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RESUMO

Introducdo: A tuberculose € uma doenca infectocontagiosa, causada pelo Mycobacterium
tuberculosis, e pode produzir um indice significativo de infeccdo nas Unidades Béasicas de Saude
(UBS), sendo esta uma problemética. Objetivo: enfatizar os desafios vivenciados pelos profissionais
da saude, no que diz respeito ao risco de infeccdo pela tuberculose. Método: Para este estudo,
realizou-se uma revisdo bibliografica nas bases SciELO (Scientific Electronic Library Online) e
LILACS (Literatura Latino-Americana e do Caribe em Ciéncias da Saude, com base nos Descritores
em Ciéncias da Saude (Decs), sendo escolhidas cinco estratégias de busca: (i) “Biosafety AND
Tuberculosis™ (i) “Tuberculosis AND Primary Health Care” (iii) “Tuberculosis AND Health
professional”, (iv) ‘Biosafety AND Primary Health Care”, (v) “Family health strategy AND
Tuberculosis”, com publica¢gBes no periodo de janeiro de 2010 & dezembro de 2020 Resultados: Dez
obras cientificas, das quais oito utilizaram o método estudo de caso, uma o método de revisédo da
literatura, e uma o método de perspectiva. Tais obras abordam esse entrave apresentando o risco de
transmissao da tuberculose no ambito das UBSs, e também, investigam as falhas que podem indicar
a necessidade de intervencdes relacionadas as medidas de contencdo de riscos bioldgicos.
Conclusdes: Portanto foi possivel identificar a necessidade de adequa¢bes no ambito da Atencdo
Priméaria a Saude, como por exemplo, em relacdo a estrutura fisica, a fim de tornar o ambiente
apropriado para atender os pacientes infectados com seguranca. Ademais, existe a falta de
capacitacdo dos profissionais da saldde quanto as normas de biosseguranca e ao manejo da
tuberculose.

PALAVRAS-CHAVE: Contencdo de riscos bioldgicos. Tuberculose. Atencdo Primaria a Saude.
Pessoal de Salde. Estratégia de Saude da Familia.

ABSTRACT

Introduction: Tuberculosis is an infectious disease, caused by Mycobacterium tuberculosis, and can
produce a significant rate of infection in Basic Health Units (UBS), which is a problem. Objective: to
emphasize the challenges experienced by health professionals regarding the risk of tuberculosis
infection. Method: For this study, a literature review was carried out in SCIELO (Scientific Electronic
Library Online) and LILACS (Latin American and Caribbean Literature in Health Sciences, based on
Health Sciences Descriptors (Decs), being chosen five search strategies: (i) "Biosafety AND
Tuberculosis"; (i) "Tuberculosis AND Primary Health Care"; (iii) "Tuberculosis AND Health
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professional”; (iv) "Biosafety AND Primary Health Care"; (v) Family health strategy AND
Tuberculosis”, with publications from January 2010 to December 2020 Results: Ten scientific works,
eight of which used the case study method, one the literature review method, and one the perspective
method. Such works address this obstacle, presenting the risk of tuberculosis transmission within the
UBSs, and also investigate the failures that may indicate the need for interventions related to
measures to contain biological risks. Conclusions: Therefore, it was possible identify the need for
adjustments in the scope of Primary Health Care, such as in relation to the physical structure, in order
to make the environment appropriate to safely care for infected patients. Furthermore, there is a lack
of training of health professionals regarding biosafety standards and the management of tuberculosis.

KEYWORDS: Containment of biological hazards. Tuberculosis. Primary Health Care. Health
Personnel. Family Health Strategy.

INTRODUCAO

A tuberculose configura uma doenca infectocontagiosa, causada pelo Mycobacterium tuberculosis, de
grande relevancia mundial, devido a seu significativo indice de morbimortalidade, principalmente em
paises caracterizados como em desenvolvimento, ou de baixa/média renda, como o Brasil.! Nessa
conjuntura, de acordo com a Organizacao Mundial da Satude (OMS), cerca de 14 milhdes de pessoas
receberam tratamento para a tuberculose, no periodo de 2018 a 2019, o que representa um cenario

global desafiador.*

Nesse contexto, € importante ressaltar que, no Brasil, o diagnéstico de possiveis infectados pela
tuberculose é realizado, majoritariamente, nas Unidades Béasicas de Saude (UBS). Em um estudo,
Cola (2020) constatou que a Estratégia de Saude da Familia (ESF) apresenta resultados satisfatérios
na cobertura de tratamento aos pacientes portadores da tuberculose.? Ressaltando, ainda, que o elo
criado entre os pacientes com o0s profissionais que compdem a equipe da ESF é significativo para
adesdo ao tratamento, visto que o principio de territorializagdo possibilita a proximidade da equipe

com os moradores da respectiva comunidade, conferindo importantes vinculos de confianca.?

Entretanto, os baciliferos, os quais sao individuos que apresentam o exame de baciloscopia positivo
(> 5000 bacilos/ml de escarro), e tendo em vista que a tuberculose acomete, prioritariamente, 0s
pulmdes, esses configuram como 0s principais pacientes transmissores da doenca.” Logo, esses,
podem, facilmente, transmitir a tuberculose estando em contato préximo com os profissionais da
salde que os assistem. Dessa forma, uma vez que a maioria das UBS ndo possuem estrutura
adequada, nem medidas administrativas, ambientais e de protecao respiratéria implantadas, ou seja,
ndo atendem rigorosamente as exigéncias de biosseguranca necessarias, ha um risco substancial

para os profissionais de salide atuantes na atengdo primaria em relagéo a contaminacéo e infecgdo.®

Segundo Penna; Aquino; et al, 2020, “A biosseguranga envolve a analise dos riscos a que 0s
profissionais de salde e de laboratérios estdo constantemente expostos em suas atividades e

ambientes de trabalho”, o que permite a conjectura de que o uso de barreiras ou outras medidas que
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possibilitem a minimizacdo ou prevencdo dos riscos aos trabalhadores sejam imprescindiveis. No
entanto, embora a biosseguranca seja uma area do conhecimento significativamente consolidada e
disseminada, ainda é preciso que ocorra a definicdo de estratégias que objetivam avaliar e

acompanhar as acgodes de biosseguranga nas instituicdes da satde.®

Portanto, o risco de contrair a doenca infecciosa é maior para os profissionais da salde, se
comparado a populacdo em geral. Desse modo, faz-se necessaria uma maior atengdo para com a
exposicao desses trabalhadores, a qual exige a implementacéo ou o incentivo das possiveis medidas
preventivas de rotina.® Algumas das maneiras para diminuigdo do risco de infeccdo envolvem
comportamentos simples indicados pelas normas de biosseguranga, como o0 uso de mascaras N95
pelos profissionais que possam estar diante de individuos baciliferos, bem como o agendamento de
atendimentos em dias pré-estabelecidos, entre outras. Todavia, observa-se que ainda ha resisténcia
ou impossibilidade de seguir essas normas em algumas Unidades Basicas brasileiras, o que

evidencia ainda mais a necessidade de discussdo sobre a problematica exposta.®

Araujo (2016) aponta uma necessidade relevante, no que diz respeito ao tema deste artigo e a

existéncia de estudos cientificos:

“E reduzida a literatura existente sobre biosseguranca em TB em unidades
ambulatoriais, que sao o primeiro local de diagnéstico e tratamento da maioria dos
casos no Brasil. As publicacbes existentes apresentam a biosseguranca,
geralmente, no ambito hospitalar, portanto, este estudo € relevante para chamar a
atencdo a necessidade de mais pesquisas em unidades basicas de saude, e para
analisar as medidas especificas de biosseguranca existentes nas unidades, visando
melhorias na salde do trabalhador e dos pacientes”.

Sendo assim, o presente estudo objetiva uma reviséo bibliografica que agregue ao conhecimento

referente a biosseguranca para os profissionais de saude da Atencdo Basica, no que tange a

transmissdo da tuberculose, uma vez que ha escassez de publicacdes cientificas que abordem,

especificamente, o ambito da Atencao Primaria nesse quesito.
METODOS

Realizou-se consulta as bases SciELO (Scientific Electronic Library Online e LILACS (Literatura
Latino-Americana e do Caribe em Ciéncias da Saude), a fim de revisar a literatura. Para tal, a
pesquisa foi consolidada a partir de termos definidos com base nos Descritores em Ciéncias da
Saude (Decs), sendo escolhidas cinco estratégias de busca: (i) “Biosafety AND Tuberculosis”; (ii)
“Tuberculosis AND Primary Health Care”, (iii) “Tuberculosis AND Health professional”; (iv) “Biosafety
AND Primary Health Care”; (v) “Family health strategy AND Tuberculosis”. Desse modo, a busca
resultou em 1005 citacdes (Figura 1 - Fluxograma), publicadas em linguas espanhola, inglesa e

portuguesa, OpenAcess, no periodo de janeiro de 2010 a dezembro de 2020. Foram selecionados 10
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artigos, ap6s leitura dos resumos, sendo excluidos os artigos incompletos, repetidos e que néo se

relacionam ao tema em especifico.

Figura 1 - Fluxograma

SciELO (Scigntific Eletronic Library Oniine) e LILACS
(Literatura Latina-Americana e do Caribe em Ciéncias
dla Satide)

d

(1) “Biosafety AND Tuberculosis”

(11) “Tuberculosis AND Primary Health Care”
(n11) “Tuberculosis AND Health prafessional ”
(rv) “Biosafety AND Primary Health Care™

(V) “Family health strategy AND Tuberculosis™.

v

1005 artigos

f—

J

Critérios de inclusdo: 10 artigos selecionados para leitura
e analise, necessdrias para o proposito deste estudo, bem
como a consideragdo de publicagdes a partir do ano de
2010.

Critérios de exclusdo: textos
incompletos; artigos que ndo se

relacionam ao tema em especifico;

e artigos repetidos. 995

Tabela 1. Resultado da busca nos repositérios da SciELO e LILACS.

Termo Pesquisado SciELO LILACS
“Biosafety AND Tuberculosis” 20 30
“Tuberculosis AND Primary Health Care” 244 378
“Tuberculosis AND Health professional” 49 122
“Biosafety AND Primary Health Care” 4 17
“Family health strategy AND Tuberculosis” 29 112
TOTAL 346 659
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Por conseguinte, o critério de elegibilidade utilizado considerou as citagdes que envolviam a
tuberculose especificamente no ambito da Atencdo Priméaria a Saude, visto que é o enfoque do
presente estudo. Nesse contexto, os artigos escolhidos abordam: os desafios presentes nas
Unidades de Atenc¢do Basica, como a infraestrutura; a exposicdo dos profissionais da salde; as
condutas de biosseguranca utilizadas nas Unidades pelos profissionais diante dos pacientes; os
servicos e procedimentos que os pacientes tuberculosos necessitam; as informagdes acerca da

doenca propriamente dita, entre outros.

Além disso, elaborou-se uma segunda tabela, a qual sintetiza os dez artigos selecionados,
identificando-os e relacionando-os ao método de pesquisa utilizado, aos respectivos problemas
abordados, e as solucdes para estes problemas. Entretanto, é valido considerar que também foram
consultados outros textos, além dos que foram obtidos pela reviséo bibliogréfica e estdo descritos na
tabela 2, uma vez que outras informacdes auxiliaram na constru¢do do presente artigo, no que tange

a contextualizacdo do tema exposto.

Os métodos de pesquisa citados na tabela a seguir podem ser classificados em: (i) Perspectiva, (i)
Reviséo da Literatura e (iii) Estudo de Caso.

I. Perspectiva: trabalhos que alertam a comunidade cientifica sobre tendéncias e questbes
relevantes de uma determinada area de pesquisa, apontando, principalmente, os problemas

existentes e possiveis solu¢des;

Il. Estudo de Caso: trabalhos que realizam uma investigacdo aprofundada de um ou mais objetos
de estudo particulares a fim de verificar se a hipétese levantada na a elaboracdo de uma solucao
para os problemas desses cenarios possa ser reutilizada na elaboracéo de solu¢gdes em cendrios de

pesquisa semelhantes;

Ill. Revisdo da Literatura: trabalhos que fazem um levantamento, as vezes exaustivo, da literatura
cientifica relacionada ao tema de estudo em questdo, de modo a providenciar a comunidade um

panorama geral do estado-da-arte e as possiveis lacunas para futuras pesquisas.

RESULTADOS E DISCUSSAO

Dos dez artigos selecionados na amostra, percebe-se que oito trabalharam com o método de
estudo de caso, um com o método revisdo da literatura e um com o método de perspectiva, conforme

Tabela 2 abaixo:
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Tabela 2. Relagdo dos 10 trabalhos levantados pela revisédo bibliogréfica.

Trabalho e
referéncia

Araujo et al (2016)

Silva et al. (2013)

Rabelo et al. (2020)

Maia et al. (2018)

Wysocki et al.(2017)

Prado et al. (2017)

Pio (2012)

Meétodo de
pesquisa

Estudo de Caso

Perspectiva

Estudo de Caso

Estudo de Caso

Estudo de Caso

Estudo de Caso

Reviséo da
Literatura

Problemas abordados

Analise dos conhecimentos dos
profissionais, da infraestrutura,
das condutas e dos recursos de

biosseguranga em TB.

A importancia do
conhecimento acerca das boas
praticas, ventilacdo, do
condicionamento do ar, do uso
de filtros absolutos e das acdes
em Biosseguranca.

Avaliacéo do desempenho dos
servigos de atencdo priméria a
saude para o controle da
tuberculose nos eixos Estrutura
e Processo.

Capacidade de oferta e
execucao dos servigos de
atengdo primdria a salde as
pessoas com tuberculose, no
Nordeste brasileiro.

Avaliacdo dos servicos de
atencdo priméria a salde, em
relacdo ao desempenho no
controle da tuberculose.

Prevaléncia de infeccdo latente
da tuberculose e fatores de
risco entre profissionais de
saude, na atencéo primaria no
Brasil.

Revisar as principais medidas
de biosseguranca direcionadas
ao controle da transmissdo da
infeccdo por tuberculose.

Solucéo para o
problema

Necessidade de
alteragBes no ambiente e
na organizacao do
trabalho e programa de
capacitacdo permanente
em TB.

Protocolos e estratégias
de Biosseguranga para
reducdo de riscos para
contaminag&o pelo ar.

Viabilidade de
questionario para
identificacdo das acbes
de controle da
tuberculose.

Necessidade de
organizacdo dos servicos
e capacitacdo dos
profissionais da APS.

Controle da tuberculose
através da capacitacdo e
analise sobre aspectos da
rotatividade profissional

Atividades educativas, e
EPI aos profissionais de
salide para prevenir a
aquisicdo de novos casos
de infecgdo pela
tuberculose.

Principais medidas para
controle da transmissao
da tuberculose.
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Lacerda et al. (2012) | Estudo de Caso

Cola et al, 2020. Estudo de Caso

Identificar os fatores de risco
associados a essa infeccdo
entre os profissionais da
atencdo bésica em Vitoria.

Determinantes para o
tratamento diretamente
observado da tuberculose no
Brasil.

Elaboragdo de politicas
de biosseguranca para a
prevencéo da infeccdo
causada pelo
Mycobacterium
Tuberculosis.

A associagdo do
tratamento diretamente
observado a
determinantes da

tuberculose ndo se
confirmou entre
residentes de municipios
com maiores coberturas
da ESF.

Moreira et al, 2010. Estudo de Caso = Riscos de infeccdo tuberculosa
por agentes comunitarios de

saude.

A prova tuberculinica,
deve ser priorizada como
medida de biosseguranca
de rotina.

Fonte: pesquisa bibliografica realizada pelos autores.

Segundo o estudo de caso de Prado et al. (2017), foi realizada uma pesquisa na qual foram
inscritos 718 profissionais da salude, dos quais: dois foram excluidos por recusarem o exame de
sangue, sete por apresentarem tuberculose ativa ou em tratamento, e um por apresentar teste de
anti-HIV positivo. Dentre os 708, sdo 326 agentes comunitarios de saude (ACS), 94 enfermeiros, 241
técnicos em enfermagem, e 47 médicos que realizaram o teste QuantiFERON®-TB Gold In-tube
(QFT-GIT), para deteccéo de infeccdo latente pelo Mycobacterium tuberculosis (ILTB). Desse modo,
71% dos que trabalhavam em Unidades Basicas de Saude (UBS), no programa de controle a
tuberculose, testaram positivo, além de 29% entre os que ndo trabalhavam em Unidades com esse
programa. Além disso, um estudo de coorte realizado com 61 ACS refor¢a que ha um risco maior de
infeccdo para o grupo exposto (52,8%), do que para o grupo que nédo foi exposto (14,4%), como
também relata que apenas 21% dos ACS utilizavam medidas de protecdo: afastamento de paciente
com tuberculose (TB) ou permanéncia em locais ventilados durante a consulta (MOREIRA et al.,
2010). Sendo assim, a partir desses estudos é possivel observar que os profissionais que trabalham
em UBS estdo mais sujeitos a contrairem a infecgdo por TB, com o agravante daqueles que estao
mais expostos, nos programas de controle, e ainda falham no cumprimento das boas praticas de

biosseguranca.

RECIMAZ21 - Ciéncias Exatas e da Terra, Sociais, da Saude, Humanas e Engenharia/Tecnologia



v.2, n.6, 2021

A & RECIMA21 - REVISTA CIENTIFICA MULTIDISCIPLINAR
RECIMA2 ISSN 2675-6218
TUBERCULOSE NA ATENGCAO PRIMARIA A SAUDE: A IMPORTANCIA DA
BIOSSEGURANGA PARA OS PROFISSIONAIS DE SAUDE

Cibelle Albuquerque Ferraz, Eduardo de Assis Pereira, Gabriel Ferreira Lopes, Igor da Silva Carolino,
Matheus Felipe Cordeiro Souza de Almeida, Pedro Antdnio Vieira Ferreira, Oswaldo Jesus Rodrigues da Motta

Por conseguinte, em um estudo de corte realizado por Araujo et al. (2016), realizou-se uma
analise qualitativa, coletada em entrevistas que abrangiam trés medidas: administrativas, ambientais
e protecao respiratéria, em duas Unidades Basicas de Salde. Neste artigo, pode-se perceber que no
ambito administrativo é relatado que nao existe uma sala de atendimento destinada, especificamente,
para pacientes com TB, bem como ndo ha local separado para coleta de escarro, além da auséncia
de horarios para atendimento, destinados apenas aos pacientes com TB em uma Unidade,
aumentando a transmissdo do agente infeccioso. JA& em relacdo as medidas ambientais, €
evidenciado que as salas de espera mantém pacientes com TB junto de idosos, criangas e outras
pessoas, 0 que favorece a transmisséo, além de haver consultérios sem janelas e a insisténcia em
manter as portas fechadas. Outrossim, falhas nas medidas de protecdo respiratéria também sao
apresentadas pelo estudo, caracterizadas pela auséncia da utilizagcdo das méscaras, tanto pelos
profissionais, quanto pelos pacientes, e, ainda, relata-se a falta de conhecimento sobre medidas de
biosseguranca por parte do ACS. Esse conjunto de fatores corroboram para uma disseminacao

descontrolada da TB no ambiente das UBS.

Nesse contexto, tendo em vista a maior predisposicdo dos profissionais que atuam nas
Unidades Basicas de Saude para contrairem a tuberculose, é imprescindivel que as medidas de
biosseguranca sejam seguidas, a fim de que haja controle nas taxas de infeccdo. Dessa forma, Pio
(2012) propde tais medidas divididas em categorias: administrativas, de engenharia, e de protecao
individual, sendo que dentre essas, elege a primeira como a mais importante, visto que ela se baseia
na avaliacdo do risco da infeccéo local. Para tanto, elege-se um grupo de profissionais responsavel
pelo controle da infec¢do, que detectam precocemente casos de TB e divulgam os resultados da
avaliacdo dos riscos, entdo, essa medida reduziria o nimero de pessoas diretamente expostas, como
€ 0 caso das UBS nas quais ha o programa de controle da tuberculose. Outra consideragéo
importante refere-se a oferta de curso capacitante, recomendada por Maia et al. (2018), para os
funcionarios expostos, 0 que reduziria ainda mais os riscos e 0s numeros de profissionais infectados,
j& que um dos problemas € a falta de conhecimento e atualizagcao sobre TB. Por sua vez, as medidas
de engenharia irdo depender das necessidades de cada Unidade, sobretudo, estas consistem na
acomodacao estratégica da mobilia da UBS, nas quais os equipamentos de ventilacdo devem ser
alocados, sempre, atrds ou entre os profissionais de saldde, impedindo que 0s aerossois 0s
alcancem. Ainda assim, deve haver a ado¢do de medidas de ventilagdo dos ambientes, podendo ser
naturais ou forcadas (janelas, ventiladores), com o objetivo de estabelecer um fluxo do contaminante
para o espaco externo, sem que haja uma recirculagdo do ar contaminado dentro do ambiente, além

de ser viavel, até mesmo, a utilizacéo de filtros de ar nesses estabelecimentos.

Ademais, Silva et al. (2013) refor¢a que a qualidade do ar nas Unidades Basicas de Saude é
importante para o controle da infec¢do, sendo recomendado de 6 a 12 trocas de ar por hora em um

mesmo ambiente, como também a possibilidade do uso de luzes com espectro ultravioleta contra
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bactérias. Ainda, acerca das medidas de prote¢do individual, que consistem na utilizacdo de
respiradores N95 ou PFF2, sendo o primeiro mais adequado para as particulas de tuberculose,
relata, entretanto, a existéncia da dificuldade de adesdo dos profissionais a esse tipo de protecao,
como j& mencionado anteriormente, e também, por exigirem orientacdo técnica para garantir sua

eficacia.

Por fim, espera-se que essa pesquisa auxilie na identificacdo de possiveis falhas nas
Unidades Bésicas de Salde em geral, e indigue importantes intervencdes relacionadas as medidas
de biosseguranca necessarias para conter a transmissao da TB entre os profissionais nas UBS, visto
gue essas sdo umas das formas mais relevantes no controle desta doenca infectocontagiosa. Logo,
havera uma diminui¢do nos casos de infec¢éo entre os funcionérios da salde, minimizando os riscos

da profissé@o ao colocar-se em pratica as medidas de biosseguranca citadas ao longo deste artigo.
CONSIDERACOES FINAIS

Diante do exposto, o presente estudo objetivou apresentar uma perspectiva geral e critica em relacédo
a transmisséo da tuberculose nas Unidades Béasicas de Saude, com o enfoque entre os profissionais
de saude. Nesse sentido, foi realizada uma reviséo bibliogréafica, a qual proporcionou aos autores um
conhecimento cientifico e reflexivo acerca da problemética abordada. Sendo assim, foi possivel
concluir que as medidas de biosseguranga tém um papel de suma importancia no cenario da Atencéo
Primaria a Saude, uma vez que estas podem reduzir significativamente o risco de transmissao

descontrolada da tuberculose nestes ambientes suscetiveis.

Portanto, a partir de tal pesquisa, € valido reforcar a comunidade cientifica as necessidades
atribuidas as UBS e aos seus funcionarios em relacdo a esta tematica, as quais envolvem
principalmente: a capacitacdo e atualizacdo dos profissionais sobre o manejo da tuberculose; a
adesdo da utilizacdo adequada dos EPI’s; as adequacdes necessarias ao ambiente fisico das
Unidades e ao escalonamento de pacientes; e a pratica dos protocolos corretos para a realizacdo dos
atendimentos e coletas de escarro (salas separadas e assertivamente ventiladas), como ja foi
supracitado. Além disso, é imprescindivel incentivar a elaboracao de outros estudos que abordem
essa mesma tematica, visto a necessidade citada na introducdo deste artigo, a fim de enriquecer
ainda mais o conhecimento cientifico e oferecer visibilidade tanto aos profissionais de salde, quanto

aos usudrios da Atengdo Bésica, tendo em vista 0s riscos que vivenciam.
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