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RESUMO

Objetivo: Descrever o papel da Atencdo Primaria @ Salde na adesdo ao tratamento da
tuberculose em pacientes adultos. Metodologia: Revisdo integrativa da literatura, desenvolvida
em maio de 2024, a partir de levantamentos bibliograficos nas bases de dados: Medical
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Literature Analysis and Retrievel System Online (MEDLINE) via PubMed, Web of Science
(WOS), Scopus e Literatura Latino-Americana e do Caribe em Ciéncias da Saude (LILACS).
Utilizou-se os Descritores em Ciéncias da Saude (DeCS) e os Medical Subject Headings
(MeSH): “Adulto” (Adults), “Tuberculose” (Tuberculosis), “Aten¢dao Primaria a Satde”
(Primary Health Care). Emergiram 09 estudos para amostra final. Resultados e Discussao:
Evidenciou-se que as estratégias desenvolvidas na Atencdo Priméaria a Salde (APS) para
aumentar a adesdo ao tratamento da tuberculose, tem seu foco na educacdo em salde. Além
disso, a APS realiza a busca ativa dos faltosos, monitora 0s exames e garante a adesao
terapéutica, a partir das visitas domiciliares. Constatou-se ainda que, a APS desempenha papel
fundamental de orientagdo intermitente ao longo do tratamento que ajuda a reforgar o
conhecimento sobre a doenca e oferece aos pacientes a oportunidade de fazer perguntas e
esclarecer diavidas. Outrossim, contribui para a implementacdo do Tratamento Diretamente
Observado (TDO), visando a redugéo dos casos de abandono do tratamento. Consideracoes
Finais: Em sintese, a APS desempenha papel fundamental diante da adesdo terapéutica da
tuberculose em pacientes adultos, a partir da educacdo em salde, acolhimento e fortalecimento
de vinculos com os pacientes e suas familias. Além disso, auxilia no entendimento da
terapéutica proposta, sanando duvidas, contribuindo para o autocuidado e para melhor
qualidade de vida.

Palavras-chave: tuberculose; atengdo primaria a saude; adulto.

ABSTRACT

Objective: Describe the role of Primary Health Care in adherence to tuberculosis treatment in
adult patients. Methodology: Integrative literature review, developed in May 2024, based on
bibliographic surveys in the databases: Medical Literature Analysis and Retrievel System
Online (MEDLINE) via PubMed, Web of Science (WOS), Scopus and Latin American and
Caribbean Literature in Health Sciences (LILACS). The Health Sciences Descriptors (DeCS)
and Medical Subject Headings (MeSH) were used: “Adults”, “Tuberculosis”, “Primary Health
Care”. Nine studies emerged for the final sample. Results and Discussion: It was evident that
the strategies developed in Primary Health Care (PHC) to increase adherence to tuberculosis
treatment focus on health education. In addition, APS actively searches for absentees, monitors
exams and guarantees therapeutic adherence, based on home visits. It was also found that PHC
plays a fundamental role in intermitente guidance throughout the treatment, which helps to
reinforce knowledge about the disease and offers patients the opportunity to ask questions and
clarify doubts. Furthermore, it contributes to the implementation of Directly Observed
Treatment (DOT), aiming to reduce cases of treatment abandonment. Final Considerations:
In summary, PHC plays a fundamental role in the treatment of tuberculosis in adult patients,
based on health education, reception and strengthening bonds with patients and their families.
Furthermore, it helps in understanding the proposed therapy, resolving doubts, contributing to
self-care and a better quality of life.

Keywords: tuberculosis; primary health care; adult.

1 INTRODUCAO

A Tuberculose (TB) é uma doenga infectocontagiosa, causada por um microrganismo

denominado Mycobacterium tuberculosis, que afeta principalmente os pulmdes e pode se
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desenvolver em outros drgdos do corpo, como 0ssos, rins e meninges, sendo que as
manifestagdes clinicas estdo diretamente relacionadas com o 6rgdo atingido. Esse bacilo se
propaga por meio do ar, por meio de aerossois expelidos por um doente com TB pulmonar ao
tossir, espirrar ou falar. A TB é transmitida apenas em sua forma pulmonar e faringea (Silva et
al., 2019).

A infeccdo ocorre quando 0s aerossois contendo os bacilos expelidos sdo inalados por
pessoas sadias, provocando a infecgdo tuberculosa e o risco de desenvolvimento e manifestacao
da doenca. A TB ainda é considerada um importante problema de salude, em nivel mundial,
exigindo, assim, o desenvolvimento de estratégias para o seu controle, considerando tanto os
aspectos humanitarios, quanto econémicos e de Saude Publica (Brasil, 2008; Brasil, 2011).

Neste contexto, para que o tratamento seja eficaz, € necessario que 0s pacientes sigam
corretamente as orientacbes, comparecam as consultas e realizem os exames solicitados,
mantenham uma alimentacéo adequada, e que haja uma integracdo entre os servigos de atencéo
a saude e o cuidado familiar. Assim, serd possivel alcancar resultados satisfatorios (Souza;
Silva, 2010).

Estudo realizado por Oliveira et al. (2019), na cidade de Recife, Pernambuco, constatou
que a adesdo e a qualidade de vida dos pacientes com tuberculose pulmonar estavam
relacionadas a situacGes de vulnerabilidade social e clinica. Os fatores socioecondmicos
mostraram-se diretamente associados & adesao ao tratamento medicamentoso.

A qualidade do atendimento prestado é crucial para a efetividade das ac6es de controle
da doenca e para a satisfacdo dos pacientes, pois esta diretamente ligada a organizacdo e
execucdo dos cuidados. A satisfacdo dos usuarios com a assisténcia recebida ajuda a superar
obstaculos, resultando em maior adesdo ao tratamento, reducao das taxas de abandono e dbitos
por TB, além de um aumento nas taxas de cura (Oliveira et al., 2023).

A assisténcia prestada na Atencdo Primaria a Saude (APS) interfere diretamente na
adesdo terapéutica. Portanto, ¢ fundamental que os profissionais adotem uma perspectiva
abrangente e desenvolvam acGes eficazes voltadas para o controle da doenca, atendendo as
diversas necessidades dos usuarios e suas familias. 1sso é essencial para melhorar a qualidade
do servico e a eficacia do programa.

Desta forma, o objetivo do presente estudo objetiva descrever o papel da atencdo

primaria a salde na adesao ao tratamento da tuberculose em pacientes adultos.

2 METODOLOGIA
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Revisdo integrativa (RI) da literatura, de carater descritivo e abordagem qualitativa,
desenvolvida em maio de 2024. Para a conducdo da RI, seguiu-se as seguintes etapas: defini¢cdo
da pergunta norteadora, busca e estabelecimento dos critérios de selecdo e exclusdo das
producdes, extracdo de dados dos estudos primarios, avaliagdo critica dos estudos incluidos,
sintese dos resultados e apresentacdo da revisdo (Mendes; Silveira; Galvao, 2019).

Para guiar a busca da literatura, a questdo de pesquisa foi formulada com base na
estratégia PICo, onde: P (populacdo): adultos; | (interesse): adesdo ao tratamento da
tuberculose, e Co (contexto): atencdo primaria de satde. A pergunta norteadora proposta para
a presente pesquisa foi: “Qual o papel da atengdo primaria a saide na adesdo ao tratamento da
tuberculose em adultos?”.

Os critérios de elegibilidade para o desenvolvimento deste estudo foram: os artigos
primarios, disponiveis gratuitamente, em texto completo, em qualquer idioma, publicados nos
ultimos cinco anos (2019-2024). E como critérios de exclusdo: resumos, literaturas cinzentas,
editoriais, estudos de caso Unico, estudos incompletos, secundarios e duplicados nas bases de
dados supracitadas.

Foram selecionadas as Bases de dados que se seguem: Medical Literature Analysis and
Retrievel System Online (MEDLINE) via PubMed, Web of Science (WQOS), Scopus e Literatura
Latino-americana e do Caribe em Ciéncias da Saude (LILACS). Ressalta-se que, todas as Bases
foram acessadas por meio da Comunidade Académica Federada (CAFe) do Portal de Periodicos
da Coordenacao de Pessoal de Nivel Superior (CAPES) via acesso discente da Universidade
Federal da Paraiba.

A estratégia de busca foi formulada utilizando os Descritores em Ciéncias da Salde e
0s Medical Subject Headings, sendo adaptados para cada base de dados utilizando operadores
booleanos AND e OR.

Posteriormente, os artigos encontrados foram importados para o Rayyan, que consiste
em uma plataforma online e gratuita, desenvolvida para facilitar o processo de triagem e selecéo
de estudos, economizando tempo e esforco (Ouzzani et al., 2016).

A plataforma supramencionada permite eliminar estudos duplicados e analisar os artigos
inicialmente encontrados, a partir da leitura rapida de titulos e resumos, com o objetivo de
avaliar sua adequacao aos critérios de inclusdo, permitindo ainda, a selecdo dos estudos para a
leitura na integra.

Nesse contexto, foi desenvolvido um fluxograma do processo de selecdo dos estudos

primarios incluidos na revisdo integrativa. O fluxograma, esbocado na Figura 1, foi
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desenvolvido seguindo as diretrizes Preferred Reporting Items for Systematic Reviews and
Meta-Analyses (PRISMA) (Page et al., 2021).
Logo, dentre as 408 publicacBes detectadas nas bases de dados, apos a aplicagdo dos

critérios de inclusdo e exclusdo, 29 artigos foram escolhidos para uma analise completa, sendo

selecionados 09 estudos para a composic¢do da amostra final.

Figura 1. Fluxograma do processo de selecdo das produgdes cientificas da RI norteado pelo Preferred Reporting
Items for Systematic Review and Meta-Analyses (PRISMA). Jodo Pessoa, Paraiba, Brasil, 2024.
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Fonte: Autores, 2024.

3 RESULTADOS E DISCUSSOES

O Quadro 1 apresenta a descricdo das publica¢Bes incluidas na presente Rl e suas

respectivas referéncias como se segue.
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TIPO DE
ESTUDO

BASE
DE
DADOS

CONCLUSOES

Estudo descritivo

LILACS

Os enfermeiros empregaram estratégias para
aumentar a adesdo ao tratamento, focando nas
dimensdes assistenciais e educacionais em
face das vulnerabilidades dos pacientes. E
necessario expandir a estratégia do tratamento
diretamente observado para reduzir o
abandono.

Estudo
Transversal

Pubmed

Verificou-se que havia lacunas no
conhecimento entre 0s pacientes com
tuberculose. O aconselhamento intermitente
durante o tratamento reforga o entendimento
sobre a doenca. Recomenda-se a inclusdo de
uma ficha de aconselhamento padronizada e
atualizada sobre educacdo em salde para
tuberculose, juntamente com a capacitacdo do
pessoal de salde para atualizar seus
conhecimentos. Isso é essencial para seu papel
na educacdo em salde e na prevencdo da
tuberculose.

Estudo descritivo

Pubmed

Os principais desafios na implementacdo do
Tratamento Diretamente Observado (TDO)
nesta regido de saude, segundo 0s
profissionais de saude, incluem a falta de
comprometimento dos usuarios com o
tratamento e as dificuldades de transporte dos
pacientes até a Unidade Bésica de Salde
(UBS). Esses desafios refletem-se na adeséo
ao tratamento e na responsabilizacdo dos
usuérios, bem como nos fatores relacionados a
escassez de recursos humanos e estruturais,
além das dificuldades de acesso. Além disso,
medidas para melhorar o conhecimento dos
profissionais sobre 0 TDO sdo necessarias,
dada as lacunas identificadas no estudo.

Estudo  quase-
experimental

Pubmed

Os resultados indicam que a APS baseada na
comunidade pode reduzir a morbidade e
mortalidade por tuberculose, além de diminuir
a desigualdade na carga da doenga. No
contexto da atual recessdo econdmica global
devido & COVID-19, os cuidados de satde
primarios poderiam mitigar o aumento
esperado na incidéncia de tuberculose,
associado ao acentuado crescimento das taxas
de pobreza, representando um importante
fator de resiliéncia durante esta crise.

Estudo
qualitativo

SCOPUS

Os resultados da pesquisa revelaram que, na
visdo dos profissionais da Atencdo Primaria a
Saude (APS), individuos com tuberculose
pulmonar tém o direito de acessar 0s
beneficios oferecidos pelos programas sociais

N° AUTOR(ES)/ANO
/PAIS

01 Barros et al., 2021/
Brasil

02 Balakrishnan et al.,
2021/ Malésia

03 Dalazoana;
Gabardo; Cardoso,
2021/ Brasil

04 Jesus et al., 2022/
Brasil

05 Lima et al., 2023/
Brasil
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do governo, assim como qualquer pessoa em
situacdo de vulnerabilidade, de acordo com
suas necessidades. No entanto, ressaltaram
diversos obstaculos enfrentados para alcancar
esse acesso.

06

Silva et al.,, 2022/
Brasil

Estudo descritivo

LILACS

As dimensbes da gestdio do cuidado
(individual, familiar, profissional,
organizacional, sistémica e societéria)
estavam fragilizadas, pois as estratégias eram
insuficientes para o controle da doenca e
impactavam diretamente a qualidade do
cuidado prestado aos usuadrios com
tuberculose. Esses aspectos precisam ser
resolutivos e demandam um olhar mais critico
dos profissionais envolvidos e dos gestores,
visando seu efetivo controle no municipio.

07

Tang et al., 2023/
Estados Unidos

Estudo
retrospectivo

Pubmed

Durante o periodo de analise, observou-se um
aumento significativo na propor¢do de
pacientes que receberam prescricdes para o
tratamento da infeccdo latente  por
tuberculose, assim como no uso de estratégias
baseadas em evidéncias, como o tratamento
com rifamicina. Os resultados do estudo
sugerem que intervengdes na APS podem
diminuir as barreiras ao tratamento da
infeccdo latente por tuberculose e contribuir
para a eliminacéo da tuberculose.

08

Turkkani et al.,
2019/ Turquia

Estudo
retrospectivo

Pubmed

O controle da tuberculose nos cuidados de
salde primarios é parcialmente bem-sucedido,
mas ainda insuficiente. A taxa de
inadimpléncia entre adultos jovens com
baciloscopia positiva ¢ elevada, indicando que
a transmissdo da doenca provavelmente ainda
ocorre a um ritmo preocupante. Além disso, a
taxa geral de exames microscopicos, culturas
de escarro e testes de sensibilidade a
medicamentos realizados em pacientes no
sistema de cuidados priméarios de salde é
baixa e precisa ser melhorada imediatamente.

09

Figueiredo et al.,
2021 / Brasil

Estudo
epidemioldgico,
retrospectivo e
longitudinal.

LILACS

O desenvolvimento do estudo possibilitou
conhecer o perfil clinico dos pacientes,
identificando as caracteristicas da doenca em
um grupo especifico, acompanhando a
populagdo com maior vulnerabilidade para o
adoecimento, verificando 0s principais
desfechos, e desenvolvendo acles e
estratégias de promocdo a saude, auxiliando
no controle da tuberculose no municipio de
Ipatinga-MG.

Fonte: Autores, 2024.

Atencdo Primaria a Salde para aumentar a adesdo ao tratamento da tuberculose, tem seu foco
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na educacdo em saude, por meio de palestras que explicam a doenca, sua transmissdo e a
importancia da adeséo ao tratamento. Em relagéo ao acolhimento e a corresponsabilidade no
tratamento, os enfermeiros buscavam estabelecer confianca, estreitando o vinculo com o
paciente e envolvendo a familia na superviséo da terapia (Barros et al., 2021).

Estudos indicam que as praticas de educacdo em salde nas unidades ainda séo
incipientes, pois pode persistir a desinformacéo sobre o conceito da doenga, com desigualdades
no acesso aos meios de informacdo, o que interfere na dindmica entre o individuo e a sociedade
(Silva et al., 2022).

Na pratica da equipe de salde, 0 acesso a informacdo deve ser incentivado por meio de
uma abordagem dialdgica, criando um espaco que facilite a compreensdo sobre a doenca e o
tratamento. Essa sensibilizagdo promove a corresponsabilidade no cuidado e,
consequentemente, a incorporacéo de praticas de autocuidado pelo paciente e sua familia. 1sso
é potencializado durante a consulta de enfermagem por meio de um bom relacionamento,
confianca e atencdo continua a saude ao longo do tratamento (Barros et al., 2021).

Um estudo conduzido na Turquia, com o objetivo de analisar os esfor¢os para a adeséo
e controle da tuberculose em uma unidade bésica de salde e observar as mudancas ao longo
dos anos, constatou que os profissionais de salde da atencdo primaria desempenham um papel
fundamental na implementacdo do Tratamento Diretamente Observado (TDO) para reduzir 0s
casos de abandono do tratamento (Turkkani et al., 2019).

As unidades de saude realizam ainda a busca pelos faltosos, 0 monitoramento de exames
e a adesdo ao tratamento, por meio de visitas domiciliares. As equipes que utilizam o TDO
contam com a participacdo de agentes comunitarios de salude para acompanhar 0s pacientes e
muitas vezes recebem apoio dos familiares. O TDO é uma estratégia que nao pode ser executada
apenas pela equipe de saude da familia, mas deve ser construida com o apoio matricial,
envolvendo profissionais especializados e a vigilancia em salde (Barros et al., 2021).

O aconselhamento é considerado uma estratégia importante para a adesao ao tratamento,
devendo ser oferecido a todos os pacientes com TB. A APS desempenha o papel de orientacéo
intermitente ao longo do tratamento que ajuda a reforcar o conhecimento sobre a doenca e
oferece aos pacientes a oportunidade de fazer perguntas e esclarecer dividas. Faz-se necessario
0 uso de uma ficha de aconselhamento padronizada sobre educacdo em saude para tuberculose
que deve incluir informagdes sobre modos de transmisséo e prevencdo. Essa ficha deve ser
utilizada com todos os pacientes antes do inicio do tratamento (Balakrishnan et al., 2021).

Além disso, a equipe deve utilizar ferramentas de gestdo como indicadores de saude,

planejamento de materiais e recursos humanos, normas de segurangca para atendimento e
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processos de tomada de decisdo, entre outras. O cuidado prestado ao publico deve incluir

técnicas, tecnologias, procedimentos e acbes de prevencdo, promogdo e educacdo em salde
(Silva et al., 2022).

A educagdo em saude é um elemento essencial para o planejamento de enfermagem,
visando orientar usuérios com tuberculose e seus familiares, além de melhorar a adesdo ao
tratamento. Embora a educacdo em salde esteja presente na rotina das Unidades, sua
periodicidade é baixa e frequentemente ocorre apenas durante campanhas, necessitando de
ajustes para alcancar melhores resultados (Barros et al., 2021).

Os autores Silva et al. (2022) ainda pontuam que a rede de apoio familiar e social é
crucial para esses pacientes, pois esta associada a comportamentos positivos de busca de saude,
adesdo ao tratamento e resultados satisfatorios de saude. A familia pode atuar como um
amortecedor de estresse, contribuindo significativamente para o bem-estar psicossocial dos
usuarios.

Com relacéo as dificuldades de tratamento da TB, um estudo apontou que apesar de 0s
pacientes diagnosticados com hepatite B e diabetes mellitus apresentarem uma alta prevaléncia
de testes positivos, eles tém menor probabilidade de receber prescricdo de tratamento para TB
ap0s um teste positivo em compara¢do com pacientes sem essas condicfes, isso pode ser
atribuido ao risco percebido de toxicidade hepatica pelos profissionais de salde devido aos
medicamentos para TB em pacientes com doenca hepatica cronica ou as interagcdes
medicamentosas entre rifampicina e tenofovir alafenamida (Tang et al., 2023).

Nesse sentido, a educacdo dos profissionais deve enfatizar a reducdo da toxicidade
hepéatica associada a regimes baseados em rifamicina e ao gerenciamento de interagcdes
medicamentosas. (Tang et al., 2023). Outrossim, os futuros esforcos de controle da tuberculose
devem incluir pacientes com comorbidades, tendo em vista que o monitoramento desses
pacientes contribui para a reducao do risco de dbito, além de aumentar as possibilidades de cura
(Figueiredo et al., 2021).

Além disso, faz-se necessario diretrizes sobre o gerenciamento de interacdes
medicamentosas e eventos adversos nessas populacdes para aumentar a disposicdo dos
profissionais em prescrever o tratamento para TB (Tang et al., 2023).

Um estudo investigou o impacto da Estratégia Saude da Familia (ESF) na incidéncia,
taxa de cura, mortalidade e taxa de letalidade da tuberculose, revelando que a ESF desempenha
um papel crucial na reducdo da incidéncia e mortalidade por tuberculose, além de aumentar as
taxas de cura da doenca. Embora a associagéo da ESF com a diminuigédo das taxas de letalidade

por tuberculose ndo tenha sido estatisticamente significativa, sua influéncia foi mais evidente
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entre os individuos mais pobres, ressaltando a importancia da atencdo primaria a saude na
reducédo das disparidades em satde (Jesus et al., 2022).

Na perspectiva dos profissionais, as principais barreiras para o tratamento da TB
identificadas incluem dificuldades de acesso aos servi¢os para diagnostico e tratamento,
problemas de transporte dos pacientes, limitacdes socioeconémicas, auséncia de vinculo,
caréncia de agdes de acolhimento e despreparo da equipe (Dalazoana; Gabardo; Cardoso, 2021).

Dalazoana, Gabardo e Cardoso (2021) também destacam como uma das barreiras
mencionadas pelos profissionais o desenvolvimento do TDO, uma estratégia fundamental para
fortalecer o controle da tuberculose e aumentar a adesdo terapéutica. Entre os principais
desafios identificados esta a falta de comprometimento por parte dos pacientes. Nesse contexto,
é crucial identificar as acOes realizadas pela APS para prevenir e controlar a doenga, como o
aprimoramento do acompanhamento por meio do TDO, visitas domiciliares, busca ativa de
sintomaticos respiratdrios e avaliacdo dos contatos dos pacientes.

E crucial que os profissionais possuam conhecimento sobre esses dispositivos sociais,
pois isso lhes permite orientar e esclarecer os usuarios, possibilitando-lhes acesso e usufruto
dos direitos inerentes aos recursos dos programas governamentais e de distribuicdo de renda.
Esse conhecimento torna-se ainda mais relevante, uma vez que a maioria das pessoas com
tuberculose se enquadra na condicdo de vulnerabilidade socioecondmica, e contribui para

superar 0s obstaculos visando proporcionar o tratamento e a cura da doenca (Lima et al., 2023).
4 CONSIDERACOES FINAIS

Em sintese, a APS desempenha papel fundamental diante da adesdo terapéutica da
tuberculose em pacientes adultos, a partir da educacdo em saude, acolhimento e fortalecimento
de vinculos com os pacientes e suas familias. Além disso, auxilia no entendimento da
terapéutica proposta, sanando duavidas, contribuindo para o autocuidado e para melhor
qualidade de vida.

Enfatiza-se ainda, a necessidade dos profissionais de salde estarem preparados para dar
0 suporte necessario aos pacientes e orienta-los, visando a promocdo da salde, e

consequentemente a cura da doenca.
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