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RESUMO
INTRODUCAO: A hanseniase é uma das doencas mais antigas da humanidade e de impactos
ainda relevantes na sociedade, indo para além do ambito biologico, estando associada a
estigmas sociais, sofrimento psiquico e limitacdo laboral. OBJETIVO: Analisar, por meio de
uma revisao integrativa, através de pesquisa bibliografica, os impactos da hanseniase na salde
mental dos pacientes acometidos. METODOS: Trata-se de uma revisdo integrativa da
literatura, realizada em bases de dados: SIELO, MEDLINE e LILACS, utilizando palavras
chaves, “Hanseniase”, “Satde Mental”, “Transtornos Mentais”, “Qualidade de Vida”,
“Ansiedade” e “Depressdo”. RESULTADOS: Ao final do cruzamento das palavras chaves e
de todo o processo de inclusdo, exclusdo e avaliacdo qualitativa dos materiais descrito na
metodologia, foram avaliados um total de 29 artigos. Através da leitura dos artigos ficou
evidenciado que a hanseniase e suas sequelas afetam a salide mental dos pacientes por gerar
alteracGes no aspecto fisico em primeiro lugar e segundamente nas relagcdes sociais e nos
aspectos psicoldgicos dos pacientes, sdo alteracdes comuns: fragilidade emocional inseguranca,
hostilidade, sentimentos de desamparo, auto depreciacdo e perda de autonomia. Houve um
consenso na leitura dos artigos de que a grande maioria dos pacientes sdo do sexo masculino,
mas que pacientes do sexo feminino sdo mais afetadas psicologicamente pela doengca. Também
ficou evidenciado gque a hanseniase esta associada com uma maior prevaléncia de sintomas
depressivos do que na populacdo em geral e que grande parte desses pacientes esta sob o risco
de desenvolver transtornos depressivos. CONCLUSAO: Os portadores de hanseniase
necessitam de um acompanhamento integral no sistema de salde, que esteja atento a saude
mental, aos sintomas depressivos e que estimule a manutencdo dos vinculos sociais e

reabilitacdo profissional.

PALAVRAS-CHAVE: Hanseniase, Saude Mental, Transtornos Mentais, Qualidade de Vida,

Depresséo.



ABSTRACT
INTRODUCTION: Leprosy is one of the oldest diseases of humanity and still has relevant
impacts on society, going beyond the biological scope, being associated with social stigmas,
psychological suffering and work limitations. OBJECTIVE: To analyze, through an
integrative review, through bibliographical research, the impacts of leprosy on the mental health
of affected patients. METHODS: This is an integrative review of the literature, carried out in
databases: SIELO, MEDLINE and LILACS, using key words, “Leprosy”, “Mental Health”,
“Mental Disorders”, “Quality of Life”, “Anxiety” and “Depression.” RESULTS: At the end of
crossing the keywords and the entire process of inclusion, exclusion and qualitative evaluation
of the materials described in the methodology, a total of 29 articles were evaluated. By reading
the articles, it became evident that leprosy and its sequelae affect the mental health of patients
by generating changes in the physical aspect firstly and secondly in the social relationships and
psychological aspects of patients, these are common changes: emotional fragility, insecurity,
hostility, feelings of helplessness, self-depreciation and loss of autonomy. There was a
consensus when reading the articles that the vast majority of patients are male, but that female
patients are more psychologically affected by the disease. It was also evidenced that leprosy is
associated with a higher prevalence of depressive symptoms than in the general population and
that a large proportion of these patients are at risk of developing depressive disorders.
CONCLUSION: People with leprosy need comprehensive monitoring in the health system,
which pays attention to mental health, depressive symptoms and encourages the maintenance

of social bonds and professional rehabilitation.

KEYWORDS: Leprosy, Mental Health, Mental Disorders, Quality of Life, Depression.



LISTA DE ABREVIATURAS

APS — Atencéo Primaria a Saude

BH — Bacilo de Hansen

DH — Doenca de Hansen
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MB — Multibacilares

MEDLINE — Medical Literature Analysis and Retrieval System Online
MS — Ministério da Saude

OMS — Organizagdo Mundial da Saude

PQT — Poliquimioterapia

PQT-U — Poliquimioterapia Unica

PB — Paucibacilares

QV — Qualidade de Vida

SUS — Sistema Unico de Sadde

SIELO - Scientific Electronic Library Online

UBS — Unidade Baésica de Saude

WHOQOL - World Health Organization Quality of Life
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1 INTRODUCAO

A hanseniase € uma das doencas mais antigas a se ter conhecimento e ainda nos dias
de hoje possui impactos significativos na humanidade. Também chamada de Doenga de Hansen
(DH), ela acomete geralmente os nervos superficiais da pele e o sistema nervoso periférico, mas
pode também afetar outros 6rgéos como: testiculos, figado, bago, olhos e outros 6rgéos. E uma
patologia que evolui de forma lenta e progressiva, sendo extremamente limitante e dolorosa
(MINISTERIO DA SAUDE, 2017).

A Organizagdo Mundial da Saude (OMS) estimou, em 2020, cerca de 127.396 novos
registros da doenca no mundo e o Brasil permaneceu ocupando a segunda posi¢cdo em ndmero
de casos, atras apenas da India, com 17.979 novos casos. Felizmente o Sistema Unico de Salde
(SUS), em especial a Atencao Primaria a Saude (APS), possui planejamentos e a¢des frequentes
para agilizar o diagnostico, efetivar o acompanhamento e realizar o tratamento com a
Poliquimioterapia (PQT), oferecida gratuitamente no Brasil desde 1995 (MINISTERIO DA
SAUDE, 2022).

A hanseniase € uma doenca que vai para além do ambito bioldgico, seu impacto
interfere no cotidiano das pessoas por meio de limitagdes motoras, dores crénicas, deformidades
fisicas, isolamento social, preconceitos e baixa autoestima, que em associacdo geram o0
sofrimento, a sensacdo de ameaga constante e o abandono (MONTE & PEREIRA, 2015).
Segundo o estudo realizado por Santos e Bertelli (2017), os portadores de hanseniase evitam
falar sobre a patologia para amigos e familiares, pelo medo das repercussdes desta em seu
convivio sociofamiliar. Dessa forma o medo passa a ser um sentimento rotineiro do portador
da DH, que opta pelo isolamento por vergonha e receio (SOUSA & MARTINS, 2018).

Apesar da hanseniase ter tratamento e cura para as suas diversas formas de
apresentacdo, 0 preconceito e o estigma estao enraizados na cultura e na psique dos individuos,
dificultando o processo de enfrentamento da doenca e no acolhimento dos portadores. (SOUSA
& MARTINS, 2018). Outrossim, 0s estigmas e preconceitos atrelados aos hansenianos atuam
como fator desencadeante do sofrimento psiquico, em razdo de refletir diretamente na
convivéncia social e na capacidade laboral. Isso posto, preocupacao e tristeza sdo caracteristicas
comumente associadas a portadores da hanseniase, de modo a existir uma associa¢cdo com
transtornos mentais como ansiedade e depressao (DIAS; COSTA, 2022).

Diante do exposto, tendo em vista a importancia historica e contemporanea da DH,
bem como suas problematicas, considera-se fundamental conhecer o impacto dessa doenca na

saude mental de seus portadores.



2 JUSTIFICATIVA

Durante a formacdo universitaria de um profissional da salude no Brasil,
principalmente se tratando de zonas com maior prevaléncia da DH como a regido norte e
nordeste, € muito comum o encontro com pacientes acometidos pela hanseniase, em especial
para os profissionais que tém maior atividade na APS, visto que a atencdo primaria é
responsavel pela maior parte das notificacbes desta patologia no Brasil (MINISTERIO DA
SAUDE, 2022).

Tal informacéo serve de base para a argumentacdo de que profissionais de saude
precisam estar informados e capacitados para lidar com essa doenca em suas diferentes formas
de afetar o paciente. Hanseniase é uma doenca que tem cura, e se rapidamente diagnosticada e
tratada conforme os protocolos estabelecidos, pode-se mitigar quase completamente as
inGimeras consequéncias que essa patologia pode causar (MINISTERIO DA SAUDE, 2017).
N&o obstante, uma vez que o sistema de salde falhou em cuidar corretamente de um
hanseniano, € importante que esses mesmos profissionais tenham uma visdo ampla do problema
e possam solucionar de maneira a cobrir todas as necessidades que um paciente como esse
possui, ndo se limitando apenas ao bem-estar fisico (Palmeira IP et al, 2020).

Com relagdo a minha experiencia enquanto académico, durante meus estagios em
Unidades Basicas de Saude (UBS), tive a oportunidade de acompanhar alguns casos de
pacientes acometidos pela hanseniase, em quase todos, principalmente naqueles que estavam
em uma fase mais avancada da doenca, era notaveis uma postura retraida e o uso de roupas
compridas, ocultando boa parte do corpo. Devido ao fluxo de atendimento na UBS néo foi
possivel um atendimento holistico ou mais aprofundado com a grande maioria desses pacientes.
Porém aqueles que foi possivel manter um contato mais prolongado referiram tratamento para
transtornos mentais como depressao e ansiedade, alguns inclusive com histérico de tentativa de
suicidio.

Diante disso, este projeto surgiu através da observacdo de um fendmeno, o qual
despertou o interesse académico no assunto. Ndo obstante esse trabalho pode contribuir
aprofundando o tema através de revisdo bibliografica, possibilitando dessa forma consolidar
em um material Gnico, um montante variado de informacbes e com analises em diferentes
perspectivas sobre 0 assunto. E com essa meta em mente, que o modelo de revisio integrativa
é 0 mais adequado por abordar analises qualitativas e quantitativas sobre o tema em questéo.

Uma vez que foi argumentada a necessidade de dados sobre o tema para uma melhor

conduta dos pacientes com hanseniase, a publicacdo desse material poderia servir de



instrumento de estudo, bem como trazer uma discussé@o sobre o assunto abordado, permitindo
novas conclusdes e/ou novas problematicas a se resolver.

Considerando a relevancia do tema, esse projeto pretende responder a seguinte
Pergunta Norteadora: o que os conhecimentos cientificos descritos em literatura nos altimos

anos contemplam sobre a saide mental dos pacientes acometidos pela hanseniase?



3 OBJETIVOS

3.1 Objetivo geral
Analisar, por meio de uma revisao integrativa, através de pesquisa bibliografica, os

impactos da hanseniase na saide mental dos pacientes acometidos.

3.2 Objetivos especificos

¢ Identificar possiveis elementos que estejam envolvidos na associacdo entre a

infeccdo por hanseniase (e/ou suas sequelas) e a saide mental dos pacientes acometidos;

e Relatar a associacdo entre a hanseniase (e/ou suas sequelas) com a prevaléncia de

doencas psiquiatricas como depressao e ansiedade.



4 METODOLOGIA
4.1 Tipo de pesquisa

Este trabalho trata-se de uma revisdo integrativa, a qual, proporciona a sintese de
conhecimento e a incorporagédo da aplicabilidade de resultados de estudos significativos na
pratica, permitindo a inclusdo de estudos experimentais e ndo-experimentais, quantitativos e
qualitativos, para uma compreensdao completa do fenémeno analisado (WHITTEMORE &
KNAFL, 2005). O artigo sera elaborado através de pesquisa bibliografica (SEVERINO, 2016)

em materiais publicados nos ultimos 10 anos.

4.2 Procedimento de coleta de dados

O levantamento de informacGes serd realizado por meio das bases de dados, sendo
elas: Scientific Electronic Library Online (SIELO), Medical Literature Analysis and Retrieval
System Online (MEDLINE) e Literatura Latino-Americana e do Caribe em Ciéncias da Saude
(LILACS) em plataformas eletronicas. A coleta ampla de materiais para o estudo, serd por meio
do cruzamento de descritores, tal cruzamento se dara através da pesquisa nas bases de dados
listadas acima com o descritor “Hanseniase”, 0 operador booleano “And” e outro descritor,
sendo eles: “Saude Mental”, “Transtornos mentais”, “Qualidade de Vida”, “Ansiedade” e
“Depressdo”. Os resultados obtidos foram organizados pelo gerenciador de referéncias End-
Note 21.

4.3 Instrumento de sele¢do de dados
Apo6s o levantamento amplo de materiais com o uso dos descritores, 0s artigos

encontrados serdo submetidos a critérios de inclusdo e exclusdo apresentados a seguir.

4.3.1 CRITERIOS DE INCLUSAO
® Artigos originais;
e Artigos em portugués, inglés e espanhol,
e Artigos sobre hanseniase e alteragcdes na saide mental;
e Artigos sobre hanseniase e alteragdes na qualidade de vida;
e Artigos sobre hanseniase e sua interagdo com transtornos mentais;
e Artigos sobre hanseniase e seus estigmas sociais;

e Artigos sobre hanseniase e seus impactos biopsicossociais;

4.3.2 CRITERIOS DE EXCLUSAO

e Artigos indisponiveis na integra;
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e Artigos com custo financeiro para acesso na integra;
e Artigos duplicados;
e Artigos publicados fora do periodo de estudo;

e Artigos inadequados a temética e/ou pergunta norteadora e/ou objetivos;

4.4 Andlise qualitativa dos artigos encontrados

Ap0s o uso dos critérios de inclusdo e exclusdo, a selecdo qualitativa dos artigos para
a producdo deste trabalho serd realizada através do uso de quatro etapas baseadas no estudo do
material, conforme sugerido por Gil (2017), em “Como elaborar projetos de pesquisa”.

Iniciando pela leitura exploratdria, uma grande quantidade de artigos sera selecionada
a partir do exame de estruturas das obras como o titulo, o resumo e a conclusdo. Obtendo uma
ideia geral do material e da sua utilidade para a pesquisa, a proOxima etapa sera a leitura seletiva,
escolhendo os artigos que mais se adequarem aos objetivos do projeto em questdo. A terceira
etapa é a leitura analitica do material com a leitura integral da obra, identificacdo das ideias
centrais, hierarquizacdo e sintetizacdo dos pontos principais. A Ultima etapa € a leitura
interpretativa, onde estima-se obter um significado mais amplo dos resultados até 0 momento,
fazendo uma reflexdo sobre como os dados obtidos se correlacionam e respondem aos
conhecimentos significativos, originados de pesquisas empiricas ou de teorias comprovadas,
bem como eles respondem aos objetivos de estudo propostos.

Ap0s todas essas etapas o0s artigos serdo submetidos ao processo de fichamento.
Utilizando uma planilha no programa de computador Excel, serdo registrados o titulo, autor,
data de publicacdo, objetivos, método de estudo, resultados, conclusdo e referéncia, a
organizacdo desses dados dessa forma facilitard a escrita e organizacdo do trabalho
posteriormente.

Por meio desses processos sera possivel a redacdo do projeto, buscando as respostas

da problematica proposta, e por fim o relatorio final com as conclusdes obtidas durante o estudo.



5 REFERENCIAL TEORICO
5.1 Historico da hanseniase

Um dos primeiros registros encontrados com uma descri¢ao dos sinais clinicos e do
tratamento compativel, com a anteriormente chamada lepra, atual hanseniase, sdo descritos em
um antigo texto medico 0 “Sushruta Samhita” datado do século 6 a.C. (SANTACROCE L, et
al., 2021).

Em 1874 o médico noruegués, Gerard Armauer Hansen, descobriu ao observar as
células encontradas nos nddulos formados na pele de uma pessoa com lepra um bacilo alcool-
acido resistente e agente etiolégico da hanseniase, o Mycobacterium leprae, chamado
posteriormente em homenagem ao cientista de Bacilo de Hansen (BH). Em 1897 a descoberta
de Hansen foi apresentada na 12 Conferéncia Internacional de Lepra, confirmando a hanseniase
como uma doenca infecto-contagiosa e afirmando o isolamento social como tratamento para a
patologia, concluséo essa que futuramente serviu de base por anos para a implantacdo de
politicas publicas de segregacdo (MACIEL, 2007).

A hanseniase € uma doenca estigmatizante, chamada por muito tempo de lepra, é
historicamente ligada a pobreza, baixas condi¢Oes sanitarias e de habitacdo, visto que a
aglomeracéo de pessoas é responsavel pela disseminacdo do bacilo através da via respiratoria.
Com o objetivo de desassociar a hanseniase como “doenga ambulatorial” com tratamento
disponivel, de facil administracdo e sem isolamento social, do termo “lepra” carregado por
estigmas e um componente religioso, em 1995 foi aprovada a lei de nimero 9.010 que definiria
o termo como hanseniase e sepultaria a terminologia “leproso” do vocabulario oficial brasileiro

(SAVASSI, 2010).

5.2 Definigdo: hanseniase

A hanseniase ¢ uma patologia infecto-contagiosa, crénica, curavel, é causada por um
bacilo alcool-acido resistente, intracelular obrigatorio, denominado bacilo de Hansen ou
Mycobacterium leprae. E transmitida através do contato prolongado com pacientes baciliferos
ndo tratados, sendo o homem a Unica fonte de transmissdo. Possui um periodo prolongado de
encubacdo, na média 5 anos, durante esse periodo € capaz de contaminar um grande contingente
de pessoas com sua alta infectividade e baixa patogenicidade (BRASIL, 2002).

Os sinais e sintomas da DH séo lesdes de pele hipocrémicas ou avermelhadas, com
perda, ou diminuicdo da sensibilidade na lesdo cutanea, sendo esse o sinal mais comum e

caracteristico da patologia, dorméncia em membros, fraqueza nas maos, pés ou palpebras, dor



em nervos, edema e/ou nédulos no rosto e orelhas, feridas indolores nas maos e pés (OMS,
2010).

Quando avancada e sem o tratamento adequado, a hanseniase pode levar a sequelas
permanentes, essas sdo avaliadas em diferentes graus. As variacGes nos graus de incapacidade
fisica indicam diferentes intensidades na perda da sensibilidade, redugdo da forca muscular e/ou
deformidades visiveis no rosto, membros superiores e inferiores (MINISTERIO DA SAUDE,
2017).

Assim, o Grau 0 indica que ndo foi encontrada nenhuma incapacidade. Grau 1
caracteriza perda de sensibilidade em membros. O aparecimento desse tipo de sintoma
representa uma lesdo de estagio mais avancado em troncos nervosos. Grau 2 indica a presenca
de uma lesdo ou incapacidade visivel. Para os membros isso significa a formacéo de feridas e
Ulceras, assim como o surgimento de deformidades anatdmicas como o pé caido e a mdo em
garra. A reducdo da acuidade visual e perdas de tecido também séo associadas ao grau 2 (OMS,
2010).

5.3 Diagnostico e classificagio

O diagndstico da hanseniase é clinico, podendo se beneficiar da baciloscopia e da
histopatologia como apoio diagndstico. Para realizar o diagndstico é importante a presenca de
pelo menos um dos sinais cardinais, sendo eles: (1) Comprovada perda de sensibilidade em uma
lesdo esbranquicada ou avermelhada. (2) Um nervo periférico espessado, associado a perda de
sensibilidade e/ou fraqueza muscular. (3) baciloscopia positiva - presenca de bacilos alcool-
acido-resistentes em um raspado intradérmico (OMS, 2010).

A DH possui diferentes formas de classificacdo a depender da resposta imunologica
do organismo. Pessoas em um dos polos do espectro, com um sistema imunologico resistente
possuem baixa carga de bacilos e sdo chamados paucibacilares (PB). O inverso, pessoas com
baixa resisténcia imunoldgica e muitos bacilos, sdo chamados de multibacilares (MB). No
Brasil é mais adotada a classificacdo de Madri e o Ministério da Saude indica a classificacdo
operacional com os seguintes critérios: paucibacilares (PB) - casos com até cinco lesGes de pele
e OU apenas um tronco nervoso comprometido e multibacilares (MB) - casos com mais de cinco
lesBes de pele e ou mais de um tronco nervoso acometido (MINISTERIO DA SAUDE, 2017).



5.4 Tratamento

A PQT é uma combinacdo de drogas muito segura e eficaz no tratamento da
hanseniase, montada para evitar o surgimento de resisténcia aos medicamentos. As drogas vém
na forma de comprimidos e é distribuida em cartelas compativeis com tratamento para quatro
semanas, periodo considerado como sendo um “més” (OMS, 2010). No Brasil desde julho de
2021 o ministério da satide determina o uso da Poliquimioterapia Unica (PQT-U), composta da
associacdo rifampicina + dapsona + clofazimina, tanto para casos paucibacilares, quanto casos
multibacilares. Os pacientes paucibacilares permanecem em tratamento durante seis meses,

enquanto os pacientes multibacilares 12 meses (MS, 2021).

5.5 Qualidade de vida

A definicdo da OMS é a mais utilizada mundialmente com relagéo ao tema Qualidade
de Vida (QV) e foi definida pelo World Health Organization Quality of Life (WHOQOL)
Group: “qualidade de vida ¢ a percepgao do individuo de sua posi¢do na vida, no contexto da
cultura e sistemas de valores nos quais vive, e em relacdo aos seus objetivos, expectativas,

padrdes e preocupacdes” (WHO 1998).

Qualidade de vida pode ser avaliada a partir de multiplos instrumentos de avaliacéo,
esses instrumentos podem abordar o tema de maneira geral, sendo o melhor exemplo e mais
utilizado o WHOQoL proposto pela OMS em suas diversas versdes. O WHOQoL é composto
por quatro dominios da QV, sendo esses dominios a representacdo de uma area da vida, sdo
eles: capacidade fisica, o bem-estar psicoldgico, as relacdes sociais e 0 meio ambiente onde o
individuo esta inserido (The WHOQOL Group, 1998b).

Existem muitos outros instrumentos avaliativos de QV como é o caso do Medical
Outcomes Study (MOS) que avaliam a QV geral, mas com foco biomédico, sdo eles SF-36; SF-
20; SF-12. Outros instrumentos avaliam de forma especifica, voltados para uma faixa etaria
definida ou para um dominio especifico da QV (SAVASSI, 2010).

De forma geral o dominio fisico avalia: percepcao de dor, desconforto, fadiga, energia
para o dia-a-dia, condi¢des de sono e repouso. O dominio psicologico avalia: sentimentos
positivos e negativos, pensar, aprender, memaria, concentragao, autoestima, imagem corporal,
aparéncia, espiritualidade, religido e crencas pessoais. O dominio do meio ambiente avalia:
seguranca fisica, ambiente no lar, recursos financeiros, cuidados de saude, oportunidades de

lazer, ambiente fisico e qualidade do ambiente em que reside. Com relacdo ao dominio social,
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a avaliacdo compreende a participacéo social, sendo ela mais especifica ou geral a depender do
grupo estudado e método de pesquisa utilizado (VAGUETT]I, 2013).

5.6 Saude mental

E importante especificar os termos a respeito de salde mental e transtornos
psiquiatricos. De acordo com a OMS (2010), saude mental ¢ “um estado de bem-estar no qual
o individuo é capaz de usar suas préprias habilidades, recuperar-se do estresse rotineiro, ser
produtivo e contribuir com a comunidade”.

Abordando o tema dos transtornos mentais. Segundo o manual de Diagnostico e
Estatistico de Transtornos Mentais 5.2 edicdo (DSM-5) os transtornos depressivos se
caracterizam pela presenca de humor deprimido, indiferente ou irritavel, acompanhado de
alteracGes somaticas e cognitivas que afetam significativamente na capacidade de execucéo das
funcBes diarias. Possui varias classificacdes a depender da duracdo, momento ou etiologia
presumida, sendo o transtorno depressivo maior o representante da condicdo classica desse
grupo de transtornos. Ele é conhecido por multiplos episodios de pelo menos duas semanas de
duragdo com alteragdes no afeto, na cognigdo, em funcdes neurovegetativas (AMERICAN
PSYCHIATRIC ASSOCIATION, 2014).

Ja os transtornos de ansiedade compartilham caracteristicas de medo e preocupacgéo
excessivos gerando alteragcbes comportamentais. O medo é a resposta emocional a ameaca
iminente real ou suposta, ansiedade age de forma a antecipar a ameaca futura. De maneira geral
tanto o medo quanto a ansiedade se sobrepdem, mas também se diferenciam, com o medo sendo
mais frequentemente associado a periodos de excitabilidade autonémica aumentada, necessaria
para o comportamento de luta ou fuga, e a ansiedade sendo mais associada a tensdo muscular e
vigilancia em preparagéo para perigo futuro. (AMERICAN PSYCHIATRIC ASSOCIATION,
2014).

Os transtornos ansiosos assim como 0s transtornos depressivos aparecem em muitas
categorias. Embora tendam a ser altamente conectados entre si, podem ser diferenciados pelo
exame detalhado dos tipos de situacBes que sdo temidos ou evitados e pelo conteddo dos
pensamentos ou crencas associadas. Eles diferem do medo ou da ansiedade provisorios, com
frequéncia induzidos por estresse, por serem persistentes (p. ex., em geral durando seis meses
ou mais). Como os individuos com transtornos de ansiedade em geral superestimam o perigo,
a determinacdo primaria da diferenciacdo entre medo e ansiedade é feita pelo clinico, levando
em conta fatores contextuais e culturais, (AMERICAN PSYCHIATRIC ASSOCIATION,
2014).
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6 RESULTADOS

Para o levantamento dos artigos que serviriam de base do estudo, foram utilizados 0s
descritores apresentados no tépico de metodologia, cruzando os descritores entre si e utilizando
0 gerenciador de referéncias End-Note para organizar os resultados obtidos, o primeiro
resultado do cruzamento das palavras chaves foi um total de 842 artigos, fazendo a subtracédo
dos artigos repetidos, restaram 597 artigos, sendo eles: 19 na SIELO, 163 na LILACS e 415 na
MEDLINE. Seguindo a metodologia de selecdo de artigos foram aplicados os critérios de
inclusdo e exclusdo descritos no topico 4.3 deste documento. O resultado desse filtro foi um
total de 158 artigos, sendo eles: 12 na SIELO, 73 na LILACS e 102 na MEDLINE.

Por ultimo foi feita a selecdo qualitativa em 4 etapas, descrita no topico metodologia
4.4 deste documento. Iniciando pela leitura exploratéria com os mesmos 158 artigos
selecionados no processo de inclusdo e exclusdo. Passando para segunda etapa, apos a leitura
seletiva restaram 85 artigos no total. Ao final da leitura analitica o saldo foi de 52 artigos.
Durante a leitura interpretativa é importante levantar algumas informacdes, 10 dos 52 artigos
selecionados ndo entraram para a coleta de dados do estudo por retratarem pesquisas realizadas
na india, no Nepal, China e Nigéria, e através da analise interpretativa chegou-se & concluséo
de que esses paises possuem culturas e dinamicas sociais muito diferentes das brasileiras,
tornando-se dificil manter qualquer correlagdo simétrica entre os dados desses artigos e outros
dados coletados. Ao final da leitura interpretativa e de todo o processo de coleta de dados,
restaram 29 artigos, 8 na SIELO, 16 na LILACS e 5 na MEDLINE. Segue abaixo a tabela com

os resultados do estudo:

Tabela 1. Artigos selecionados para o desenvolvimento do estudo

Autor Ano Metodologia Conclusio
Principal
CorréaBJetal. 2013 Estudo Sintomas depressivos moderados e graves
transversal, acometeram 43,1% dos casos avaliados,
quantitativo, independentemente de ter ou nao deficiéncias
descritivo fisicas. Sintomas mais frequentes foram:

preocupagao somatica, dificuldade no trabalho,
irritabilidade, fadiga, autoacusacao, choro facil,
insOnia, perda da libido, tristeza e anedonia.

Souza[Aetal. 2014 Pesquisa O estudo possibilitou visibilidade das formas de
qualitativa, convivéncia com a doenga, compreensdo do
descritiva e autocuidado e do tratamento medicamentoso,
exploratdria além do estilo de vida de pessoas com

hanseniase sob 6tica do modelo verticalizado.

Reis FlJetal. 2013 Estudo Em relacdo a qualidade de vida, a maior

transversal, insatisfacilo  foi no  dominio fisico,



Benedicto CB

et al.

2018

Silva PMF et 2019

al.

Pires
al.

CAA et 2022

Fortunato CN 2019

et al.

Aragjo DAL et 2016

al.

Leite SCC et 2015

al.

Martins TD et 2021

al.

quantitativo,
descritivo
Pesquisa quanti-
qualitativa,
estudo descritivo

Estudo
transversal,
quantitativo,
descritivo

Estudo
transversal,
quanti-
qualitativa,
observacional e
descritivo.

Estudo
transversal,
quantitativo,
descritivo

Estudo
quantitativo,
exploratdrio
descritivo
Estudo
qualitativo,
descritivo
estudo
qualitativo,
descritivo,
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principalmente no que se refere a dor e a
necessidade de cuidados de saude.

Individuos  com  neuropatia  hansénica
apresentam QV boa a moderada. Observa-se a
necessidade de um tratamento multidisciplinar
para uma abordagem integrada quanto a
problematica da hanseniase. A psicoterapia pode
conduzir o paciente a compreensdo de sua
condicdo fisica e emocional, reorganiza¢do da
imagem corporal, melhora da autoestima e da
QV.

Afirma-se a necessidade de priorizagdo e
intensificagdo das agdes de prevengdo de
incapacidades da hanseniase. A instalacdo das
incapacidades e deformidades afetam ndo
somente o ambito fisico dos pacientes, com
evidentes limitacdes para realizagdo de
atividades de vida diaria, mas também englobam
problemas psicossociais, como, por exemplo, a
restricdo social.

A presenca de sintomas depressivos e sua
relagcdo com as limitagdes causadas pela doenca
indicam a necessidade de agdes de diagndstico
precoce, prevencdo de incapacidades e
melhorias na qualidade da assisténcia prestada a
estes pacientes, incluindo a assisténcia
psicologica.

Pacientes classificados como multibacilar
apresentaram comprometimento da qualidade
de vida maior se comparados aos paucibacilares.
Considera-se necessario voltar a atencdo dos
profissionais de saide em reconhecer o
comprometimento da qualidade de vida, para
que sejam implementadas acdes e cuidados
voltados as necessidades nas suas diversas
dimensdes, estado geral de satde, dor, aspectos
fisicos,  psicologico, social, emocional,
funcional, vitalidade, espiritual e mental,
personalizando o atendimento de modo
individual e integral.

A populacdo investigada apresenta qualidade de
vida adequada, embora, observa-se que esta se
encontra afetada pela doenga principalmente
fisica e emocionalmente.

Conclui-se pela necessidade de abordagem
ampla de apoio a inclusdo social de pacientes
sequelados pela hanseniase.

Compreender significados e sentidos ¢
importante para impulsionar a pratica de um
cuidado de enfermagem sensivel, empatico e



Pelarigo JGT
et al.

Viana LSA et
al.

Pinto GF et al.

Santos VS et

al.

Palmeira IP et
al.

Amaral LKS et
al.

Leite SCC et
al.

Souza EB et al.

Costa RM et al.

2015

2017

2021

2015

2020

2021

2014

2014

2021

baseado no
método
fenomenolégico
hermenéutico
estudo
transversal,
quantitativo
descritivo

Estudo
quantitativo,
descritivo

Estudo
transversal
quantitativo,
descritivo

Estudo
transversal
quantitativo,
descritivo
Pesquisa
qualitativa,
descritiva,

estudo
transversal,
quantitativo,
descritivo

estudo de
intervencao
aberto, com
abordagem
quantitativa
Estudo
transversal,
qualitativo,
descritivo
Estudo
qualitativo,
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preocupado com o didlogo e
necessidades do ser.

com as

A maior parte dos idosos apresentou deficiéncias
fisicas, declinio cognitivo, e essas condi¢des ndo
interferiram significativamente na manifestacao
de sintomas depressivos e na independéncia
funcional.

A doenga, diante do processo de senescéncia
e/ou senilidade, pode ter contribuido
negativamente sobre os aspectos fisicos e
qualidade de vida dos idosos.

Este estudo evidenciou a influéncia dos fatores
sociodemograficos sobre a qualidade de vida de
pacientes com hanseniase, indicando a
necessidade de realizacao de uma assisténcia em
saude de maneira integral, compreendendo os
determinantes sociais da satde.

Limitagdes funcionais estdo associadas a menor
qualidade de vida em pacientes com hanseniase,
especialmente nos dominios fisicos e ambientais
do WHOQoL-BREF.

O enfermeiro deve prestar cuidados
humanizados ao paciente com hanseniase,
motivando-os para a autonomia € para o0
autocuidado, contribuindo para a melhoria da
qualidade de vida. A orientagdo, escuta
qualificada, consideracdo das necessidades do
paciente devem ser estimuladas para a melhoria
da qualidade de atendimento, tornando-o, assim,
integral.

Pacientes com hanseniase evidenciaram
disfungao fisica e dificuldades nas atividades
diarias instrumentais. Declinio cognitivo e

sintomas  neuropsiquiatricos  estdo  mais
associados ao envelhecimento do que a
hanseniase.

Oficinas terapéuticas parecem ter o potencial de
auxiliar na reabilitacdo psiquica de pacientes
institucionalizados ~em  decorréncia  da
hanseniase.

A partir da hanseniase entende-se a importancia
da dimensao psicossocial para o enfrentamento
da doenga, o sucesso do tratamento e das
complica¢des implicadas.

O autocuidado abrange uma dimensdo integral
de cuidados que deve ser inserido no contexto
cultural das pessoas, que realizado de forma



Quaggio CMP
et al.

Lima S de M et
al.

D’Azevedo
SSP et al.

Simoes S et al.

Antas EMV et
al.

Neder L et al.

Gaudenci EM

et al.

Miranda AVB
et al.

2015

2019

2019

2015

2022

2015

2016

2020

descritivo,
exploratorio
Estudo
transversal,
quanti-
qualitativo,
descritivo,
exploratorio
estudo
transversal,
quantitativo,
descritivo

estudo
quantitativo,
descritivo

estudo
transversal,
quantitativo,
descritivo

estudo
transversal, de
carater analitico,
quantitativo

Estudo
transversal,
quantitativo,
descritivo

Estudo
transversal,
quantitativo,
descritivo e
analitico.

Pesquisa
qualitativa,
descritiva,
exploratdria
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eficiente, proporciona melhorias no bem-estar e
na qualidade de vida.

Embora os participantes do estudo tenham
limitagdes fisicas, a avaliagdo por meio do
WHOQOoL-BREF e da entrevista em grupo focal
foi boa.

Os resultados indicam que os individuos em
tratamento dos estados reacionais apresentam
boa QV, embora alguns aspectos, notadamente
relacionados a dor e desconforto; dependéncia
de medicacdo; capacidade de trabalho;
sentimentos negativos; recursos financeiros;
recreagdo e lazer, influenciem negativamente na
sua avaliacao global.

Os resultados encontrados evidenciam que a
percepcao de qualidade de vida dos participantes
teve baixa pontuagdo. Varios problemas foram
observados e relacionados a insatisfacdo da
qualidade de vida percebidas pelas pessoas
afetadas pela doenga.

O estudo permitiu verificar os aspectos de
vulnerabilidade e de suporte dos portadores de
hanseniase, apresentando-se melhor qualidade
de vida em individuos idosos, casados ¢ com
baixa escolaridade.

Evidenciou—se que pessoas com hanseniase tém
qualidade de vida em nivel intermediario,
principalmente quando associada a neurite € a
comorbidades, o que ressalva a necessidade de
acompanhamento continuo dos participantes.
Foi o primeiro estudo a identificar reducdo nos

dominios capacidade fisica e atividades
escolares em pacientes pediatricos com
hanseniase e manifestacoes
musculoesqueléticas.

A hanseniase atinge homens e mulheres, a QV e
o indicativo de depressdo tém correlagdo com a
idade mais avancada, com o maior grau de
incapacidade, com a menor renda familiar, com
a escolaridade mais baixa e com a capacidade
produtiva dos individuos.

O enfrentamento diario do preconceito pode
interferir no prognostico da doenca, na adesdo
ao tratamento e qualidade de vida, o que requer
uma conduta profissional pautada em
acolhimento, escuta qualificada e constante
dialogo.



Gomes MEO 2022
et al.

Finotti RFC et 2020
al.

estudo
transversal,
quantitativo,
descritivo
Estudo
transversal,
quantitativo,
descritivo
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A hanseniase causa sofrimento aos individuos
que ultrapassa a dor e o mal-estar estritamente
vinculados ao prejuizo fisico, com grande
impacto social e psicoldgico.

Os TMC:s foram frequentes e associados ao sexo
feminino, faixa etaria produtiva, baixa renda e
qualidade de vida insatisfatéria. Agdes voltadas
para a saude mental nesse grupo populacional
sdo necessarias.
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7 DISCUSSAO

Durante a selecdo de artigos para o projeto, foi perceptivel a caréncia de estudos que
pesquisaram sobre a relacdo da vivencia com a hanseniase e a saude mental dos pacientes ou
sobre a relagéo dessa patologia com transtornos mentais. No entanto, existem um volume
razodvel de obras que pesquisaram sobre a avaliacdo da qualidade de vida em pacientes com
DH. Dentre os parametros avaliados pela QV esta a avaliacdo do dominio psicol6gico, dominio
esse que é menos ou mais explorado a depender dos objetivos da pesquisa (Barcelos RMFM et
al, 2021).

Apesar de a avaliacdo do dominio psicoldgico e saide mental ndo serem sinbnimos,
existe uma grande interseccdo entre esses dois temas, de tal forma que acontece uma tendencia
em novas pesquisas na area da psiquiatria e saude mental a utilizarem os mecanismos de
avaliacdo de qualidade de vida como medida em suas metodologias. Outrossim, pesquisas sobre
a qualidade de vida dos pacientes, possuem perspectivas de abordagem ampla e permitem uma
avaliacdo abrangente de como uma patologia impacta de forma multifatorial os acometidos.
(Kluthcovsky ACGC et al, 2009). Dessa forma, foi possivel realizar uma pesquisa com maior
acervo de artigos sobre o tema e que contribuisse para a realizacdo dos objetivos apresentados

nesse estudo.

Finalmente abordando o que foi possivel descobrir na leitura dos artigos contatou-se
que: o perfil da amostragem dos pacientes é similar na grande maioria dos trabalhos e corrobora
0s conhecimentos atuas sobre a epidemiologia da hanseniase no Brasil. Ficou evidenciada uma
prevaléncia de pacientes do sexo masculino, idade média entre 40-60 anos, maior prevaléncia
de pardos, renda familiar menor do que 3 salarios minimos e o predominio da classificacdo é
pela forma multibacilar da doenca, muitos artigos registraram esse perfil, entre eles o de
D’Azevedo SSP et al, (2019) e o de Souza IA et al, (2014).

Com relacdo a avaliacdo global da qualidade de vida, houve uma discordancia entre
os artigos selecionados para o estudo. Alguns concluiram que a hanseniase tem impacto
negativo significativo na QV dos portadores, outros a concluséo foi que a qualidade de vida
global é moderada ou apresentando discreta reducdo em comparacdo a paciente nao
hansenianos. O estudo de Fortunato CN et al (2019) demonstrou que 84,4% dos participantes
apresentam algum tipo de grau de comprometimento da QV e Gaudenci EM et al (2016) relata
que houve queda na avaliacdo dos quatro dominios avaliados. Em contraposic¢ao, Araujo DAL
et al (2016), concluiu que a qualidade de vida dos pacientes com hanseniase é adequada e

Benedicto CB et al (2018), avaliou como boa a moderada a QV dos pacientes.
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Abordando o dominio fisico, houve um consenso nos artigos estudados de que esse é 0 mais
afetado pela hanseniase, tendo uma avaliacdo negativa por parte dos pacientes, mesmo em
estudos que concluiram uma QV global boa, como foi registrado no artigo de Benedicto CB et
al, (2018). As lesdes na pele, as deficiéncias fisicas, e a vivencia com a dor associada, geram
segundo Lima S de M et al, (2019) reducdo no desempenho das atividades domesticas e
laborais, e de acordo com Antas EMV et al (2022) geram distor¢cdes na imagem corporal e baixa

autoestima.

O dominio ambiental ¢ retratado com maiores reclamacdes voltadas as facetas recursos
financeiros e lazer, Lima S de M et al (2019), registra 57% dos individuos referindo poucos ou
nenhum recurso para satisfazer suas atividades e 75% referindo insatisfacdo com suas opgoes
de lazer. A ocorréncias dessas queixas pode tanto estd associada a faixa de renda e perfil
amostral das pesquisas, sendo queixas comuns da populagdo com menor renda familiar, ou pode
estar associada ao poder incapacitante da hanseniase, reduzindo a capacidade laboral e elevando

0s custos financeiro para o auto cuidado (Lima S de M et al, 2019).

No que diz respeito ao dominio social, suporte, apoio social, relacdes pessoais e
atividade sexual foram os retratados com maior impacto no cotidiano dos avaliados. As
limitacdes fisicas e a baixa autoestima estdo associadas a um padrdo de maior isolamento social,
ao sentimento de vergonha e a perda do contato com amigos, familiares e colegas de trabalho.
O resultado encontra correlacdo na vasta literatura sobre o historico da hanseniase, uma doenca
ligada a estigmas e excluséo social (Antas EMV et al, 2022). Apesar disso, esse mesmo artigo
de 2022 registrou pontuacdes boas na avaliacdo desse dominio em compara¢do com 0S outros

trés e enfatizou sobre a importancia de uma rede de apoio para mitigar os impactos da doenca.

Por fim, o dominio psicoldgico, considerado o segundo ou terceiro mais afetado a
depender do estudo, ficando atras apenas do dominio fisico em reducdo da QV, o relato de
sentimentos negativos como: mau humor, desespero, fragilidade emocional, inseguranca,
desamparo, auto depreciacdo, perda de autonomia e em alguma medida anedonia é presente em
boa parte dos pacientes (Corréa BJ et al, 2013).

Esses sentimentos negativos referidos por grande parcela dos hansenianos revelam a
interferéncia da hanseniase com a salde mental dos pacientes, que se encontra efetivamente
prejudicada. Outrossim houve um consenso entre os artigos de que apesar de a maioria dos
individuos na amostra serem do sexo masculino, pacientes do sexo feminino apresentavam

escores menores na avaliagdo desse dominio, 0 motivo ndo foi abordado a fundo, mas presume-
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se que o sexo feminino € mais afetado na autoestima pelas lesdes de pele. Além disso, existe 0
relato desses sentimentos se apresentarem de forma frequente, estando associados ou

preenchendo critérios de diagnostico para transtornos depressivos (Corréa BJ et al, 2013).

Diante da problematica multifatorial que a DH ocasiona na vida das pessoas, ficou
evidenciado pela leitura dos artigos que a abordagem terapéutica voltada apenas ao controle da
doenca e reversdo dos sintomas, ndo € plenamente efetiva em assegurar a manutencdo da
qualidade de vida e a saude mental dos hansenianos. Boa parte dos artigos enfatizaram a
necessidade de estudos para o desenvolvimento de um programa de atencéo integral ao paciente
com hanseniase, atencdo essa que aconteca de forma acolhedora e atenta aos prejuizos
psicoldgicos e sociais do individuo, promovendo a¢es que abordem a vida do paciente de
forma mais integral (Souza EB et al, 2014).

Algumas propostas para melhorar a QV e a saude mental dos individuos com DH,
foram apresentadas nos artigos. Leite SCC et al (2014) evidenciou em seu estudo que oficinas
terapéuticas mostraram um bom potencial, contribuindo significativamente para a melhora da
qualidade de vida e dos aspectos que compdem seus dominios fisico, psicoldgico e relacionados
ao meio-ambiente. Martins TD et al (2021) conclui que o olhar empético e preocupado com o
didlogo e com as necessidades do ser, favorecem a relacéo entre a equipe de profissionais de
salde e o paciente e impulsionam a pratica do cuidado. Souza IA et al (2014) enfatiza que
estimular a criatividade e a curiosidade no paciente para despertar um novo olhar a partir do
diagndstico é o ideal e s sera possivel quando os profissionais da area da saude tiverem viséo
integral da humanidade, contribuindo para o tratamento de contextualizada e em consonancia

com a realidade das pessoas de forma critica e consciente.

Com relagé@o aos transtornos mentais, a literatura separada para o trabalho abordou
exclusivamente a relacdo entre hanseniase e transtornos depressivos, ndo havendo materiais
nesse estudo correlacionando a DH e ansiedade ou outros transtornos psiquiatricos de forma
isolada. Dessa forma, configura-se como uma limitacdo imposta a essa pesquisa. Os resultados
encontrados correlacionando hanseniase e transtornos mentais estdo restritos a associagéo entre
hanseniase e transtornos depressivos, ndo podendo ser estendido a outros transtornos
psiquiatricos. Tal dado evidencia também a necessidade de pesquisas voltadas a como a
hanseniase poderia estar associada a outros transtornos mentais ndo depressivos (Barcelos
RMFM et al, 2021).
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No tocante a prevaléncia de transtornos mentais conclui-se que a qualidade de vida
insatisfatoria para os dominios fisico e psicoldgico eleva consideravelmente a prevaléncia
desses transtornos entre os pacientes acometidos, mostrando-se associados principalmente ao
sexo feminino, ao baixo nivel socioecondmico e a faixa etaria economicamente ativa, isso fica
evidenciado no estudo de Finotti RFC et al (2020). Essa mesma pesquisa evidenciou que a
prevaléncia de transtornos mentais comuns em pacientes com hanseniase na cidade de Cuiaba
em 2018 foi de 70%. Ademais enfatizou que sentimentos como medo, ansiedade e depressao

podem afetar a evolugdo da doenca.

Com relagdo a relacdo entre transtornos depressivos e hanseniase, Corréa BJ et al
(2013) registrou em sua pesquisa a frequéncia de sintomas depressivos de intensidade leve foi
de 56,9% e de moderada a grave foi de 43,1% com pouca variacdo a depender do instrumento
de avaliacdo da QV. Também relatou que os sintomas mais frequentes apresentados pelos
pacientes foram: preocupacao somatica (80,7%), dificuldade no trabalho (78,5%), irritabilidade
(68,5%), fadiga (67,7%), autoacusacdo (62,3%), choro facil (60%), ins6nia (56,9%), tristeza
(53,8%), anedonia (50%) e mudanca na imagem corporal (50%).

Entre os estudos, uma pesquisa no municipio de Marituba, Estado do Par4, feita por
Pires CAA et al (2022), encontrou em sua pesquisa uma correlagdo entre o grau de incapacidade
dos pacientes a presenca de sintomas depressivos leves a moderados, de tal forma que quanto
maior o grau de incapacidade associado a hanseniase maior a taxa de sintomas depressivos. Por
fim, concluiu que a correlagédo entre a incapacidade fisica gerada pela hanseniase e a prevaléncia
de sintomas depressivos indicam a necessidade de a¢des de diagndstico precoce, prevencao de

incapacidades e enfatiza a atencdo psicoldgica no tratamento da hanseniase.
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8 CONCLUSAO:

Concluiu-se gue a hanseniase e suas sequelas afetam negativamente a saude mental
dos pacientes por gerar alteracdes em multiplos dominios da qualidade de vida. Com relacéo
ao aspecto fisico, as lesbes na pele e as deficiéncias fisicas geram distor¢cdes na imagem
corporal, baixa autoestima e limitagdo laboral. O dominio social também fica prejudicado pelo

isolamento autoimposto pelo paciente e o estigma atrelado a doenca.

No tocante aos impactos psicoldgicos que a hanseniase gera, 0s artigos em sua maioria
registraram pacientes frageis emocionalmente apresentando inseguranca, a, hostilidade,
sentimentos de desamparo, auto depreciacdo, perda de autonomia e em alguma medida
anedonia. Houve um consenso na leitura dos artigos de que a grande maioria dos pacientes séo
do sexo masculino, mas que pacientes do sexo feminino sdo mais afetadas psicologicamente

pela doenca.

Ficou evidenciado que em virtude das alteracGes fisicas, psicoldgicas e sociais que
acompanham a hanseniase, destaca-se que a presenca de sintomas depressivos € mais elevada
do que na populacdo em geral e que grande parte desses pacientes esta sob o risco de
desenvolver transtornos depressivos. Portanto, esses pacientes necessitam de um
acompanhamento acolhedor e integral no sistema de salde, que esteja atento a salde mental,
aos sintomas depressivos e que estimule a manutencdo dos vinculos sociais e reabilitagdo

profissional.
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