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0 QUE VOCE SABE SOBRE HANSENIASE?

+0BS.: ANOTAR AS DUVIDAS E AS RESPOSTAS DADAS.

DOENCA DE PELE E NERVOS

TEM TRATAMENTO E CURA
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0 QUE E HANSENIASE?

+ DOENCA PROVOCADA POR UMA BACTERIA (Mycobacterium leprae) - BACILO DE
HANSEN QUE SE INSTALA NA PELE E NOS NERVOS (TERMINACOES NERVOSAS) DE MAOS,
PES E OLHOS, PODENDO CAUSAR DORMENCIA/FORMIGAMENTO, FRAQUEZA MUSCULAR
EMANCHAS NA PELE.

+ AHANSENIASE £ UMA DOENCA INFECTOCONTAGIOSA/INCAPACITANTE QUE PODE
CAUSAR SEQUELAS NAS PARTES ATINGIDAS.

+ PODE ACOMETER TODAS AS FAIXAS ETARIAS.
« TEM TRATAMENTO QUE DESTROI A BACTERIA/BACILO.

-TEM CURA

COMO SE“PEGA” HANSENIASE
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COMO SE “PEGA” HANSENIASE? BACILO DE HANSEN

+ ATRANSMISSAQ ACONTECE PRINCIPALMENTE POR MEIO DAS VIAS RESPIRATORIAS
QUANDO SE CONVIVE OU CONVIVEU DE FORMA PROXIMA E PROLONGADA
COM 0 DOENTE SEM TRATAMENTO .

+ HAPESSOAS SENSIVEIS E PESSOAS RESISTENTES A BACTERIA/BACILO DE HANSEN.

+ AMAIORIA DAS PESSOAS E RESISTENTE, U SEJA, ENTRA EM CONTATO
COM 0 BACILO E NAO ADOECE.

+ 0SER HUMANO E CONSIDERADO A UNICA FONTE DE INFECCAO DA HANSENIASE.
« AHANSENIASE NAO E HEREDITARIA.

CARACTERISTICAS DA BACTERIA (BACILO DE HANSEN): comoN ﬁo SE“PEGA” HANSENIASE
+“MICROBIO"VISIVEL APENAS A0 MICROSCOPIO.
. TEM PREFERENCIA POR AREAS DO CORPO MAIS FRIAS COMO A PELE E 05 NERVOS.
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COMO NAO SE“PEGA” HANSENIASE* 0 QUEAHANSEN iASE CAUSA?
- NAS RELAGOES SEXUAIS - USANDO O MESMO BANHEIRO

-NOABRAQO - NOS UTENSILIOS DOMESTICOS

- NOAPERTO DEMAO - PORALIMENTOS

- NOMOMENTO DO PARTO -NASROUPAS

- NOLEITE MATERNO -NAPISCINA

-EM CONTATO COM 0 - NOS BANCOS DE ONIBUS

PACIENTE EM TRATAMENTO - EM CONTATO COM MOSCAS, MOSQUITOS,

FORMIGAS OU QUALQUER OUTRO ANIMAL

30. Ano de 2003, .

HANSENIASE - SINAIS E SINTOMAS: SENSIBILIDADE DIMINUIDA

- MANCHAS ESBRANQUICADAS U AVERMELHADAS NA PELE. - (DORMENCIA) -
- DIMINUIGAO E OU PERDA DA SENSIBILIDADE. NAO NAO
- FORMIGAMENTO NAS MAOS E PES. C0CAM DOEM

- CAROCOS PELO CORPO.

- FRAQUEZA MUSCULAR NAS MAOS E PES. QUEDA
- PERDA DE PELOS NAS MANCHAS EM AREAS DA PELE. DEPELO
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0 QUE A HANSENIASE CAUSA? RESISTENCIA:
- MANCHAS ESBRANQUIGADAS OU AVERMELHADAS NA PELE QUE:

- NAO DOEM

- NAO COGAM

- NAO INCOMODAM

- NAO PEGAM PG PELA FALTA DE UMIDADE NA PELE

- PODEM TER QUEDA DE PELO

- PODEM TER SENSAGAO DE FORMIGAMENTO E DORMENCIA
EMTODO TRAJETO DO NERVO ACOMETIDO.

+ADIMINUICAO OU PERDA DA SENSIBILIDADE FAZ COM QUE A PESSOA
SECORTEE SEQUEIME SEM SENTIR.

+ADIMINUICAO DA FORCA MUSCULAR PODE AFETAR AS ATIVIDADES DO DIA A DIA.

DE CADA 10 PESSOAS, 1 PODE “PEGAR” NAO TRANSMISSIVEIS - PAUCIBACILAR
(POUCOS BACILOS)
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NAO TRANSMISSIVEIS - PAUCIBACILAR (POUCOS BACILOS) -
FORMA I (INDETERMINADA) E FORMAT (TUBERCULOIDE)

FORMA I - INDETERMINADA:

MANCHAPL ADOREAOTATO.

FORMAT - TUBERCULOIDE:

MANCH R
ADOREAOTATO.

0BS: AS DUAS FORMAS NAO SAO CONTAGIOSAS, NAO PASSAM DE UMA PESSOA PARA OUTRA.

AMELHOR FORMA PARA DESCOBRIR A
DOENCA E ESTAR SEMPRE ATENTO AO SEU CORPO.

TRANSMISSIVEIS - MULTIBACILAR (MUITOS BACILOS) -
FORMA D (DIMORFA) E FORMA V (VIRCHOWIANA)

..... O TER ALTERAGOE
« MANCHAS COM IIIMIHIII(iBDU PERDA DA SENSIBILIDADE AO CALOR, A DORE AOTATO.
- QUANDO NAO TRATADA £ CONTAGIOSA.

FORMAV - VIRCHOWIANA:

- MANCHAS MA L0 CORPO, P APARECER CARDCOS, INCHAGO
MOROSTO, FLHASE CILIOS, HAS, BRACDS, MAOS, PERNAS, PES E ARTICULACOES.

+QUANDO NAO TRATADA, E CONTAGIOSA.

0BS: AS DUAS FORMAS SAO CONTAGIOSAS E PODEM PASSAR DE UMA PESSOA PARA OUTRA.

AMELHOR FORMA PARA DESCOBRIR A
DOENCA E ESTAR SEMPRE ATENTO AO SEU CORPO.

06/11/2018

TRANSMISSIVEIS - MULTIBACILAR
(MUITOS BACILOS)

g

DIAGNOSTICO CLINICO
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DIAGNOSTICO CLINICO: EXAMES DE LABORATORIO DE APOI0 DIAGNOSTICO:
- PROCURA OBTER INFORMAGOES SOBRE A PESSOA, « BACILOSCOPIA: PESQUISA A PRESENGA DE BACTERIAS (BACILO DE HANSEN)
FAMILIARES E OUTROS CONTATOS. POR MEIO DA COLETA DO RASPADO INTRADERMICO PRINCIPALMENTE NAS

- EREALIZADO PELO MEDICO QUE EXAMINATODA A PELE LESOES E/OU LOBULOS DAS ORELHAS E DOS COTOVELOS.

APROCURA DE MANCHAS OU AREAS COM DIMINUIGAO
OU PERDA DA SENSIBILIDADE (DORMENCIA).

« APALPA 0S NERVOS DO PESCOCO, DOS BRACOS E DAS PERNAS.
« REALIZA S TESTES DE SENSIBILIDADE AO CALOR, A DOR E AO TATO.
+ SOLICITA EXAMES DE LABORATORIO.

0BS: QUANTO MAIS CEDO FOR FEITO 0 DIAGNOSTICO, MAIS FACIL
SERA 0 TRATAMENTO, A CURA, ALEM DE EVITAR COMPLICAGOES.

EXAMES DE LABORATORIO
DEAPOIO DIAGNOSTICO

FORMAS INDETERMINADA E TUBERCULOIDE FORMAS DIMORFA EVIRCHOWIANA

RASPADO INTRADERMICO (PAUCIBACILAR - POUCOS BACILOS) (MULTIBACILAR - MUITOS BACILOS)



TRATAMENTO - POLIQUIMIOTERAPIA (PQT):
FORMAS INDETERMINADA E TUBERCULOIDE ( PAUCIBACILAR - POUCOS BACILOS)

«TRATAMENTO DE 6 DOSES; UMA DOSE MENSAL SUPERVISIONADA (TOMADA NO POSTO DE SAUDE):
2 COMPRIMIDOS DE RIFAMPICINA (VERMELHOS) E 1 COMPRIMIDO DE DAPSONA (BRANCO).

«DIARIAMENTE, EM CASA, 1 COMPRIMIDO DE DAPSONA (BRANCO).

FORMAS DIMORFA EVIRCHOWIANA (MULTIBACILAR — MUITOS BACILOS)

~TRATAMENTO DE 12 DOSES; UMA DOSE MENSAL SUPERVISIONADA (TOMADA NO POSTO DE SAUDE): 2 COMPRIMIDOS DE
RIFAMPICINA (VERMELHOS), 3 COMPRIMIDOS DE CLOFAZIMINA(MARRONS) E 1 COMPRIMIDO DE DAPSONA (BRANCO).

«DIARIAMENTE, EM CASA, 1 COMPRIMIDO DE DAPSONA (BRANCO) E 1 COMPRIMIDO DE CLOFAZIMINA (MARROM).

IMPORTANTE!

«ESCOLHER O HORARIO MAIS ADEQUADO PARA TOMAR A MEDICAGAO EM CASA,
DE PREFERENCIA APOS A INGESTAO DE ALIMENTOS,

+QUANDO 0 TRATAMENTO FOR IRREGULAR OU INTERROMPIDO ANTES DO TEMPO RECOMENDADO,
05 BACILOS DE HANSEN (BACTERIAS) QUE AINDA NAO MORRERAM PODEM VOLTAR A SE MULTIPLICAR
PROLONGANDO O TEMPO PARA A OBTENCAO DA CURA.

PQT/REACOES - QUEM TOMA PQT DEVE SABER QUE:

+APOS APRIMEIRA DOSE MENSAL SUPERVISIONADA NOS SERVICOS DE SAUDE, A URINA FICAVERMELHA
POR CAUSA DA RIFAMPICINA (COMPRIMIDO VERMELHO).

« ENECESSARIO 0 USO DE CHAPEU, BONE, FILTRO SOLAR E OUTRA FORMA DE PROTEGER A PELE.
APOS 0 TERMINO DO TRATAMENTO AS CORES DA PELE E DA URINA VOLTAM AO NORMAL.

+0 COMPRIMIDO DE RIFAMPICINA (VERMELHO) TOMADO UMA VEZ POR MES, DIMINUI A ACAO DA PILULA
ANTICONCEPCIONAL. PARA EVITAR A GRAVIDEZ, CONTINUAR COM 0 USO DA PILULA, UTILIZAR OUTRO
METODO CONTRACEPTIVO (PRESERVATIVO) E PROCURAR O GINECOLOGISTA.

«(OMO EM QUALQUER OUTRO TRATAMENTO, PODE OCORRER EFEITOS COLATERAIS DAS MEDICACOES.

ESTEJAATENTO!

EM CASO DE DUVIDA, PROCURE 0S PROFISSIONAIS
NOS SERVICOS DE SAUDE.
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QUEM TOMA A MEDICACAO DEVE SABER QUE:

ATENCAO! OBSERVE SEU CORPO!

+ COMPARECA IMEDIATAMENTE AO SERVICO DE SAUDE E PROCURE A EQUIPE RESPONSAVEL PELO SEU
TRATAMENTO SEMPRE QUE TIVER PROBLEMAS NOS OLHOS, NARIZ, BRACOS, MAOS, PERNAS E PES.

OLHOS - SENTIR DOR, COCEIRA, RESSECAMENTO, VERMELHIDAO, PRESENCA DE CORPO
ESTRANHO, PUPILAS DE TAMANHOS DIFERENTES, DIFICULDADE PARA ENXERGAR, SECRECOES
EINVERSAO DE CiLI0S.

NARIZ - DIFICULDADE PARA RESPIRAR, RESSECAMENTO, CROSTAS ADERIDAS, SANGRAMENTO
EDIMINUIGAO DO OLFATO.

BRACOSE MAOS - SENTIR DOR NOS COTOVELOS E PUNHOS, RESSECAMENTO DA PELE,
FORMIGAMENTO, DORMENCIA E/0U DIMINUICAO DA FORCA MUSCULAR (FRAQUEZA).

PERNAS E PES — SENTIR DOR NOS JOELHOS E TORNOZELOS, RESSECAMENTO DA PELE,
FORMIGAMENTO, CAIMBRAS, DORMENCIA E/0U DIMINUICAO DA FORGA MUSCULAR (FRAQUEZA).
TROPECAR COM FREQUENCIA E PERDER O CHINELO SEM PERCEBER.

- FEBRE, MAL ESTAR, DOR NAS ARTICULAGOES, NODULOS AVERMELHADOS E DOLOROSOS
DEAPARECIMENTO SUBITO, TAMBEM SAO REAOES PROPRIAS DA DOENGA.

PROCURE 0S SERVICOS DE SAUDE, MESMO QUE NAO SEJA DIA DE CONSULTA.



/ 0 QUE A HANSENIASE NAO TRATADA PODE CAUSAR?

DEFORMIDADES:
+MAos
+PES
e -OLHOS
ATEN;AO: NARIZ
OBSERVE SE
CORPO! 0BS: OBSERVE SEU CORPO CONSTANTEMENTE,

MESMO ESTANDO EM TRATAMENTO.
EM CASO DE DUVIDA, PROCURE 0S PROFISSIONAIS
NOS SERVICOS DE SAUDE.

©
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EVITE COMPLICACOES! QUEME 0 CONTATO?

-
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TODOS QUE CONVIVEM OU CONVIVERAM
COM O DOENTE PRECISAM SER EXAMINADOS RSN EORNERES

DIREITOS DAS PESSOAS COM HANSENIASE E SEUS CONTATOS: APACIENTE FEZ O TRATAMENTO COMPLETO E SE CUROU!

GRTESES EPROTESES].

~TERCONHECIMENTO DALE) N 5213 - ARTIGOS 27 151 -2407/1991:

~ DIREITO DE PERMANECER TRABALHANDO.
- DIREITO DE SE ARASTAR QUANDO NECESSARID.

- DIREITO DO CONTATO DE SER EXAMINADO ANUALMENTE.

DEVERES:

11



PACIENTE CURADA!
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ESTE ALBUM PERTENCE AQ SERVICO DE SAUDE PARA APOIO NAS
ORIENTACOES SOBRE HANSENIASE POR TODA A EQUIPE ENVOLVIDA.
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