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VAMOS ACRBAR COM ESTR MANCHA NO BRASIL.

Aresponsabilidade do controle da Hanseniase é também de todos os profissionais de Saude.

A Hanseniase é um dos mais sé-
rios problemas de saude publica do
pais. O Brasil ocupa o0 1? lugar da
América Latina e 0 4° do mundo em
numero de doentes. O que se pode
fazer para mudar essa situagao?

" 1. DETECCAO DE CASOS

Todos os profissionais de saude
devem ser responsaveis por essa ati-
vidade nas diversas Instituicoes e ni-
veis de atendimento & demanda,
através de acoes que vao da simples
suspeita clinica, a confirmacao diag-
nostica, orientacao ao paciente, enca-
minhamente quando necessaric e no-
tificacao do caso atendido.

1.1 Diagnéstico da Hanseniase

Manchas ou areas da pele com
alteracao da sensibilidade térmica,
dolorosa e tatil.

Para fazer o diagnostico dife-
rencial com outras afecc¢oes cuta-
neas, valorize os sinais clinicos,

a historia epidemioldgica, e realize
um apurado exame dermato-
neurologico.

1.1.2 Exame Dermato-Neurolégico
Inspecio e palpacao dos nervos auri-
cular, cubital, radial, mediano, fibular
e tibial posterior.

Teste de sensibilidade térmica.

Teste de sensibilidade dolorosa.

Teste de sensibilidade tatil.

SAUDE: DIREITO DE TODOS. DEVER DO ESTADO.

Para o Diagnéstico com outras
neuropatias periféricas, lembre-se:
a neuropatia hansénica com fre-

iéncia é assimétrica, com hipertro-
1a de troncos nervosos e amiotrofias
principalmente nos pés e maos.

2. TRATAMENTO E CONTROLE

A Hanseniase tem cura.

Se a Instituicdo em que voceé tra-
balha ainda nao realiza nenhuma_
acao de controle da Hanseniase, dis-
cuta com sua m@&ﬁm de trabalho e
chefia da unidade, como implantar
uma, duas ou todas as atividades
abaixo:

2.1 - Descobrimento dos doentes atra-
vés da demanda espontinea (suspei-
ta ou confirmacao diagnoéstica), Noti-
ficagdo do caso Novo, orientacio e en-
caminhamento para o tratamento.

2.2 - Educacido em Saide.Realizada
pela equipe de satide com os doentes
e seus familiarese com a comunidade
local, visando:

* Incentivar a apresentacao volunta-
ria de doentes e seus contatos;

¢ Dar conhecimento dos locais de tra-
tamento e controle;

» Informar quanto a sintomatologia
(principalmente a inicial), a conve-
niéncia do tratamento precoce e a
possibilidade de prevencao da inca-
pacidade fisica e social;

+ Eliminar falsos conceitos relativos
ao contagio e & incurabilidade;

» Estimular a assiduidade do doente
e contatos, (familiares) mediante
atencao eficiente e humanizada.

2.3 - Tratamento integral dos doentes,
em regime ambulatorial
compreendendo:

* Quimioterapia especifica, visando
especialmente a eliminacéo das fon-
tes de infeccao;

* Prevencao e tratamento das inca-
pacidades causadas pela doenca;

* Tratamento das intercorréncias
e/ou complicagdes em regime hospi-
talar, se necessario.

2.4 - Vigilancia epidemioldgica
compreende:

» Investigacao dos contatos de cada
€aso novo;

» Vigilancia anual dos contatos (5 anos);
e Verificacdo das notificacoes.

Veja o que vocé, sua equipe e sua
unidade de satude podem fazer pelo
controle da Hanseniase na sua area
de atuacao.

Entre em contato com a Secreta-
ria Estadual de Saude - participe dos
treinamentos.




