IX CAIC - Congresso Anual de Iniciagdo Cientifica
&
42 Mostra das Ligas Académicas da FAMERP

RECIDIVA DA TUBERCULOSE: ANNALISE DOS FATORES ASSOCIADOS EM
UMA REGIONAL DO ESTADO DE SAO PAULO

Isabela Cristina Rodriguesl; Anneliese Domingues Wysocki2; Beatriz Estuque Scatolin2;
Nilza Gomes de Souza; Maria Amélia Zanon Ponce3; Natalia Sperli Geraldes Marin dos
Santos4; Maria De Lourdes Sperli Geraldes Santos5; Silvia Helena Figueiredo
Vendramini5

'Enfermeira mestranda da FAMERP; “Enfermeira doutoranda da Escola de Enfermagem
de Ribeirdo Preto; *Enfermeira da FACERES; “Enfermeira da UNILAGO; *Enfermeira da
FAMERP

Introducdo: A tuberculose € uma doenca causada pelo M. Tuberculosis, transmitida por
via aérea a partir de goticulas contendo bacilos expelidos pelos portadores baciliferos. A
recidiva é o aparecimento da forma ativa da doenca ap0s completar um tratamento e
receber alta, causada por reativacdo da infeccdo pulmonar. Objetivo: Analisar fatores que
aparecem com frequéncia nas notificacGes de recidiva sugerindo uma possivel associacao.
Meétodos: Trata-se de uma pesquisa epidemiologica descritiva, quantitativa e retrospectiva,
a partir de dados secundarios dos sistemas de informacéo estadual (TBWEB). Foram
considerados todos o0s casos notificados no periodo de 2006-2011, residentes nos
municipios adscritos a0 GVE XXIX — Séo José do Rio Preto. Resultados: No periodo de
2006 a 2011, foram notificados no TBWEB 1592 casos, sendo 112 caracterizados como
recidivas (7%). Destes, 35% com HIV positivo; 18,8% associados ao alcoolismo; 10,7%
associados a drogadicdo. O perfil etario se concentrou nas idades entre 30-39 anos
(31,25%) e 40-49 anos (25,8%). Quanto a evolugcdo dos casos: 16% encerraram como
abandono; 17,8% como Obitos (TB e ndo TB). Conclusdes: Assim como encontrado na
literatura, no GVE XXIX, um fator de grande impacto é o aumento significativo em
portadores de HIVV/AIDS, visto que, devido a imunodepressao, apresentam mais reacoes
adversas aos medicamentos e maiores taxas de mortalidade. Dentre o0s fatores
dificultadores do controle da doenca estdo as condic¢des sociais, aliadas os estilos de vida
(alcoolismo e drogadicdo), e a incidéncia predominante em homens na idade
economicamente ativa. O controle efetivo da doenca deve seguir duas perspectivas: da
atencdo individualizada aos pacientes e seus comunicantes e a vigilancia em saude da
populacdo. Logo, com uma responsabilidade compartilhada, juntos, regional € municipios
podem repensar & atencdo que estd sendo dada aos casos de tuberculose, avaliar a
qualidade do atendimento, e propor mudangas visando o controle efetivo da doenca em
nivel regional.
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