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CENARIO SIMULADO NA ATENCAO BASICA:
CONSULTA DE ENFERMAGEM EM HANSENIASE

Resumo

Introducdo: a detec¢do precoce da hanseniase € uma das principais estratégias de enfrentamento
da doenca. Objetivo: analisar o conteido de um cendrio simulado em consulta de enfermagem
no diagndstico a pessoa com hanseniase na atencdo basica. Método: estudo descritivo e
qualitativo, desenvolvido em duas etapas: construcdo do cendrio simulado; e andlise de
conteudo por seis profissionais de saide com experi€éncia em Hanseniase, via questiondrio
online entre fevereiro e maio de 2021. Utilizou-se a andlise de conteido temdtico-categorial.
Resultados: apresentou-se o cendrio simulado e a possibilidade de seu uso no ensino em
Hanseniase. Construiu-se duas categorias: "Caracteristicas necessarias a constru¢ao do cenario
simulado" e "Consulta de enfermagem a pessoa com Hanseniase". Conclusdo: os passos
percorridos para a constru¢ao do cendrio e sua andlise, trouxeram realismo e fidedignidade ao
cendrio. Trata-se de proposta inovadora no incentivo ao uso da simulacao no campo da aten¢ao
bésica voltada ao ensino da Hanseniase.

Descritores: Hanseniase; Enfermagem; Treinamento por Simulagdo; Atencdo Primaria a
Satide.

Abstract

Introduction: early detection of leprosy is one of the main coping strategies for the disease.
Objective: to analyze the content of a simulated scenario in a nursing consultation in the
diagnosis of people with leprosy in primary care. Method: descriptive and qualitative study,
developed in two stages: construction of the simulated scenario; and content analysis by six
health professionals with experience in leprosy, via an online questionnaire between February
and May 2021. Thematic-category content analysis was used. Results: the simulated scenario
and the possibility of its use in teaching in leprosy are presented. Two categories were
constructed: "Necessary characteristics for the construction of the simulated scenario" and
"Nursing consultation for people with leprosy". Conclusion: the steps taken to build the
scenario and its analysis, brought realism and reliability to the scenario. This is an innovative
proposal to encourage the use of simulation in the field of care aimed at teaching leprosy.
Descriptors: Leprosy; Nursing; Simulation Training; Primary Health Care.

Resumen

Introduccion: la detecciéon precoz de la lepra es una de las principales estrategias de
afrontamiento de la enfermedad. Objetivo: Analizar el contenido de un escenario simulado en
una consulta de enfermeria en el diagnostico de personas con lepra en atencion primaria.
Método: estudio descriptivo y cualitativo, desarrollado en dos etapas: construccion del
escenario simulado; y andlisis de contenido por seis profesionales de la salud con experiencia
en lepra, a través de un cuestionario en linea entre febrero y mayo de 2021. Se utiliz6 el andlisis
de contenido por categorias temdticas. Resultados: se presenta el escenario simulado y la
posibilidad de su uso en la ensefianza en lepra. Se construyeron dos categorias: "Caracteristicas
necesarias para la construcciéon del escenario simulado" y "Consulta de enfermeria para
personas con lepra". Conclusion: los pasos dados para construir el escenario y su andlisis,
aportaron realismo y confiabilidad al escenario. Se trata de una propuesta innovadora para
incentivar el uso de la simulacién en el &mbito asistencial orientado a la ensefianza de la lepra.
Descriptores: Lepra; Enfermeria; Entrenamiento Simulado; Atencién Primaria de Salud.



Introducao

A hansenfase é uma doenca que persiste no Brasil, sendo classificada como um
problema de sadde publica e, segundo a Organizacdo Mundial da Saide (OMS), esté na lista
de doencas negligenciadas no mundo. Ela atinge individuos de qualquer faixa etdria ou sexo,
sendo transmitida por meio do contato com o agente etiolégico Mycobacterium leprae,
acometendo, principalmente, os nervos periféricos, olhos, maos e pés. Caso nao seja tratada, a
hanseniase causa incapacidade fisica, podendo ser irreversivel'.

Segundo a OMS, o Brasil ocupa a segunda posicdo em ndmero de casos no mundo,
sendo classificado como um pafs de alta carga para a doenca®. Os dados preliminares do
“Boletim epidemioldgico — hanseniase 2020, apontam que o Brasil diagnosticou 23.612 casos
novos de hanseniase em 2019, sendo 1.319 (5,6%) em menores de 15 anos. Em relacdo a
deteccao dos novos casos, 82% foram descobertos a partir de encaminhamentos, bem como
por demandas espontaneas!, demonstrando a importancia do “olhar” atento dos profissionais
aos principais sinais e sintomas da doenca. O ndo reconhecimento da hanseniase ou a sua
deteccao tardia, pelos profissionais de saude, ocasiona a procura dos usudrios a muitos servigcos
de sadde, sem o inicio do tratamento adequado, o que pode ocasionar a presenca de
incapacidade fisica.

A detecgdo precoce é uma das principais estratégias adotadas para a interrupcio da
transmissdo da hanseniase, apoiando a reducdo das consequéncias fisicas individuais e
impactos sociais da doenca'. No Sistema Unico de Satide (SUS), a atencdo bésica representa
uma das principais portas de entrada da Rede de Atencdo a Saide (RAS), ampliando o acesso
a populacdo pela proximidade ao seu local de moradia, sendo considerada a primeira
oportunidade de deteccdo precoce de doencas e agravos”.

As equipes da Atencdo Basica em Satude (ABS) atuam no enfrentamento da hanseniase
por meio da educagdo em saudde, vigilancia dos contatos, na reducdo do estigma e no combate
a discriminagao; identificacdo de riscos e vulnerabilidades no territério, na promocao da saude,
no diagndstico, no tratamento, na prevencio ou reducdo das incapacidades e na cura'. Nesse
contexto, o enfermeiro possui atuacdo ampla, por meio da atencdo a saide e gestdo do servico*
"

Assim, diante da amplitude das praticas do enfermeiro no enfrentamento a hanseniase,
€ preciso que os profissionais da RAS sejam formados com o olhar para a identificacdo dos
sinais e sintomas da referida doenca'?. Para isso, é necessdrio oportunizar o aprendizado de
forma dinamica, por meio da utilizacdo de metodologias ativas na formacao, as quais preparam

o futuro profissional para a realidade em satide®.



A Simulacio Realistica em Saude (SRS) € compreendida como uma metodologia de
ensino ativa e inovadora, na qual o aluno € coparticipante da constru¢do do conhecimento (13).
Ela pode ser entendida como uma tecnologia cujo objetivo € recriar situacdes reais da pratica
profissional em um ambiente controlado'* %, Ao possibilitar o desenvolvimento de habilidades
e competéncias de forma segura, a simulacao permite que os discentes aprendam com o0s erros,
sem arriscar a seguranca do paciente!’. Através dela, o académico de enfermagem pode
desenvolver o raciocinio clinico, adquirir habilidades técnicas, trabalhar a comunicagdo, o
trabalho em equipe, a tomada de decisdo, entre outras aptiddes necessdrias para o cotidiano
profissional'.

A elaboracdo do cendrio simulado € o primeiro passo para o desenvolvimento de uma
atividade em SRS, e quando bem planejado promove a aprendizagem similar ao contexto da
pratica, ocasionando sensacOes semelhantes as encontradas no ambiente real. Apesar do
aumento da utilizacdo da SRS, ainda hd poucas pesquisas sobre métodos de constru¢cdo de
cendrios simulados'®.

Desta forma, esta pesquisa articula a formac@o em saude a necessidade de estratégias
de deteccdo precoce da Hanseniase, como um espaco pedagdgico de constru¢do do
conhecimento, desenvolvida a partir de um processo de ensino ativo e inovador, repercutindo
diretamente na qualidade profissional de futuros enfermeiros. O estudo mostra-se, portanto,
oportuno e relevante, na sensibilizacdo quanto ao diagndstico da hanseniase e na aprendizagem
significativa em termos de sua aplicabilidade na prética profissional.

Assim, apresenta-se o seguinte objetivo: Analisar o conteddo de um cendrio simulado
em consulta de enfermagem no diagndstico a pessoa com hanseniase na Atencdo Basica em

Saude (ABS).

Metodologia

Trata-se de um estudo descritivo, de abordagem qualitativa, desenvolvido em duas
etapas: a primeira trata-se da construcdo do cendrio simulado; e, a segunda, a anélise qualitativa
do conteudo do referido cenario.

Na primeira etapa, para direcionar a elaborac¢do do cendrio, realizou-se uma busca nas
bases de dados PUBMED, CINAHL, LILACS e no portal BVS sobre a consulta de
enfermagem no diagndstico a pessoa com hanseniase na Aten¢do Basica. Utilizou-se os
descritores "hanseniase", “enfermagem” e “cuidados de enfermagem”, e seus termos
equivalentes na lingua inglesa. Buscou-se também documentos oficiais do Ministério da Saide

sobre o cuidado 2 pessoa hanseniase! 17 13,



A partir do referencial tedrico encontrado, o cenério simulado foi elaborado por trés
docentes de um Curso de Graduag@o em Enfermagem com experiéncia em SRS e no cuidado
ao paciente com hanseniase. Ele foi construido segundo o Isimula, um instrumento orientador
da SRS, desenvolvido em uma universidade federal do Rio de Janeiro (RJ), Brasil (BR)'. Esse
instrumento € constituido por cinco dimensdes, sendo elas: 1) preparo do cendrio simulado; 2)
briefing; 3) desenvolvimento do cendrio simulado; 4) debriefing; e 5) avaliacdo. Assim, para
este estudo, utilizou-se a primeira dimensao do referido instrumento.

Destaca-se que briefing é o momento de apresentacdo do cendrio simulado junto aos
participantes da SRS, onde todas as dividas dos participantes devem ser esclarecidas antes do
inicio do cendrio. Quanto ao debriefing, trata-se do momento onde € possivel realizar andlise
critica, construtiva e reflexiva sobre os acontecimentos positivos € negativos que ocorreram no
desenvolvimento do cenario®.

Na segunda etapa, desenvolveu-se a andlise do contetido do cendrio simulado por seis
profissionais, com no minimo cinco anos de experiéncia na temdtica da hanseniase na ABS. A
coleta de dados ocorreu via questiondrio online, durante os meses de fevereiro e maio de 2021.
Foram convidados 37 profissionais de saide. Para a selecao dos participantes, utilizou-se a

técnica "bola de neve?!

, ha qual informantes-chaves, também conhecidos como sementes,
indicaram participantes com um perfil que atendia aos critérios de inclusdo da pesquisa, para
além da sua divulgacdo na Rede Universitdria Estadual de Combate a Hanseniase do Rio de
Janeiro (Rede Hans-RJ). Esses convidados indicaram novos participantes. E assim,
sucessivamente, até a composicao da amostra ndo-probabilistica.

Os participantes foram caracterizados pela idade; formacao profissional; pds-graduacao
stricto e lato sensu; tempo de desenvolvimento de acdes relacionadas ao agravo da hanseniase
e participacdo em atividade de ensino-aprendizagem voltada a SRS. Esses analisaram o cenério
quanto a adequagdo do planejamento do cendrio, as caracteristicas clinicas da hanseniase, as
caracteristicas epidemioldgicas, ao realismo do cendrio, ao conhecimento prévio necessario, as
referéncias bibliograficas e aos materiais necessarios para o desenvolvimento do cendrio. Tais
itens foram classificados como adequados, parcialmente adequados e inadequados, e contavam
com espacos para adicao de comentdrios a respeito dos elementos analisados.

Para andlise dos dados, utilizou-se a andlise de contetido tematico-categorial®%, na qual
através das respostas dos participantes, selecionou-se 69 Unidades Registro (URs) constituidas
por frases. Em seguida, agrupou-se as URs pertencentes a mesma unidade temdtica em 11

Unidades de Significacao (US). Por fim, estas USs constituiram-se em 02 categorias tematicas,



sendo elas: "Caracteristicas necessdrias a constru¢ao do cendrio simulado" e "Consulta de
enfermagem a pessoa com hanseniase na ABS".

Esta pesquisa, aprovada pelo Comité de Etica em Pesquisa da institui¢io proponente,
estd de acordo com as determinagdes do Conselho Nacional de Saude, por meio da Resolugdo
n°® 466/2012, e apresenta parecer de nimero 4.538.988, de 12 de fevereiro de 2021. O
consentimento dos participantes ocorreu por meio da selecao do item “Aceito”, presente no
questiondrio online, ap0ds leitura do Termo de Consentimento Livre e Esclarecido. Os
questiondrios receberam numeros ordinais, conforme as respostas dos participantes, para

garantia do anonimato dos mesmos.

Resultados

De maneira a caracterizar os participantes da pesquisa, observou-se que, dentre os seis
integrantes, cinco foram enfermeiros e um médico. A média de idade foi de 46 anos. Todos
possuiam especializacdo e mestrado, sendo que dois estavam com o Curso de Pés-Graduacao/
Doutorado em andamento, e um possuia o titulo de Doutor. Sobre o periodo de trabalho com o
agravo da Hanseniase, o tempo médio de experiéncia foi de 17 anos, sendo o minimo de 5 e o
maximo 30. Todos os participantes ja participaram de pelo menos uma atividade de ensino-
aprendizagem voltada a SRS.

Em relacdo ao preparo do cendrio simulado, no que se refere ao Publico-alvo da SRS;
Tema da Simulacdo Realistica; Caso clinico/Caso social/Situacao de Saude; Diagndstico de
Enfermagem/Diagnostico de necessidades em satude; Conhecimento prévio necessério a todos
os envolvidos na SRS; Objetivo Principal e secundérios; Habilidades e competéncias esperadas
para os participantes do cendrio simulado; Complexidade do cendrio simulado; Materiais
necessarios para o desenvolvimento do cendrio simulado; Nimero de participantes do cendrio
simulado e caracterizacio; Descri¢do do Cendrio Simulado para os participantes; e Referéncias
bibliograficas, um dos participantes considerou ele como adequado, quatro parcialmente
adequado e um inadequado. A maioria dos participantes (n=5) alegaram que a descri¢dao do
cendrio simulado apresentava realismo.

Os dados apresentam o potencial do cendrio simulado, visto a indicagdo pelos
participantes da pesquisa, quanto a adequagdo deste e ao realismo apresentado em sua
descricao, o que favorece o seu uso no cotidiano do ensino em hanseniase por meio da SRS.
Todavia, as dudvidas, reflexdes, perguntas e sugestdes quanto ao referido cendrio, foram
examinadas por meio da andlise de conteido tematico-categorial e construidas as categorias

temadticas apresentadas, a seguir.



Na categoria 1, intitulada "Caracteristicas necessarias a constru¢do do cendrio
simulado”, apresentam-se os atributos informados pelos participantes como indispenséveis a
um cendrio simulado fidedigno e realista (Quadro 1). Destaca-se o aspecto multiprofissional
do atendimento na ABS, sendo relevante a participacdo de diversos profissionais de saude,
como, por exemplo, o Agente Comunitdrio de Saide (ACS), para além da adi¢do de alguns
itens importantes, tais como: aspectos neuroldgicos; lesdes da hanseniase em locais
caracteristicos e demais lesdes confundidoras; materiais para o exame dermatoneurolégico; e
necessidade de utilizar o termo "Hanseniase" ao referir-se a doenca ao invés de "aquela doenga
de pele".

Quadro 1. Caracteristicas necessarias a construcio do cenario simulado, Rio de Janeiro,

BR, 2021.

Unidades de Significacao

Unidades de Registro

Insercoes necessarias a
fidedignidade do cenario

Adicionar as caracteristicas
neuroldgicas da hanseniase
ao cenario

"Lembrar que nado é
somente doenca de pele e
sim dos nervos periféricos"

Ql

Queixa quanto a dorméncia
em mao, no caso clinico e nos
objetivos especificos.

Utilizar o termo hanseniase
ao falar da doenca

"Porém acho importante o
técnico ndo falar aquela
doenca de pele e sim
Hanseniase" Q1

O termo hanseniase em todos
os itens do cenario simulado.

Adicionar lesdes em locais
caracteristicos da
hanseniase e lesoes
confundidoras

"Mais lesdes em locais ndo
visiveis, tornando o caso
multibacilar" Q4

Caracterizagao do usudrio
padronizado - lesdo em:
Membro Superior Direito
visivel e informacgdo da
usudria quanto a 02 lesdes em
membro inferior, sendo 01
lesdo em membro inferior
direito e outra em membro
inferior esquerdo.

Adicionar materiais para
exame de sensibilidade
neuroldgica e composi¢ao
do cenério simulado

"Atentar para o guia pratico
para o exame de
sensibilidade" Q4

Preparo do cendrio simulado -
2 tubos de ensaio de vidro de
Sml com a tampa de borracha;
1 garrafa térmica para dgua
quente; 1 copo com dgua e
gelo; 1 agulha de insulina
estéril; 1 algodao; 1 fio dental
ou o0 monofilamento verde
(0.05g) do kit estesiometro.




Adicionar os outros
profissionais da equipe da
aten¢do bdsica no cendrio

"Falta de articulacao
(hipotética) com outros
atores da equipe
multiprofissional, dentro do
o plano de acdo, ja que na
realidade nao deveria haver
o trabalho isolado" Q5

Profissional ACS junto aos
participantes do cendrio
simulado e caracteriza¢ao dos
mesmos.

SRS como estratégia de
ensino pratico para o
desenvolvimento de

habilidades e competéncias

"Através do estimulo ao
raciocinio para o
diagndstico de enfermagem
e intervengdes de
enfermagem" Q2

Raciocinio que leva a
discussao dos diagnésticos de
enfermagem

Fonte: os autores, 2021.

Na categoria intitulada "Consulta de enfermagem a pessoa com hanseniase na ABS",
0s participantes apontaram os itens essenciais para uma consulta de enfermagem (Quadro 2).

N

Eles destacaram a importancia de um local adequado para o atendimento a pessoa com
Hanseniase, sendo necessdrio uma boa iluminacdo e siléncio para a realizacdo do exame
dermatoneurolégico. Destacou-se também, a necessidade de avaliagdao de contatos da pessoa
com Hanseniase; a ampliacio da consulta para além dos aspectos biomédicos; e a insercao de

todas as etapas do processo de enfermagem durante a consulta.

Quadro 2. Consulta de enfermagem a pessoa com hanseniase na ABS, Rio de Janeiro,

BR, 2021.

Unidades de Registro Acobes necessarias a

fidedignidade do cenario

Unidades de Significacao

Acolhimento a usudria,
explicando o tempo necessario
para o exame fisico de pele e
nervos periféricos.

"Precisa estar em local
calmo com luminosidade
e sem pressa” Q1

Realizar o diagndstico em
momento e local adequado

Discussao sobre a importancia
do olhar multiprofissional no
Debriefing

"Boa inten¢do dos
profissionais em realizar
uma triagem e
abordagem na sala de
espera" Q3

Oportunidade de abordagem
sobre a hanseniase com o
usuario

Informagdes quanto ao nucleo
familiar de contatos na descricao
do cendrio para os participantes

"O caso deve ser tratado
como abordagem de
contactante" Q2

Avaliar contatos do
individuo com a suspeita de
Hanseniase




padronizados.

Expandir para além do foco
biomédico

"[...] esta focado no
aspecto biomédico e
clinico da doenca" Q2

Discussdo dos diagndsticos de
enfermagem para o momento do
Debriefing

Adicionar todas as etapas do
processo de enfermagem no
atendimento

"A presenca da
Sistematizacdo da
Consulta de
Enfermagem" Q5

O cendrio relaciona-se ao
diagndstico, sendo incorporado,
neste momento, as etapas do
processo de enfermagem
relacionadas a avaliacdo e ao
diagnostico.

Fonte: os autores, 2021.

Assim, a partir da andlise desenvolvida nesta pesquisa, o cendrio simulado final

(Quadro 3), abrange as reflexdes, sugestdes e os questionamentos apresentados pelos

participantes da pesquisa.

Quadro 3. Cenario Simulado em consulta de enfermagem no diagnéstico a pessoa com

hanseniase na ABS, Rio de Janeiro, BR, 2021.

Sintese para o preparo do cenario simulado

N° DIMENSAO I - Preparo do Cenirio Simulado

Publico-alvo da SRS

1.1 - - - . -
Discentes de Enfermagem, a partir do 4° periodo do Curso de Graduacdo em Enfermagem.
Tema da Simulacdo Realistica
1.2 - ——— -
Consulta de Enfermagem no diagndstico a uma pessoa com o agravo da Hanseniase na ESF.
13 Local de ateng¢ao a saide onde ocorrerd a vivéncia do cendrio simulado

Caso clinico/Caso social/Situacdo de Satide

formigamento no braco.

A usudria cadastrada Clara Fonseca de 45 anos, parda, mora sozinha, solteira, trabalha com telemarketing e faz
acompanhamento de Hipertensio Arterial Sistémica (HAS) com a Equipe de Satide da Familia, de forma regular. E
1.4 | natural do Estado de Tocantins e reside no Estado do Rio de Janeiro ha 02 anos. Clara Fonseca ja possui cadastro
no Programa de HAS. Ela aguarda a Consulta de Enfermagem na sala de espera e demanda por uma nova receita
médica para que possa pegar a medicacdo para HAS. No momento PA: 120 x 60 mmHg. Apresenta queixa de

1.5

Diagnéstico de Enfermagem/Diagndstico de necessidades em saide

Controle eficaz do esquema terapéutico para HAS; Déficit de conhecimento acerca do agravo da Hanseniase.

Conhecimento prévio necessdrio & todos os envolvidos na SRS

1.6




1.7

Referéncias Bibliogréficas para material de leitura prévia

Brasil. Ministério da Satide. Secretaria de Vigilancia em Sadde. Departamento de Vigilancia das Doengas
Transmissiveis. Guia pratico sobre a hanseniase. Brasilia: Ministério da Satde, 2017.

1.8

Objetivo Principal

Realizar Consulta de Enfermagem e direcionar os achados para o diagnéstico de Hanseniase.

1.9

Objetivo(s) secundario(s)

Identificar sinais do agravo da Hanseniase junto a pessoa com lesoes de pele e queixas de formigamento no brago;
Avaliar a histéria pregressa da pessoa; Analisar situacdo clinica e epidemioldgica; Orientar quanto ao agravo da
Hanseniase; Organizacio do material necessdrio ao exame fisico da pele e dos nervos periféricos.

1.10

Habilidades esperadas para os participantes do cendrio simulado

Sistematizagdo da Assisténcia de Enfermagem; Organizacido do material necessario ao exame fisico da pele e dos
nervos periféricos.

Competéncias esperadas para os participantes do cendrio simulado

Planejamento da Consulta de Enfermagem; Comunica¢@o Interpessoal; Competéncia Clinica-epidemioldgica na
identificacdo do agravo da Hanseniase; Orientacdo em sadde; Competéncia Clinica no exame da pele e dos nervos
periféricos.

1.12

Complexidade do cendrio simulado

Média complexidade.

1.13

Materiais necessdrios para o desenvolvimento do cendrio simulado

Cadeiras, cartazes informativos e formuldrios voltados aos Programas de Saide do Ministério da Sadde, inclusive
o Guia Pratico sobre Hanseniase. Prontudrio da usudria com anotagdes quanto a prescricio médica de anti-
hipertensivos, com data de dois meses anteriores ao més de desenvolvimento do cendrio simulado.Estetoscépio,
caneta, chumaco de algodao, dois tubos de ensaio de vidro de Sml com a tampa de borracha, uma garrafa térmica
para dgua quente, um copo com dgua e gelo, uma agulha de insulina estéril, um fio dental ou o monofilamento verde
(0.05g) do kit Estesidmetro, esfigmomandmetro, dlcool gel. Material de maquiagem para realizar a lesdo de pele.

Numero de participantes do cendrio simulado e suas funcdes

01- Usudria Padronizada com lesdes de pele voltadas ao agravo da Hanseniase; 01 — Técnico de Enfermagem
padronizado; 01 - ACS padronizado; 01 - Voluntdrio: Enfermeiro

1.15

Caracterizacdo dos participanteS

Usuaria Padronizada: Nome Maria Clara, veste sapato, calga jeans e blusa de manga curta. Apresenta lesao
hipocromica em braco direito visivel para o voluntdrio da SRS.A usudria informa que tem mais 02 lesdes em
membro inferior, sendo 01 lesdo em membro inferior direito e outra em membro inferior esquerdo. A caracteristica
da lesdo é: mais clara do que a pele ao redor (mancha), ndo € elevada (sem alterag@o de relevo), apresenta bordas
mal delimitadas. A usudria apresenta-se inquieta durante a consulta, pois necessita estar no local de trabalho as 10h.
Profissional padronizado - Técnica de Enfermagem: Nome Tais Queiroz, técnica de enfermagem. Veste sapato
fechado, cal¢a jeans, blusa e jaleco da UESF. Recebe a usudria, afere a PAS e encaminha para a consulta de
enfermagem.

Profissional padronizado - ACS: Nome Manoel Fernandes, ACS. Veste sapato fechado, cal¢a jeans, blusa e colete
de ACS da UESF. Esta sentado na sala de espera da UESF.

Voluntario: Nome XXX, veste sapato fechado, calca jeans, blusa e jaleco da UESF. Desenvolve a consulta de
enfermagem.

1.16

Descri¢do do Cendrio Simulado para o(s) voluntdrio(s)

Vocé é o Enfermeiro da Unidade da Estratégia Satide da Familia e realizard uma Consulta de Enfermagem. Neste
momento, encontra-se na UESF, vocé, a técnica de enfermagem de sua equipe e o0 ACS responsdvel pela drea de
abrangéncia de moradia da usudria. Os profissionais médico e cirurgido dentista estdo em visita domiciliar. Voce€ ja
desenvolveu a higienizacdo das mados e aguarda para iniciar a consulta. A pessoa que demanda sua Consulta de
Enfermagem € a usudria cadastrada Clara Fonseca de 45 anos, mora sozinha, solteira, trabalha com telemarketing e
faz acompanhamento de Hipertensao Arterial Sistémica (HAS) com a Equipe de Satide da Familia, de forma regular.
E natural do Estado de Tocantins e reside no Estado do Rio de Janeiro ha 02 anos. Clara Fonseca ja possui cadastro
no Programa de HAS. Ela aguarda a Consulta de Enfermagem na sala de espera e demanda por uma nova receita
médica para que possa pegar a medicacao para HAS. No momento PA: 120 x 60 mmHg. Apresenta queixa de
formigamento no brago. Apos o atendimento da Técnica de Enfermagem Tais Queiroz, vocé pode iniciar sua
consulta de enfermagem.

Descricdo do Cendrio para o Usudrio/Paciente/Profissional/Familiar padronizado(s)

O cendrio terd inicio na sala de espera de uma UESF onde estard a usudria, Clara Fonseca, aguardando impaciente
a Consulta de Enfermagem. Técnico de enfermagem: realizar o acolhimento com identificacio da usudria; mensurar
a PA e registrar no prontudrio. Encaminhar a usudria junto ao prontudrio ao enfermeiro, na sala de consulta de
enfermagem. ACS: cumprimenta a usudria, agradece por ter vindo a UESF e permanece no local. A Técnica de




Enfermagem chamard pelo nome “Sr Clara Fonseca” e solicitard “Bom dia! Vocé pode confirmar seu nome
completo, por favor?”. A usudria responde “Clara Fonseca”. A técnica de enfermagem pergunta: “No que posso
ajudar?”. A usuaria respondera: “Preciso da minha receita de medicamentos para hipertensdo, s6 que precisa ser
rapido, pois tenho que estar no trabalho as 10hs (ou hora préoxima ao desenvolvimento da SRS)”. A técnica de
enfermagem, afere a pressdo arterial, registra o atendimento no prontuario da usudria e informa: “Sua pressao esta
120x60, voce esta com alguma queixa?” A usuaria responde: “sim, sinto um formigamento no brago”. A Técnica
de enfermagem solicita: “Me acompanhe até a sala da enfermeira XXX e fala com a enfermeira: “Esta é a sr Clara
Fonseca, a pressao dela esta 120x60, qualquer ajuda estou na sala de espera” O enfermeiro iniciard a consulta de
enfermagem. Usudria: Relatar que “S6 vim pegar receita nova, pois a medicacdo estd acabando”. Caso o voluntario
questione por: Queixas: “sinto um formigamento no braco”. Lesao no Braco: “Nio sei o que sio essas manchas,
mas tenho mais umas duas nas pernas.” Se vocé sabe o que sao/ja foi a algum profissional de satde: “Nao, sei...
s0 sei que meus pais fizeram tratamento para essas lesdes no Tocantins” Hanseniase: “Eu ndo sei o que € hanseniase,
nao...” “Agora estou preocupada....” “Essas lesdes apareceram depois que vim trabalhar aqui, eu sou do Tocantins.
Meus pais ja fizeram tratamento 14, mas eu ndo sei o que € ndo e eu nao fiz nada...”; Medicacoes: “Eu tomo certinho
Hidroclorotiazida 50mg — 1 comprimido pela manha”. Apresentar-se ansiosa e impaciente para chegar ao trabalho.
A usudria deixa mais evidente a lesdo no brago, olhando para a lesdo. Falas para a usuaria Clara Fonseca:“Eu so6
sinto esse formigamento no brago e preciso renovar a receita para pegar os remédios e estou com pressa, pois
preciso chegar no meu trabalho em 40 minutos”; “Enfermeira XXX, vocé pode fazer a consulta rapidinho, pois
estou com pressa’”’; Caso o enfermeiro nao observe as lesdes de pele:O técnico de enfermagem entra e pergunta:
“XXXX, com licenga, vocé ja fez o exame da pele dela? Ela ¢ da familia da Dona Sebastiana, que vieram de
Tocantins, que terminou o tratamento aqui conosco". O ACS entra na sala e dirige-se a usudria: “Com licenga... Oi
Clara, lembra que eu pedi para vocé€ vim aqui, para a enfermeira avaliar sua pele e ver esse formigamento? Pelo
contato que vocé teve com seus familiares com hanseniase, que vocé me contou?”. Falas da usuaria Clara Fonseca:
“Realmente... eu tenho mais manchas dessas pelo corpo, mas ndo déi”

Discussao:

No ambito da atengao a satude prestada pelo enfermeiro a pessoa com suspeita ou com

diagnostico para hansenfase na ABS, a literatura cientifica indica uma amplitude de praticas.
O enfermeiro € responsavel por realizar as consultas de enfermagem® ’, coletar materiais para

4,6,7,9

exames®, realizar exames fisicos e avalia¢do dermatoneuroldgica simplificada , orientar e

4 5 7 realizar busca ativa®, prevenir

supervisionar o tratamento e seus efeitos adversos
incapacidade* © e identificar neurite silenciosa em crises reacionais®. O estudo desenvolvido
por Palmeira et al.8, ressaltou a importancia do enfermeiro olhar para além dos problemas
fisicos, devendo atentar-se para as questdes psicossociais, priorizando a escuta sensivel, que
possibilite aos pacientes expressar suas subjetividades e, assim, permitir a identificacdo de
todas as Necessidades Humanas Bésicas alteradas®.

Tal estudo dialoga com a necessidade apontada pelos participantes desta pesquisa
quanto as temadticas referentes a: expandir para além do foco biomédico; adicionar todas as
etapas do processo de enfermagem na consulta; e realizar o diagnéstico em momento e local
adequado para que a pessoa possa ter suas necessidades em satde acolhidas e construa junto
ao enfermeiro o plano de cuidado necessario, a partir dos diagndsticos de enfermagem voltados

a pessoa com hanseniase. Destaca-se, assim, o uso da SRS perpassando competéncias, tais

como: Sistematizacdo da Consulta de Enfermagem; Comunicacdo Interpessoal; Clinica-



epidemioldgica na identificacdo do da Hanseniase; Abordagem familiar; e Orientacdo em
saude.

Atividades de orientagdo em saide também podem ser desenvolvidas para além de uma
intervencdo durante a consulta de enfermagem, sendo considerada como ag¢des para a redugdo
dos casos de hanseniase no pais. Em uma pesquisa realizada no municipio de Cuiaba (MT),
Brasil (BR), docentes e discentes de enfermagem desenvolveram oficinas com estudantes de
escolas publicas sobre aspectos da Hanseniase. Durante os encontros, desenvolveram-se acoes
de educacdo em satde voltadas a desmistificacdo dos estigmas e preconceitos; ensino sobre a
identifica¢do dos sinais e sintomas da Hanseniase; escuta ativa; e criagdo de vinculo com a
comunidade!” .

Em um relato de experiéncia'l, as acdes de educacdo em satide desenvolvidas em
grupos de autocuidado com pessoas atingidas pela hanseniase de uma Unidade de Saude de
Familia (USF) em Alagoas (AL), BR, contaram com a participacdo de profissionais e
estudantes de enfermagem, farmécia, odontologia, psicologia, fisioterapia e ACS. Eles eram
responsaveis por organizar os grupos de autocuidado; capacitar a equipe sobre a tematica;
ensinar sobre os cuidados com a face, membros superiores e inferiores; fortalecer os lagcos
familiares e de amizade das pessoas com hanseniase; auxiliar no resgate da autoestima; ensinar
sobre diagndstico, sinais e sintomas, tratamento e consequéncias do diagndstico tardio; e
combater o estigma e o preconceito'!.

Assim, observa-se a necessidade da oferta de um ensino em enfermagem o qual
potencialize o desenvolvimento de competéncias voltadas a orientacdo em saide e
comunicacao interpessoal; reconhecimento dos sinais e sintomas da hanseniase; e a abordagem
centrada na pessoa e na familia, além da competéncia clinica e epidemioldgica para a produgdo
do cuidado no enfrentamento da hanseniase.

Quanto as praticas do enfermeiro na gestao do enfrentamento a hanseniase, identificou-
se que o referido profissional atua na vigilancia epidemiolégica®; controle dos contatos* & 7-°;
no registro de dados, mapeamento e busca no territério de novos casos*; na supervisio e
treinamento da equipe sobre a temdtica da hanseniase* >%; e comunicagio com os outros niveis
da rede de ateng¢do’ .

Durante a andlise dos dados desta pesquisa, identificou-se a preocupacdo dos
participantes em apontar as habilidades e competéncias necesséarias ao discente de enfermagem
voltadas a gestdo do Programa Nacional de Controle 2 Hanseniase'. As preocupacdes se
referem as seguintes tematicas: abordagem oportuna sobre a hanseniase com o usudrio; o

emprego do termo hanseniase ao falar da doenca; avaliacdo dos contatos de individuos com



suspeita de hanseniase; e materiais para exame de sensibilidade neuroldgica necessdrios a
consulta de enfermagem. Sdo apontamentos importantes para o realismo do cendrio simulado
e para atentar o facilitador/docente da metodologia de SRS durante o desenvolvimento do
debriefing para a discussdo quanto a gestdo do cuidado em enfermagem.

E interessante observar que a analise dos dados evidenciou a necessidade de insergio
de dois itens importantes para a fidedignidade do cendrio simulado. O primeiro relaciona-se as
caracteristicas neuroldgicas relacionadas ao agravo da hanseniase e a inser¢do de mais lesdes
dermatoneuroldgicas. O segundo refere-se a necessidade de inser¢do de um maior niimero de
profissionais de satide envolvidos no cendrio simulado.

Os dados encontrados na presente pesquisa, ao ressaltar a importancia das
caracteristicas clinicas neuroldgicas no cendrio simulado, dialogam com os resultados do
estudo desenvolvido por Carneiro et al.?®. A andlise dos dados destacou que, nem sempre as
pessoas acometidas por esse agravo apresentam lesdes dermatoldgicas?, realgando a
importancia da inclus@do da queixa de dorméncia, atentando para caracteristica de
acometimento neural provocada pela hanseniase

Um estudo desenvolvido em Jodo Pessoa (PB), BR, sobre as caracteristicas clinica e
sociodemograficas da hanseniase, apontou para a possibilidade da ocorréncia de neurite
silenciosa, a qual ocorre quando o comprometimento nervoso ndo manifesta dor ou
hipersensibilidade a palpagdo, mesmo em casos de alteracdes sensitivas e motoras®*. Atenta-
se, também, para a pesquisa desenvolvida em um hospital universitario localizado no Rio de
Janeiro (RJ), BR, a qual destacou o caso de um usudrio que apresentou como primeiros
sintomas as alteracdes nervosas, somente na fase tardia manifestou lesdes dermatolégicas”.

A anélise dos dados desta pesquisa também evidenciou que os participantes da pesquisa
identificaram a importancia de inser¢do de mais lesdes dermatoldgicas, tornando o caso
apresentado no cendrio simulado, um quadro de hanseniase multibacilar. Essa alteracao
encontra respaldo na literatura, ao considerar que os dados epidemioldgicos apresentam que,
os novos casos de hansenfase multibacilar sdo mais frequentes que o tipo paucibacilar!.

Entretanto, o pedido de inclusao de lesdes confundidoras nao foi atendido, visto que os
documentos do MS sobre a temdtica niio apresentam essa abordagem!’, associado a proposta
deste cendrio simulado, o qual relaciona-se ao objetivo de realizar consulta de enfermagem e
direcionar os achados para o diagndstico de hanseniase, ndo sendo apresentado o objetivo de
classificacdo da hanseniase.

Quanto a necessidade de insercao de mais profissionais de saide envolvidos no cendrio

simulado, identificou-se a necessidade de inser¢do de um ACS para que as informagdes, quanto



a histéria familiar, possam contribuir com a tomada de decisao do participante, sendo possivel
potencializar o raciocinio clinico e epidemioldgico, quanto a necessidade de abordagem dos
contatos da pessoa com hanseniase.

A investigacdo dos contatos das pessoas acometidas pela doenga é uma importante
estratégia de enfrentamento da hanseniase®®. O MS define como contato os individuos que
residem ou residiram com pessoas diagnosticadas com a doenga; e contato social, como
qualquer pessoa que tenha convivido de forma proxima e prolongada com esses individuos,
como por exemplo vizinhos, colegas de trabalho e escola'’. Santos et al.?®, destaca em seu
estudo de revisdo que casos identificados por vigilancia de contatos sd@o diagnosticados mais
precocemente, possuem menor gravidade e menor nivel de incapacidade ao comparar aos casos
de detecc¢do passiva.

Estudo desenvolvido no estado do Mato Grosso (MT), BR, investigou contatos
domiciliares de pessoas com Hanseniase, menores de quinze anos, no periodo de 2009 a 2018.
Os dados da pesquisa indicaram que 66,07% dos casos investigados realizaram o exame
dermatoldgico, entretanto, 80,36% dos contatos nao fizeram o exame neurolégico. Segundo os
autores, tais resultados corroboram para a perpetuacao da cadeia de transmissdo da doenga visto
que os contatos poderiam ter manifestado apenas alteracdes nervosas?’.

No enfrentamento a hanseniase, para a vigilancia dos contatos e interrupcao na cadeia
de transmissdo da referida doenca, é necessdria a participacdo de toda a equipe de saide da
ABS, sendo o ACS o elo continuo entre a populacdo e a unidade de saide. Eles desempenham
préticas importantes para o cuidado a pessoa com hanseniase e o enfrentamento do referido
agravo. Entre essas préticas, a visita domiciliar destaca-se como uma ferramenta que possibilita
a orientacdo sobre a relevancia do tratamento adequado; o autocuidado; o
acompanhamento/avaliacdo dos contatos; e a importancia da vacina BCG. O ACS também
desempenha um papel de destaque no combate ao estigma da Hanseniase, eles fornecem a
comunidade informagdes para a desmistificacdo da imagem negativa e danosa associada a
doenca®.

Neste sentido, a partir da anélise dos questiondrios, incluiu-se no cendrio simulado o
ACS como um profissional padronizado, o qual apresenta informacdes sobre o contexto
familiar da usudria do servico de satide e histéria de satde pregressa, oportunizando ao
voluntario do cendrio simulado a oferta de informacdes para a sua tomada de decisdo.

Vale ressaltar, que apesar dos avangos cientificos relacionados a doenca, a hanseniase
continua carregando os mesmos estigmas da antiguidade?’. O preconceito com essas pessoas

traz consequéncias a diversas esferas da vida, isso porque a exclusdo social afeta a identidade



individual, a autoestima, a qualidade de vida, a produtividade e a insercao social. A perpetuacao
desse estigma ocasiona a invisibilidade, negligéncia do cuidado, violacao dos direitos humanos
e manuten¢io do ciclo de pobreza e exclusdo®. Destaca-se que o sofrimento emocional e
psicoldgico causado pelo estigma ndo esta restrito a pessoa acometida pela Hanseniase, esse
preconceito também abrange os familiares, que sofrem discriminacio por serem contatos>’.

Neste sentido, a apresentacdo das falas dos participantes padronizados presentes no
cendrio simulado sofreram alteraces para o termo hanseniase, ao indicar a doenca. Entende-
se a necessidade de falar sobre a hanseniase nas institui¢des de satude e de ensino, sendo uma
pratica necessdria a ser vivenciada pelos discentes de enfermagem em sua formagdo
profissional. Os participantes padronizados, no cendrio em apreco sdo caracterizados como a
usudria do servico de satide e os profissionais: ACS e Técnico de Enfermagem. Na SRS, os
participantes padronizados possuem o objetivo de auxiliar a condug¢do do cendrio, fornecendo
informagdes de acordo com os objetivos do cendrio. A funcdo dos participantes padronizados
¢ desempenhada por atores treinados para representar um paciente, profissional ou outro
componente do cendrio?’.

A andlise desenvolvida nesta investigacdo, ao evidenciar as caracteristicas necessarias
a construgao do cendrio simulado voltado a consulta de enfermagem no diagndstico a pessoa
com hanseniase na ABS, possibilitou apresentar uma reflexdo quanto a necessidade de uma
formacado critica e reflexiva voltada ao agravo da Hanseniase, a partir do entendimento da
epidemiologia da doenca, para além do foco biomédico; na produ¢do de um cuidado em saide
que acolha a pessoa com hanseniase no momento do diagndstico da referida doenca.

Assim, a compreensao de que a formagao em satide de maneira inovadora e ativa deve
perpassar a realidade dos servigos, as experiéncias profissionais e as evidéncias cientificas
sobre a temdtica. Entende-se que, a anélise de cendrios simulados € uma estratégia fundamental
para a qualidade da formagao, sobretudo no campo da satide, voltada ao agravo da Hanseniase,

ao considerar a sua importancia social, clinica e epidemiolégica.

Consideracoes finais:

Este artigo alcangou o objetivo proposto, ao apresentar a andlise do contetido do cendrio
simulado por profissionais com experiéncia em Hanseniase, o que trouxe fidedignidade ao
cendrio. Destaca-se que, a andlise de cendrios simulados, a partir da participacdo de
profissionais com experiéncia na temdtica proposta, contribuem para a oferta da SRS, a partir

da realidade em saude e traz, para a formagao de discentes, resultados favoraveis de articulacao



entre teoria e prética, por meio da vivéncia em local seguro e controlado, antes do encontro
com o usudrio do servico de saude.

Assim, este estudo além de contribuir para a oferta e incentivo ao uso da SRS no campo
da ABS no didlogo com a Hanseniase, inova na proposta de um cendrio simulado, o qual pode
ser desenvolvido em outras IES, no que se refere a formacao em sadde voltada ao diagndstico
precoce e magnitude do referido agravo.

Espera-se que este cendrio possa ser utilizado nas IES potencializando a pratica do
enfermeiro no cuidado a pessoa com hanseniase, a partir da SRS; além da possibilidade de
desenvolvimento da validacao de aparéncia e contetido entre discentes de enfermagem e peritos
em SRS. A limitag@o da pesquisa refere-se a ndo adequar-se a uma pesquisa metodoldgica, de
validacdo de contetido e aparéncia de cendrio simulado. Além, da necessidade de definicao de
objetivos no preparo do cendrio simulado, o qual em apenas um unico cendrio nao € possivel
abarcar todas as situacdes de cuidado de enfermagem necessdrios a pessoa com hanseniase e

sua familia.
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