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RESUMO

A pesquisa teve como objetivo conhecer a histéria dos ex-trabalhadores de enfermagem, que tiveram hansenfase internados compulsoriamente
desde inicio do século XX no Brasil. A hanseniase, permeada de preconceitos e estigmas, no inicio dos anos 20 foi tratada por décadas com
severas politicas publicas de isolamento compulsério dos doentes em Hospitais Col6nias. Devido ao preconceito, havia dificuldade em
contratar recursos humanos para manter estes estabelecimentos. As histdrias dos sujeitos pesquisados surgiram a partir de entrevistas
gravadas com sete moradores da col6nia, pelo método da histéria oral. Os resultados da pesquisa apresentados parcialmente neste trabalho
relatam as histérias de vida dos suijeitos, suas lutas, sofrimentos e sonhos. Confirmou-se que os proprios doentes eram mantenedores dos
servicos dentro das coldnias, inclusive os de Enfermagem.

Descritores: Enfermagem; Trabalho; Hanseniase; Pesquisa qualitativa.

ABSTRACT

This research aimed at knowing the history of ex-workers, leprosy patients admitted compulsorily from the early twentieth century in Brazil.
Leprosy, fraught with prejudice and stigma in the early 20s was treated for decades with stringent policies of compulsory isolation of patients
in hospitals colonies. Because of prejudice, there was difficulty in hiring staff to maintain these establishments. The stories of the individuals
came from taped interviews with seven residents of the colony, by the method of oral history. The research results partially presented in this
paper reported the life histories of individuals, their struggles, sorrows and dreams. It was confirmed that the patients themselves were
keepers of services within the colonies, including nursing.

Descriptors: Nursing; Work; Leprosy; Qualitative research.

RESUMEN

Esta investigacion tuvo como objetivo conocer la historia de los ex-trabajadores, Que tuvieron la lepra admitidos en caracter obligatorio a
partir del siglo XX en Brasil. La lepra, cargada de prejuicios y el estigma en los 20 afios fue tratado durante décadas con las politicas estrictas
de aislamiento forzoso de los pacientes en los hospitales colonias. Debido a los prejuicios, hubo dificultad en la contratacion de personal para
mantener estos establecimientos. Las historias de las personas fueran obtenidas por medio de entrevistas con siete residentes de la colonia,
por el método de la historia oral. Los resultados de la investigacion en parte se presentan en este documento se informaba de las historias de
vida de las personas, sus luchas, penas y suefios. Se confirmé que los mismos pacientes fueron los poseedores de los servicios en las colonias,
incluida la enfermerfa.

Descriptores: Enfermeria; Trabajo; Lepra; Pesquisa cualitativa.
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INTRODUCAO

A hanseniase, causada pelo Micobacterium leprae, é uma doenga
infecciosa endémica, considerada um problema de satide publica no
Brasil. Acomete a pele (manchas, hipocrdmicas ou hipercromicas, e
lesdes), os olhos e os nervos periféricos (perda da sensibilidade no
local da mancha e nas extremidades, além de neurites), o Que a torna
de simples e facil diagnéstico na maioria dos casos". O periodo de
incubacdo da doenca pode ser de dois a sete anos, sendo de evolugio
lenta e manifestando-se “principalmente através de sinais e sintomas
dermatoneurolégicos: lesdes na pele e nos nervos periféricos,
principalmente nos olhos, mdos e pés”?. Atualmente existem
aproximadamente 500 mil pessoas acometidas pela hanseniase no
mundo e cerca de 20 milhdes de ex-hansenianos. Se acrescentarmos
nestes n(imeros os familiares, também atingidos pelo preconceito da
sociedade, teremos mais de 100 milhdes de vitimas em todo o
mundo®.

A histéria da satide publica brasileira, no controle da hanseniase,
demonstra a “preocupagdo” das autoridades em apenas extinguir a
doenca do meio social. O objetivo, portanto, era sanar a sociedade
isolando o doente através do seu confinamento compulsério dentro
de hospitais coldnias. O modelo de tratamento adotado no Brasil do
século XX foi o de afastamento dos doentes de hansenfase da
sociedade. Iniciou-se, por volta de 1929 a politica de isolamento
compulsério dos doentes, com a criacdo da Lei Estadual Paulista n°
2416. "Entre 1928 e 1936, os infectados foram alijados da sociedade
paulatinamente .

No Brasil foram criadas, desde o inicio do século XX, 57 col6nias
de leprosarios, 36 preventérios e 40 dispensarios. No Estado de
Minas Gerais foram criadas oito colonias de leprosérios (entre elas a
Coldnia de Santa Izabel), cinco preventérios e um dispensario®. Os
servigos publicos responsaveis pelo controle de Hanseniase eram o
dispensdrio - arma avangada que descobre, seleciona, trata interna os
doentes devolvendo-os ao meio social; o leprosdrio - (colonias) que
isola, assiste, material e moralmente, trata e recupera os doentes,
devolvendo-os ao meio social; e o preventério - recolhe os filhos
sadios dos hansenianos, quer nascidos nos leprosarios, quer os
oriundos dos lares de onde sairam os doentes®.

A Colonia Santa Izabel, hoje Casa de Satde Santa Izabel (CSSI),
localizada na zona rural de Betim, Minas Gerais, foi construida
entre 1922 e 1931, sendo inaugurada em 23 de dezembro de
1931. Teve a finalidade de abrigar e tratar individuos atingidos
pela Hanseniase, sendo, a época, considerada um modelo de
leprosario em Minas Gerais, com grandes pavilhdes onde os internos
eram divididos por sexo e faixa etéria.

Até a década de 1990 o tratamento da doenga no Brasil se
restringia as praticas curativistas experimentais com plantas
medicinais, resina de caju, banhos em 4guas termais, dentre outros,
sem atingjr grandes sucessos. Em 1990 ¢é implantado no Brasil o
tratamento de poliquimioterapia, tornando a hanseniase curével em
100% dos casos. Este tratamento dura em geral de seis meses a dois
anos e ndo necessita de internacdo, j& que a primeira dose dos
medicamentos impede a transmissao do bacilo”¥.

No inicio do século XXI apesar de existir ainda o preconceito
por parte da sociedade, muito estd sendo feito para que as pessoas
atingidas pela hanseniase sejam re-inseridas na sociedade,
garantindo seus direitos de cidadania. Entidades como o Movimento
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de Reintegracdo das Pessoas Atingidas pela Hanseniase (MORHAN)
trabalham contra o estigma e o preconceito em torno da doenca.

Durante décadas, os hansenianos segregados viveram e
trabalharam nas coldnias, construindo sua identidade social. Alguns
destes ja idosos ou com seqiielas fisicas trabalharam como atendentes
de enfermagem. Conhecer o relato das suas vidas, crencas, medos e
esperangas, finalidade impar deste trabalho pode contribuir para
elucidar parte da histéria da enfermagem mineira exercida nas col6nias
de “leprosos” implantadas no Estado de Minas Gerais, no século XX,
a partir da década de 1930

O presente estudo teve como finalidade pesquisar a identidade
social de ex-trabalhadores e trabalhadoras do servigo de enfermagem,
qQue tiveram a hansenfase moradores da Coldnia Santa Izabel, em
Citrolandia, Betim, MG. Investigou-se o Que pensam de si mesmos,
da enfermagem, dos pacientes a quem prestaram cuidados e como
esta percepgdo influenciou na qualidade da assisténcia de enfermagem
prestada aos pacientes acometidos pela hansenfase, internados
compulsoriamente na Col6nia Santa Izabel.

METODO

Trata-se de uma pesquisa Qualitativa, buscando resgatar a histéria
de vida e do trabalho na enfermagem dos sujeitos do estudo®. O
cendrio foi a Col6nia Santa Izabel, em Citrolandia, Betim, MG. Os
critérios para escolha dos sujeitos foram: ter sido trabalhador do
servigo de enfermagem, ter morado na coldnia e ter tido a doenca
(hanseniase). Para andlise dos resultados obtidos na pesquisa foram
utilizados os fundamentos da histéria ou relato oral 2.

A identificacdo dos sujeitos desta pesquisa se deu por meio de
contato prévio com o Movimento de Reintegracdo das Pessoas
Atingidas pela Hanseniase (MORHAN), quando foi apresentado o
projeto de pesquisa e assinado o termo de compromisso pelo
representante desta organizagdo nao-governamental.

Nos arquivos do setor de recursos humanos da FHEMIG, que
assumiu a gestdo da CSSI a partir da década de 1970, foram
identificados 34 trabalhadores que tiveram a hanseniase, classificados
pela instituicdo como ex-bolsistas da enfermagem, sendo que 21
estavam categorizados como “ativos” no servico e 13 como
“afastados” (licenga médica). E importante ressaltar que ndo foi
encontrado nenhum documento histérico Que registre os nomes das
dezenas de trabalhadores hansenianos que trabalharam na
Enfermagem ou em qualquer outra atividade na antiga Col6nia Santa
Izabel, no periodo anterior a gestdo da FHEMIG, ou seja, das décadas
de 1930 ade 1970; estas informacdes ficaram perdidas na histéria.

Com o auxilio dos dirigentes do MORHAN, dos registros da
FHEMIG/CSSI e dos prdprios moradores da col6nia conseguiu-se
identificar 1| pessoas Que cumpriam os requisitos preestabelecidos
para a escolha dos sujeitos. Estes foram visitados em seus enderecos
residenciais. Apds o primeiro contato foram selecionados sete
sujeitos, todos identificados como ex-trabalhadores de enfermagem
(ex-bolsistas) e que tiveram a hanseniase, moradores da colonia, Que
concordaram em participar e que tinham condi¢des mentais de
participagao.

As entrevistas com os sete sujeitos selecionados foram realizadas
durante o més de novembro de 2006. O instrumento utilizado
para a coleta de dados foi a entrevista com cinco Questdes abertas,
aplicadas durante a realizagdo da pesquisa de campo, utilizando-
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se dois gravadores para o registro simultdneo das entrevistas
individuais, para garantir a transcricgdo completa das informagoes
coletadas e méquina fotografica, para registro da imagem dos
entrevistados, mediante assintura do Termo de Consentimento Livre
e Esclarecido.

Apbs arealizagdo das entrevistas, procedeu-se a escuta de cada uma
na integra, seguida da transcrigdo literal, incluindo perguntas e
intervengdes. Foram gastas 12 horas para a transcricdo de cada
entrevista, cerca de 84 horas no total. Os resultados foram analisados
e organizados em duas partes; a primeira contém a sintese da histdria
pessoal de cada um dos sete entrevistados, Que é apresentada neste
artigo; a segunda segunda foi mantida em sigilo, por conter depoi-
mentos de situacdes clinicas antigas, passiveis de trazer constrangi-
mentos aos entrevistados, jé& que se referem as denuncias de fatos
relacionados as graves questdes éticas ocorridas durante nas décadas
de 19302 1970.

Foram respeitadas as normas da Resolugdo n® 196/96 do Conselho
Nacional de Satide. O projeto foi aprovado pelo Comité de Etica em
Pesquisa da FHEMIG e PUC Minas Gerais, Parecer CAAE 0010.
0.287.213-06 de 18/10/2006.

RESULTADOS E DISCUSSAO

Em conseqiiéncia do grande estigma gerado em relagdo a
hanseniase existia muita dificuldade em encontrar recursos humanos
para manter o cuidado e os servicos dentro das col6nias. As pessoas
tinham medo de irem trabalhar nestes locais e acabarem se
contaminando com a doenga. Os que cuidavam eram os proprios
doentes dentro das col6nias, pois ndo havia quem cuidasse deles,
devido ao panico em adquirir a doenga"?. Separados de suas familias,
da sociedade e de seus antigos “oficios” de trabalho, diversos internos
dos hospitais-col6nia se transformam em cuidadores, compondo o
corpo de Enfermagem dentro destas instituicoes.

Devido ao medo de contrair a doenga e a distancia da cidade de
Belo Horizonte, ndo se conseguia contratar trabalhadores para a
manutencdo da colnia. Assim, cabiam as irmas de caridade que la
moravam cuidar dos hansenianos e ajudar na administracdo, selecionar
o0s pacientes internos para os mais diversos trabalhos, necessarios
para o funcionamento da col6nia, inclusive para a prestagdo de cuidados
de enfermagem®. Confirmou-se no desenvolvimento deste trabalho
qQue o sujeito atingido pela hansenfase foi por muito tempo obrigado a
se aprisionar por detrés dos muros dos grandes hospitais-colonias. Teve,
deste modo, seu destino desviado e sua identidade “perdida” perante a
sociedade e obrigado a assumir uma nova identidade, marcada por
preconceitos e estigmas relacionados @ doenga. A escuta dos sete
sujeitos deste trabalho confirmou esta realidade. Os relatos obtidos
revelaram a construggo de uma nova identidade, demarcada pela violéncia
das politicas sanitérias estatais, adotadas para controle da hanseniase e
legitimada pelas crengas e valores culturais vigentes no Brasil e no
mundo.

Verificou-se que a insercdo no trabalho da enfermagem para os
hansenianos letrados e com maos em boas condicoes fisicas era
compulsdria, sendo eles selecionados pelas irmas de caridade que
administravam a colonia.

Os doentes eram levados a forca para as coldnias pelas
autoridades de satide, tinham suas casas queimadas, eram separados
de suas familias e filhos, enfim, perdiam sua identidade social,

“morriam” socialmente, o que foi confirmado nas entrevistas!'>. O
relato dos entrevistados evidenciou a questdo da “perda” de
identidade e do confinamento compulsério nas Col6nias como Gnica
forma de tratamento da doenca.

Os relatos obtidos nesta pesquisa confirmaram as evidéncias
dos autores pesquisados, de que os doentes eram selecionados
pelas irmas de caridade para trabalharem dentro das coldnias,
tornando-se cuidadores aqueles cujas condicdes fisicas eram mais
favoréveis ao trabalho na enfermagem, conforme trechos extraidos
dos relatos das histdrias de vida.

[...] Quando eu tava na casa do meu tio, I num posto I3 perto
eu fui fazer um treinamento de prdtica. Que eles me perguntaram,
né, assim “vocé sabe ler?", falei “oh... mais ou menos... um
pouquinho...” [...] Al ela (dona S.) falou assim “vocé tem as
mdos boa! Vocé pode fazer treinamento, vem cd Que eu vou te
ensinar!” (E1).

[...] eu num sabia mexer na enfermagem, nunca tinha entendido
da enfermagem ndo... mas ai eu comecei a trabalhar [...] A a
menina saiu da, da, da cirurgia ai a irmd me contratou. Al eu
falei com ela “irma, eu num posso ndo, eu num sei, como é
Que... eu num sei atender cirurgia...”. Ela falou assim “néo!
Océ aprende!” (E2).

A irm3 de caridade qQue tinha aqui, Que era mandona. |[...] Ai ela
arrumou pra mim, depois a gente foi “enganjando direitim”. Ela
é Que dominava com a gente (E3).

A melhorei, comecei a cuidar, ajudar a cuidar dos prdprios
enfermos, né. J4 tava bem! E forte, né; ai a irma pegou e colocou
pra gente, né, antigamente era assim, os mais fortes ajudava
nas Colonias, né, ia ajudando [...] aQueles que tinha as maos
boas e tal, esses que era escolhido pra aplicar injegdo, pra ajudar
cuidar dos doentes, né. Depois Que as irmds gostavam das
pessoas, elas obrigava a trabalhar na enfermagem... selecionava
assim. Porque as irmas faziam o trabalho das enfermeiras, né,
elas que escolhia as pessoas pra, pra trabalhar, era a gente Que
trabalhava, né, elas... elas que indicavam. [...| antigamente era
nds doente mesmo Que cuidava uns dos outros. NZo... porque...
porque assim a doenca era muito discriminada, sabe, entdo os
profissionais da drea de satide, s6 médico mesmo que trabalhava
aqui... s6 médico... se chegasse aqui um... um enfermeiro chefe,
ela s6 olhava assim e ela n3o ficaval Ela ndo ficava, nem
enfermeiro nem ninguém ficaval Né, porque a discriminaco
era muita né... entdo era s6 mesmo nds doentes que olhava uns
aos outros , né. A gente Que cuidava uns aos outros (E4).

[...] Quando eu cheguei aos 14 anos, a irma me chamou e falou
assim “O"... ela me chamava de M.E.. “M.E, cé quer ir pra sala
costura ou pra sala de injecdo?". [...] Af eu falei que num queria
ndo! Nada nao, ia mexer com isso n3o. S6 que eu fiquei de
castigo por isto, até Que eu tive Que escolher, né. [...] Ai eu
escolhi, falei entdo eu vou. [...] aqui o sistema da colbnia era o
seguinte, Quando, no caso das criangas, os meninos e as meninas
Quando chegavam na idade de 14... 13 a 14 anos, a irma
geralmente colocava os meninos pra fazer alguma coisa, |[...] A
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opgao das meninas, Quer dizer, num era uma opgao, era op¢ao
da colénia, né. Era, ou trabalhar, na casa de algum casal, né,
Que morava aQui na colbnia; ou ir pra sala de costura, Que era
do Estado, né; ou ir pra sala de injecdo, aprender dar injeczo...
[...] as pessoas chegavam aqui, se era rapaz novo as irmas
olhavam pra ele, achava com cara de enfermeiro, e falava assim
“Cé vai ser enfermeirol”... se achava com cara de guarda, ele ia
ser guarda; se achava com cara de capinador de rua, entao ele
ia capinar rua; se era mais forte, uma coisa, ia pra olaria fabricar
tijolos, né. Entdo era assim! (ES).

[...] e cé era obrigado a tomar conta dos doentes |[...] Al a
Quando océ saia do pavilhdo das criangas, océ ia pra aquele
pavilhdo onde é que eles tdo arrumando ali agora, onde era o
pavilhdo dos homens, né. L4, ali cé j4 tinha que trabalhar! Ali cé
era obrigado a trabalhar porque ali tinha quase 200 pessoas
naquele pavilhdo [...] a gente ndo tinha outra coisa pra fazer,
entdo a gente, entdo a gente tinha que trabalhar mesmo (E 6).

Af eu cheguei aqui em 9 de abril... Quando foi dia Il de junho,
um enfermeiro, Que era da enfermaria Que eu estava, adoeceu,
e a irma falou assim “o senhor vai trabalhar de enfermeiro no
lugar dele!”, falei assim “6 irma! Eu sou é pedreiro! Eu nunca
mexi com enfermagem ndo!”, “ndo, aqui, sabendo ler um
pouquinho pode ser enfermeiro”. [...] eu tava com mao boa,
sauddvel, mao perfeita [...] é que olhava pra gente e falava “cé
vai trabalhar "; e como eu tinha um pouquinho de leitura, a irma
“olha, cé vai trabalhar”... ai comecei a trabalhar (E7).

Pode-se observar nos relatos supracitados que os doentes ndo
tinham escolha, eram simplesmente direcionados para os servicos
e obrigados a trabalharem para se manterem financeiramente nas
coldnias. E ainda que os internos fossem “punidos” com castigos
caso ndo obedecessem as normas impostas pelas coordenadoras
da coldnia, as irmas de caridade.

Além de serem obrigados a trabalharem, as pessoas atingidas
pela hansenfase ndo obtinham treinamento adequado para o exercicio
da enfermagem, sendo exigéncia para sua insercdo neste servico
apenas que fossem alfabetizados ou que tivessem “as maos boas”. O
aprendizado acontecia de forma empirica, sendo transmitido de
trabalhador para trabalhador

E af eu fui fazendo o treinamento, né, tirava a dgua da seringa,
sem entornd, né, e fazia, injetava na toalha, que era a veia, né,
ali [...] Dali eu j4 comecei a trabalhar, af eu fui aprender a fazer
a no misculo. As outras injegdo no musculo, né,|...] logo com
15 dias Que eu estava j4 terminando esse treinamento no musculo
pra... ue as paciente foi a minha cobaia, né [...] a menina que
trabalhava I3, entéo ela jd foi me acompanhando (E1).

a Enfermagem aqui comegou de um nada né, nossos trabalho
comecou de um nada, a gente num sabia nada. (E3).

Af o enfermeiro que tava meio “perrengado” me ensinou I3
como ¢é que pegava as veia e tudo, né, que eu fui e comecei a

trabalhar. Ai comecei a trabalhar na enfermagem (E7).

Ha relatos ainda que citam trabalhadores da enfermagem (outros

Ter hanseniase e trabalhar na enfermagem: histéria de lutas e superagdo

personagens) Que ndo eram nem mesmo alfabetizados.

Inclusive nds tivemos um chefe de enfermagem aqui, de nome
TA.G., ele era totalmente analfabeto! E foi um dos melhores
chefes que nds tivemos aqui, ele entendia tudo na prética de
enfermagem. [...] Ele tinha uma meméria, sabe, ele consegui
aprender tudo! Tanta assim, se o médico apresentasse pra ele
uma injegdo, falasse assim “essa inje¢do € boa pra isso, isso e
isso; mas ndo pode tomar neste, neste caso”; ele fixava era o
rétulo da injecdo. Que ele num sabia ler (ES).

A enfermagem aqui era tdo esquisita, Que o chefe nosso da
enfermagem nao sabia ler ndo; ele conhecia a medicagao pelo
rétulo. Era pelo rétulo. Sabia ler ndo. Entdo, eu era muito mais
letrado do que ele. Mas como se diz nunca matou ninguém
Quando ele ia aplicar néo, ele era cuidadoso. Entdo, é, nossa
histéria da enfermagem é assim (E7).

O preconceito contra a doenca e contra os atingidos pela
hanseniase também ¢ explicitado na fala dos entrevistados. E todo
este preconceito da sociedade em relagdo a doenca fazia com que
os préprios doentes se sentissem obrigados a se internarem nas
coldnias para livrarem-se da “vergonha” de terem adquirido a
hansenfase.

Portanto, pode-se evidenciar apds andlise das narrativas dos
entrevistados que estes tinham seus sonhos perdidos, suas
identidades “apagadas” socialmente, sendo obrigados a assumirem
uma nova identidade: a de pessoas atingidas pela hanseniase.

CONCLUSOES

Aidéia de se realizar este trabalho surgiu da curiosidade da autora,
incitada a partir da vivéncia com os moradores da colonia, em estagio
curricular e trabalhos de extensdo do Curso de Enfermagem da PUC
Minas, Betim, em conhecer melhor as histérias dos sujeitos moradores
da Coldnia Santa Izabel, Que trabalharam na enfermagem.

Na apresentacdo dos resultados descreveu-se as histérias de vida
dos sete individuos que tiveram hanseniase e Que foram trabalhadores
de enfermagem, resgatando as suas identidades “perdidas” e marcadas
pelo preconceito e estigma em relagao a hanseniase. A apresentagao
dos resultados obtidos por meio da descricdo das histérias de vida
obtidas dos sujeitos do estudo teve o intuito de dar visibilidade a
estas pessoas, Que por varias décadas foram alijadas socialmente por
uma doenca, Que bania o ser atingido dos seus direitos de cidadania.

Considera-se que os registros obtidos junto aos entrevistados
qQue tdo generosamente contaram as histérias de suas vidas e de
seus trabalhos na enfermagem contribuiu notavelmente para elucidar
parte da histéria da enfermagem mineira nestas col6nias.

E claramente observado nos relatos o discurso de que ser atingido
pela hanseniase era um “mal social” e Que o preconceito era
implacavel, o que fazia com que estes doentes fossem trancafiados
dentro das coldnias para um tratamento Que nem mesmo era eficaz.
Com a promessa de terem uma vida “feliz”, num lugar “bonito e
tranqiiilo” e tratamento contra um “mal”, que era ainda pouco
conhecido no inicio do século XX, no Brasil, as pessoas atingidas
pela hanseniase se viam obrigadas a se internarem nas col6nias, se
juntando aos Que compartilhavam deste “mal” e incorporando uma
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nova identidade: a de sujeitos acometidos pela hanseniase. Nem
mesmo o direito de trabalhar e estudar da forma como desejavam
lhes era permitido, sendo estas pessoas obrigadas a fazer o que lhes
eraimposto pelos Que coordenavam os grandes hospitais leprosérios.
Por isto a importancia de se resgatar esses relatos, de pessoas que
vivenciaram esta politica de exclusdo e asilamento, como meio de
lhes devolver o direito de falarem de seus sonhos e esperangas. E
ainda de fazer com que todos saibam quem foram estes grandes
seres humanos que, além de se verem atingidos por uma moléstia
milenarmente repudiada pela sociedade, foram os que contribuiram
para os cuidados com a vida daqueles que, como eles mesmos eram
banidos socialmente.

Todas estas questdes sdo frutos do preconceito e do estigma
criados em torno da hanseniase, Que vém sendo construidos
milenarmente na sociedade.

A experiéncia de concretizar este trabalho pdde ampliar a visdo
do tema abordado, o Que contribuiu para o enriquecimento pessoal e

da formagdo da pesquisadora deste estudo. A oportunidade de estar
em contato com os sujeitos em uma pesquisa de campo € uma vivéncia
inigualdvel, o que proporcionou um crescimento humano, espiritual
e profissional considerdveis. A visdo inicial Que se tinha da hansenase,
do sujeito acometido pela hansenfase e do trabalho de enfermagem
dentro da col6nia foi ampliada significativamente, proporcionando a
conscientizacdo em relacdo a estas Questdes. Pode-se perceber que
ariqueza das informagdes colhidas nos relatos dos sujeitos contribuiu
em muito para resgatar parte da histdria da enfermagem mineira
dentro das coldnias de tratamento da hanseniase e d4 margem a
diversos estudos.

Portanto, muito trabalho ainda ha de ser feito, para que estes
sujeitos tenham suas histérias conhecidas e sejam dignificados pela
sociedade e que esta seja conscientizada e informada de que o
preconceito deve ser combatido, e Que s tem preconceito aueles
Que ndo conhecem e ndo sabem nada a respeito da histéria da
hansenfase.
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