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ABSTRACT

Objective: To describe the number of tuberculosis cases among employees of a university hospital in Niteroi, Rio de
Janeiro, from 2004 to June 2011. Methods: This is a descriptive retrospective study, conducted from data obtained in
the files of compulsory notification of employees. Results: 10 records were found of reported cases of TB in the period
2004 to 2011, with eight male employees, the average ages were 53 years old of professional standard deviation of 7.8
and compared to the average length of service was 21 years with a standard deviation of 9.2. Conclusion: there was an
improvement in reported cases of tuberculosis, but we cannot guarantee this fact only to the implementation of the TB
program at the University Hospital, but also to cases of probable subnotifications because even the stigma of
tuberculosis. DESCRIPTORS: Pulmonary Tuberculosis, Health Personnel, Epidemiology.

RESUMO

Objetivo: Descrever o nimero de casos de tuberculose entre os funcionarios de um Hospital Universitario no municipio
de Niteroi, RJ, no periodo de 2004 a junho de 2011. Métodos: Trata-se de um estudo retrospectivo do tipo descritivo,
realizado a partir de dados obtidos nas fichas de notificacdo compulsoria dos funcionarios. Resultados: foram
encontrados 10 registros de casos notificados de TB no periodo de 2004 - 2011, sendo 8 funcionarios do sexo masculino,
a média das idades dos profissionais foram 53 anos com desvio padrdo de 7,8 e em relacdo ao tempo de servico a
média foi de 21 anos com desvio padrdo de 9,2. Conclusao: houve uma melhora de casos registrados de tuberculose,
porém nao podemos garantir esse fato somente a implantacdo do programa de tuberculose no Hospital Universitario,
mas também aos casos de provaveis subnotificacées em decorréncia ainda do estigma da tuberculose. DESCRITORES:
Tuberculose Pulmonar, Pessoal de Saude, Epidemiologia.

RESUMEN

Objetivo: Describir el nimero de casos de tuberculosis entre los empleados de un hospital universitario en Niteroi, Rio
de Janeiro de 2004 a juio de 2011. Métodos: Se realizd un estudio retrospectivo descriptivo, realizado a partir de
datos obtenidos en los archivos de la notificacion obligatoria de los resultados de empleados. Resultados: 10 se
encontraron registros de casos de tuberculosis en el periodo 2004 a 2011, con ocho trabajadores del sexo masculino, las
edades promedio eran de 53 afos de la desviacion estandar de 7,8 profesionales y en comparacion con la duracién
media de servicio fue de 21 afos con una desviacion estandar de 9,2. Conclusion: hubo una mejoria en los casos de
tuberculosis, pero no podemos garantizar que este hecho sélo a la aplicacion del programa de tuberculosis en el
Hospital Universitario, sino también a los casos de subnotificaciones probables, porque incluso el estigma de la
tuberculosis. DESCRIPTORES: Tuberculosis Pulmonar, Personal de Salud, Epidemiologia.
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[ INTRODUCAO ]

Embora a porta de entrada de eleicao
para diagnosticos de tuberculose seja a atencao
basica, é sabido que nos médios e grandes centros
urbanos a porta de entrada para diagnostico do
doente de tuberculose € muitas das vezes a
urgéncia/ emergéncia dos hospitais.

A caracteristica ocupacional da doenca
recebeu verdadeira atencao apenas no final da
década de 1980 e inicio de 1990, na qual os
fatores responsaveis foram: o ressurgimento da
tuberculose com relatos de aumento da incidéncia
de todas as formas da doenca mesmo em paises
onde se esperava contar com o seu controle; a
emergéncia de cepas do bacilo causador da
doenca resistentes a varias drogas usadas no seu
tratamento; e a co- infeccao M. tuberculosis e do
HIV, que além de contribuir para o aumento das
indicacbes de internacGes hospitalares de
individuos, também favorecia o adoecimento de
profissionais que a apresentassem."?

Outros fatores importantes que contribuiram
para a transmissao da doenca a profissionais de
saude foram o atraso no diagnostico da
tuberculose,® a demora na deteccao de resisténcia
das cepas as drogas usadas para seu tratamento,’
e decisdes inadequadas quanto a determinacao do
inicio e término da acomodacao dos pacientes em
quartos privativos,” além de ndo haver uma
adequada estrutura fisica para o isolamento
respiratorio dos pacientes suspeito de TB
pulmonar.

Diversos surtos hospitalares reportados
nos Ultimos anos acometeram tanto pacientes
como profissionais de salde, muitos com cepas
resistentes aos diversos esquemas terapéuticos. ¢

Ha que se referir que o risco de
transmissao  hospitalar pelo  Micobacterium
tuberculosis aumenta conforme os aspectos
relacionados ao atraso no diagnodstico de

tuberculose e decisGes inadequadas quanto a
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determinacado do inicio e término da acomodacao
dos pacientes em quartos privativos, favorecendo
ao risco de infeccao tuberculosa em profissionais
de salde. ’

Atualmente, a OMS propoe que
principalmente em paises em desenvolvimento,
medidas de biosseguranca sejam adotadas em
unidades de salde, cujo ambiente proporcione
elevado risco de infeccao por TB.® Seguindo as
recomendacdes do Center for Desease Control and
Prevention (CDC), EUA e da world Healt
( WHO), Suica, também

preconizado pelo Ministério da Salde, as medidas

Organization

que visam o combate da transmissao nosocomial
da tuberculose, sao: a) administrativas; b)
ambientais e c) de protecéo respiratéria.’

E sob esse cenario que se desenvolve o
presente  trabalho, tendo como objetivo:
determinar o nimero de caso de tuberculose
doenca entre os funcionarios do hospital
Universitario Antonio Pedro (HUAP) e UFF Niteroi,
RJ no periodo de 2004 a julho de 2011.

Este estudo podera contribuir para o
acompanhamento e monitorizacao sistematica da
tuberculose pulmonar em profissionais de salde,
bem como as estratégias preventivas utilizadas no

ambiente intra-hospitalar.

METODOLOGIA ]

Trata-se de um estudo retrospectivo do tipo
descritivo, transversal realizado a partir de dados
obtidos nas fichas de notificacdo compulsoria de
funcionarios da UFF, afastados do trabalho por TB
no periodo de 2004 a julho de 2011.

Foi realizado uma comparacao com o ultimo
estudo realizado por Vilte e cols, onde foram
encontrados no periodo entre 1997- 2003, 30 de
profissionais com TB no HUAP/UFF, sendo 07
médicos, 02 enfermeiros, 05 aux. de enfermagem,

e 04 técnicos de enfermagem.®
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Foram incluidos no estudo todos os casos
novos notificados da doenca e todas as formas
clinicas de TB com registros nos setores de
Pericias Médicas do HUAP e da UFF.

Foi considerado como caso de TB, os

individuos com  baciloscopia  positiva, os
confirmados por cultura ou histopatologia, bem
como os funcionarios que apds avaliacao clinica
apresentaram imagens sugestivas de TB e

caracteristicas epidemiologica da doenca.

Toda a informacao obtida através das fichas de
notificacao foi armazenada no software Microsoft
Excel, para calculos de frequéncia absoluta e

relativa e medidas centrais.

O estudo foi submetido a analise do comité
de Etica em Pesquisa da Universidade Federal
Fluminense e aprovado sob os registros 049/11,
em 01/04/02011.

[ RESULTADOS E DISCUSSAO DOS DADOS ]

No periodo do estudo, foram encontrados 10
registros de casos notificados de TB entre os
funcionarios do Hospital Universitario/UFF,
correspondendo 2 casos em 2004; 2 em 2006; 1 em
2008; 1 em 2009; 2 em 2010 e 2 em 2011, com
excecao de 2005 e 2007 que nao havia nenhum
registro ( grafico 1). Todos os casos registrados

foram da forma pulmonar.
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Variével Distribuicao Distribuicao
absoluta absoluta
Sexo
Feminino 2 20,0
Masculino 8 80,0
Idade (média
DP) 53/7,8
40-49 2 20,0
50-59 7 70,0
>60 1 10,0
Tempo de
Servico (media/ 21/9,5
DP)
<9 1 10,0
10-20 2 20,0
21-29 5 50,0
>30 2 20,0
Tabela1-Caracteristicas descritivas dos

profissionais que adoeceram de tuberculose
pulmonar no Hospital Universitario e UFF,
Niteréi, 2011. Fonte do Autor.

Verificou-se que 80% dos profissionais eram
do sexo masculino, a média das idades foi de 53
anos com desvio padrao de 7,8, e em relacao ao
tempo de servico a média foi de 21 anos com
desvio padrao de 9,2, conforme mostra a Tabela
1.

Tabela 2: Caracteristicas referente aos cargos que
adoeceram por TB no HUAP / UFF, NITEROI, 2011.

10

O N & O

VARIEVEIS DISTRIBUICAO  DISTRIBUICAO
ABSOLUTA RELATIVA
Administracao 1 10,0
Auxiliar administrativo 1 10,0
Operador de maquinas 1 10,0
Médico 1 10,0
Professor de Fisica 1 10,0
Servico de obra 1 10,0
Técnico em anatomia 1 10,0
Técnico laboratorio 1 10,0
vigilante 1 10,0
telefonista 1 10,0
TOTAL 10 100,0

2004 2006 2008 2009 2010 2011

GRAFICO 1- Distribuicio de nimeros de casos por ano
de tuberculose nos profissionais do Hospital
Universitario e UFF no periodo de 2004 a julho de
2011, Niterdi. Fonte do autor.

Fonte: setor de pericias médicas da UFF

A tabela 2 mostra as atividades
desenvolvidas pelos profissionais que adoeceram
por TB, onde observamos que a maioria dos casos
de adoecimento por TB nao estavam relacionado a
assisténcia direta ao o paciente com TB sendo

apenas o cargo de médico 1 (10%), e técnico em
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laboratoério1 (10% ) relacionados as atividades de
assisténcia a saude.

Em relacao ao tratamento, os 10 casos
receberam terapéutica especifica durante os seis
meses, sendo 2 ainda em tratamento, os demais
tiveram alta por cura. Observou-se uma queda
gradativa da tuberculose nos Gltimos 7 anos
quando comparado com o primeiro estudo, sendo
30 casos de TB no periodo de 1997 a 2003, e com
10 casos de TB no periodo entre 2004 a junho de

2011, representando uma queda de 66,6%.

=H~u.mmumw5

1997 1998 1999 2000 2001 202 2108 204 2005 2006 2007 2008 2009 2000 2111

o
Fonte: adaptado dos dados fornecido do artigo

original por Vilte e cols, 2005 e do autor.

Uma das limitacbes do estudo foi a
dificuldade dos preenchimentos dos documentos
de saude, onde faltaram algumas das variaveis de
interesse como comorbidades, setor, tempo de
tratamento, entre outros, impossibilitando com
isso a coleta de outras variaveis que poderiam
estar sendo associadas no estudo.

Embora suponha- se que nesse grupo de 10
trabalhadores a sua atividade principal seja
exercida no Hospital Universitario, nao foi possivel
estabelecer quantos trabalhavam exclusivamente
no HUAP.

Ha dificuldade em se determinar o risco
ocupacional relacionado com a tuberculose em
paises em desenvolvimento por falta de dados
sobre a incidéncia da doenca em profissionais de
saude, existéncia de elevada prevaléncia de

infeccao tuberculosa e doenca na populacao geral,
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uso disseminado da vacina com o Bacilo Calmétte-
Guerin (BCG) e dificuldade de obtencao de dados
sobre a prevaléncia de infeccao pelo HIV em
profissionais de satde.’

Em nosso estudo podemos observar uma
elevada taxa de adoecimento por TB entre os
funcionarios do Hospital Universitario (HUAP/UFF)
no periodo de 1997 a 2004, apresentando uma
queda a partir de 2005, um dos motivos dessa
diminuicdo no segundo estudo pode estar
relacionado a implantacado do programa de
controle da tuberculose hospitalar (PCTH) do
HUAP/ UFF, iniciado em 15 de marco de 2006. O
programa conta com o apoio e esforcos de
diversos servicos do Hospital, dentre eles o Servico

Epidemiologica,
Pediatria, CCIH,

Diretoria de

de Vigilancia Pneumologia,

Infectologia, Servico de
Emergéncia, Enfermagem,
Laboratorio de Microbiologia, Centro de Atencao e
Investigacao em TB professor Mazzini Bueno,
Divisdo de Salde Ocupacional e nicleo HUAP."

A atuacdao do PCTH esta associada a
promocao de medidas administrativas de
engenharia e de protecao respiratéria individual,
todas buscam através da educacao, busca ativa de
sintomaticos respiratorios internados, cadastro
tuberculinico dos funcionarios (PPD), controle
ambiental (exaustdao) e uso de respiradores
(mascaras N95) e o controle da disseminacao da
TB no HUAP.™

Na populacao estudada houve a
predominancia do sexo masculino representando
80%, com média de 53 anos de idade e 21 anos de
tempo de servico.

Em um estudo realizado entre casos
notificados de tuberculose entre profissionais de
saude no Hospital Universitario em Vitoria, a
predominancia foi em 56% do sexo masculino.” Em
relacdo a idade dos profissionais um estudo
realizado na cidade de Nova lorque, onde foram
analisados os casos de TB em profissionais de

saude, entre 1998- 2002, verificou-se que a faixa
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etaria com maior proporcao dos casos foi de 35-
54 anos.'” Em nosso estudo os resultados foram
parecidos.

Em nosso estudo pode-se observar que a
maioria dos profissionais que adoeceram nao
estavam relacionado as atividades assistenciais ao
paciente com tuberculose, diferente do primeiro
estudo de Vilte e col®, onde a maioria dos
profissionais estavam relacionados as atividades
assistenciais da saude, especificamente a equipe
de enfermagem. Esse achado pode estar
relacionado com o transito livre dos pacientes
dentro da unidade, bem como nos setores de
marcacao de consultas e no contato as
informacodes ao publico. Ficando muitas das vezes
esses trabalhadores expostos por nao saber os

diagnosticos desses pacientes.

[ CONCLUSAO

Podemos concluir que houve uma melhora de
casos registrados de tuberculose entre os
profissionais em relacdo ao estudo anterior, porém
nao podemos garantir esse fato somente a
implantacao do programa de tuberculose no HUAP,
mas também aos casos de provaveis subnotificoes
em decorréncia ainda do estigma da tuberculose.

Embora o Hospital Universitario tenha
iniciado o programa de tuberculose, sabemos que
muito ainda se tem a fazer, pois é necessario que
se implante um programa educativo com objetivo
de sensibilizar e capacitar os profissionais para
melhores praticas institucionais possiveis de

protecao de saude de seus trabalhadores.
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