen en el mantenimiento de conceptos y estigmas sociales.

Palabras clave: Lepra. Agentes Comunitarios de Salud. Estigma Social.

INTRODUCAO

A hanseniase é uma doenca cronica, infecciosa, negligenciada e estigmati-
zante causada pelo Mycobacterium lepraet. O estigma da doenca é fruto de um
poderoso processo social caracterizado pela rotulagem e estereétipo, levando
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a perda de status e a discriminacao?. Assim, o estigma da hanseniase constitui
uma barreira ao cuidado das pessoas que procuram servigos para prevencao de
doencas, tratamento de condigdes cronicas ou apoio para manter uma qualidade
de vida saudavel34.

Tais repercussdes biopsicossociais da hanseniase remontam a milhares
de anos devido aos graves problemas de pele e deficiéncias, consequente a
doenca, que aterrorizavam as pessoas’. Acreditava-se que a doenca era cau-
sada por uma maldicdo ou pelo pecado®. Essa crenca é amplamente difundida
até os dias de hoje. Estudos mostram que diferentes populagdes percebem a
hanseniase como uma doenca ou castigo divino>®.

Nesse cenario, cabe ressaltar, associado aos fatores supracitados, a persis-
téncia de elevadas taxas da doenca no ambito nacional. O estado do Tocantins
é considerado hiperendémico, ocupando o segundo lugar na deteccdo de casos
novos, com um coeficiente de deteccao de 96,44/100 mil habitantes no ano de
2019. Além disso, a capital do Tocantins, Palmas, possui o maior coeficiente
de deteccao de casos novos entre todas as capitais dos estados do Brasil, com
226,99 casos por cem mil habitantes em 2019758,

Considerando que o estigma é um sério obstaculo para o diagndstico
de novos casos e para a continuidade do tratamento, que sao a principal
preocupacao dos programas de controle de doencgas®>%°, muitos esforgos
tém sido empregados para reduzir a carga do estigma associado a han-
seniase®. Termos alternativos tém sido usados, em vez de “lepra”, usa-se
“hanseniase”'?,

Contudo, o desconhecimento sobre a doenca € um dos principais forta-
lecedores do estigma, jé que ocasiona esse processo de exclusdo, com con-
sequentes danos psicoldgicos a pessoa acometida, dificultando o processo de
tratamento e cura®.

Embora as acdes de controle da hanseniase tenham sido exitosas para o
diagndstico de casos novos em Palmas?, essas intervencdes ndo tém sido direcio-
nadas para reduzir o estigma relacionado & doenca. E fato que pessoas acometi-
das pela hanseniase ainda sdao estigmatizadas por profissionais de saude, amigos
e vizinhos. Assim, a Educacdo Permanente em Saude torna-se um instrumento
de extrema importancia para essas acoes na Atencao Primaria a Saude (APS)!t,

Evidencia-se, portanto, a importancia do papel dos agentes comunitarios
de saude (ACS), enquanto integrantes da Equipe de Saude da Familia (EqSF),
nas acdes de controle da hanseniase!?. Esse profissional é responsavel pela
adscricao da populacao do territério, pelas orientagdes e ainda representa o elo
entre a comunidade e a equipe.

Nessa perspectiva, o objetivo deste estudo é identificar os fatores associa-
dos ao estigma da hanseniase, manifestado na orientagdo quanto a separacao
de objetos no convivio familiar, pelos ACS de Palmas, Tocantins.
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METODOLOGIA

Local de estudo

O estudo foi desenvolvido no municipio de Palmas, capital do Tocantins, no
norte do Brasil. E o municipio mais novo do pais e atrai migrantes de todas as
regioes, em especial Norte, Nordeste e Centro Oeste, os quais vém em busca
de oportunidades. A populacao estimada foi de 313.349 habitantes em 2021.
Possui uma area de 2.219 km?2 13,

A Rede de Atencdo e Vigilancia em Saude (RAVS Palmas) da Secretaria
Municipal de Saude de Palmas conta com 87 Equipes de Saude da Familia (EqSF),
506 ACS, 15 Nucleos de Apoio a Saude da Familia (NASF) e 4 Policlinicas para
atendimento de clinicas especializadas. A cobertura média da populagao pelas
EqSF passou a ser de quase 100% desde julho de 2016. Essas 87 EqSF estao
distribuidas em 8 territorios de saude. Cada territério possui de 3 a 5 Unidades
Basicas de Saude (UBS). Ha 1 laboratério municipal, 7 laboratérios credenciados
e 1 centro de referéncia para fisioterapia e reabilitagao.

Tipo de estudo e populacao

Trata-se de um estudo quantitativo do tipo transversal realizado em Pal-
mas, Tocantins, entre os anos de 2017 e 2018.

Dos 506 ACS vinculados a atencdo basica de Palmas, 474 eram atuantes
nas EqSF e destes, 40 estavam em férias no periodo da aplicacdo do ques-
tionario autoaplicavel e 131 ndo compareceram ao convite para a pesquisa.
Assim, incluiram-se no estudo 301 ACS (60,5%) vinculados a Estratégia Saude
da Familia (ESF) por mais de 6 meses e que aceitaram participar da pesquisa.
Foram excluidos do estudo os ACS com desvio de funcao, em licenca médica
e/ou de férias no momento da coleta.

O questionario foi aplicado mediante os esclarecimentos do objetivo da
pesquisa e a assinatura do Termo de Consentimento Livre Esclarecido (TCLE),
atendendo as normas do Conselho Nacional de Saude (CNS), por meio da Re-
solugao 466/2012.

Coleta de dados

Em um primeiro momento, foi estabelecida uma parceria entre o Instituto
Tocantinense Presidente Anténio Carlos de Palmas (ITPAC) e a Fundacgao Escola
de Salde Publica de Palmas (FESP), pois a pesquisa foi desenvolvida atendendo
as necessidades do plano municipal de saude para os problemas mais preva-
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lentes na capital. Apos essa etapa, cada UBS foi visitada individualmente pelos
pesquisadores para a programacao da coleta de dados, onde houve a apresen-
tacao do projeto aos gerentes de UBS e profissionais da EqSF, que fizeram o
convite aos ACS no dia da reuniao de equipe.

Dez dias apods a realizacao do convite aos ACS, os pesquisadores compa-
receram a UBS, conforme programacao, para esclarecimentos sobre a pesquisa,
aplicacao do TCLE e posterior aplicacdo do questionario aos ACS de cada UBS.
Assim, os ACS que aceitaram participar da pesquisa permaneceram em sala
reservada sem a presenca dos pesquisadores para responderem as perguntas,
com duracao média de 20 minutos.

Por fim, apds todas as UBS serem visitadas para a realizacao da pes-
guisa, os dados coletados foram analisados para a programacao de educacao
permanente pela FESP e ITPAC Palmas, de acordo com as lacunas do conhe-
cimento dos ACS.

Instrumento de avaliagao

O banco de dados foi obtido a partir de um questionario autoaplicavel, de
multipla escolha, com 39 questdes, elaborado pelos pesquisadores, padronizado
e estruturado com objetivo de identificar as lacunas do conhecimento de ACS
acerca da hanseniase, as quais podem ser observadas nas duvidas quanto ao
diagnostico, transmissao, tratamento e monitoramento dos casos.

As varidveis selecionadas para este estudo foram sexo, idade, zona de
residéncia, tempo de residéncia no municipio de Palmas, raca/cor, local da UBS,
renda familiar, anos de estudo, tempo de servico como ACS, realizagao de cursos
em hanseniase, tempo de curso sobre a doenca, acompanhamento de casos de
hanseniase pelo ACS, seguranca para acompanhar os casos e historia de um
familiar com hanseniase.

A variavel desfecho deste estudo foi o estigma de ACS manifestado na
orientacao quanto a separacao de objetos no convivio familiar.

Analise dos dados

Em um primeiro momento, realizou-se a analise estatistica univariada das
variaveis, com o proposito de avaliar o comportamento em termos da distribui-
cao de cada variavel na populacao do estudo. Em seguida, fez-se uma analise
bivariada com o teste de qui-quadrado de Pearson e o calculo das razoes de
chances (RC), com intervalos de 95% de confianga (IC 95%). O teste de Pearson
foi aplicado para verificar o grau da correlacao entre as variaveis explicativas
e dependentes.
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Aspectos éticos

O estudo foi aprovado pelo Comité de Etica em Pesquisa (CEP) do Centro
Universitario Luterano de Palmas, Tocantins (CAAE n° 86581218.5.0000.5516/
CEULP/ULBRA, n° do parecer 2.656.443).

RESULTADOS

Participaram da pesquisa 301 ACS. A idade minima dos ACS foi de 20 e a
maxima de 67 anos, com uma média de 42,6 anos. Dos participantes do estudo,
153 (50,83%) eram casados, 25 (8,31%) divorciados, 82 (27,24%) solteiros,
35 (11,63%) com uniao estavel e 6 (1,99%) eram viuvos. Mais da metade dos
ACS sao naturais do Tocantins (52,82%), os demais sao migrantes de outros
estados (47,18%). Dos ACS participantes da pesquisa, os maiores percentuais
foram das UBS: 806 Sul, 712 Sul, 503 Norte, 1206 Sul e 1004 Sul.

Dentre os 301 ACS que responderam ao questionario, 22,92% orientaram
as pessoas no domicilio quanto a separacdo de objetos no convivio familiar, tais
como talheres, copos, pratos, toalhas, roupa de cama, vestimentas e isolamento
de dormitorio.

A orientacao para separar objetos de uso pessoal foi significativamente su-
perior para os ACS do sexo masculino (RP: 1,89; IC: 1,25-2,87, valor-p: 0,003),
mais jovens (RP: 1,90; IC: 1,14-3,17, valor-p: 0,010), com menor tempo de
moradia em Palmas (RP: 2,06, IC: 1,25-3,40, valor-p: 0,007), com localizacao
da UBS fora do plano diretor (RP: 1,75, IC: 1,11-2,76, valor-p: 0,012), que nao
fizeram curso em hanseniase (RP: 3,03; IC: 2,01-4,58, valor-p: 0,000), que nunca
fizeram acompanhamento de casos (RP: 3,82; IC: 2,02-7,22, valor-p: 0,000),
gue nao estavam seguros para acompanhar os casos da doenca (RP: 2,45; IC:
1,65-3,65, valor-p: 0,000) e entre os que nao tiveram ou tem um familiar doente
(RP: 1,96, IC: 1,10-3,47, valor-p: 0,013), conforme apresentado na Tabela 1.

Tabela 1 - Andlise bivariada dos fatores associados ao estigma da hanseniase por ACS do
municipio de Palmas, Tocantins, Brasil, 2017-2018

Orienta separar
Total objetos de uso Valor

Variaveis pessoal RP I1C95% de p

n n %
Sexo
Feminino 233 44 18,88 1 - -
Masculino 68 25 36,76 1,89 1,25-2,87 0,003
Idade
> 45 anos 96 18 18,75 1 - -
35 a 45 anos 124 22 17,74 0,94 0,53-1,66 0,847
< 35 anos 81 29 35,80 1,90 1,14-3,17 0,010
Hansen Int. 2022;47:1-17 Hansenologia Internationalis: hanseniase e outras doengas infecciosas | 7
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Orienta separar

Variaveis Total °b1‘;t::sg:|“5° RP  IC95% ‘;ae"l’;
n n %o

Zona de residéncia

Urbana 281 63 22,42 1 - -

Rural 20 6 30,00 1,33 0,66-2,70 0,435

Tempo de residéncia em Palmas

> 20 anos 186 36 19,35 1 - -

10 a 20 80 19 23,75 1,22 0,75-2,00 0,417

< 10 anos 35 14 40,00 2,06 1,25-3,40 0,007

Raca/cor

Branca 32 5 15,63 1 - -

Amarela 10 5 50,00 3,20 1,15-8,83 0,025

Parda 214 49 22,90 1,46 0,63-3,40 0,353

Preta 45 10 22,22 1,42 0,86-0,73 0,471

Local da UBS

Plano diretor 163 46 28,22 1 - -

Z‘i’rr:todro plano 137 22 16,06 1,75 1,11-2,76 0,012

Renda familiar

> 3 salarios 67 12 17,91 1 - -

2 a 3 salarios 72 21 29,17 1,62 0,87-3,04 0,119

< 2 salarios 162 36 22,22 1,24 0,68-2,23 0,465

Anos de estudo

> 12 anos 45 8 17,78 1

9 a 12 anos 98 22 22,45 1,26 0,60-2,61 0,524

Até 8 anos 158 39 24,68 1,38 0,70-2,75 0,332

Tempo de servico como ACS

> 18 anos 21 4 19,05 1 - -

10 a 18 anos 170 31 18,24 0,95 0,37-2,44 0,927

< 10 anos 110 34 30,91 1,62 0,64-4,09 0,272

Curso em hanseniase

Sim 207 29 14,01 1 - -

Nao 94 40 42,55 3,03 2,01-4,58 0,000

Tempo de curso em hanseniase

< de 2 anos 79 15 18,99 1 - -

> de 2 anos 128 14 10,94 0,57 0,29-1,12 0,105

Casos de hanseniase acompanhados pelo ACS

4 ou mais casos 100 11 11,0 1 - -

1 a 3 casos 144 34 23,61 2,14 1,14-4,03 0,012

Nenhum caso 57 24 42,11 3,82 2,02-7,22 0,000
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Orienta separar

Variaveis Total °b1‘;t::sg:|“s° RP  IC95% ‘:Iae"l’;
n n %

Sente-se seguro para acompanhar casos de hanseniase

Sim 226 38 16,81 1 - -

Nao 75 31 41,33 2,45 1,65-3,65 0,000

Ter um familiar com hanseniase

Sim 88 12 13,64 1 - -

Nao 213 57 26,76 1,96 1,10-3,47 0,013

Legenda: RP = razdo de prevaléncia; IC = intervalos de confianga

Fonte: Elaborada pelos autores

DISCUSSAO

Neste estudo, foi encontrada uma razao de chances estatisticamente
significativa para o estigma no grupo de ACS do sexo masculino, jovens,
gue nao fizeram curso, com local de trabalho na periferia e sem experiéncia
no acompanhamento de casos. Esses sao fatores a serem considerados pelo
programa de controle local com a adogao de um programa de Educacgao Per-
manente em Saude.

Verificou-se ainda uma escassez de estudos que abordem os fatores re-
lacionados ao estigma da hanseniase por ACS. Pesquisas relacionadas ao tema
englobam o conhecimento geral acerca da doenga e sao na maioria de aborda-
gem qualitativa, além de crencas e tabus relacionadas a ela, mas sem o ACS
como protagonista.

E fato gue a estigmatizacao da doenca por parte dos ACS representa
um problema de salde publica, uma vez que produz graves consequéncias as
pessoas acometidas, tais como sofrimento, exclusao e desamparo. Além disso,
0 enraizamento do estigma na comunidade dificulta sua mitigacao, sendo re-
sultado do atraso no diagndstico da doenca, com consequéncias definitivas na
vida dos individuos3#14,

Destarte, as acoes da APS se tornam de extrema importancia no controle
da hanseniase e reducdo do estigma, uma vez que possibilitam o conhecimento
da comunidade sobre fatores importantes, como quadro clinico, diagnédstico e
tratamento e modo de transmissao®!4. Além disso, devem ser realizadas acoes
educativas para o preparo do ACS no territério, e essas acoes devem focar nas la-
cunas de conhecimento desses profissionais, a fim de mitigar a discriminagao®!>16,

Ademais, os resultados indicaram uma razao de chances de 1,89 vezes
mais para pessoas do sexo masculino praticarem o estigma da hanseniase. Isso
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pode ser explicado porque, de forma geral, o autocuidado e a valorizacdao da
saude nao sao questdes sociais relevantes para os homens, sendo até mesmo
uma barreira a inclusdao dos mesmos em acdes de saude'’.

Ha ainda uma divergéncia entre homens e mulheres sobre as praticas de
saude, pois os homens sao impacientes e procuram praticas curativas, enquan-
to as mulheres estdao mais abertas a conhecer sobre a doenca e todo o seu
processo de cura!'’. Os homens adquirem menor conhecimento em relagdo as
doencas e, consequentemente, orientam equivocadamente quanto as questdes
de saude devido aos baixos indices de envolvimento em agdes!’ '8,

Os ACS mais jovens também apresentaram uma razdo de chances de
1,9 vezes maior para a pratica do estigma quando comparado com o grupo dos
mais velhos. Esse resultado pode ser explicado pela inexperiéncia e inseguranca
de pratica dos ACS mais jovens. Corroborando com esse achado, um estudo
sobre as praticas de saude em pacientes com tuberculose demonstrou asso-
ciacao significativa entre maior conhecimento em profissionais mais velhos?.
H4, ainda, uma pesquisa que aponta que ACS mais experientes tendem a ter
conceitos mais definidos acerca do processo salde-doenca. De maneira oposta,
para os ACS mais jovens e menos experientes com a doenga em questao, esses
conceitos parecem nao estar tao esclarecidos e fundados?°. Assim, verifica-se
gue a maior idade dos ACS leva a uma pratica mais segura, fazendo com que
o profissional altere sua percepgao quanto a conduta da doencga e deixe de
estigmatizar o paciente.

No tocante ao tempo de servico, os ACS com menor tempo de atuagao
orientaram 1,62 vezes mais quanto a separacao de objetos, mas ndo houve
diferenca significativa com o grupo de maior tempo de servigo. Essa maior
porcentagem de orientagao é explicada pela experiéncia no cargo de ACS, com
maior sedimentacao do conhecimento sobre hanseniase. Resultados semelhantes
foram encontrados em outro estudo, relacionando o conhecimento do ACS acerca
da hanseniase com o maior tempo de servigo?!. Dessa forma, constata-se que
a experiéncia pode levar a uma pratica mais atualizada, além de possibilitar
uma melhor compreensao do processo saude-doenca.

O fato de os ACS da zona rural apresentarem uma razao de chances
1,33 maior para a pratica do estigma na sua atuagdo, pode estar relacionado
a influéncia do meio em que a pessoa reside, tendo em vista os aspectos das
relagdes socioculturais?2. Outra explicacdo é que ACS atuantes na zona rural
possuem menos oportunidades de participarem das atividades de educacao per-
manente ofertadas pelo programa de controle local. Essas dificuldades podem
estar atreladas aos obstaculos de deslocamentos e longas distancias. Nesse viés,
a literatura embasa a importancia da educacao em saude ofertada no local de
trabalho do ACS, resultando em vantagens na reflexao critica e pratica cotidiana
do profissional de saudes.
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Paralelamente a isso, houve associagao significativa da pratica do estig-
ma por parte dos ACS atuantes nas regides fora do plano diretor da cidade,
com uma razao de chances 1,75 vezes maior. Ainda, para os ACS que moram
a menos tempo em Palmas, essa razao foi 2,06 vezes maior. Esses resultados
estao relacionados e podem ser explicados por uma centralizagcao dos projetos
de educacdao em saude em locais especificos, negligenciando unidades mais
afastadas, assim como territérios que ndao sdo hiperendémicos®?.

Dessa forma, o programa de controle local, bem como as EqQSF precisam
direcionar esforcos para a oferta de cursos de forma equanime com rompimento
de obstaculos. E fato que acdes direcionadas a mitigacdo da doenca esbarram
na centralizacdo e fragmentacao do sistema de saude, fazendo-se necessaria
a organizacao do sistema e elaboragao de politicas de educagdao permanente
disseminadas por todos os territorios®.

O estudo apontou, ainda, uma razao de chances 3,2 vezes maior de
estigmatizacao por parte dos ACS da raca/cor amarela. Esse fator pode ser
explicado por um desvio de identificacdo da cor na resposta do questionario.
Corroborando com a literatura, a autodeclaracao de raga/cor pode gerar duvi-
das, principalmente pela falta de familiaridade com os critérios, influenciando
no momento do preenchimento?3.

Assim, esses ACS seriam na verdade brancos, o que permite a explicacao
da variavel por um viés social, uma vez que pretos e pardos por sofrerem com
0 racismo no cotidiano possuem um olhar mais empatico para essas questoes.
Um estudo afirmou que a populacao negra possui menor acesso aos servicos de
saude, o que impacta diretamente em como esse ACS, que sofre diariamente
as consequéncias da exclusdo do sistema de salde, realiza sua pratica®.

Na anadlise da escolaridade e da renda, os resultados contrariam o pres-
suposto de que essas varidveis possuem impacto no nivel de estigmatizacao
do ACS com a hanseniase, haja vista que tal associacao nao foi significativa.
Ainda, nao foram encontrados estudos na literatura que pudessem embasar
esses achados. Apesar disso, podemos inferir que o salario que o profissional
recebe e seu nivel de escolaridade ndo influenciam diretamente na sua disponi-
bilidade para realizar cursos de aprimoramento profissional e atualizacdo da sua
pratica. Assim, independente da classe social e do nivel de estudo, todos estao
suscetiveis ao estigma, caso nao facam atualizacbes de educacao em saude?!.

Os ACS que ndo fizeram curso em hanseniase apresentaram uma razao
de chances 3,03 vezes maior para a pratica do estigma da hanseniase. E fato
gue essas lacunas de conhecimento contribuem significativamente na conduta
desses profissionais frente as pessoas acometidas, tendo em vista que o ACS
tem a atribuicao de divulgar informacdes adequadas sobre a doenga, bem como
desconstruir a imagem negativa associada desde tempos longinquos da historia.
Quanto maior o conhecimento sobre a hanseniase entre os individuos, maior a
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chance de terem atitudes positivas em relacao a doenca e as pessoas afetadas?°.
A qualificagao profissional é fator potencial para o rompimento da ideia de que
o enfermo oferece riscos para aqueles que convivem no mesmo lar, sobretudo,
quando o individuo acometido segue o tratamento de forma adequada e em
tempo oportuno?.

A realizacdo de curso para ACS sobre aspectos relacionados ao diagnds-
tico, transmissao e tratamento da hanseniase é fundamental para a difusao de
conhecimentos necessarios aos usudrios e reducdo do estigma®?s. E fato que o
controle da hanseniase na atencao basica depende do conhecimento dos ACS
sobre a doenga, uma vez que esses profissionais estao em contato direto com
as pessoas no territorio, por meio das visitas domiciliares® >,

Notoriamente, os ACS que ndao acompanharam casos de hanseniase apre-
sentaram razdao de chances de 3,82 vezes mais para estigmatizagdao. Com
isso, observa-se que a experiéncia profissional promove maior compreensao
sobre a doenca, o que pode refletir na conduta dos ACS. Reforcando esse
achado, pesquisa feita com os ACS de Belo Horizonte, em 2013, demonstrou
gue os profissionais que realizaram maior nimero de visitas domiciliares para
pessoas com tuberculose apresentaram melhor entendimento sobre a doenga,
por meio de uma pratica mais humanizada, quando comparados aos ACS me-
nos experientes?®.

Ademais, a inseguranca para acompanhar casos de hanseniase no territério
levou a orientagao inadequada de segregacao dos itens, com razao de chances
2,45 vezes maior. E fato que os ACS que recebem Educacdo Permanente em
Saude possuem menor percepgao de inseguranga ao exercerem sua profissao?’.
Acredita-se que essa situacdao possa estar relacionada ao maior conhecimento
e vivéncia com o cuidado em saude, confirmando o exposto anteriormentes?7,

Observou-se também uma razdo de chances de 1,96 vezes maior para a
pratica do estigma no grupo de ACS que nao teve um familiar doente. Corro-
borando esses resultados, um estudo realizado em um estado hiperendémico
para hanseniase mostrou que o apoio dos familiares no tratamento da hanse-
niase contribuiu para a cura e reducao do estigma?®. Logo, o acompanhamento
da histéria de um familiar com a enfermidade promove maior conhecimento a
respeito da doenca.

Somado a isso, uma revisao sistematica sobre o estigma em unidades
de salude mostrou que a reducao desse problema ocorreu apdés o fomento da
interacdao da comunidade com as pessoas estigmatizadas, sendo o método
mais efetivo na diminuicdo do preconceito*. Isso demonstra que variaveis
relacionadas ao maior convivio com as pessoas acometidas pela hanseniase,
como numero de casos acompanhados e presenca de familiares com a doenca,
possuem relevancia nesta pesquisa, reafirmando que a experiéncia promove
maior conhecimento.
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As limitacdes deste estudo estdo relacionadas a aplicacdo de um ques-
tionario de multipla escolha, criado e validado pelos pesquisadores da pes-
quisa. Esse instrumento investigou varidveis sociodemograficas e do processo
de trabalho, entao a observacao nao se deu na rotina de trabalho dos ACS,
portanto, as conclusdes obtidas por este estudo refletem os enunciados dos
profissionais sobre suas agdes, mas nao podem descrever as atividades efe-
tivamente desenvolvidas no cotidiano das unidades de saude. Por outro lado,
as respostas as perguntas foram preenchidas em sua totalidade e garantiu
melhor qualidade da anélise.

CONCLUSAO

A elevada prevaléncia de ACS que apresentam estigma da hanseniase
representa uma barreira nas acdes de controle da doenca. Desta forma,
a maior prevaléncia de manifestacao do estigma em ACS jovens, do sexo
masculino, sem capacitacdao sobre hanseniase e com local de trabalho nas
regides periféricas do municipio sdao fatores a serem considerados pelo
programa de controle local, ja que a identificacdo deles permite a elabora-
cdo de uma estratégia de Educacao Permanente em Saude, com énfase no
estigma causado pela doenca.

Os ACS que desconhecem como os estigmas se manifestam e afetam as
pessoas, podem prejudicar as agdes de controle. Portanto, investimentos em
educacdo em saude, com cursos direcionados a hanseniase sao de extrema
necessidade, eles contribuirdao para a reducao do desconhecimento acerca da
doencga, pois os aspectos culturais e de crencgas geracionais influenciam na ma-
nutencao de conceitos e do estigma social.
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