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Abstract

This article reflects on the communications pro-
cesses in the Hansen Disease Control Programs
under the Unified National Health System (SUS)
in Brazil, analyzing how professionals at two
public health services in Rio de Janeiro perceive
the educational materials on the disease. The ar-
ticle discusses how analysis of printed materials
favors negotiation of prevailing meanings and
practices on Hansen disease in the programs.
Thirty-eight different educational materials were
analyzed (produced from 1993 to 2005 by gov-
ernmental and nongovernmental institutions)
through two focus groups with program staff.
Six materials were examined during the focus
groups. The findings showed the communications
processes are vertical and fragmented, with an
emphasis on campaigns, centralized production
of materials, homogenization of target publics,
and a focus on biomedical knowledge. Horizon-
tal and participatory activities were uncommon.
A gap was identified between the institutional-
ization of the discourse on Hansen disease as an
alternative to leprosy terminology and its circu-
lation and uptake among different social actors.
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Introducao

No Brasil, a hanseniase é endémica e acomete,
principalmente, as populacdes que vivem em
condicdes precdrias de vida. Trata de um pro-
cesso infeccioso cronico, causado pela bactéria
Mycobacterium leprae e transmitido por fontes
humanas. O tratamento é disponibilizado nos
servicos de saude publica. Por ser uma doenca
socialmente estigmatizada, o Ministério da Sau-
de, em 1976, substituiu o termo original lepra por
hanseniase, objetivando a integragao social das
pessoas atingidas por esse agravo e o fomento
da captacdo de casos novos 1. Desde a década
de 1980 2, o Programa Nacional de Controle de
Hansenfase (PNCH) promove campanhas de di-
vulgacdo na midia televisiva e radiofénica, com
vistas a um maior conhecimento da doenca pela
populacdo. Outra iniciativa é a producao de car-
tazes, folhetos e cartilhas para a distribui¢cao nos
servicos de saude publica e outdoors e busdoors,
para afixar em locais de grande circulacao e nos
onibus dos diferentes estados 3.

A pratica de campanhas de satde, histérica e
hegemonicanos programas do Ministério da Sau-
de, tem como base o modelo informacional 45,
cujo fluxo de comunicacao é estabelecido entre
emissor e receptor, de modo vertical e linear. Nes-
se modelo fragmentado do processo comunicati-
vo, confere-se o poder da palavra ao pélo emis-
sor, considerado o detentor de conhecimentos e
informacgdes a serem transmitidas ao pélo recep-
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tor, com vistas a mudanca de comportamentos
456, No contexto das campanhas, é privilegiado
o saber médico, para fomentar habitos e prdticas
de promocgdo a saide e a adesdo da populacao
aos procedimentos médico-sanitdrios 5.7.

A hegemonia deste modelo tem sido alvo
de criticas no campo da Comunicacao e Satde
4,5,7,89,10,11, Nesta pesquisa, reporta-se a produ-
¢do dos sentidos sociais 5.6,10,11 que investiga a
producao-circulagao-consumo de sentidos co-
mo parte do processo histérico-cultural 51011, O
sentido € definido como os significados e as inter-
pretacoes produzidos em situagdes de interagdo
entre os sujeitos, entre os sujeitos e instituicoes
e entre instituicdes, mas, sobretudo, no uso dos
discursos por parte dessas instancias sociais 6.
Os processos comunicativos sao analisados com
base no lugar onde é produzido o seu sentido,
qual seja: as mediacoes 6. Nesse processo, os dis-
positivos sociais (meios de comunicacao, insti-
tuicoes, documentos etc.) e os proprios sujeitos
constituem-se em mediagdes. A construcao so-
cial da realidade € tecida por sujeitos que com-
partilham, disputam e negociam os significados,
valores e motiva¢cdes numa rede infinita de pro-
ducdo-recepcao de sentidos 10.

No ambito de programas de satide, os mate-
riais educativos, por serem parte da cultura dos
servicos de satide publica e por sua condicao ma-
terial, atuam como dispositivos na dinamica de
mediacao entre politicas e praticas de satide 10,11,
legitimando os discursos e procedimentos médi-
co-sanitdrios, como o diagndstico, o tratamento,
avigilancia de casos e a relagao médico-paciente.
Por conseguinte, socializam os conhecimentos,
costumes e valores estabelecidos pelos profis-
soes de saude, por diversas institui¢oes e pelos
segmentos sociais 7,8,9,12.

Neste estudo, parte-se da premissa de que a
recepcao de materiais educativos sobre hanse-
niase por profissionais e usudrios dos servigos
de satde publica permite compreender as inter-
relacdes entre esses agentes, as instituicoes de
salide e os processos sécio-culturais-politicos
dos quais participam. Este artigo problematiza
em que medida os materiais educativos favore-
cem a emergéncia de um espaco de producao
dos sentidos da hanseniase e de praticas insti-
tuidas pelos profissionais. Para tal, analisam-se
os sentidos atribuidos por profissionais de satide
aos materiais educativos quanto ao contetddo,
formato, contexto de circulagao e uso destes ma-
teriais. Este trabalho é parte dos resultados de
uma pesquisa desenvolvida no escopo de dois
projetos complementares (convénio Fundacao
Oswaldo Cruz [FIOCRUZ]/Fundacao de Amparo
a Pesquisa do Estado do Rio de Janeiro [FAPER]]
2003-2005 e doutorado em Satide Ptblica, FIO-
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CRUZ) e aprovada pelo Comité de Etica do Ins-
tituto Pesquisa Clinica Evandro Chagas da FIO-
CRUZ (CAAE.0003.0.009.000-04).

Procedimentos metodolégicos

Este estudo foi conduzido em duas etapas dis-
tintas e complementares. A primeira, refere-se
a coleta de materiais educativos realizada a par-
tir da participacdo no 20 Simpdsio Brasileiro de
Hansenologia ocorrido, em 2003, em Ribeirao
Preto (Sao Paulo); e de visitas as Geréncias de
Dermatologia Sanitdria das Secretarias Estadual
e Municipal de Satide do Rio de Janeiro. Nesta
oportunidade, realizou-se uma entrevista semi-
estrutrada com um representante da Geréncia de
Dermatologia Sanitdria da Secretaria Municipal
do Rio de Janeiro, para levantar o histérico e o
contexto de producdo de materiais. Para andlise
dos materiais obtidos partiu-se das questdes: O
que discute o material? Para quem se destina?
Qual a sua utilidade? 8.

A segunda etapa consistiu na aplicacao da
técnica de grupos focais 13,14, para a recepgao de
materiais educativos por profissionais de sau-
de que atuam em uma unidade bésica e em um
Centro de Referéncia em Hanseniase, situados
na Zona Norte do Municipio do Rio de Janeiro. Os
servicos foram escolhidos por representarem ni-
veis de complexidade diferentes. Os profissionais
foram selecionados por desenvolverem ativida-
des ligadas a geréncia do Programa de Controle
de Hanseniase (PCH) e a assisténcia aos pacien-
tes, bem como por sua diversidade de atuacao
profissional (assistentes sociais, auxiliares de en-
fermagem, dermatologistas, enfermeiros, fisio-
terapeutas, fonoaudiélogas, pediatras e psicélo-
gos). Em cada um dos servicos de satide publica
foram realizados dois encontros com a mesma
equipe multidisciplinar composta por nove pro-
fissionais, totalizando quatro encontros e 18 pro-
fissionais. Os encontros duraram cerca de uma
hora e aconteceram uma vez por semana, sob a
coordenacdo da autora (A. K-S.), no final do ho-
réario de trabalho, a fim de garantir maior adesao
dos participantes. Foram propostas as mesmas
perguntas adotadas para a andlise do material.
A dinamica de grupo focal mobilizou diferentes
representacoes e atitudes sobre os temas discu-
tidos, permitiu o aprofundamento de situacoes
cotidianas relativas ao uso de impressos nas ati-
vidades realizadas junto aos usudrios dos servi-
¢os de saude publica.

Aentrevista e os grupos focais foram gravados
e posteriormente transcritos. No processamento
dos dados, adotou-se a andlise tematica 14 dos
impressos, da entrevista e dos grupos focais. Re-



alizou-se a leitura flutuante de todo material co-
letado para apreender as idéias centrais e iden-
tificar os temas recorrentes. Apds essa primeira
classificacdo, foram construidas as unidades
temdticas. Em cada uma delas, identificaram-
se as categorias empiricas, que foram organiza-
das e agrupadas compondo diferentes nticleos
de sentidos. Por ultimo, interpretaram-se os
nucleos de sentidos descrevendo-se os pontos
de convergéncia e as contradi¢des resultantes
do confronto entre teoria e pratica no contexto
sécio-politico. Os resultados da entrevista e dos
grupos focais foram integrados e indicados da
seguinte maneira: (1) Entrevistado 01 (E:01); (2)
P-UB:01, indica a fala dos participantes do grupo
focal da Unidade Bdsica; e (3) P-CR:01 indica a
fala dos participantes do grupo focal do Centro
de Referéncia.

Resultados e discussdo

Descricdo dos materiais: institui¢ées
produtoras,formatos, publicos e objetivos

Os 38 materiais educativos que compdem a
amostra deste estudo foram produzidos no peri-
odo de 1995 a 2003 por instituicdes governamen-
tais e ndo governamentais, de ambito nacional
e internacional. Os formatos dos impressos sao
variados, 39% (15/38) de folhetos, 37% (14/38) de
cartazes e 24% (9/38) de cartilhas. Destinam-se
a populagao em geral 71% (27/38) dos materiais;
18% (7/38) para profissionais de satide; 8% (3/38)
sdo dirigidos aos portadores de hanseniase e 3%
(1/38) ao ptblico infantil. Todos os materiais
analisados objetivam promover um maior co-
nhecimento sobre doenca e fomentar a detecgao
de casos. Entre estes, 74% (28/38) pretendem es-
timular a auto-suspeicao; 39%(15/38) visam di-
vulgar os servicos de satide publica e servicos de
apoio (ONGs) e 32% (12/38) abordam as dimen-
soes sdcio-culturais relacionadas a doenca.

A escolha dos materiais descritos neste artigo
resultou do processo de interacao dos profissio-
nais com os 38 materiais disponibilizados. Em
ambos os grupos focais, apds a leitura flutuan-
te e o manuseio, os profissionais selecionaram
os mesmos materiais (4 cartazes e 2 cartilhas).
Os profissionais escolheram estes materiais por
considerarem mais atrativos e pelas possibilida-
des de uso junto ao publico. Tais impressos foram
sistematizados pela sigla PH (Programa de Han-
seniase), seguida por sua numeracgdo (Figuras 1,
2,3,4eb).

Os cartazes PH:01 e PH:02 (Figura 1) com-
poem um kit educativo produzido pelo Grupo
Tarefa para Eliminacao da Hanseniase constitui-
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Figura 1

PH:02 - “Vocé diria que eu ja tive hanseniase?”.

O preconceito, a falta de
amor, de solidariedade ¢ de
informagdes sao os principais
motivos para a hanseniase
ainda ser vista de maneira errada.
HANSENIASE
TEM CURA.

VOCE DIRIA
QUE EU JA TIVE
HANSENIASE?

JUNTOS VAMOS ACABAR
COMAHANSENIASE NO BRASIL

Fonte: Grupo Tarefa para Eliminagdo da Hanseniase
(GT/HANSEN/CONASEMS).

do, em 1998, pelo Conselho Nacional de Secreta-
rios Municipais de Satide (CONASEMS) 3. Desta
iniciativa participaram as seguintes instituicoes:
Ministério da Saude, Organizacdo Mundial da
Saide (OMS), Organizacao Pan-Americana da
Saude (OPAS), Fundacao Norvartis, ARS Venturs
Imagem e Comunicacao Ltda. e Movimento de
Reabilitacao das Pessoas Atingidas pela Hanse-
niase (MORHAN).

Os cartazes destinam-se a populacao em ge-
ral e tém como objetivo diminuir o preconceito
relativo a hanseniase. O material PH:01 apresenta
uma fotografia de um adolescente, de cor escura,
sorrindo, e o PH:02 apresenta a fotografia de uma
menina, de cor branca, sorrindo. Em ambos,
abaixo da fotografia o titulo: “Vocé diria que eu jd
tive hanseniase?” e os contatos do Telehansen e a
logomarca das instituicoes. A estratégia de utili-
zar fotografias que privilegiaram a representacdo
de pessoas de diferentes segmentos populacio-
nais, geracoes, sexo e cor/raga, associada a uma
pergunta dirigida ao leitor pretende provocar o
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reconhecimento do publico da mensagem ofer-
tada. Identificou-se nessa abordagem, a constru-
¢do do discurso de que a hanseniase é uma do-
enca comum que pode afetar qualquer pessoa,
independente de classe social, cor/raca, sexo e
idade, contrapondo-se ao discurso hegemonico,
que veicula imagens dos sinais dermatolégicos
da doenca. Tal proposta restitui a condicao de in-
tegralidade e inclusao social das pessoas afetadas
pela hanseniase.

O cartaz PH:03 (Figura 2) — “Hanseniase Tem
Cura. Vamos Acabar com o Preconceito e Elimi-

estes que dificultam a leitura e ndo despertam o
interesse do leitor.

O quarto cartaz, PH:04 (Figura 3) — “Hanse-
niase? Tem Cura!” - foi produzido pela Secretaria
Municipal de Satde do Rio de Janeiro e destina-
se a populacdo em geral e objetiva estimular a
auto-suspeicdo e aumentar a detecgdo de casos.
Apresenta fotografias de cartelas do medicamen-
to e de partes do corpo humano (rosto, costas,
nddegas, perna) com sinais da doenca (manchas
e carocos). Informa que a hanseniase tem trata-
mento, cura e que os exames e os medicamen-

nar essa Doenga” — foi produzido pelo Ministé-
rio da Satdde. Estd dividido em duas colunas: a
primeira com frases e fotos de partes do corpo
humano com sinais da doenga e a segunda com
frases e cartelas de medicamentos. Destina-se a
profissionais de satde e objetiva orientar como
fazer o diagnéstico, o tratamento e a vigilancia de
contatos. O texto € denso e com linguagem técni-
ca-prescritiva. A diagramacgao € pouco atraente,
com letras pequenas e muito préximas, aspectos

Figura 3

PH:04 - “Hanseniase? Tem Cural”.

Figura 2

PH:03 - “Hanseniase Tem Cura. Vamos Acabar com o Preconceito e Eliminar essa Doenca”.

Vamos acabar com o
preconceito e eliminar
essa doenga.

Sinais

e Sintomas

Na pele
« Manchas o placas com atarachodo
senail o ca phon ¢ anidrose
sl ocazada u 6fusa

ccvion
« Néden
Nos troncos nervosos periféricos

T
ssamento dos troncos nervosos. e il

400 mg superviionada.

gnostico clinico

+ Exame dormatolégicocom estes sdra do |
‘sensibiidade das lesdes ce pele auto-administrada.
« Avalingho neuroldgica. palpacso dos troncos

nervoscs. avaliacdo deforca muscular  pescuisa

da sensiilidade nos olhos. mios e pés REAGAOTIPO 1 REAGAO TIPO 2

Classificacao HI
[ —— |

- manos o §lesdes de pee o/ou apenas um tronco.
ometido

Procure um Centro Municipal de Satde
e tire suas duvidas.

Os eos édios sdo

LR S BN B AN

REFEITURA

Pracisona - Toidomids.
1a2mghg da 1003 400 m/dia

| (v @ =
ERIC) .00
ol iy || sechenons oI swee
s Poriyiee=i LI TS

Fonte: Secretaria Municipal de Satde do Rio de Janeiro.

tos sdo gratuitos nos servicos de satide publica.
A comunicac¢do por meio de fotografias de par-
tes do corpo mobiliza contelddos constitutivos
da subjetividade ao remeter a imagem do corpo
desfigurado. Se por um lado esse discurso se in-
veste de valor ao facilitar a deteccao de casos,
despertando a atencao do leitor para as imagens

SHCRETARIAS ESTADUAL § MUNICIPAL DE SAUDE
< BRSAGEE MERSHRRD.

Fonte: Ministério da Saude.
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com lesdes, por outro tem um apelo subjetivo
associado ao horror, alimentando a pedagogia
do amedrontamento, tendéncia comum na co-
municacgdo sobre as doencas infecciosas e para-
sitarias 7.

A cartilha PH:05 (Figura 4), intitulada “Hanse-
niase. Informacoes para Agentes Comunitdrios de
Satide”, foi produzida pelo Ministério da Satide,
apresenta ilustracoes, na capa e no interior do
livreto, referentes as atividades realizadas pelos
agentes comunitdrios de satde. Objetiva infor-
mar sobre os aspectos histéricos, epidemiol6gi-
cos e clinicos da doenca; orientar o agente sobre
o que fazer para detectar casos novos e acompa-
nhar as pessoas em tratamento, especialmente
quanto a orientagdo sobre os exercicios para o
autocuidado e para a prevencao de incapacida-
des fisicas. Apesar da tentativa de uma aborda-
gem dialdégica e interativa com o leitor, ainda pre-
domina o discurso normativo e prescritivo.

A cartilha PH:06 (Figura 5) — “Hanseniase.
Cuidados para Evitar Complicag¢bes” — foi produ-
zida pelo Ntcleo de Tecnologia Educacional para
Saude/Universidade Federal do Rio de Janeiro
(NUTES/UFR]J), destina-se aos portadores de
hanseniase. Apresenta as seguintes ilustracoes:
portadores de hansenfase fazendo exercicios de
prevencao de incapacidades fisicas; do corpo hu-
mano sendo percorrido por uma linha em ver-
melho que sinaliza os nervos que sdo acometidos
pela doenca; cartelas de medicamentos; pessoas

Figura 4

PH:05 - “Hanseniase. Informagées para Agentes Comunitarios
de Satide”.

Ministério da Saide

’
Hanseniase
Informacdes para Agentes Comunitarios de Saude
Brasilia - DF

Fonte: Ministério da Saude.
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Figura 5

PH:06 - “Hanseniase. Cuidados para Evitar Complicagées”.

CUIDADOS
PARA EVITAR
COMPLICACOES

L
T
=
Z
L
T
Z
<
i

Fonte: Nucleo de Tecnologia Educacional para Salde, Universidade Federal do

Rio de Janeiro.

em grupo. Explica o que é a hanseniase, como
seguir o tratamento e divulga os enderecos de
servicos de saliide publica do Municipio de Du-
que de Caxias. Adota uma linguagem coloquial,
dialégica e interativa, embora, recorra por vezes
a termos técnicos-prescritivos. Este material, tal
como o PH:01 e PH:02, traz avangos ao descons-
truir o discurso patolégico da doenca e do doente
15, em prol da representacdao humanizada do por-
tador de hanseniase.

A visdo dos profissionais de satde sobre os
materiais educativos e as politicas
de comunicagdo

e Materiais para populagdo em geral

Segundo os profissionais, os materiais destinados
a populacao objetivam informar sobre os sinais,
os sintomas, o tratamento e a cura, além de indi-
carem os enderecos dos servicos de satde publi-
ca. Na visao deles, hd uma ampla distribuicao de
materiais durante as campanhas de hanseniase,
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destinadas ao fomento da detecgado de casos e ao
diagnéstico precoce, prevalecendo a producao
de folhetos e de cartazes. Estes formatos foram
considerados mais adequados as campanhas por
possibilitarem acesso rdpido a informacao, faci-
litarem o manuseio e compatibilizarem os cus-
tos com os recursos destinados a producao de
impressos. “O start € o folheto... [ele] é uma pega
que a gente estimula que tenha nas campanhas”
(E:01). “O [folheto] tem a finalidade de mobilizar
o paciente para o diagndstico” (P-CR:02).

Na andlise dos cartazes PH:01 e PH:02, embo-
ra os tenham discutido que a veiculagao de ima-
gens de pessoas sem deformidades, de diferentes
idades, cor/raca, sexo e segmentos sociais pos-
sibilita uma maior aproximac¢do com o publico,
os profissionais questionaram se as fotografias
sdo mesmo de portadores de hanseniase. A partir
do cartaz PH:03, os participantes discutiram que
mostrar as lesdes de hansenfase nos impressos
chama atencao do publico e auxilia na auto-sus-
peicao. Inclusive destacaram que alguns pacien-
tes dos servicos de satide puiblica relataram terem
reconhecido em seu corpo algumas das manchas
veiculadas no material.

Sublinharam que hd uma tendéncia a distri-
buicdo massiva de materiais educativos apenas
para as campanhas, porém indicam a necessi-
dade do investimento em atividades continua-
das de comunicac¢do e educagdo. Ademais, su-
geriram diferentes contextos para a circulacao
de materiais nos formatos de folhetos e cartazes,
tais como: as escolas, os bares, as associacoes de
moradores, as igrejas, os estddios de futebol, os
diversos meios de transportes e seus respectivos
terminais.

e Materiais para os profissionais de salude

Os participantes analisaram que os materiais
destinados aos profissionais de saide sao para
treinamentos e enfatizam os aspectos clinicos da
doenca. Na andlise do cartaz PH:04, relataram
que os conteudos sdao abordados de forma clara e
objetiva. Entretanto, observaram que o material
é pouco atraente, devido as letras pequenas, ao
desequilibrio na distribuicao dos textos e a den-
sidade de informacdes. Ressaltaram que o forma-
to de cartaz é inadequado para estabelecer uma
comunicacdo com este tipo de publico, uma vez
que € para ser afixado em locais de grande circu-
lacdo nos servicos de satide publica, por isso, tor-
na-se uma peca sub-utilizada. A cartilha PH:05,
destinada aos agentes comunitdrios de satde, foi
considerada mais atrativa e de maior utilidade.
O formato cartilha, a clareza e o detalhamento
dos temas abordados contribuem para que es-
se material auxilie o didlogo entre os agentes e
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a populacdo. Quanto a circulagcao dos materiais,
os profissionais mencionaram que nem sequer
conheciam alguns dos impressos da amostra, re-
ferindo-se a inexisténcia e/ou a insuficiente dis-
tribuicao de materiais destinados a eles.

e Materiais para portadores de hanseniase

Na andlise da cartilha PH:06, os profissionais
valorizaram seu uso durante o atendimento aos
portadores de hanseniase e também para orien-
td-los na leitura em casa e/ou junto aos fami-
liares. O uso da cartilha durante o atendimento
auxilia na abordagem de temas relevantes a com-
preensao da doenca e do tratamento, tais como:
transmissao, sinais e sintomas, uso de medica-
mentos, reagdes ao medicamento e do sistema
imunoldgico e a necessidade dos exercicios de
autocuidado para a prevencao de incapacidades
fisicas. “Eu acho que vocé tem que dar isso [a car-
tilha], mas amarrado com uma orientagdo, se ndao
ele [paciente] ndo vai ler” (P-CR:03). “Porque ela
[cartilha] tem todas as informagoes bdsicas. Tem
muitas coisas que vocé até esquece de falar. Ou
ndo consegue demonstrar, tem fotos ilustrativas
que mostram ao paciente como é que se previne,
como trata uma lesdo” (P-CR:04).

Em relacao a distribuicao de materiais, os
participantes indicaram a importancia das visi-
tas domiciliares, salas de espera, atividades nas
escolas e acoes das Estratégias Satide da Familia
(ESF) e do Programa de Agentes Comunitdrios
de Satide (PACS) como lugares privilegiados pa-
ra a abordagem educativa. Os profissionais que
atuam na ESF e no PACS narraram que utilizam
materiais educativos buscando o didlogo e a
interacdo com o publico. Para eles, esta prética
contribui para se compreender o contexto de vi-
da das pessoas e aproximar as concepgoes entre
profissionais e usudrios dos servigos de satide
publica, diminuindo a “barreira comunicativa” 1
existente.

A esse respeito, um dos profissionais da Uni-
dade Badsica, ao se referir a opinido de pessoas
que foram atendidas no servigo de satde publica,
relatou que elas avaliam positivamente a distri-
buicao de materiais educativos, associada a uma
abordagem interativa e participativa. Os usudrios
dos servicos de satide ptiblica acreditam que essa
estratégia potencializa o uso dos materiais, além
de contribuir para o esclarecimento da doenca, a
auto-suspeicdo, a procura pelo servico de satide
publica e a orientacgdo sobre os exercicios de pre-
venc¢do de incapacidades. Um dos profissionais
do Centro de Referéncia ressaltou a importancia
do vinculo entre a equipe de saide e o paciente
como o principal elemento para garantir o suces-
so do tratamento e a desconstrucao dos sentidos



pejorativos relacionados a doenca. Bakirtzief 16
recomenda o incremento de atividades educati-
vas que promovam uma maior integracdo entre
estes agentes, pautando-se na valoriza¢do dos
conteudos trazidos pelos usudrios e no estabele-
cimento de uma relagdao que prime por transpa-
réncia e cumplicidade entre as pessoas.

e A politica de comunicacdo nos Programas
de Controle de Hanseniase

Outro aspecto amplamente discutido pelos pro-
fissionais refere-se ao fato de que as atividades
de comunicacdo e educac¢do ndo sao uma prio-
ridade nos PCH. Na visao deles, a politica de co-
municacdo da hanseniase € insuficiente e ina-
dequada no ambito das trés esferas de governo.
Alguns profissionais referem-se a “auséncia” de
diretrizes especificas e claras para essas dreas.
Um deles relatou que “ndo existe um planeja-
mento geral para a comunicag¢do” (E:01). A ine-
xisténcia de um planejamento descentralizado
para estas acoes é referida ainda como um efeito
da precariedade na implantagao de diretrizes e
metas do PNCH.

Para os profissionais € vdlido produzir ma-
teriais educativos, porém salientaram a necessi-
dade de um maior investimento na contratacao
de recursos humanos, bem como na capacita-
¢do das equipes de satide para o diagndstico, o
tratamento. “A cartilha vermelha, por exemplo,
é uma cartilha que dd o seu recado. Mas eu gosto
de frisar isso, eu acho que so isso ndo vai resolver.
O compromisso da pessoa que vai trabalhar com
hanseniase é um compromisso de a¢do mesmo”
(P-CR:05). “Toda vez que vocé fala disso [agao co-
municagdo/educacao] numa unidade, que vocé
busca inserir a hanseniase na sala de espera, nas
atividades extramuros, vocé esbarra no ponto de
que os profissionais sdo escassos e que estdo vol-
tados para assisténcia, ou eventualmente respon-
dem que essa atividade néo é remunerada. E vista
como uma coisa supérflua” (E:01).

A descentralizacdo das a¢des de hanseniase
na Atencao Bdésica, uma das estratégias de con-
trole preconizadas pelo PNCH, foi identificada
pelos participantes como uma medida para o
enfrentamento dessa problemadtica. “E aumen-
tar o ntimero de postos de tratamento e oferecer
informagdo a populagdo, sdo os dois pilares da es-
tratégia de eliminagdo da hanseniase no Brasil. A
insergdo do programa junto a atengdo bdsica com
clinicos e pediatras fazendo. Esta é uma estratégia
que a gente vem lang¢ando mdo, mas com muita
dificuldade” (E:01). As acdes da ESF e do PACS
revelam-se como potencialidades para a integra-
lidade do atendimento as necessidades e as espe-
cificidades dos portadores de hanseniase.

SIGNIFICADOS E USOS DE MATERIAIS EDUCATIVOS SOBRE HANSENIASE

Semelhantes resultados indicam que nos
PCH, apesar da existéncia de iniciativas que pri-
mam pelo fortalecimento dos vinculos entre usu-
drios dos servicos de satiide publica e a equipe de
saude, ainda predomina uma comunicagdo ver-
tical e unilateral, dada a énfase nas campanhas
e na centralizacao da producao-distribuicdo de
materiais pelo Ministério da Satide e Secretarias
Estaduais e Municipais de Satde. A auséncia de
outros profissionais que atuam diretamente nas
unidades de satide e de portadores de hansenia-
se na producao e avaliacdo de materiais resulta
em impressos muitas vezes descontextualizados
781112, com diagramacao pouco atraente, acu-
mulo de contetidos, densidade de frases ou ima-
gens, énfase no conhecimento médico-cientifico,
foco na adesdo aos procedimentos sanitdrios 7,9.
Ademais, neste tipo de abordagem predomina
uma comunicacgdo “inespecifica” 4 e “difusa” 4,
direcionada ao publico em geral, o que resulta no
pouco e/ou nao reconhecimento do publico das
mensagens ofertadas, pratica comum em outros
programas de satide 57.89.

Aproximagdes entre os saberes médico e
popular sob a ética do profissional de saude

Em relacdo aos aspectos simbélicos, os profissio-
nais destacaram o estigma relacionado a doenca
e problematizaram os sentidos atribuidos as ter-
minologias lepra e hanseniase. Alepra evocaima-
gens e sentidos negativos — uma doenca que ‘“cai
pedacos do corpo”. No relato dos participantes foi
recorrente a referéncia a este modo de mostrar,
de dizer e de olhar a doenca, marcando, sobre-
maneira, as representacoes, as crencas e as ati-
tudes das pessoas. Na visao do grupo foi comum
a lepra ser associada as atitudes de preconceito,
discriminacdo, medo e afastamento social, tan-
to por parte dos portadores da doenca, quanto
por pessoas (familiares ou ndo) do seu convivio.
Em contrapartida, a hanseniase foi referida como
uma enfermidade nova, ainda pouco conhecida
pela populacao.

Nos impressos examinados verificou-se a
abordagem de aspectos sdcio-culturais referen-
tes a doenca, com destaque a integracao social
dos portadores de hanseniase. Essa temadtica é
referida em 12 dos 38 impressos. Uma das estra-
tégias utilizadas foi a apresentacao de textos, por
meio de imagens de pessoas sadias e de enuncia-
dos que expressam que os portadores de hanse-
niase podem viver normalmente. “Esse [cartazes
PH:01 e PH:02]: Vocé diria que eu jd tive hanseni-
ase? Tem cada crianga linda aqui, ela jd tratou e
nem por isso vai ficar por ai caindo aos pedagos”
(P-UB:06). “Esse aqui melhora a auto-estima do
paciente,e vé que é normal” (P-CR:07). Uma outra
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estratégia refere-se a ndo associacao dos termos
hanseniase e lepra, apenas 6 dos 38 impressos
associam as terminologias. Para os profissionais,
a divulgacao massiva do nome hanseniase visa
fomentar o seu maior conhecimento e incorpo-
racao pelo ptblico leigo. Segundo eles, a hanse-
niase € vista como uma doenc¢a nova, pouco co-
nhecida e/ou associada a outras doencgas, como,
por exemplo, a AIDS e o cancer. “Tem paciente
que trata a hanseniase, tem alta e nunca soube
que teve lepra por que acha que hanseniase é ou-
tra coisa” (P-CR:06).

Queiroz & Carrasco 17 confirmam o desco-
nhecimento da doenca pela populacdo em seu
estudo, no qual 50% dos entrevistados ndo con-
sidera que hanseniase e lepra sejam a mesma
enfermidade e/ou as classificam como estdgios
muito diferentes da mesma doenca, sendo a le-
pra referida como uma manifestacdao de maior
gravidade. Quando comparada com o cancer ou
a AIDS, é referida como uma doenca de menor
importancia. Nas pesquisas de White 18, alguns
dos entrevistados compreendem que a hanse-
niase é uma doenga nova ou igual a AIDS ou ao
cancer. Em relacdo a este estudo, alguns entre-
vistados associaram o cancer a hanseniase, de-
vido ao efeito de uma similaridade fonética das
palavras doenca de Hansen e cancer. Resultante
desse processo, cancer e hanseniase sao signi-
ficantes que operam na producdo de sentidos
sobre a doenca.

Os participantes de nossa pesquisa sugeri-
ram a associacao das terminologias Hansenia-
se e Lepra nos materiais educativos produzidos
pelos programas, para favorecer o maior conhe-
cimento da nova terminologia junto a popula-
¢ao, vejamos: “O que acho é o seguinte, s6 que é
proibido falar em lepra. Isso é uma coisa ruim,
porque se vocé botar que hanseniase, entre parén-
teses é Lepra, de repente chamaria mais atengdo. A
hanseniase parece uma doenga nova” (P-UB:04).
“Mas ndéo se mudou o conceito que se tem da lepra,
tenta-se mudar a palavra. Entdo eu digo [ao pa-
ciente]: hanseniase foi conhecida durante muitos
anos como lepra e explico porque mudou o nome.
Porque se ndo eles vio dizer que a gente enganou
que nunca disse a verdade, entendeu?” (P-CR:06).

Todavia, observou-se, em interacdes com
os profissionais de salide, que a associagdo dos
termos na midia televisiva e nos materiais edu-
cativos é um dos problemas na drea da Hanse-
niase. Isso significa dizer que parece nao haver
um consenso entre os agentes desse campo, no
que diz respeito a veiculagdo do termo lepra ao
se produzir o discurso da hansenfase. H4 quem
defenda que hanseniase nao € lepra, em referén-
cia a lepra biblica. Entretanto, para outros, a le-
pra faz parte do cotidiano das pessoas, por isso é
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necessdrio desconstruir as imagens terrificantes
a ela associada e informar que, na atualidade,
a doenga tem tratamento e cura, bem como os
motivos da mudanca de nome ocorrida no Bra-
sil. Os defensores dessa idéia argumentam que o
conhecimento jd incorporado da lepra faz parte
do imagindrio social, por isso, desconsiderar es-
se saber seria 0 mesmo que negar a histdria e a
cultura relacionada a doenca, mas, sobretudo, a
subjetividade das pessoas.

Elucida essa situagao a referéncia de um pro-
fissional a Lei n°. 9.010/1995, que proibe a utili-
zagdo do termo lepra em documentos oficiais e
dispde o uso da terminologia oficial hanseniase.
Nas suas palavras: “Gerou uma desinformacgdo
muito grande, uma dificuldade de comunicagdo
com a clientela, o que fazer com referéncia a is-
so?... A lepra faz parte do bate-papo das pessoas a
hanseniase ainda ndo”. “Como vocé vai eliminar
uma doenga cujo nome é desconhecido por 50%
da populagdo?” (E:01).

Pelo exposto, verificou-se uma transicao
no conhecimento da doenca. Pesquisas 1,2,12,16,
17,18,19 indicam que tal situagdo relaciona-se ao
hiato entre a concepcao institucionalizada sobre
a doenca e a percepcao das pessoas leigas. A pri-
meira se fundamenta no modelo explicativo do
conhecimento epidemiolégico e do discurso bio-
meédico — pautado no diagndstico refinado e na
disponibilidade de tratamento com medicamen-
tos; a segunda apresenta outros referenciais ex-
plicativos que, em geral, partem da representa-
¢ao das deformidades e do temor ao contagio.
Oliveira et al. 2 discutem que a hanseniase vem
sendo incorporada pelo senso comum, embora
ancorada na representacdo da lepra. As autoras
problematizam que 30 anos pode ndo ser o tem-
po necessdrio para se consolidar a representacao
social da hanseniase.

O debate sobre os sentidos da Hanseniase &
Lepra remete a reflexdo sobre o efeito de uma
politica de comunicacdo que privilegia o saber
médico e que pretende colocar em desuso o ter-
mo lepra. Tal prética estd presente na producao
dos materiais educativos e nas visdoes dos pro-
fissionais de satde, tendo como conseqiiéncia
a pouca valorizacao das representacdes e dos
conhecimentos construidos historicamente pelo
publico leigo.

No que tange aos aspectos clinicos da doen-
¢a, 84% (32/38) dos impressos abordam a temdti-
cada cura, 79% (30/38) referem-se ao tratamento
e 74% (28/38) evidenciam os sinais (manchas e
nodulos) e sintomas (dores, febres, perda de sen-
sibilidade e formigamentos) da doenca. Na abor-
dagem destes ultimos, prevalecem imagens de
partes do corpo humano (orelhas, pescoco, térax,
costas, bracos, pernas, nddegas) com os sinais e



sintomas da doenca. Compreende-se que estes
enunciados caracterizam o discurso da hanseni-
ase,namedida em que se contrapdem as imagens
de pessoas mutiladas, presentes nas representa-
¢oes sobre a lepra. Os profissionais legitimaram
a importancia de veicular esses conteidos para
fomentar a auto-suspeicao, o diagndstico pre-
coce, diminuir o estigma e construir uma nova
imagem da doenca. “A tecnologia mais fantdstica
que apareceu foi um tratamento eficiente ... ele [0
medicamento] foi um divisor na abordagem da
doenga” (E:01). “Realmente tem que ter a man-
cha, porque nao adianta vocé querer mascarar a
coisa. Mas é trazer para uma realidade que vocé
pode fazer diagndstico precoce. Néo existe fatali-
dade do cair os pedagos” (P-CR:06). Nota-se que o
privilégio dado as mensagens sobre diagnéstico,
tratamento e cura € uma estratégia adotada pelo
saber biomédico para produzir uma positividade
no modo de conceber a hanseniase e auxiliar o
publico leigo na compreensao da doenca.

Os profissionais concordaram com o fato de
a construcao desse discurso trazer avangos. Con-
tudo, discutiram que essa comunicagao apresen-
ta limites, na medida em que reproduz massiva-
mente o discurso biomédico, que fragmenta o
olhar e a intervencao sobre o corpo, buscando
localizar a causa da doenca no seu nivel mais es-
pecifico, o dos 6rgaos, funcdes e lesdes, ao invés
de mostrar imagens de pessoas de corpo intei-
ro ou pelo menos do “busto”, produzindo uma
abordagem mais integral do corpo humano, e,
por conseguinte, um maior reconhecimento do
leitor. Ademais, a énfase nas imagens das man-
chas subtrai outros aspectos da doenca, como os
sintomas neurolégicos relacionados ao compro-
metimento dos nervos (neurites), que levam as
incapacidades e deformidades fisicas.

No que se refere ao uso, nos impressos, de
imagens de partes do corpo humano para pro-
duzir o discurso da hanseniase, Claro ! destaca
que essa estratégia pode favorecer uma asso-
ciacdo com as representagdes da lepra — “uma
doenga que cai pedagos do corpo”. A autora des-
creve o caso de um dos entrevistados de sua pes-
quisa, que, ao ver um cartaz de hanseniase que
mostra partes do corpo humano (térax e braco)
com manchas e nédulos caracteristicos da do-
enca, interpretou que era lepra porque a pessoa
estava sem as maos. Claro 1 discute que essa in-
terpretacdo decorre da pouca familiaridade do
publico leigo com os recursos graficos da comu-
nicacdo. Nesse estudo, esse argumento € consi-
derado problemdtico, pois seria pouco legitimo
partir do pressuposto que a populacao deveria
dominar as tecnologias de comunicacao visual
como condicao para interpretar e se apropriar
das mensagens ofertadas. Além disso, revela a
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concepcao sobre o receptor-destinatdrio que,
em geral, é idealizado como carente e desprovi-
do de capacidade interpretativa, passivo e “alvo”
11 das mensagens ofertadas pelo discurso oficial
57,8,9,10,11,12,

O discurso oficial expresso nos materiais ana-
lisados, ao produzir um cédigo comum acerca
de um novo conceito e imagem da doenca, por
meio da ampla disseminacdo do termo hanseni-
ase e da abordagem massiva dos aspectos clini-
cos da doenga, pretende romper com o estigma
milenar associado a lepra. Contudo, observou-se
que pouco se avan¢ou na producao efetiva de um
outro discurso junto a populacdo. Os enunciados
dos impressos revelam um paradoxo na comuni-
cacao com o publico, pois a hanseniase também
pode causar deformidades fisicas. Mediante isso,
indaga-se em que medida o nome hanseniase
pode substituir o termo lepra.

Consideracdes finais

Esta pesquisa converge com as demais
1,2,3,12,16,17,18,19 no que diz respeito a importancia
do componente comunicativo para favorecer um
maior conhecimento da doenca e fortalecer os
vinculos entre a equipe de saide e os usudrios
dos servicos de satde ptblica. A inclusao de va-
rias categorias profissionais neste trabalho favo-
receu a reflexdo das potencialidades no uso de
materiais educativos como uma mediacao entre
a equipe de satde e os usudrios dos servicos de
sauide publica. Tal aspecto contribuiu para discu-
tir a tensdo gerada pela mudanca terminoldgica,
que resulta, em ultima instancia, em uma reco-
dificacdo dos conhecimentos e prédticas sobre a
doenca.

Os resultados indicam que, na politica de co-
municacdo de PCH, prevalece a verticalidade e
fragmentagdo nos processos comunicativos, que
se evidenciam no predominio de campanhas e
na producao, centralizada, de materiais educa-
tivos, em detrimento de atividades horizontais e
participativas. Tais inicitivas privilegiam o saber
biomédico na producao do novo conceito da do-
enca, homogeinizam os publicos e apresentam
uma acentuada preocupacao “distributivista”
e “difusionista” 4. Essa comunicacao unilateral
subtrai a diversidade s6cio-cultural existente em
nosso pais.

A producdo-recepcao dos sentidos da han-
senifase estd marcada pelas condi¢oes historicas,
politicas e sociais que favoreceram a emergéncia
desse discurso (novo nome, énfase nos aspectos
clinicos, terapéuticos e na cura) em substituicao
aos saberes e praticas relativos a lepra. Ao cor-
relacionar a literatura revisada 1,2,16,17,18,19 com
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este estudo verificou-se que houve uma lacuna
entre a producao e a institucionaliza¢ao do novo
modo de intervir e dizer sobre a doenca e a circu-
lacdo-consumo dessa mudanca por profissionais
de satide, portadores de hanseniase, populacao e
instituicdes atuantes nesta drea.

Conclui-se pela importancia de se contextu-
alizar os motivos da mudanca terminolégica e de
se problematizar os sentidos da hanseniase e da
lepra junto aos agentes da hanseniase. A mera
oferta de informagoes de como o saber médico,
na atualidade, compreende a doenga pode nao
ser o suficiente para se estabelecer uma comuni-
cacdo que dialogue com as diferentes realidades
sociais. Para uma interlocucao préxima a reali-
dade do publico, é preciso conhecer quem sao
0s sujeitos com quem nos comunicamos, quais
as experiéncias, as representacoes e os conheci-
mentos que apresentam sobre a lepra e a hanse-
niase, com vistas a problematizacdo desses dis-
cursos. Resultante desse processo serd a constru-
¢ao de um saber pautado na co-responsabilidade
e no respeito a alteridade.

Resumo

O artigo objetiva refletir sobre os processos comunica-
tivos de Programas de Controle de Hanseniase (PCH)
do Sistema Unico de Satide (SUS), por meio da andlise
da recepgdo de materiais educativos por profissionais
de dois servigos de satide piiblica no Rio de Janeiro,
Brasil. O trabalho discute em que medida a andlise
de impressos favorece a negociagao dos sentidos e das
prdticas sobre hanseniase vigentes nos PCH. Foram
analisados 38 materiais produzidos entre 1993 a 2005,
por instituicoes governamentais e ndo-governamen-
tais e realizados dois grupos focais com profissionais
atuantes no PCH. Durante os grupos focais 6 materiais
foram examinados. Os resultados revelaram a vertica-
lidade e fragmentacgdo nos processos comunicativos,
expressas pela: énfase em campanhas, produgao cen-
tralizada, homogeneizagdo dos piiblicos e contetidos
e privilégio dado ao saber biomédico. As atividades
horizontais e participativas ndo eram comuns. Foi
identificada uma lacuna entre a institucionalizacao
do discurso da hanseniase, como alternativa a termi-
nologia da lepra, e a sua circulagdo e consumo entre os
diferentes atores sociais.

Comunicagdo; Impressos; Hanseniase
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Considera-se que a recepcao de materiais
educativos por profissionais de satide constitui-
se em um dispositivo que mobiliza a interacao e
negociacdo de significados, motivacoes, crencas
e valores entre os interlocutores que participam
do processo de produgdo-circulacao-consumo
dos sentidos sobre a hanseniase. Ademais, per-
mite questionar a hegemonia do saber biomédi-
co e das préticas politicas-sanitdrias adotadas na
producao dessa discursividade.

Certamente, construir essa experiéncia nos
PCH implicard na valorizacdo dos aspectos sub-
jetivos, culturais, politicos presentes nas prdticas
comunicativas dos sujeitos que produzem a vida
social. Tal abordagem podera contribuir para que
os materiais educativos operem como disposi-
tivos que subsidiem a tomada de decisdes, em
vez de funcionarem apenas como um meio de
legitimar o discurso oficial, tendo em vista que a
comunicacao é o resultado de um processo con-
tinuo de producao de sentidos, de interpelacao e
reconhecimento dos agentes, por fim, um espaco
estratégico de intervencao social 610,11,
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