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Nursing therapies for people with limitations resulting from leprosy

Terapias de enfermeria para personas con limitaciones derivadas de la lepra
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RESUMO

Objetivo: Aplicar os cuidados de enfermagem a pessoas com incapacidades residuais decorrentes da
hanseniase. Métodos: Trata-se de uma pesquisa-cuidado de abordagem qualitativa, a qual emprega a Teoria
de Transi¢Bes como base teodrica. A coleta de dados ocorreu em um hospital do estado do Piaui, por meio de
um instrumento com trés perguntas de carater aberto. O registro das informacdes se deu por meio de
gravacdes realizadas em aparelho celular. O estudo foi aprovado por Comité de Etica em Pesquisa.
Resultados: Ao todo, foram entrevistadas dezessete pessoas. A presenca de incapacidades diminui a
habilidade de realizar tarefas, afetando a qualidade de vida e gerando desigualdades socioecondmicas.
Ademais, o afastamento familiar e a visdo autodepreciativa causam efeitos psicolégicos marcantes,
exacerbando os desafios associados a doenca. A incapacidade de trabalhar tem impacto significativo na
saude mental, pois, além do sustento financeiro, constitui uma parte fundamental da identidade. Outrossim, o
autocuidado é imprescindivel para manter a qualidade de vida. Conclusédo: As terapéuticas de enfermagem
realizadas apontam para a ampla gama de necessidades fisicas e mentais dos pesquisados-cuidados. E
prudente identificar a hanseniase como uma condicdo que apresenta necessidades de ordem mental que
devem ser adequadamente abordadas.

Palavras-chave: Hanseniase, Cuidados de enfermagem, Pessoas com deficiéncia.
ABSTRACT

Objective: To apply nursing care to people with residual disabilities resulting from leprosy. Methods: This is
a qualitative care research study that uses Transition Theory as its theoretical basis. Data collection took place
at a hospital in the state of Piaui, using an instrument with three open-ended questions. The information was
recorded using cell phone recordings. The study was approved by the Research Ethics Committee. Results:
In total, seventeen people were interviewed. The presence of disabilities reduces the ability to perform tasks,
affecting quality of life and generating socioeconomic inequalities. Furthermore, family estrangement and self-
deprecating views cause significant psychological effects, exacerbating the challenges associated with the
disease. The inability to work has a significant impact on mental health, since, in addition to financial support,
it constitutes a fundamental part of identity. Furthermore, self-care is essential to maintain quality of life.
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Conclusion: The nursing therapies performed point to the wide range of physical and mental needs of the
patients receiving care. It is prudent to identify leprosy as a condition that presents mental needs that must be
adequately addressed.

Keywords: Leprosy, Nursing care, Disabled persons.
RESUMEN

Objetivo: Aplicar los cuidados de enfermeria a personas con discapacidad residual producto de la lepra.
Métodos: Investigacién-cuidado con enfoque cualitativo, que utiliza como base teérica la Teoria de las
Transiciones. La recoleccion de datos se realiz6 en un hospital del estado de Piaui, mediante un instrumento
con tres preguntas abiertas. La informacion fue registrada a través de grabaciones realizadas en un teléfono
celular. El estudio fue aprobado por el Comité de Etica en Investigacion. Resultados: Se entrevistaron
diecisiete personas. La presencia de discapacidad reduce la capacidad para realizar tareas, afectando la
calidad de vida y generando desigualdades socioecondmicas. Ademas, la separacién familiar y las
autocriticas causan importantes efectos psicoldgicos, lo que exacerba los desafios asociados con la
enfermedad. La incapacidad para trabajar tiene un impacto significativo en la salud mental, ya que, ademas
del apoyo econdmico, constituye una parte fundamental de la identidad. Ademas, el autocuidado es esencial
para mantener la calidad de vida. Conclusién: Las terapias de enfermeria realizadas apuntan a la amplia
gama de necesidades fisicas y mentales de quienes son atendidos. Es prudente identificar la lepra como una
condicidén que presenta necesidades mentales que deben ser atendidas adecuadamente.

Palabras clave: Lepra, Atencion de enfermeria, Personas con discapacidad.

INTRODUCAO

A hanseniase € uma doenca infecciosa, contagiosa, de evolucao crénica, causada pelo Mycobacterium
leprae, estando fortemente relacionada a condigBes econdmicas, educacionais, sociais e ambientais
desfavoraveis, tendo em paises com altos niveis de desigualdade socioeconémica um ambiente propicio para
sua propagacdo (BRASIL, 2022). No cenario mundial, o Brasil ocupa o segundo lugar entre 0s paises com
maior niumero de casos no mundo, sendo que em 2021, na regido das Américas, houve 19.826 (14,1%) casos
notificados; desses, 18.318 (92,5%) ocorreram no Brasil, painel que expde um problema em saude publica
(OMS, 2022).

Antigamente denominada lepra, a hanseniase € uma doenca h& tempos descrita, registrada na literatura
de civilizagbes antigas e muito referenciada na Biblia, particularmente no Antigo Testamento. As descri¢des
biblicas das incapacidades residuais, ao associa-las a uma forma de castigo ou punigdo divina, séo atreladas
ao surgimento do estigma relacionado a doenca que ainda hoje perdura (SANTACROCE L, 2021).

Tal estigma é associado, principalmente, as manifestagdes clinicas da hanseniase. O Mycobacterium
leprae afeta primariamente os nervos periféricos e a pele, causando lesdes cutadneas e neuropatia em graus
variados, podendo causar incapacidades fisicas e perda funcional, especialmente nas maos, pés e olhos,
acarretando prejuizos a autonomia da pessoa acometida pela doenga (BRASIL, 2022).

A gradual perda da autonomia e autorrejeicdo derivadas das limitagdes fisicas decorrentes da hanseniase
denotam a importadncia do profissional enfermeiro no apoio, orientacdo, prevengcdo e tratamento de
incapacidades para a minimizacdo dos fatores depressores da qualidade de vida. Nesse sentido, as
terapéuticas de enfermagem em seu carater educacional e aproximador, capaz de facilitar a compreenséo da
doencga e de seus processos, faz do enfermeiro ator indispensavel em tal conjuntura (SANTANA JS, 2022).

Com efeito, constituiu-se como pergunta norteadora da pesquisa: “Quais sdo as terapéuticas de
enfermagem para pessoas com limitagdes decorrentes da hanseniase?”. A escolha da tematica justifica-se
pela prevaléncia da hanseniase no Brasil, tendo em vista sua relevancia em nivel internacional e seu potencial
em gerar sequelas fisicas e psicolégicas. O interesse das pesquisadoras em ampliar a discusséo a respeito
da problemética fez-se essencial na elaboracdo da pesquisa, procurando contribuir para a elucidacdo de
problemas recorrentes e fortalecer o papel da enfermagem no cuidado com a hanseniase. O estudo objetivou
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desenvolver as terapéuticas de enfermagem com pessoas que convivem com limitacdes decorrentes da
hanseniase.

METODOS

Este estudo emprega a metodologia da pesquisa-cuidado por meio de abordagem qualitativa, a qual, em
seu carater subjetivo, requer a aproximacdo, a interacdo e o conhecimento acerca do individuo abordado.
Desenvolveu-se em cinco etapas: (1) aproximagcdo com o objeto de estudo; (2) encontro da pesquisadora
(cuidadora) com o ser pesquisado (cuidado); (3) estabelecimento das conexdes da pesquisa, teoria e pratica
do cuidado; (4) afastamento dos seres pesquisador e pesquisado; (5) analise do apreendido (ZAGONEL IPS,
et al., 2016).

A opcédo pelo método de pesquisa-cuidado deu-se por atender aos objetivos propostos e possibilitar o
desvelamento das significa¢des vivenciadas diante da simultaneidade de transicBes. A pesquisa empregou a
Teoria de Transi¢cdes como base tedrica na andlise individualizada e compreensdo dos comportamentos da
pessoa com hanseniase.

De autoria da enfermeira egipcio-americana Afaf Meleis, a teoria ajuda a descrever, compreender,
interpretar e explicar fendmenos que alteram significativamente o curso da vida. De acordo com a teoria,
transicdo é a passagem de um estado, condicdo ou status para outro, engquadrando-se no dominio da
enfermagem quando as respostas a transicdo se manifestam em comportamentos relacionados a saude.
Dessa forma, as terapéuticas de enfermagem serviram como estratégia de beneficiamento das pessoas com
hanseniase em processo de transicdo, de forma a encorajar 0 autoconhecimento e o envolvimento ativo na
adaptacao as incapacidades residuais (MELEIS A, 2010).

Compondo uma das terapéuticas, o cuidado transicional € uma abordagem integral que busca criar um
ambiente seguro, acolhedor e culturalmente sensivel, capaz de atender as necessidades Unicas de cada
pessoa. De forma semelhante, a suplementacdo de papel facilita o processo ao propagar novos
conhecimentos e habilidades. Trata-se de um método conciliador para pessoas que convivem com a perda
de fungdes, algo comum em pessoas com limitages decorrentes da hanseniase.

Traz a tona comportamentos, sentimentos e objetivos envolvidos em determinada funcao e é Util para que
as pessoas assumam um novo papel dentro do contexto em que estdo inseridas. Finalmente, o debriefing é
uma estratégia eficaz em proporcionar um espaco seguro para a reflexdo, permitindo aos pacientes revisitar
e discutir os desafios enfrentados, 0s sucessos obtidos e as emogfes envolvidas, promovendo uma
compreenséo mais profunda de sua jornada e facilitando a adapta¢do as mudangas (MELEIS A, 2010).

Participaram do estudo dezessete pessoas adultas que apresentam sequelas em decorréncia da
hanseniase, residentes em um hospital referéncia no estado do Piaui. Os critérios de inclusdo foram:
apresentar sequelas permanentes com diferentes graus de incapacidades decorrentes da hanseniase e ter
disponibilidade e interesse em participar do projeto. Foram excluidos do estudo os que estiveram ausentes
do hospital durante o periodo da coleta de dados.

Os encontros ocorreram no periodo de janeiro a fevereiro de 2024. Neles, deu-se a pratica do cuidado
transicional, ou seja, as terapéuticas de enfermagem, concretizadas de variadas formas: escuta, olhar,
proximidade, respeito, incluséo, orientacdes de salde e acompanhamento.

De forma a estimular a reflexdo e o compartilhamento de experiéncias, o instrumento de coleta de dados
contou com trés perguntas, sendo elas: “O que vocé acha que mudou na sua vida apos a hanseniase?”, “O
que te ajudou a enfrentar essas mudangas?” e “Que adaptacdes vocé fez na sua rotina para facilitar o dia-a-
dia?”. O registro das informagdes coletadas ocorreu por meio de gravacdes realizadas em aparelho celular.
Em seguida, as informag¢des coletadas foram examinadas pela técnica de Andlise Tematica, que consiste na
analise do tema: a unidade de significagdo de um texto analisado (BARDIN L, 1977).

A pesquisa faz parte de um estudo mais amplo, vinculado a uma tese de doutorado desenvolvida no
Programa de Pés-Graduacao em Enfermagem da Universidade Federal do Piaui. O projeto foi cadastrado na
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Plataforma Brasil para apreciagio do Comité de Etica em Pesquisa (CEP) da Universidade Federal do Piaui
— UFPI, com aprovacéo sob Parecer n° 4.605.057 e Certificado de Apresentacéo de Apreciacéo Etica (CAAE)
n® 43128721.5.0000.5214. Todo o projeto foi financiado por recursos dos préprios pesquisadores.

RESULTADOS E DISCUSSAO

Ao todo, participaram da pesquisa-cuidado dezessete pessoas. O perfil dos participantes foi composto
majoritariamente por pessoas de faixa etaria entre 60 e 75 anos (53%), cor parda (41%), género masculino
(88%), advindas de outros municipios do Piaui (47%), sendo o grau de incapacidade fisica mais comumente
apresentado o grau 2 (76%). Com o fito de facilitar a compreenséo, foram elaboradas trés categorias para
andlise, sendo cada uma pertinente as terapéuticas de enfermagem: cuidado transicional, suplementacéo de
papel e debriefing.

Categoria 1: cuidado transicional

O cuidado transicional foi direcionado a fornecer um ambiente dindmico e flexivel, em que as necessidades
fisicas, emocionais sejam atendidas simultaneamente. Dessa maneira, observou-se no discurso dos
participantes temas como a insatisfagdo com a presenca de sequelas fisicas e o estigma relacionado a elas.

“Eu sinto a sequela da doencga, eu sinto dorméncia nos dois pés, que nédo é uma
dorméncia passageira, ela ndo passa nem um segundo. [...] Perdi muita sensac¢éo na
mao, Ave Maria, demais. Meus bragos ‘t4o’ afetados, minhas pernas. Ai é dificil até
conviver com os outros la fora, tem muita gente que tem preconceito ainda. Ai ficavam
me olhando diferente, eu prefiro ficar aqui mesmo.” (Participante 1)

“Em primeiro lugar, a dorméncia nos dois pés, tem dia que vem muita dor, viu? O
que ataca mais em mim é isso.” (Participante 6)

“Néo faco mais nada. Nem andar em num’ ando, eu gostava de estudar muito,
mas agora com essa vista nem consigo ler mais, quase, mesmo com 6culos nao da
pra mim.” (Participante 3)

A incapacidade fisica € uma caracteristica existente na doenc¢a pelo dano neural, acarretando perda de
sensibilidade, fraqueza muscular e deformidades, fatores que impactam diretamente a habilidade de realizar
tarefas simples e essenciais. Essas limitacdes e restricdes ndo apenas afetam a qualidade de vida dos
pacientes, mas também podem resultar em desigualdades sociais, econdémicas e de saiude (NASCIMENTO
DS, et al., 2020; LIMA CAM, et al., 2021; COSTA RMPG, et al., 2021).

Em uma pesquisa realizada na india em 2021, percebeu-se que, entre os fatores relacionados a doenca,
pacientes com qualquer nivel de incapacidade (graus | e IlI) apresentaram risco 2,9 vezes maior de
desenvolver depresséo do que aqueles sem deficiéncia.

A medida que a pontuaco EHF (gravidade da incapacidade) aumentou, o risco de desenvolver depress&o
aumentou (GOVINDASAMY K, et al., 2021). Adicionalmente, o estigma pode ter um impacto profundo na
saude mental. Muitas vezes, as pessoas com hanseniase sao tratadas de forma discriminatoria, evitadas ou
até isoladas socialmente, o que pode agravar a sensacao de inadequacéo social (BRAKEL WHYV, et al., 2019).

“Tem algumas pessoas aqui dentro que eu considero familia. O povo que trabalha
aqui, eu sinceramente gosto muito dessas meninas ai da parte de enfermeiras, sdo
umas pessoas muito boas. Na hora que a gente precisa, elas tdo sempre com a gente,
pra dar um remédio, pra fazer qualquer coisa que seja em beneficio da gente.”
(Participante 17)

“Olha uma coisa é certa, ter ajuda dos profissionais € muito bom, psicélogo e tal
se vocé tiver se sentindo pra baixo com a vida. Se as coisas melhoram pra gente,
muito € por conta deles. Eu ja tive um problema serissimo com familia aqui, ai eu fui
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atras da psicologa pra saber com ela o que era que eu ia fazer, entdo é nesses
momentos que a gente precisa e eles tao aqui pra gente.” (Participante 4)

A equipe multidisciplinar desempenha um papel crucial na promocéo da saude fisica e mental de pacientes
com hanseniase, fornecendo cuidados especializados, apoio emocional e educacao sobre a doenca.

Além do tratamento adequado e monitoracao do progresso dos pacientes, os profissionais de salude tém
o papel de fornecer informac®es precisas e desmistificar os estigmas associados a doenca, ajudando-os a
compreender e aceitar sua condicdo de saude (SOUSA TEP, et al., 2023; CAVALCANTE MDMA, et al., 2020).

“A primeira coisa que muda é o afastamento da familia, comeg¢a bem ai, tem muita
gente que ta aqui desde novo, ai ja saiu do seio da familia e dificilmente vocé vai ver
gente que tem coisa boa com a familia, porque ndo tem mais relacéo, a gente acaba
aqui sendo a familia um do outro.” (Participante 5)

“Até a mulher inventou de ir embora, ai fiqguei abandonado e vim para ca. A gente
s6 ndo é abandonado com o pessoal daqui, mas a familia ndo tenho assim tanto
contato. Depois que eles sabem que a gente tem esse problema, ai pronto.”
(Participante 2)

O afastamento familiar pode ter efeitos profundos nas pessoas com hanseniase, exacerbando os desafios
emocionais e sociais associados a doenca. Quando h& um distanciamento ou rejeicdo por parte dos
familiares, os pacientes podem enfrentar sentimentos de solid&o, isolamento e baixa autoestima. Além disso,
o afastamento familiar pode contribuir para o estigma social, ja que a falta de apoio préximo pode reforcar as
percepc¢des negativas e o tratamento discriminatdrio por parte de outros. (NASIR A, etal., 2022; VAN NETTEN
WJ, et al., 2021).

Categoria 2: suplementacédo de papel

A suplementacdo de papel teve como foco o restabelecimento da sensagdo de bem-estar em acédo
educativa individualizada, através da ressignificagdo de comportamentos e sentimentos atrelados a uma
determinada funcdo perdida. Nesta categoria, constituem temas constantes a incapacidade de trabalhar, o
uso da arteterapia e a adog¢é@o de comportamentos adaptados a nova realidade.

“Depois que a gente adoece muita coisa muda, porque a gente, acostumado a
trabalhar e ganhando nosso dinheirinho e tal fica impedido, porque jamais eles vao
aceitar [...] Essa é uma parte que afeta muito, porque é como se vocé fosse um ex-
presidiario. Um ex-presidiario pagou a pena dele mas a vida ndo é mais a mesma,
ninguém vai querer ele na sua empresa.” (Participante 4)

“Vocé ter a sua saude e poder trabalhar é bom, com esse problema é dificil, o cara
tem o beneficio mas ndo pode fazer nada.” (Participante 12)

Para muitos, o trabalho ndo é apenas uma fonte de sustento financeiro, mas também uma parte
fundamental de sua identidade e senso de propésito, fendbmeno também relatado por Costa e Fernandes
(2023). A perda dessa capacidade pode levar a sentimentos de inutilidade, falta de autoestima e até mesmo
depressao. Ademais, a incapacidade de trabalhar pode levar ao isolamento social e a excluséo, agravando
0s problemas de salde mental. Portanto, faz-se necessaria a ressignificacdo e adocdo de atividades
suplementares no contexto diario (VASQUEZ ACS, et al., 2019; VAN NETTEN WJ, et al., 2021).

“Escrever poesia é um jeito de ver as belezas nas coisas depois dessa doenca.
Quando descobri, parecia que 0 mundo tava todo desabando em cima de mim, mas
a gente tem que achar beleza até nas partes mais dificeis. [...] Eu comecei a escrever
‘pra’ mim, ‘pros’ outros também, porque tem muita gente passando por aperto
também e ndo diz.” (Participante 7)

“A musica também me ajudou muito, eu toco varios instrumentos, tenho minhas
gravagfes de musica que eu gosto de escutar” (Participante 8)
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“Uma coisa que eu gosto é fazer atividade fisica sempre que eu posso, eu tenho
coisas que eu uso como peso. [...] Se movimentar, fazer umas atividades, a gente se
sente mais forte, mais no controle das coisas, sabia? A gente coloca o corpo para
trabalhar e vai tirando a cabega dos pensamentos ruins.” (Participante 15)

A arteterapia e o uso da criatividade desempenham um papel vital na melhoria da salde mental,
oferecendo uma maneira Unica e poderosa de explorar e expressar emog¢des, pensamentos e experiéncias
(GUERREIRO C, et al., 2022).

Por sua vez, a atividade fisica € um fator de prote¢do no desenvolvimento de Doencas Cronicas Nao
Transmissiveis (DCNTSs) e também contribui para a melhora de problemas de satde mental como depressao
e ansiedade. Dessa forma, a pratica de exercicios fisicos, quando realizada de forma orientada e adaptada,
pode prevenir incapacidades (SOARES MM, et al., 2023).

“Ah, tem que se adaptar. Eu pelo menos ndo pego nas coisas como eu pegava,
nao dirijo como eu dirigia [...] A gente aprende a estar sempre se olhando, porque é
um sapato apertado que abre um ferimento e esse ferimento de fechar é duro. E
doutor, é enfermeira correndo pra ca e pra la, ai la se vai o seu pé.” (Participante 5)

“Eu tenho uns calcados ai que tem que usar, a minha pele também é muito seca,
ai tem que ficar passando creme. Os objetos eu seguro com as duas (maos), que s6
com essa daqui ndo d4, tem vez. Ai tem que ter ajuda da outra, com as canecas que
nédo tem orelha” (Participante 9)

A adoc¢édo de comportamentos adaptativos frente a uma nova realidade é uma pratica que esta inserida no
contexto do autocuidado para pacientes com sequelas. Aprender o autocuidado é fundamental nesse cenario,
uma vez que ajuda a manter a qualidade de vida, promove a autonomia e a saude fisica e emocional. Dessa
forma, os cuidados com a pele, como limpeza diaria e aplicacédo de hidratantes, sdo essenciais para prevenir
feridas e infeccbes, especialmente nas areas afetadas pela doenca (NOBREGA MM, et al., 2020).

Adicionalmente, o uso de cal¢cados adequados oferece prote¢do aos pés, reduzindo significativamente o
risco de ferimentos e complicacdes que pode resultar da perda de sensibilidade nos pés.

O guadro de comprometimento dos nervos periféricos dos membros inferiores € muito comum, o que pode
levar a deformidades, devido as Ulceras plantares e lesdes traumaticas. Além disso, os calcados apropriados
podem ajudar a manter a estabilidade e o equilibrio ao caminhar (GONCALVES SD, et al., 2023).

“Rapaz tem que procurar a melhor maneira de vocé viver, mas tem vez que é
dificil. Por exemplo, cai uma moeda no chéo, pra juntar é a maior dificuldade, ai tem
gue pedir ajuda, as vezes pegar um copo é a maior dificuldade [...] Pegar nas coisas
quentes também, que as vezes eu nao percebo”. (Participante 6)

“(...) Meus cuidados que eu tenho do dia a dia é o cuidado que eu tenho com meu
corpo, eu ndo ando muito no sol, sempre uso sapato confortavel, tomo cuidado com
meus curativos do pé, que eu ja aprendi a cuidar sozinho. Me alimento bem. Eu uso
essa luvazinha aqui proteger minha méo pra andar de bicicleta, desde o dia que eu
sai nela e o ferro tava quente e eu ndo senti, ai quando olhei era toda cheia de bolha.”
(Participante 11)

De forma complementar, é fundamental que os pacientes realizem regularmente a autoavaliagdo para
identificar precocemente qualquer sinal de leséo, ferida ou infec¢do. Ao assumirem a responsabilidade pelo
préprio cuidado, os pacientes podem agir proativamente na prevencdo de complicagdes e na promog¢ao da
saude e qualidade de vida (SANTOS ABAS, et al., 2021).

Categoria 3: Debriefing

A estratégia de debriefing permite aos pesquisados-cuidados a ocorréncia da reminiscéncia, fornecendo
um elo que permite a reflexdo sobre as experiéncias de vida, o crescimento e desenvolvimento de uma
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identidade propria. Através dessa técnica, foi possivel analisar importantes aspectos psicolégicos
relacionados as sequelas advindas da hanseniase: a autopercepcédo dos afetados e o papel da espiritualidade
na aceitacdo da nova realidade.

“Eu sinto muita dificuldade de enfrentar esses problemas, viu? Essa dorméncia
gue tem, problema nos nervos que eu sinto que é frequente e eu nunca senti uma
melhora.” (Participante 15)

“Essa doenga é traigoeira, acabou comigo. Tem horas que me da um desgosto
porque eu ndo posso fazer nada, fico aqui parada. Eu adoeci muito mais por causa
dessa cadeira, me adoece porque a gente tem que fazer as atividades do nosso
corpo.” (Participante 3)

Os relatos desta entrevista corroboram com os achados em outro estudo, segundo o qual pacientes de
hanseniase tém uma visdo depreciativa da sua aparéncia, manifestada na autoanalise da sua estética
corporal, influenciando a sua estrutura fisica e emocional (DE SOUZA NASCIMENTO E, et al., 2019).

A recorréncia de sentimentos de tristeza, impoténcia e inadequacéo foi algo notavel durante as entrevistas.
O estigma € um fator determinante na autopercepc¢édo e aceitagdo dos pacientes de hanseniase, algo que

pode ser observado na prépria linguagem usada para descrever a enfermidade: “essa doenga”, “coisa da

pele”, “negécio que a gente tem” foram termos usados para substituir a palavra “hanseniase”.

“Eu tenho a minha religido, sou catdlico, entdo Deus e nossa Mae, a minha vida
foi assim por que ele quis.” (Participante 12)

“O que me ajuda é o pai eterno, saber que Deus tem um propdsito para mim, eu
ja aguentei muita coisa, mas eu sei que Ele nunca me esqueceu. Eu me apeguei
muito com ele nos dias que eu passava noites sem dormir na dor, ele me alimentou.”
(Participante 11)

Diversas pesquisas realizadas na area de saude mental e religio apontam para as crencas religiosas e
seu poder de ajudar na aceitacao da condi¢do de salde, proporcionando uma perspectiva de transcendéncia
sobre o sofrimento fisico e emocional. Nesse contexto, a fé e a espiritualidade podem servir como recursos
poderosos de resiliéncia, fortalecendo a salde mental e promovendo o bem-estar holistico dos pacientes
(VIETEN C, et al., 2023; LITALIEN M, et al., 2022).

“E de cabeca erguida, hoje pra mim tanto faz como tanto fez, as coisas que
acontecem comigo eu entrego pra Deus.” (Participante 13)

“Eu ndo me reclamo das coisas que Deus fez para mim, Deus ndo da doenca pra
ninguém cansar, mas é realmente da vida e a gente ndo pode desistir. Eu cheguei
aqui com 40 e ja tenho 78 porque eu sou danada, ndo paro ndo, a gente ndo pode
parar.” (Participante 3)

Apesar dos relatos de impoténcia e autopercep¢éo negativa diante das sequelas da hanseniase, durante
o estudo foi possivel identificar também falas positivas e esperancosas por parte dos participantes. Muitos
expressaram uma determinacdo resiliente em enfrentar os desafios impostos pela doenga, rejeitando o
estigma social associado a hanseniase e buscando desafiar percep¢des negativas. O estudo apresenta
limitacdes.

O receio de alguns participantes associado ao dialogo individual viabilizou a ocorréncia de sessfes
conjuntas, durante as quais a pesquisa-cuidado foi realizada simultaneamente com uma dupla de
participantes, constituindo excec¢des a entrevista individualizada.

Pressupde-se que o estudo possa colaborar na mudanca de perspectiva da atuacdo do profissional
enfermeiro frente as limitag6es impostas pela hanseniase, bem como o delineamento de propostas para
politicas publicas pertinentes ao cuidado prestado as pessoas que vivem com incapacidades residuais da
hanseniase.
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CONCLUSAO

As terapéuticas de enfermagem realizadas no decorrer desta pesquisa, apontam para a ampla gama de

necessidades fisicas e mentais apresentadas pelos pesquisados-cuidados, sendo indispensaveis para a
melhora dos niveis de satisfacdo daqueles que apresentam sequelas e a ades&do ao cuidado. E prudente
identificar a hanseniase como uma condi¢cdo que, embora necessite de atencdo constante as demandas
biolégicas, também tem importantes necessidades de ordem mental. Para que a hanseniase seja
adequadamente abordada, € necessario aplicar as terapéuticas de enfermagem de maneira holistica,
reconhecendo o cenario por vezes ignorado da satude mental e discutindo-o, proporcionando um tratamento
completo a pessoa afetada.
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