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Resumo

O Projeto de Intervencao tem como objetivo analisar os desafios do diagnostico da
hanseniase em pacientes portadores de Diabetes Mellitus tipo 2 (DM2), com énfase em
estratégias de prevencao e detecgao precoce, visando a melhoria do prognéstico e a redugao
de complicagoes. A hanseniase e o DM2 sao doencgas cronicas de elevada prevaléncia
no Brasil, que compartilham manifestacoes clinicas semelhantes, sobretudo no que se
refere as neuropatias periféricas, perda de sensibilidade e desenvolvimento de lesoes
em extremidades, o que contribui para diagnésticos tardios e agravamento dos quadros.
O projeto serd desenvolvido no municipio de Coronel Murta/MG, regiao do Vale do
Jequitinhonha, com foco nas comunidades rurais, onde se observou aumento de casos de
hanseniase diagnosticados tardiamente em individuos diabéticos. A intervencao prevé acoes
educativas, capacitacao de profissionais de satide, rastreamento ativo de sinais e sintomas,
oficinas préticas e entrega de kits de autocuidado aos pacientes. O ptblico-alvo sdo pessoas
com DM2 cadastradas na Estratégia de Satide da Familia (ESF), especialmente aquelas com
neuropatia periférica. Espera-se, ao final do projeto, qualificar a equipe multiprofissional
para o diagnostico diferencial entre hanseniase e neuropatia diabética, ampliar o acesso
a informagdes de prevencao, reduzir o nimero de casos tardios e prevenir incapacidades
fisicas. Além disso, o fortalecimento do vinculo entre equipe de saiide e comunidade, o
estimulo ao autocuidado e o desenvolvimento de estratégias permanentes de vigilancia
ativa contribuirao para melhorias na qualidade de vida da populacao e para a promocao de

um cuidado mais integral, humanizado e efetivo no ambito da Atencao Primaria a Saude.

Palavras-chave: hanseniase; diabetes mellitus tipo 2; atencao primaria a satude; polineu-

ropatias; prevencao de doencas



Abstract

The Intervention Project aims to analyze the challenges of diagnosing leprosy in patients
with type 2 Diabetes Mellitus (DM2), with an emphasis on prevention and early detec-
tion strategies, aiming to improve the prognosis and reduce complications. Leprosy and
DM2 are chronic diseases with a high prevalence in Brazil, which share similar clinical
manifestations, especially with regard to peripheral neuropathies, loss of sensitivity and
development of lesions in the extremities, which contributes to late diagnoses and worsening
of conditions. The project will be developed in the municipality of Coronel Murta/MG,
Vale do Jequitinhonha region, focusing on rural communities, where an increase in leprosy
cases diagnosed late in diabetic individuals has been observed. The intervention includes
educational actions, training of health professionals, active tracking of signs and symptoms,
practical workshops and delivery of self-care kits to patients. The target audience is people
with DM2 registered in the Family Health Strategy (ESF), especially those with peripheral
neuropathy. It is expected, at the end of the project, to qualify the multidisciplinary team
for the differential diagnosis between leprosy and diabetic neuropathy, expand access to
prevention information, reduce the number of late cases and prevent physical disabilities.
Furthermore, strengthening the bond between the health team and the community, en-
couraging self-care and the development of permanent active surveillance strategies will
contribute to improvements in the population’s quality of life and the promotion of more

comprehensive, humanized and effective care within the scope of Primary Health Care.

Keywords: leprosy; type 2 diabetes mellitus; primary health care; polyneuropathies;

disease prevention
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1 Introducao

A Hanseniase e a Diabetes Mellitus Tipo 2 (DM II) sdo doengas cronicas que acometem
de forma significativa a populagao brasileira. A hanseniase continua sendo um desafio
significativo para a saude publica devido a sua ampla prevaléncia e impacto consideravel
nas sequelas, afetando particularmente vulneraveis e populagoes marginalizadas em paises
de renda média e baixa. Apesar da implementadas politicas e programas pelo Ministério
da Saude visando sua erradicacao, esta continua exibindo alta prevaléncia no Brasil , que,
globalmente, ocupa o segundo lugar em nimero de casos notificados (perdendo somente
para india), sendo classificada, portanto, como uma doenca negligenciada com potencial
de eliminagao. (OMS, 2021)

A Diabetes Mellitus tipo 2, por sua vez, é uma doenca metabdlica de repercussao
sistémica, considerada também um problema de satide publica. Possui alta morbidade,
sendo caracterizada pela resisténcia do organismo a absorcao da insulina, levando ao
aumento da glicemia sanguinea. Por ter uma evolucao silenciosa, muitos individuos s6
recebem diagnoéstico depois de apresentarem sinais de complica¢des, como a neuropatia
diabética e o pé diabético, ocasionando, possivelmente, tilceras plantares. (LOPES, 2022)

Em ambas as doencgas, a perda de sensibilidade tem papel importante no aparecimento
e na evolugao de lesdes. Devido a semelhanca clinica nas manifestagoes de polineuropatia,
podem acarretar no aparecimento e avango de lesbes cutdneas e neurais, como fissuras,
ulceras e infecgoes. Na hanseniase, as tlceras cronicas infectadas podem levar a osteomielite
e a amputacao de membros. Ja na diabetes, associam-se a complicagoes vasculares e, em
casos avancados, amputagoes. (SAUDE, 2017). Como consequéncia, as sequelas afetam a
imagem corporal e autoestima das pessoas, levando-as, muitas vezes, ao isolamento social
e abandono de projetos, com repercussao biopsicossocial.

Na hanseniase a neuropatia é mista, acometendo fibras sensitivas (sensagao térmica,
dolorosa e a t4til), fibras autonémicas (que faz o controle da sudorese, lubrificagao da pele
e circulagdo) e as fibras motoras (forga e trofismo muscular). (LOPES, 2022). E, na maioria
dos casos, se trata de uma mononeuropatia multipla - dois nervos ou mais estao acometidos
de forma assimétrica e focal. A neuropatia diabética é a complicagdo mais comum do DM
II, descrita como simétrica, atingindo extremidades, predominantemente com afecgoes
sensitivas e autondémica, mas também acometendo fibras motoras de forma isolada ou
difusa.. A combinacao da perda de sensibilidade, déficit motor e disfuncao autonémica leva
a deformidades e perda da integridade fisica da pele, favorecendo o surgimento de tlceras
plantares. (SECRETARIA DE ATENCAO A SAUDE, 2016). Apesar da hanseniase e
diabetes serem doencas diferentes, ambas apresentam neuropatias periféricas de forma

semelhante, pois os distirbios sensitivos dificultam na protecao das agressoes externas em
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extremidades, principalmente maos e pés, sendo principal fator causal das lesoes. (LOPES,
2022)

Observou-se uma crescente nos diagnosticos de Hanseniase em estagio tardio ou formas
multibacilares, em portadores de DM II, no ano de 2024, em ESF atuante, municipio de
Coronel Murta/MG, localizado no Vale do Jequitinhonha. A Unidade de Saide possui
uma distribuigdo populacional mista (urbana e rural), sendo curioso destacar que os novos
quadros estao predominando no ambiente rural. Dessa forma, surgiu a necessidade de
combinar agoes educativas e preventivas, além de implementar estratégias de diagnostico
precoce para minimizar os impactos dessas condi¢oes na satide dos individuos.

Reforgar politicas publicas, com foco na vigilancia ativa e educac¢ao em satde, combinar
agoes assistenciais, buscar medidas que permitam o monitoramento comunitario e individual
sao alternativas essenciais que visam um melhor cuidado em satude local, com énfase na

expectativa e qualidade de vida.
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2 Justificativa

A Hanseniase e a Diabetes Mellitus Tipo 2 (DM II) sdo doengas cronicas que acometem
de forma significativa a populacao brasileira. Hoje em dia, os sinais e sintomas da hanseniase
sao amplamente divulgados, entretanto, um diagnéstico tardio pode acarretar graus de
incapacidade fisica e motora. A DM II, por sua vez, possui alta prevaléncia e apresenta
grande morbimortalidade, sendo uma das principais causas de complicacoes macro e
microvasculares, com destaque as polineuropatias.

Ambas as condic¢oes apresentam semelhanca clinica nas manifestacoes de polineuropatia,
como por exemplo a perda de sensibilidade. Tal fator pode acarretar no aparecimento e
evolucao de lesoes cutdneas e neurais, como fissuras, tlceras e infecgdes. Na hanseniase, as
tlceras cronicas infectadas podem levar a osteomielite e a amputagao de membros. Ja na
diabetes, associam-se a complicacoes vasculares e, em casos avancados, amputacoes. Tais
sequelas afetam a imagem corporal e a autoestima das pessoas, levando-as muitas vezes ao
isolamento social e abandono de projetos, com repercussao biopsicossocial.

Observou-se uma crescente nos diagndsticos de Hanseniase em estagio tardio ou formas
multibacilares, em portadores de DM II, no ano de 2024, em ESF do municipio de Coronel
Murta/MG. Dessa forma, surgiu a necessidade de combinar agoes educativas e preventivas,
além de implementar estratégias de diagnéstico precoce para minimizar os impactos dessas

condigoes na satde dos individuos.
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3 Fundamentacao teodrica

A Hanseniase e o Diabetes Mellitus tipo 2 (DM II) sdo doengas cronicas que configu-
ram importantes desafios de satide publica no Brasil, sobretudo por sua prevaléncia em
populagoes socialmente vulneraveis e pelas complicacoes clinicas que podem comprometer
significativamente a qualidade de vida dos individuos acometidos. Segundo a Organizagao
Mundial da Saide (2021), a hanseniase continua sendo um problema persistente em paises
de renda baixa e média, com o Brasil ocupando o segundo lugar mundial em ntimero de
casos notificados, atras apenas da India. Essa posicdo reflete a condicio da doenca como
negligenciada, apesar dos esforcos realizados por meio de politicas ptublicas voltadas para
sua eliminacao. (OMS, 2021)

A hanseniase apresenta manifestagoes neurolégicas de natureza mista, com acometi-
mento de fibras sensitivas, autondmicas e motoras. Tais alteragoes resultam em deformida-
des, perda da integridade da pele e surgimento de tlceras cronicas, que, quando infectadas,
podem evoluir para osteomielite e amputagoes. (SAGDE, 2017) Frequentemente, trata-se
de uma mononeuropatia multipla, afetando nervos periféricos de forma assimétrica e focal.
(LOPES, 2022)

Por outro lado, o Diabetes Mellitus tipo 2 configura-se como uma doenca metabo-
lica cronica de alta morbidade, caracterizada pela resisténcia a insulina e hiperglicemia
persistente. A neuropatia diabética é a complicacdo mais prevalente, apresentando-se de
maneira simétrica e predominantemente sensitiva, afetando especialmente as extremidades
inferiores. (LOPES, 2022).Essa condigao contribui para o surgimento de tlceras plantares,
infecgbes, e, em casos avancados, amputacoes. (ROLIM et al., 2022)

Ambas as doencas compartilham caracteristicas clinicas relevantes, particularmente no
que se refere as neuropatias periféricas e as complicagoes decorrentes da perda de sensibili-
dade. Essa condi¢ao aumenta a vulnerabilidade a traumas e infec¢bes em extremidades,
principalmente maos e pés, tornando a pele suscetivel a fissuras, lesdes e infec¢oes de
repeticao. (CONRADO et al., 2023)

Estudos comparativos demonstram que, apesar das diferencas etioldgicas, ambas as
neuropatias convergem em consequéncias clinicas e funcionais semelhantes, particularmente
no que se refere as neuropatias periféricas e as complicagoes decorrentes da perda de
sensibilidade, principalmente nos pés: perda de sensibilidade, deformidades, alteragoes
vasculares e risco elevado para desenvolvimento de tlceras. (MANTOVANI et al., 2012).A
prevaléncia de tlceras plantares pode atingir entre 20% a 35% nos casos de DM2, e até 70%
entre pessoas com hanseniase, especialmente em estagios avancados e sem acompanhamento
adequado. Dessa forma, essa condi¢ao aumenta a vulnerabilidade a traumas e infecgoes

em extremidades, principalmente maos e pés, tornando a pele suscetivel a fissuras, lesdes e
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infeccoes de repeticio. (SECRETARIA DE ATENCAO A SAUDE, 2016).

Além das repercussoes fisicas, ambas as doencas geram importante sofrimento emocio-
nal, social, afetando profundamente a autoestima, imagem corporal e a vida social dos
individuos, levando, por vezes, ao isolamento e a exclusao. (CONRADO et al., 2023). O
estigma relacionado a hanseniase, somado a exclusao social vivida por pessoas com DM2
em situagao de pobreza, reforca a necessidade de intervencgoes integradas e territorializadas
no ambito da APS. Essas intervencoes devem incluir estratégias de educagao em saude,
vigildncia ativa, reabilitagdo funcional e promocao da autonomia dos usudrios. (ROLIM et
al., 2022).

Frente a esse cenario, torna-se fundamental o fortalecimento das agoes de cuidado
longitudinal, multidisciplinar e humanizado, articuladas as Redes de Atencao a Satude
(RAS). A utilizagao de tecnologias leves, como o vinculo e o acolhimento, associadas a
tecnologias duras, como o uso de palmilhas personalizadas, dispositivos de alivio de pressao
e protocolos clinicos atualizados, constitui o eixo estruturante de uma abordagem efetiva e
centrada na pessoa.

Portanto, a hanseniase e o DM2, ao compartilharem riscos, manifestacoes e consequén-
cias comuns, devem ser abordadas de forma sinérgica nos territorios. A integracao das agoes
de cuidado e reabilitagdo, com enfoque na prevencao de incapacidades e na promocao do
autocuidado apoiado, é imperativa para a reducao do impacto dessas doengas no cotidiano

das pessoas e nos indicadores de saude coletiva.



14

4 Objetivos

OBJETIVO GERAL:

Analisar os desafios do diagndstico da Hanseniase em pacientes portadores de Diabetes
Mellitus tipo 2, propondo estratégias de prevencao e deteccao precoce, a fim de melhorar
o prognéstico e reduzir complicagoes.

OBJETIVOS ESPECIFICOS:

1) Identificar os principais fatores que contribuem para o diagnéstico tardio da hanse-
niase em pacientes diabéticos.

2) Analisar sinais e sintomas comuns entre a hanseniase e a polineuropatia do Diabetes
Mellitus tipo 2.

3) Capacitar profissionais de satde e da atencao bésica para detecgdo precoce de
hanseniase em individuos com DM2, por meio de agoes educativas e oficinas praticas.

4) Elaborar estratégias de prevengao e rastreamento direcionadas a populacao diabética,

com foco na vigilancia ativa e educacao em saude.
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5 Metodologias

O Projeto de Intervencao serd realizada no municipio de Coronel Murta, situado no
estado de Minas Gerais, vale do Jequitinhonha, tendo como cenério a Estratégia de Saude
da Familia (ESF), localizada em area urbana, mas com abrangéncia mista, atendendo
tanto populagao urbana quanto rural. Contudo, a énfase serd direcionada as comunidades
rurais, nas quais se observou maior concentracao de casos tardios de hanseniase entre
pacientes com Diabetes Mellitus tipo 2 (DM2), segundo registros e observagoes da equipe
de saude local.

O projeto tera duracao total de doze meses, compreendendo o periodo de julho de 2025
a junho de 2026. A primeira fase, dedicada ao planejamento e a mobilizacao da equipe
e da comunidade, serd realizada nos meses de julho e agosto de 2025. A execucao das
atividades ocorrera entre setembro de 2025 e maio de 2026. Por fim, a fase de avaliacao e
encerramento esta prevista para o més de junho de 2026.

A equipe executora sera composta por profissionais da prépria ESF, incluindo médico,
enfermeiro, técnico de enfermagem, agente comunitario de satude, fisioterapeuta, psicologo
e dentista. Havera, ainda, o apoio técnico da Secretaria Municipal de Satde, representada
pela coordenadora da atencao bésica e integrantes da vigilancia epidemiolégica. Como
facilitadores comunitarios, serao incluidas liderancas locais, usudrios ativos do grupo
Hiperdia e membros do grupo de danga comunitario "CUIDAR'".

O publico-alvo da intervencao sera constituido por pessoas diagnosticadas com DM2 e
cadastradas na ESF. A amostra estimada abrange cerca de 80 pacientes, com foco inicial
em individuos portadores de neuropatia periférica e residentes em comunidades rurais.
Familiares e cuidadores desses pacientes, bem como a populacao local que participar das
acoes educativas, serao considerados participantes secundarios.

As atividades da intervencao estao estruturadas em seis etapas principais. A primeira
etapa, de planejamento e sensibilizagao, contemplara reunioes com a equipe de saude e
gestores da Secretaria Municipal, levantamento dos prontudrios dos pacientes com DM2
e busca ativa nas comunidades, além do convite formal a grupos locais de diabéticos e
liderangas comunitarias. Espera-se, ao final dessa etapa, a definicdo do cronograma oficial
da intervencao e a delimitacdo da amostra.

Na segunda etapa, em setembro de 2025, sera realizada a capacitagdo dos profissionais
da saude por meio de uma oficina com duracgao total de oito horas, distribuida em dois dias.
Essa capacitagao tera como foco o diagnéstico diferencial entre hanseniase e neuropatia
diabética, o exame neurolégico simplificado (ANS), a utilizacdo do monofilamento e a
identificagdo de manchas hipoestésicas. A meta é alcancar a padronizacao das avaliagoes

clinicas e ampliar a competéncia diagnéstica da equipe.
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A terceira etapa, correspondente ao periodo de outubro a dezembro de 2025, consistira
no rastreio clinico ativo e na avaliacao individual dos pacientes. As ac¢oes incluirao tria-
gens com exame clinico dos pés e das maos, verificacdo da sensibilidade tatil e térmica,
identificacdo de manchas suspeitas e preenchimento de fichas clinicas padronizadas. Os
casos compativeis com hanseniase serao encaminhados para confirmagao diagnéstica pelo
médico da ESF e, se necessario, apoio do servigo de referéncia.

No trimestre seguinte, de janeiro a marco de 2026, ocorrerd a quarta etapa da inter-
vencao, centrada em agoes de prevencao e educacao em saude. Serao promovidas rodas
de conversa mensais com pacientes e seus familiares, além da produgao e distribuicao de
materiais educativos como folders, banners e videos direcionados aos grupos de WhatsApp
da ESF. Também serao entregues kits preventivos com produtos voltados ao autocuidado
dos pés, como hidratantes e lixas. O envolvimento dos profissionais de satde, especialmente
fisioterapeutas, psicélogos, agentes comunitarios, enfermeiros e médicos, sera fundamental
para o éxito dessa etapa.

A quinta etapa, planejada para os meses de abril e maio de 2026, consistira na reavaliacao
dos pacientes com maior risco ou com casos suspeitos em andamento. Serao realizadas
reunioes clinicas internas para discussao dos casos e atualizacao dos planos de cuidado
individual, visando o aprimoramento continuo das condutas terapéuticas e preventivas.

Por fim, em junho de 2026, serd executada a etapa final de avaliacao e divulgacao
dos resultados. Esta fase compreenderd a aplicacdo de um questionario de satisfacao
entre os participantes, a andlise dos dados quantitativos e qualitativos, como ntimero de
diagnésticos confirmados e adesao as atividades educativas, e a apresentacao dos resultados
em reuniao com a Secretaria de Satude. Espera-se, ainda, a elaboragao de um relatorio
final com recomendagoes para a continuidade das acoes.

O monitoramento e a avaliagao continua da intervencao ocorrerao mensalmente ao
longo de todo o projeto. Para isso, serao utilizadas ferramentas como planilhas de controle
de atividades e participantes, registros fotograficos e atas das oficinas, fichas clinicas
individuais e questionarios de conhecimento aplicados antes e depois das oficinas educativas.
A responsabilidade por esse monitoramento cabera a coordenacao da ESF, com apoio
direto de enfermeiros e médicos. Tal acompanhamento continuo permitird o ajuste das

estratégias conforme a necessidade, garantindo maior efetividade as agoes desenvolvidas.
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6 Resultados esperados

A implementagdo do Projeto de Intervengao Os Desafios do Diagnostico da Hanseniase
em Pacientes Portadores de Diabetes Mellitus Tipo 2, com Enfase na Prevencdo tem
como propésito alcangar transformacgoes significativas no cuidado a satide da populacao
atendida pela Estratégia de Satde da Familia (ESF) do municipio de Coronel Murta/MG,
sobretudo nas comunidades rurais onde se concentra a maior parte dos casos tardios. A
partir da aplicacdo das agOes previstas, espera-se promover um conjunto de resultados
capazes de impactar positivamente os indicadores de saude locais, a0 mesmo tempo em
que se fortalece o papel da atencao priméria como eixo estruturante da vigilancia em saide
e da prevencao de agravos cronicos.

Dentre os efeitos esperados, destaca-se o aumento da capacidade de diagnéstico pre-
coce da hanseniase em pacientes com diabetes tipo 2, fruto da qualificacao técnica dos
profissionais envolvidos e da realizacao de agoes sistematicas de rastreamento clinico ativo
nas comunidades. Com isso, sera possivel intervir antes que ocorram incapacidades fisicas
e deformidades, ampliando as possibilidades terapéuticas e reduzindo o impacto funcional
da doencga. O reconhecimento das manifestagoes clinicas compartilhadas entre a hanseniase
e a neuropatia diabética contribuird para a precisao diagnostica e, consequentemente, para
a melhoria do prognéstico dos pacientes.

A qualificagdo da equipe multiprofissional da ESF, por meio de oficinas tedricas e
praticas, permitird o fortalecimento da atuacao clinica no territorio e estimulard uma
abordagem mais critica e diferenciada dos casos. Espera-se que o desenvolvimento de
acoes educativas junto a populagdo, como rodas de conversa, materiais informativos e
grupos de apoio, promova maior engajamento dos usudrios e familiares na préatica do
autocuidado, sobretudo no que se refere a satide dos pés, que sao comumente afetados pelas
neuropatias periféricas. A entrega de kits preventivos com itens de cuidado pessoal, por
sua vez, reforcara essa proposta, tornando o cuidado mais acessivel e tangivel a populagao
envolvida.

O projeto visa também estreitar os lagos entre a equipe de satide e os moradores,
promovendo maior confianca, acolhimento e continuidade do cuidado. A utilizacao de
ferramentas simples, como planilhas de monitoramento, fichas clinicas e questionérios
de conhecimento, permitird o acompanhamento constante das agoes e a adequacgao das
estratégias conforme as necessidades identificadas durante sua execucao.

Refletindo sobre as possiveis contribuig¢oes do projeto, percebe-se que ele transcende
os aspectos clinicos, oferecendo uma oportunidade concreta de enfrentamento das desi-
gualdades em saide presentes no territorio. Em comunidades rurais com acesso limitado a

servigos especializados, levar informacao, cuidado qualificado e estratégias de autocuidado
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representa uma acao transformadora. Além disso, o projeto fomenta a valorizacao da pra-
tica multiprofissional e fortalece a articulagdo com as redes de apoio local, como liderancas
comunitarias e grupos de convivéncia, o que contribui para a sustentabilidade das agoes.

Enquanto profissional inserido na Atencao Priméaria a Saude, espero que as acoes
propostas gerem impactos duradouros tanto na satide dos usuarios quanto na cultura orga-
nizacional da equipe. A vivéncia desse processo permitird o aprimoramento de habilidades
clinicas, a ampliacao da escuta sensivel e o fortalecimento da postura critica e reflexiva
diante das vulnerabilidades sociais que atravessam o cuidado em satude. O aprendizado
adquirido ao longo da execucao do projeto certamente serd incorporado a pratica cotidiana
e, mais do que isso, servira como inspiragao para novas intervencgoes voltadas a integralidade
e a humanizacao do cuidado. Em tltima instancia, busca-se promover dignidade, acesso e
inclusao as pessoas que convivem com agravos cronicos em contextos de vulnerabilidade,

contribuindo efetivamente para a transformacao da realidade em que estao inseridas.



19

7 Consideracoes finais

A construgao e execugao do Projeto de Intervencdo "Os Desafios do Diagnostico
da Hansenfase em Pacientes Portadores de Diabetes Mellitus Tipo 2, com Enfase na
Prevencao'representa nao apenas uma agao pontual no enfrentamento das dificuldades
diagnosticas e das complicagoes associadas a essas doencgas, mas também um movimento
de transformacao da pratica em saude, especialmente no contexto da Atencao Primaria. A
proposta parte do reconhecimento das fragilidades presentes no cotidiano da Estratégia de
Saude da Familia (ESF) do municipio de Coronel Murta/MG, em especial no que se refere
ao diagnostico tardio da hanseniase em individuos diabéticos, situacao que tem refletido
diretamente na qualidade de vida da populagao, na progressao das incapacidades e no
aumento das demandas por reabilitacao e cuidados especializados.

Compreendo que as ag¢oes propostas, fundamentadas em estratégias educativas, de
rastreamento e de fortalecimento do autocuidado, poderao trazer beneficios concretos e
duradouros tanto para os usuarios quanto para a propria equipe de saiude. A capacitagao
multiprofissional contribuira para ampliar o olhar clinico dos profissionais, proporcionando
maior seguranca na diferenciacdo entre neuropatia diabética e sinais precoces da hanseniase.
Isso, sem duvida, refletird em diagnosticos mais precoces, menor ocorréncia de incapacidades
fisicas e, consequentemente, em uma reducao das sequelas sociais e emocionais que tanto
marcam os individuos acometidos.

Além disso, ao inserir a comunidade no centro das agoes — por meio de rodas de conversa,
oficinas praticas, distribuicao de materiais informativos e o estimulo ao autocuidado —
o projeto fortalece o vinculo entre equipe e populacao, promove o empoderamento dos
usuarios e contribui para romper o ciclo de desinformacao e estigma que, historicamente,
acompanha a hanseniase e as complicacoes do Diabetes Mellitus tipo 2.

Na minha percepcao como profissional atuante no servigo, o projeto tem o potencial
de consolidar um modelo de cuidado mais resolutivo, humanizado e orientado pelas reais
necessidades do territorio, especialmente no meio rural, onde o acesso a informagao e aos
servigos especializados é ainda mais restrito. Acredito que o fortalecimento da vigilancia
ativa e das praticas educativas, aliadas ao uso de ferramentas simples de monitoramento e
avaliagdo, criara condigdes para que as agoes possam ser incorporadas de forma permanente
a rotina da equipe.

Para garantir a continuidade e os avangos a longo prazo, é imprescindivel que o projeto
seja institucionalizado dentro da estrutura da ESF, com o apoio da gestao municipal
e da Secretaria de Satide. E necessério que as capacitacoes sejam realizadas de forma
periodica, como parte do processo de educagao permanente da equipe, e que as agoes

de rastreamento e de prevencao sejam incorporadas ao protocolo de atendimento dos
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pacientes diabéticos. Além disso, a articulacado com outras politicas ptblicas e com redes
de apoio comunitario podera ampliar o alcance e a efetividade das agoes, favorecendo a
construcao de um cuidado integral e intersetorial.

Por fim, acredito que a experiéncia adquirida ao longo deste projeto nao apenas
enriquecera a pratica profissional, mas também reforcard o compromisso coletivo da
equipe com a melhoria continua dos servicos ofertados a populacao. O objetivo final do
projeto serd a construgao de um ambiente de cuidado mais acolhedor, inclusivo e atento as
especificidades dos grupos mais vulneraveis, onde a promocao da dignidade, da autonomia

e da saude seja, de fato, uma prioridade constante.
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