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INTRODUÇÃO

• Pesquisa qualitativa e descritiva

• Foram selecionados prontuários pelo Sistema de Informação e

Notificação de agravos (SINAN); Pessoas acima de 15 anos;

Casos novos de Janeiro de 2018 a Dezembro de 2022;

• Pesquisa realizada através de prontuários eletrônicos, físicos

e digitalizados;

• Pesquisa realizada no setor de Prevenção de Assistência de

Prevenção de Incapacidades.

METODOLOGIA
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O estudo mostrou que dentre os casos novos de hanseníase,

houve um declínio nos diagnósticos, porém, em relação à

frequência do grau de incapacidade “1” e “2” houve um

aumento de casos diagnosticados com algum grau de

incapacidade. O grau “1” expressa maioria nos diagnósticos

123 (44,9%) (Gráfico 1).

RESULTADOS

O estudo mostra que houve um aumento da detecção de

incapacidades ocorrida entre os graus quando

comparados com o diagnóstico e cura, enquanto no

escore OMP ocorreu uma melhora.

Concluindo que as intervenções para o diagnóstico

precoce, estratégias para melhor adesão ao tratamento,

planos e cuidados aplicados e até capacitações para o

serviço sejam para melhorar a qualidade de vida dos

pacientes.

COMENTÁRIOS FINAIS           
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Gráfico 1- SÉRIE HISTÓRICA DOS CASOS NOVOS DE HANSENÍASE 

DIAGNOSTICADOS NA FUNDAÇÃO HOSPITALAR ALFREDO DA MATTA DE 

2018 A 2022

Series1 Series2 Series3

Classificação do grau de incapacidade física na hanseníase

• Grau “0” sem alterações de sensibilidade e força;

• Grau “1” alteração de força e/ou de sensibilidade;

• Grau “2” alterações visíveis.

Classificação do Escore Olho, Mão e Pé (OMP)

• A partir do grau estipulado determina-se o escore que

identifica o local avaliado (olhos, mãos e pés) com mais

comprometimento.

• Essa variação pode ser numerada de 0 a 12.

Tabela 1. Comparação dos graus na hanseníase no diagnóstico e cura

entre casos novos de hanseníase na Fundação Alfredo da Matta de 2018

a 2022

Tabela 2. Comparação do escore dos olhos, mãos e pés entre casos

novos de hanseníase na Fundação Alfredo da Matta de 2018 a 2022

Avaliação Neurológica Simplificada (ANS)1,3

Monitora a função neural do paciente identificando de forma

precoce: alterações de sensibilidade; motora; autonômica;

realizada no diagnóstico, na alta e sempre que houver

necessidade.

Legenda

A hanseníase é uma patologia infectocontagiosa causada pelo

Mycobacterium leprae. Afeta preferencialmente, pele e nervos

periféricos1,2.

Selecionados 478 prontuários; Excluídos: 204 e qualificáveis

para o estudo 274 prontuários.

Destes, 162 (59,12%) eram do sexo masculino e 112 (40,88%)

do sexo feminino.

Em relação à faixa etária, houve predominância da faixa entre

46 a 55 anos 20,4% e em relação a raça/cor 75,55% se

declararam pardos;

Quanto ao nível de instrução, apenas 24,9% possuíam ensino

médio completo.

Em relação à forma clínica, 142 (51,82%) eram Dimorfa e a

Classificação Operacional 204 (74,45%) Multibacilar.

DIAGNOSTICO 0 1 2 TOTAL

0 74 26 1 101

1 29 79 15 123

2 1 11 38 50

Total Geral 104 116 54 274

MELHORA 41 15,0 %

PIORA 42 15,3 %

SEM ALTERAÇÃO 191 69,7 %

CURA
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Na comparação entre diagnóstico e cura os índices

apresentados de melhora (15%) e piora (15,3%) entre os

graus, sendo uma diferença pouco expressiva (Tabela 1),

enquanto o OMP apresentou uma melhora de 27,4% e piora

de 26,3% (Tabela 2).

Legenda


