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RESUMO

A tuberculose (TB) é uma doenca respiratéria infectocontagiosa provocada pela bactéria
Mycobacterium Tuberculosis, a transmissdo desse agente infeccioso acontece de pessoa a pessoa
por inalacdo de aerossois produzidos pela tosse, espirro ou fala de pessoas infectadas pelo bacilo
causador da doenca. Tem por objetivo geral descever a atuacdo do enfermeiro na abordagem
primdria no tratamento da tuberculose Estudo trata-se do tipo revisdao de literatura integrativa
descritiva qualitativa. Foram utilizados artigos cientificos das bases de dados: Scientific Electronic
Library Online (SCIELO), Literatura Latino — Americana em Ciéncias da Saude (LILACS), Biblioteca
Virtual em Saude (BVS). Os tipos de estudos selecionados apresentam uma média de 80 % do tipo
de estudo de literatura integrativa, 15% do tipo estudo descritivo-qualitativo com abordagem
quantitativo, 2,5 % do tipo de estudo de analise categorial qualitativa e 2,5 % dp tipo de estudo
revisdo narrativa da literatura cientifica, sendo a abordagem metodoldgica de literatura integrativa
presente em mais de 80% dos artigos. Esta pesquisa proporcionard uma oportunidade valiosa para
colocar em destaque a necessidade e importancia de preparar os profissionais de saude para
receber o paciente com tuberculose para ao acompanhamento do tratamento adequado e
qualificado através dos protocolos de atendimentos devem ser respeitados, mantendo constante
atualizacdo dos funcionarios com treinamentos de capacitacao profissional.
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ABSTRACT

Tuberculosis (TB) is an infectious respiratory disease caused by the bacterium Mycobacterium
Tuberculosis, the transmission of this infectious agent occurs from person to person through
inhalation of aerosols produced by coughing, sneezing or talking of people infected by the bacillus
that causes the disease. Its general objective is to describe the role of nurses in the primary
approach to tuberculosis treatment. This study is an integrative, qualitative descriptive literature
review. Scientific articles from the following databases were used: Scientific Electronic Library
Online (SCIELO), Latin American Literature in Health Sciences (LILACS), Virtual Health Library
(VHL). The types of studies selected present an average of 80% of the integrative literature study
type, 15% of the descriptive-qualitative study type with a quantitative approach, 2.5% of the
qualitative categorical analysis study type and 2.5% of the study narrative review of scientific
literature, with the methodological approach of integrative literature present in more than 80%
of the articles. This research will provide a valuable opportunity to highlight the need and
importance of preparing health professionals to receive patients with tuberculosis to monitor
adequate and qualified treatment through care protocols that must be respected, keeping
employees constantly updated with training professional training.

Keywords: Tuberculosis, Treatment, Nursing.

1 Graduanda em Enfermagem. Universidade Paulista (UNIP-AVP). Rua Ramos Ferreira, 954, (Entrada pela Travessa Frei Lourenco, 33),
Centro, Manaus-AM, CEP: 69010-470. dilce29marques@gmail.com (92) 988171437

2 Especialista em Urgéncia e Emergéncia (Instituto Educacional de Manaus, Singular Educacional). Graduado em Enfermagem (Universidade
Nilton Lins — UNL). Rua Sinval de moura, 350, Petropolis, Manaus — AM, CEP: 69063-660. Email: annazlima09@gmail.com (92) 993392772
3Mestra em Ciéncias Aplicadas & Dermatologia (Universidade do Estado do Amazonas-UEA). Graduado em Enfermagem (Universidade Nilton
Lins — UNL). Rua Dr. Elesbdo Veloso, 120, Cidade Nova, Manaus — AM, CEP: 69090-633. Email: pabloena.pereiral804@gmail.com. (92)
99986-5676.

Instituigdo afiliada — 1. Universidade Paulista (UNIP-AVP). 2. Universidade Paulista (UNIP-AVP). 3. Universidade
Paulista (UNIP-AVP).

Dados da publicagdo: Artigo recebido em 07 de Abril e publicado em 27 de Maio de 2024.

DOI: https://doi.org/10.36557/2674-8169.2024v6n5p2024-2041
Autor correspondente: Dilcinha Marques Malaquias /dilce29marques@gmail.com

This work is licensed under a Creative Commons Attribution 4.0

IntLational

Brazilian Journal of Implantology and Health Sciences
Volume 6, Issue 5 (2024), Page 2024-2041.


http://creativecommons.org/licenses/by/4.0/
http://creativecommons.org/licenses/by/4.0/
mailto:/dilce29marques@gmail.com

Atuagdo do enfermeiro na abordagem primaria no tratamento da tuberculose
Malaquias, et. al.

INTRODUCAO

A tuberculose (TB) € uma doenca respiratdria infectocontagiosa provocada pela bactéria
Mycobacterium Tuberculosis, a transmissédo desse agente infeccioso acontece de pessoa a
pessoa por inalacdo de aerossois produzidos pela tosse, espirro ou fala de pessoas infectadas
pelo bacilo causador da doenga. O surgimento da TB esta estreitamente interligado com o0s
fatores socioecondmicos, sendo considerada uma doencga negligenciada visto que a grande parte
dos casos ocorrem em paises de média e baixa renda (BATISTA et al., 2022).

O Brasil esta na 20° posicdo entre os paises que detém maior carga de TB, cerca de
80.000 mil casos séo notificados a cada ano no pais, em 2022 foram notificados 96.843 casos
confirmados e em 2020 foram notificados 4.569 6bitos por TB. Entre as razdes que mais
favorecem esse panorama estdo a pobreza e a urbanizacdo crescente e desordenada. Diante
desses dados epidemioldgicos, é possivel classificar a TB como um grave problema de saude
publica no pais (BRASIL, 2021).

Essa enfermidade é transmitida principalmente por via aérea, de uma pessoa a outra. A
infeccdo ocorre, primeiramente, pela inalacdo de goticulas que contenham os Bacilos de Koch
(BKs)expelidas pela tosse, fala ou espirro de uma pessoa com a doenca ativa nas vias
respiratorias (pulmdo ou garganta). A TB ndo é transmitida através de apertos de mao,
compartilhamento de comida, bebida ou escovas de dente, contato com roupas de cama,
assentos sanitarios ou beijo (SOUZA et al.,2022).

A TB afeta principalmente os pulmdes, mas também pode ser considerada
extrapulmonar quando acomete outros 6rgdos e/ou sistemas. No entanto, a TB pulmonar é a
mais recorrente e também a mais significativa para a saude publica, pois é essa forma
responsavel pela continuidade da cadeia de propagacdo da doenca (BRASIL, 2019).

Contudo, cabe destacar que os enfermeiros ampliaram a dimensdo assistencial da pratica
na atencdo primaria de saude (APS), mas mantiveram a responsabilidade por um amplo
conjunto de ac¢des gerenciais nas unidades basicas de saude(UBS), o que tem se configurado
em sobrecarga de trabalho, conforme apontado em varios estudos ( LIMA et al., 2019)

Segundo Costa et al.,(2020),considerando que a TB é apontada como um problema de
salde publica no Brasil, o tratamento € disponibilizado no SUS, profissionais e usuarios devem
assumir responsabilidade compartilhada pelo processo de reabilitacdo e cura e que a ndo adeséo
as recomendac0es prescritas pelos profissionais pode levar a resisténcia da TB aos farmacos
atuais. O desenvolvimento deste estudo possibilitard divulgar ainda mais, informacdes acerca

da gravidade da doenca, conhecer melhor os aspectos envolvidos na baixa adeséo ao tratamento
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e gerar subsidios para melhorar a qualidade do cuidado ofertado a essa populacdo na atencao
primaria. Frente a esta problemaética, foi formulada a seguinte pergunta norteadora: Quais séo
0s principais fatores que interferem na adesédo ao tratamento da tuberculose na atencdo primaria
a saude?

Diante do exposto segundo Ferreira (2022), ressalta a importancia da APS no
atendimento a pessoa com TB, as equipes multiprofissionais da APS e as referéncias
especializadas pelo acompanhamento qualificado e integral do usuario estabelecendo a
promocao das acdes de controle da TB no programa nacional de controle o programa nacional
de controle da tuberculose (PNCT). O programa desenvolve acgdes prioritarias visando o
controle da doenca tais como, a oferta de medicamentos; o cuidado na APS; esquemas
padronizados de tratamento; busca ativa de casos suspeitos; alimentacdo continua do sistema
de informacao e adocdo do tratamento diretamente observado (TDO), que consiste na tomada
supervisionada dos farmacos. O PNCT opera em conjunto com 0s estados e municipios
conforme os principios do sistema unico de saude (SUS).

Assim, esta pesquisa se justifica pelo olhar cientifico um problema de saude publica no
Brasil, sendo uma enfermidade bastante influenciada pelos determinantes sociais, estando
relacionada com as precérias condi¢cbes de vida e grupos populacionais que apresentam
situacbes de maior vulnerabilidade social como as Pessoas Vivendo com o Virus da
Imunodeficiéncia Humana (HIV), em situacdo de rua, Privadas de Liberdade (PPL), a
populacdo indigena e pessoas que vivem em aglomerados sdo mais suscetiveis ao contagio,
sendo assim a TB tem uma relacdo direta com a excluséo e a pobreza (FIORI, 2020).

Esta pesquisa proporcionarad uma oportunidade valiosa para colocar em destaque a
necessidade e importancia de preparar os profissionais de salde para receber o paciente com
tuberculose para ao acompanhamento do tratamento adequado e qualificado através dos
protocolos de atendimentos devem ser respeitados, mantendo constante atualizacdo dos
funcionarios com treinamentos de capacitagéo profissional.

Tem por objetivo geral descer a atuacdo do enfermeiro na abordagem primaria no
tratamento da tuberculose e 0s objetivos especificos: Discorrer os sinais e sintomas da
tuberculose pulmonar, e transmissao da doenga; Enfatizar a importancia da aten¢éo priméaria no
controle da tuberculose; Descrever quais sdo as formas de tratamento e prevencdo da

tuberculose.

Brazilian Journal of Implantology and Health Sciences
Volume 6, Issue 5 (2024), Page 2024-2041.



Atuagdo do enfermeiro na abordagem primaria no tratamento da tuberculose
Malaquias, et. al.

METODOLOGIA

Serdo utilizados artigos cientificos, com descritores: “tuberculose”, tratamento”
“enfermagem”. Em seguida da defini¢do do descritor, decorrer-se-4 a pesquisa das informacdes
com o descritor em portugués, inglés e espanhol fazendo uso da busca avancada nas bases de
dados.

Estudo trata-se do tipo revisao de literatura integrativa descritiva qualitativa, onde sera
realizado um estudo de revisdo de literatura integrativa e foram seguidas as etapas aplicadas
por Mendes, Silveira e Galvdo (2019) 1° passo, definicdo do problema de pesquisa; 2° passo,
busca e selecdo dos estudos primarios; 3° passo, extracdo de dados dos estudos primarios, e a
avaliacdo critica dos estudos primarios; para sintese dos resultados da reviséo, realizando de
forma rigorosa as pesquisas especifica da temética abordada.

Em sequéncia sera obtida a leitura dos resumos dos artigos e serdo selecionados aqueles
que atenderam os critérios pré-estabelecidos: relacionar-se de trabalhos com acesso livre e em
portugués, inglés e espanhol, e terem sido publicados entre os anos de 2019 & 2024 , através de
andlises de artigos cientificos ja publicados. A coleta de dados foi realizada nos meses de
fevereiro de 2024 a junho de 2024, através de analises de obras literarias ja publicadas,
destacando a ideologia dos mesmos.

Os critérios para inclusdo utilizados serdo: se trata de artigos completos e em portugués,
inglés ou espanhol, dando énfase, na tematica atuacdo do enfermeiro na abordagem priméria no
tratamento da tuberculose e responder aos questionamentos: Discorrer 0s sinais e sintomas da
tuberculose pulmonar, e transmissdo da doenca; Enfatizar a importancia da atencao priméria no
controle da tuberculose; Descrever quais sdo as formas de tratamento e prevencdo da
tuberculose. E os critérios que exclusdo foram artigos que fugiam ou ndo corrobora com a
tematica proposta, e que tinham publica¢6es com mais de 10 anos, e nao se encaixavam dentro
do escopo da pesquisa.

Os aspectos éticos o presente estudo ndo sera submetido ao Comité de Etica Humano.
Uma vez que, a coleta de dados ndo foi realizada em seres humanos, dispensa a apreciacgao do

comité, conforme resolugédo n°® 466/12 do Conselho Nacional de Saude.
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RESULTADOS

De acordo com Moraes (2021), a transmissdo ocorre de uma pessoa para outra através de
goticulas de saliva expelidas quando uma pessoa bacilifera (aquela que libera bacilos ativos) e
desta forma apresenta alguns sintomas como tosse, espirra ou canta, contaminando o ar, até por
horas. Quem esteja proximo pode inalar (respirar) estas goticulas e ficar infectado. Cada
individuo bacilifero é capaz de transmiti-la para até 15 pessoas por ano. Dessa forma, as pessoas
do convivio tém alto risco de se infectarem.

Utilizando os descritores ou palavras chaves como: tuberculose”, tratamento”
“enfermagem. Nesta revisdo, a sele¢cdo ocorreu com um levantamento nas bases de dados,
inicialmente com 335 artigos, sendo dividido na 12 selecdo fora de 120 da BVS, 115 do
SCIELO, 100 do LILACS, foram excluidos 200 artigos por ndo responderem as palavras-
chaves e estarem incompletos. Na 22 selecdo, foram filtrados chegando no total de 150 artigos,
que ficaram 50 da BVS, e 80 Scielo, e 55 LILACS, e foram excluidos 70 artigos. finalizando
numa 32 e ultima filtragem de artigos de bases, incluidos 05 na BVS, 05 no LILACS, e 05 no
SCIELO, e foram excluidos 15. Ao adicionar os critérios de artigos publicados dentro dos
idiomas portugués e inglés no corte temporal de nos Gltimos cinco anos (2019 a 2024). Os
processos de selecdo das referéncias estdo descritos conforme na figura 1. Apds a leitura e
interpretacdo das pesquisas, 15 artigos com foco central do tema abordado foram selecionados
(Quadro 1)

Figura 1. Fluxograma do processo de selecdo de publicagdes pertinentes ao tema proposto.

Artigos identificados nas bases de dados
L BVS(n:120), SCIELO (n:115), LILACS (n:100)

Incluidos

Incluidos (n:30)
12 selegdo \—
L Excluidos
Excluidos (n:15)
(n:200)

Incluidos
(n:150)

Excluidos
(n:70)

ll

BVS
- (n:05)

Selegdo SCIELO
Final=15 (n:05)

LILACS
(n:05)

22 selegédo

Fonte: Autoria prépria
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Quadro 1- Estudos selecionados: Atuacdo do Enfermeiro na Abordagem Priméria no

Tratamento da Tuberculose

N° Autor/ano @ Titulo Objetivos Estudo Revista
1 Barros, j. J. C. et | Vulnerabilidade e estratégias de adesdo | Identificar 0s | Estudo descritivo | Revista Eletronica
al. 2019 ao tratamento da tuberculose: discurso | principais fatores | de abordagem | Acervo Salde-
dos enfermeiros da atengéo primaria. que interferem na | qualitativa. ISSN 2178
adesdo ao -
tratamento da 2091
tuberculose na
atencdo primaria a
salde.
2 Tomberg, j. O. et | Comportamento de busca por servi¢os Apresentar as Estudo transversal | Revista Eletronica
al.,2020 de salde para a detecgdo da dificuldades na descritivo. Acervo Salde
tuberculose. atencdo em saude
com a prevencao e
detectacdo da TB
3 Silva, f. O. et al. | Percepces de enfermeiros sobre Descrver os fatores | trata-se de um | Revista Eletronica
2022 gestdo do cuidado e seus fatores de risco do estudo  descritivo | Acervo Salde
intervenientes para o controle da abadono do exploratério,  por
tuberculose tratamento da meio de revisdo
tuberculose integrativa de
literatura
4 Hino, p. et | O controle da tuberculose na dtica de Descrever o Trata-se de um | Revista Eletrénica
al.,2019 profissionais do Consultério na Rua. controle e estudo  descritivo | Acervo Salde
prevencdo da exploratério,  por
tuberculose em meio de revisdo
pessoas de integrativa de
vulnerabilidade literatura
5 Orlandi, g. M. et | Incentivos sociais na adesdo ao Compreender A Estudo descritivo | Revista Eletronica
al. 2019 tratamento da tuberculose. deséo do exploratério, por | Acervo Salde
tratamento precoce | meio de revisdo
integrativa de
literatura
6 Ferreira, m. R. L. | Fatores de risco para o0 abandono do Conhecer a Trata-se de um | ScieloPesquisa,
etal. 2021 tratamento da tuberculose em um percepcéo do estudo  descritivo | Sociedade e
municipio prioritario amazonico. enfermeiro na exploratério, por | Desenvolvimento,
assisténcia meio de revisdo | v. 10, n. 16,
a atencédo primaria integrativa de | €326101623468.
no amazonas literatura 2021
7 Freire, i. L. S. et | Adesdo dos Idosos as Formas de Descrever o Trata-se de um | Scielo
al.,2019 Administragdo do Tratamento da trabalho do estudo  descritivo | Pesquisa,
Tuberculose. enfermeiro da exploratério, por | Sociedade e
atencdo primariano | meio de revisdo | Desenvolvimento,
metodo preventivo integrativa de | v. 10, n. 16,
da tb no idoso literatura, no qual | €326101623468.
este método nos | 2021
possibilita um
abrangente
conhecimento
direcionado ao
tema
8 Junges, j. R Entender o Estudo utilizou | Scielo
burille, a.; | Tratamento Diretamente Observado da | tratamento abordagem Pesquisa,
tedesco, j.2020 tuberculose: analise critica da observado da qualitativa com o | Sociedade e
descentralizacéo. tuberculose na método de revisdo | Desenvolvimento,
atencdo primaria literaria integrativa | v. 10, n. 16,
conforme £326101623468.
pressuposto 2021
9 Navarro, p. D. et | O impacto da estratificacdo por grau de | Investigar Trata se de um Revista Eletronica
al. 2021 risco clinico e de abandono do 0s impactos socias estudo descritivo, Acervo Salde
tratamento da tuberculose. do abadono do do tipo revisao de /
tratamento da literatura Electronic Journal
tuberculose Collection Health
10 Ferraz,2019 Deteccéo da tuberculose: fluxo dos Descrever 0s Estudo avaliativo | Revista de

sintomaticos respiratorios e resultados
alcancados

impactos
respiratorio da
pessoa infectada

de métodos mistos,
tipo  explanatério
sequencial.
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com bacilos da

koch
11 Campos, r. B. et | Controle da tuberculose em municipio Descrever as Trata-se de um | Pesquisa,
al.2021 fronteirico: Analise da capacidade condutas de estudo  descritivo | Sociedade e
institucional dos servigos de sadde. enfermagem diante | exploratério, por | Desenvolvimento,
da perpercgao da meio de revisdo | v.10,n. 16
tuberculose em integrativa de
minucipios literatura
12 Costa, a. F. A. et | Competéncias profissionais de | Identificar as | Levantamento Revista Eletronica
al.2020 promogdo da salde no atendimento a | competencias do | bibliogréafico, Semestral de
pacientes com tuberculose. enfermeiro na | realizado em bases | Enfermeria.
atencdo primaria de | cientificas.
saude
13 Villa, t. C. S. et | Capacidade gerencial da Atengdo | Compreender  0s Revista de
al.,2020 Priméria a Salde para o controle da | aspectos da atencdo | Levantamento enfermagem da
tuberculose em diferentes regides do | primaria no brasil bibliografico, UFSM
Brasil. realizado em bases
cientificas
14 Rabelo, j. V. C.et | Avaliacdo do desempenho dos servigos | Identificar Trata-se de uma | Salde e Sociedade
al.2021 de atencédo primaria a satde no controle | implementagdes revisdo integrativa
da tuberculose em metropole do Sudeste | duarnte assistencia | da literatura,
do Brasil. de servico no | abordagem
controleda metodoldgica
tuberculose
15 Pinto, e. S. G. Et | Articulagdo da salide com a comunidade | Descrever a | Trata-se de um Pesquisa,
al.2019 no manejo clinico da tuberculose. assitencia em saude | estudo descritivo Sociedade e
na comunidade exploratério, por Desenvolvimento,
meio de reviséo v. 10, n. 16,
integrativa de £326101623468.
literatura 2021

Os tipos de estudos selecionados apresentam uma média de 80 % do tipo de estudo de
literatura integrativa, 15% do tipo estudo descritivo-qualitativo com abordagem quantitativo,
2,5 % do tipo de estudo de analise categorial qualitativa e 2,5 % do tipo de estudo revisdo
narrativa da literatura cientifica, sendo a abordagem metodoldgica de literatura integrativa
presente em mais de 80% dos artigos.

Por conseguinte, para a obtencdo das informac6es dos estudos foi utilizado um roteiro,
construido pelas autoras do trabalho, a partir das seguintes variaveis: titulo, autores e categoria
profissional, periddico, ano de publicacdo, metodologia utilizada e principais resultados dos
trabalhos.

Conforme o estudo de Barros e colaboradores (2019) a TB esta intimamente interligada
com as precarias condi¢bes socioeconémicas e sociodemograficas em que as pessoas vivem e
trabalham. Os profissionais medicos e enfermeiros entrevistados durante a pesquisa afirmaram
que comumente as pessoas doentes pelo Mycobacterium tuberculosis sdo pessoas de “baixa

29 ¢

renda” que “passam fome”, “moram mal” e que passam por sérias vulnerabilidades no ambito
do trabalho. Ao todo, artigos destacaram os aspectos socioeconémicos como fator para o
abandono do tratamento da TB.

Tomberg et al., (2020), corrobora que o aspecto da deteccdo da patologia € a familia,
mesmo nado sendo apontado com frequéncia nos estudos analisados é o apoio familiar durante

o tratamento. Identificaram em sua pesquisa que esse fator favorece significativamente o
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seguimento do tratamento da TB, considerando que essas pessoas necessitam de suporte
emocional e apoio nas atividades de casa devido as consequéncias da fragilidade fisica
decorrente da doenca.

Ja para Silva (2022), relata que o controle do tratamento adequado é a melhor forma de
prevencdo da doenca, estabelecendo a saude ao individuo e promovendo a satide no ambiente
em que vive. “A descoberta e o consequente tratamento adequado do paciente sdo considerados
a principal estratégia de intervencdo na tuberculose. Dessa forma, se reduz as fontes de infeccéo
e o impacto da doeng¢a na comunidade”.

Segundo Hino et al(2019), Todavia, como evidenciado nos estudos analisados, parece
esta ocorrendo um “distanciamento” da APS com a atuagdo preventiva e coletiva da educacao
em saude. Isso pode ser resultado de modelos de gestdo e politicas de satde que privilegiam a
concepcao biomédica na organizacao das praticas de salde, direcionando as acdes para aspectos
individuais que podem ser classificados como fatores de risco para o surgimento de doencas e
a imposicdo de padrbes/estilos de vida tidos como mais saudaveis, desconsiderando as
subjetividades, os condicionantes e determinantes socioeconémicos em que vivem as pessoas.

Ja para Orlandi et al(2021), Ressalta-se a importancia de organizar 0s servi¢cos e as
praticas dos profissionais de saide com base na clinica ampliada proposta pela Politica
Nacional de Humanizacdo a fim de qualificar o modo de se fazer saide por meio do aumento
da autonomia do paciente, da familia e da comunidade nas unidades de saude. Além do
fortalecimento dos atributos derivados da APS: competéncia cultural, orientacdo familiar e
comunitéria.

De acordo com ferreira et al (2021), Ademais, alguns artigos ressaltaram problemas de
articulagdo no manejo da TB. Se referiram a falha na articulagdo com a RAS, outros artigos
mencionaram articulagdo comunitéria desfavoravel, enfatizaram a necessidade de fortalecer o controle
e a participacdo social no manejo da TB.

Para Freire et al (2019), afirma No total da amostra, 7 artigos destacam a associa¢do do sexo
masculino em idosos com o abandono do tratamento. Os homens sdo mais resistentes no quesito cuidar
da proépria satde quando comparado com as mulheres, grande parcela dos homens busca atendimento
apenas quando estdo doentes e tendem a procurar um servigo que proporcione um diagndstico mais
rapido alegando o receio de perder o seu trabalho, considerando que grande parte sao responsaveis pelo
sustento de suas familias

Segundo Junges (2020), ressalta que o homem rejeita o tratamento pela capacidade de perda
salarial e do emprego, visto que, na maioria das familias se apresentam como a Unica e maior fonte de
renda familiar. Entretanto, na desado do TDO, segundo os autores isso pode ser explicado pela

insisténcia dos profissionais de salde, visto que os estudos revelam que individuos do sexo masculino

Brazilian Journal of Implantology and Health Sciences
Volume 6, Issue 5 (2024), Page 2024-2041.



Atuagdo do enfermeiro na abordagem primaria no tratamento da tuberculose
Malaquias, et. al.

abandonam mais a terapéutica do que as as pessoas do sexo feminino. Outra explicacdo, pode ser pelo
motivo desses individuos ndo atuarem mais no mercado de trabalho e assim “ter tempo” para o cuidado
com a saude.

Para Navarro et al.,(2021), As pessoas acometidas pela TB que vivem em situagéo de rua
sd0 mais suscetiveis ao abandono da terapéutica, tendo em vista que a adesdo ao tratamento
depende de questes que ligam o doente ao servico de saude, assim, a inexisténcia de uma
moradia fixa pode interferir no tratamento. Outros aspectos pessoais relacionados a ndo adeséao
a terapéutica da TB estdo associados ao longo periodo da terapia medicamentosa; a falsa
sensacdo de cura apds o inicio do tratamento; o ndo conhecimento sobre a doenca; a ndo
aceitacdo do diagnostico e outras doencas associadas, além do estigma que os doentes
enfrentam, o que dificulta no acesso aos servicos de salude para a realizacdo do tratamento
supervisionado.

Ferraz (2019), corrabora que € valido ressaltar a importancia dos principios e diretrizes que
constituem a APS, para deteccdo do diagnostico precoce dentre eles destaca-se as diretrizes de
territorializacdo e populacdo adscrita. A territorializacdo € responsavel pela formulacdo de acGes
setoriais e intersetoriais com enfoque em apenas um territério especifico, permite conhecer a situagdo
de satde, bem como os condicionantes e determinantes sociais da salde que integram determinado
espaco geogréafico. A populacdo adscrita é aquela em que vive no territério da UBS, assim é estabelecido
uma relacdo de vinculo e responsabilizacdo entre as equipes de salde e a populagdo, dessa forma os
profissionais de salde podem identificar com mais propriedade a influéncia do arranjo familiar e de
outras redes de apoio presentes na comunidade que podem ajudar no cuidado das pessoas acometidas
pela TB.

Campos et al.,(2021), foram destacadas acdes de enfermagem a partir do monitoramento
de pessoas em tratamento de TB para co controle da patologia, com o uso de tecnologias
variadas como a internet, videochamadas e a utilizacdo de softwares na forma de aplicativos
para smartphones.

Segundo costa et al.,(2020), Tal fato reflete na atencdod a competencia do enfermeiro
na manutencdo da adesdo ao tratamento, pois a efetividade dessas estratégias mostra-se
dependente do acesso e da capacitacao para o uso das tecnologias eleitas para tal finalidade.Para
isso depende da mobilizacdo de gestores e coordenadores de servigos de satde no sentido de
planejar acBes que contemplem a implementacdo desses recursos, tornando-os vidveis com
respectivo acompanhamento de seus resultados.

Villa et al.,(2020), corrabora que a capacidade gerencial do enfermeiro na adesao do
tratamento e da assistencia na educacdo em salde foi citada como acGes pontuais ou que ndo sdo

regulares no cotidiano dos servi¢os, as agdes educativas nos municipios analisados por esses autores
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contaram com uma pequena parcela dos profissionais de salde.

Rabelo et al.,(2021), ressalta a importancia de organizar 0s servicos e as praticas dos
profissionais de salde com base na clinica ampliada proposta pela Politica Nacional de Humanizacao a
fim de qualificar o modo de se fazer satide por meio do aumento da autonomia do paciente, da familia e
da comunidade nas unidades de saude. Além do fortalecimento dos atributos derivados da APS:
competéncia cultural, orientacdo familiar e comunitaria.

Pinto et al (2019), a articulacdo gerencial representa um importante aliado no controle da TB
por ser considerado o elo entre a comunidade e a equipe de satde. Além desse profissional acompanhar
o tratamento terapéutico do doente, € um importante facilitador na busca ativa dos casos, contribuindo
na diminui¢do da transmissdo do agente infeccioso entre os contatos intradomiciliares. Contudo, foi
possivel observar o baixo conhecimento do profissional ACS frente a sua capacidade de efetivacdo nas
acoes do manejo da TB.

Principais fatores que interferem na adesao ao tratamento da tuberculose na
atencdo primaria a saude

A adesdo ao tratamento é definida como um processo de negociacéo entre 0S USUArios e
os profissionais de salde, identificando as atribui¢es de cada um para o fortalecimento da
liberdade individual e do autocuidado. A TB é considerada uma doenca curavel desde que o
esquema terapéutico seja realizado corretamente (BRASIL, 2022). “Adesdo compreende que
todos pacientes tém uma autonomia (patient agency) e uma habilidade para aceitar ou ndo as
recomendacdes meédicas” (VASCONCELQOS,2020).

Ainda no que se refere a adesdo ao tratamento da TB, TOSO et al. (2022) afirma: A
adesdo depende também de como o individuo doente controla e articula o seu corpo e qual a
sua visdo do que é ou ndao uma boa resposta do corpo as sensacdes desagradaveis. Quando
percebe que a melhora depende do seu comportamento, tende a seguir, 0 mais corretamente
possivel, a terapéutica.

O abandono do tratamento é considerado um obstaculo para o sucesso dos programas
responsaveis pelo controle da TB. A OMS estabelece que no minimo 85% dos casos de TB
interrompa a terapia medicamentosa pela evolucédo de cura e que no maximo 5% dos casos seja
por abandono do tratamento. No entanto, ndo é o que acontece de fato, muitos individuos
abandonam a terapéutica, caracterizando-se como uma problemaética para o sistema de saude
(SILVA et al., 2022).

A ndo adesdo ao tratamento € o problema central para o controle da TB, desta forma,

um dos principais objetivos é a reducdo da taxa de abandono ao esquema terapéutico, tendo em
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vista, que ao interromper a terapia medicamentosa ocorrerd maior propagacéo do bacilo pois,
os doentes permanecem como fonte de contagio, além de favorecer a resisténcia adquirida a
terapéutica, 0 aumento do tempo e do custo do tratamento (MENDES,2022)

A APS ¢ caracterizada como porta de entrada preferencial do SUS, centro de
comunicacdo e ordenadora da RAS, possui espaco privilegiado de gestdo do cuidado das
pessoas, servindo como base para a concretizacdo da integralidade em satde. O processo de
trabalho da APS esta estreitamente interligado ao conceito ampliado da saude, levando em
consideracdo que a saude € um conjunto de fatores condicionantes e determinantes, ndo apenas
a auséncia de doencas (FERREIRA et al., 2021).

Sinais e sintomas da tuberculose pulmonar, e transmisséo da doenca

Segundo Junges (2020), na tuberculose pulmonar, a maioria dos casos € assintomatico
ou com sintomas discretos, como anorexia, fadiga e irritagdo. Os sintomas podem se assemelhar
aos da gripe e resfriado, com: febre, tosse seca, sudorese noturna e emagrecimento. Geralmente,
a doenga se torna ativa depois de anos de infeccdo quando na ocorréncia de alguma baixa
imunologica.

Os principais sintomas da TB séo a febre normalmente moderada, mas persistente; irritabilidade;
tosse; perda de peso; sudorese noturna e raramente quadro de hemoptise. A TB na maioria dos casos
acomete 0 pulmédo, mas também pode afetar outros 6rgdos do corpo, sendo chamada de TB
extrapulmonar e caracterizada de acordo com a localizacdo, podendo ser pleural, ganglionar periférica,
osteoarticular, geniturinaria ou meningoencefalica. Nesse sentido, as manifestacGes clinicas e 0s exames
solicitados auxiliardo o médico a diagnosticar a infec¢do (SILVA et al.,2022)

Segundo Villa (2020), a distribuicdo da enfermidade entre os paises deixa ainda mais
clara a relacdo entre o desenvolvimento e a proliferacdo do Mycobaterium dentro dos nichos
populacionais de pobreza e miséria humana. Nos vinte e dois paises de maior carga de
tuberculose, a estimativa ¢ de 6.910.000 casos, onde a india é lider com 1.856.000 novos casos
anuais.

De acordo com Brasil (2022), em 2019, a chamada regido das Américas apresentou 3%
da tuberculose no mundo, sendo computado 268 mil novos estimados, destes o Brasil com 33%,
0 Peru com 14, o México com 9% e o Haiti com 8%. Foram estimados 18.500 6bitos nesta
regido. 7.700 casos estimados de tuberculose multidroga resistente (TBMDR), 31.600 casos
estimados de TB-HIV.

A tuberculose é responsavel por mais de um quarto das mortes entre pessoas que vivem

com o HIV, e adoenca € um dos critérios de definicdo de AIDS. Destaca-se que, relativamente,
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mais mulheres apresentam a coinfeccdo tuberculose/HIV em paises onde a taxa de infeccéo
pelo HIV é maior que 1%. As medidas propostas para 0 controle dessa epidemia
incluem, principalmente, o diagndstico precoce e a profilaxia da tuberculose, assim como
a terapia antirretroviral para infectados pelo HIV (VASCONCELQS,2020).

A importancia da aten¢do primaria no controle da tuberculose

A tuberculose é considerada um problema global de satde e principais fatores, que estao
relacionados a esse fato sdo: a ndo adesdo dos pacientes ao esquema terapéutico (duragédo de
seis a nove meses), surgimento de cepas de TB multirresistentes, definidas pela resisténcia aos
farmacos isoniazida e rifampicina; e a coinfeccdo com o virus Virus da Imunodeficiéncia
Humana (HIV)(FERRAZ,2019)

A educacdo em salde é o campo de prética e conhecimento do setor salde que tem se
ocupado mais diretamente com a criagdo de vinculos entre a acdo médica e o pensar e fazer
cotidiano da populacdo. Nas ultimas décadas a sociedade tem assistido a uma significativa
diminuicdo da importancia das doencas infecciosas como causa de morte e sofrimento para um
amplo setor das classes populares (VASCONCELOQOS, 2020).

Diagnosticar e tratar correta e prontamente os casos de TB pulmonar s&o as principais
medidas para o controle da doenca. Esforcos devem ser realizados no sentido de encontrar
precocemente 0 paciente e oferecer o tratamento adequado, interrompendo a cadeia de
transmissdo da doenca (BRASIL, 2019).

A Atencdo Primaria a Salde (APS), apoiada nos principios de territorializacéo,
adscricdo da clientela e vigilancia em satde, compreende uma mudanca no paradigma em saude
e um modo de reorganizacao do sistema. A APS atua como a porta de entrada preferencial do
usuario no sistema de saude, articula com outros pontos de atencdo, e regula o fluxo da
populacédo aos servigos nos niveis secundarios e terciarios; o que coloca a APS como um centro
coordenador de uma rede de atencéo, apresentando potencialidades na tentativa de diminuir a
fragmentacéo da assisténcia (MENDES et al., 2022).

A descentralizagdo das agdes de controle da Tuberculose, para 0 &mbito da Atencéo
Primaria a Saude (APS), vem impondo reorientacdo da pratica das Equipes de Saude da Familia
(ESF) e requerendo metodologias que avaliem em que medida 0os componentes da APS estéo
sendo alcangados (NAVARRO et al., 2021).
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Tratamento e Prevencdo da Tuberculose no Acompanhamento da

Enfermagem

A necessidade da inclusdo familiar como um ponto positivo ao tratamento e reabilitacéo
do doente é necessaria a inclusdo da familia e de outras pessoas proximas, de modo a favorecer
que tenham maior compreensdo das formas de transmissao, permitindo que essas pessoas
possam manter suas relagcdes pessoais e intimas de forma mais confiante. Além disso, Sousa
(2022), diz que ha também a necessidade de maior divulgacdo sobre o que é a tuberculose, de
como é transmitida, bem como de suas manifestacdes iniciais, promovendo tanto sua prevencao
como o diagnostico mais precoce, contribuindo para uma nova representacdo acerca desta
doenca.

Além disso, Hino (2019), diz que ha também a necessidade de maior divulgacao sobre
0 que é a tuberculose, de como é transmitida, bem como de suas manifestacfes iniciais,
promovendo tanto sua prevencdo como o diagndstico mais precoce, contribuindo para uma
nova representacédo acerca desta doenca.

A preocupacdo mundial que permeia a TB atualmente é referente ao surgimento dos
casos de TB multirresistentes as drogas antituberculosas, que demandam maior tempo de
tratamento e um custo mais elevado (BRASIL, 2021).

No Brasil, o tratamento da TB na atencdo bésica é realizado através do tratamento
diretamente observado (TDO) que funciona como um importante instrumento para diminuir a
resisténcia aos medicamentos, incentivar a adesdo terapéutica e reduzir o abandono. No TDO
utiliza-se uma combinacdo de medicamentos por um periodo de seis meses. Entretanto, quando
ocorre uma interrupcao da terapia o protocolo é alterado e sao utilizados outros medicamentos
que apresentam efeitos colaterais mais acentuados e maior duracéo no tratamento entre 18 e 24
meses (RABAHI et al. 2019).

Conforme Ramos (2022), o tratamento adequado é a melhor forma de prevencéo da
doenca, estabelecendo a satde ao individuo e promovendo a satde no ambiente em que vive.
“A descoberta e o consequente tratamento adequado do paciente sdo considerados a principal
estratégia de intervencdo na tuberculose. Dessa forma, se reduz as fontes de infeccdo e o
impacto da doenca na comunidade”.

Para Neves (2019), “o paciente que abandona o tratamento torna-se importante fonte de
transmissdo do bacilo, prolongando a infecciosidade, causando danos individuais e a saude
publica, pois pode levar a um aumento dos indices de multirresisténcia as drogas”. Dessa forma,

0 primeiro contato com o profissional de satde deve ser bem orientado, com equipe que tenha
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conhecimento do programa de controle da doenga atendendo o usuério como um todo, ficando
sempre atento e disponivel a esclarecer todas as ddvidas decorrentes deste momento da sua

vida, com objetivo de favorecer a cura e diminuir os casos de abandono.

CONSIDERACOES FINAIS

O enfermeiro desempenha um papel fundamental no controle da tuberculose pulmonar
na atencdo primaria a saude. Suas responsabilidades incluem prevencdo, deteccdo precoce,
tratamento e apoio aos pacientes. Realizar atividades educativas sobre tuberculose, incluindo
suas causas, sintomas, métodos de transmissao e prevencdo. ldentificar populacGes de risco e
desenvolver estratégias de prevencdo, como campanhas de vacinacdo e promogéo da higiene
respiratoria.

Participar ativamente na identificacdo de casos suspeitos de tuberculose por meio de
triagem em diferentes contextos, como unidades de salde, escolas e comunidades. Colaborar
na realizacdo de testes diagndsticos, como o teste tuberculinico (Mantoux) e exames de imagem.
Monitorar e apoiar 0s pacientes em tratamento, garantindo a adesdo aos medicamentos e a
conclusdo do regime terapéutico. ldentificar e abordar possiveis efeitos colaterais dos
medicamentos, fornecendo orientacao e suporte aos pacientes.

Colaborar na notificacdo e investigacdo de casos de tuberculose, contribuindo para a
vigilancia epidemioldgica. Participar de a¢bes de controle de surtos e implementar medidas
para evitar a disseminacao da doenca. Proporcionar cuidado integral, considerando ndo apenas
0s aspectos clinicos, mas também as necessidades emocionais e sociais dos pacientes. Oferecer
suporte psicossocial, ajudando os pacientes a lidar com o estigma associado a tuberculose e
promovendo a qualidade de vida durante o tratamento.

Trabalhar em estreita colaboracdo com outros profissionais de satde, como médicos,
enfermeiros de outras especialidades, técnicos de enfermagem e agentes comunitarios de satde.
Participar de reunifes de equipe para discutir casos, atualizar protocolos e compartilhar
experiéncias. Identificar fatores que possam impactar a adesdo ao tratamento e desenvolver
estratégias para superar esses desafios. Estabelecer um relacionamento de confianga com o0s
pacientes, incentivando a comunicacao aberta e esclarecendo dividas sobre o tratamento.

Ao desempenhar essas fungdes, o enfermeiro desempenha um papel vital no controle da
tuberculose pulmonar, contribuindo para a melhoria da saude da comunidade e a reducdo da

disseminacéo da doenca.
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