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RESUMO

INTRODUCAO: A Tuberculose é uma patologia transmitida por via respiratéria, a qual acomete
predominantemente pessoas vivendo com o Virus da Imunodeficiéncia Humana, em situagdo de rua,
pobreza, privadas de liberdade e populacdes indigenas. OBJETIVO: Descrever a experiéncia da
constru¢cdo de um protocolo de tuberculose em fluxogramas voltado a profissionais da saudde.
METODOS: Trata-se de uma pesquisa descritiva, do tipo relato de experiéncia sobre a confeccao e
disponibiliza¢do de um material didético instrucional acerca do manejo adequado da Tuberculose na
Atencdo Primdria a Satde pelos discentes e docentes do componente curricular “Estagio Curricular
Supervisionado com Enfase na Atengdo Bésica” do Bacharelado em Enfermagem da Universidade
Federal do Reconcavo da Bahia. RESULTADOS: A versdo final compreende quatorze paginas e
inclui nove diferentes fluxogramas, todos disponibilizados em formato digital e metodologicamente
organizado em dez topicos principais. Estd metodologicamente organizado em 10 topicos principais:
Acolhimento; Interpretacdo do escore clinico; Recebimento da amostra de escarro; Acompanhamento
do paciente com TB na Unidade de Satide da Familia; Contactantes; Referéncias. DISCUSSAO: A
utilizacdo de fluxogramas garante a melhor organizacio dos servigos de saude. Dessa forma, além do
cuidado padronizado, promove maior autonomia e agilidade no processo de cuidado ao usudrio.
CONCLUSAO: A utilizagio da metodologia grifica para o compartilhamento e atualizacdo de
informacdes para as equipes de saude se configura como uma excelente estratégia para o
entendimento do conhecimento repassado e cuidado continuado além de otimizar o processo de
trabalho.

Palavras-chave: Tuberculose Pulmonar; Gestdo da Assisténcia de Enfermagem; Trabalhador da
Satde.

1. INTRODUCAO
A Tuberculose (TB) € uma patologia transmitida por via respiratoria, a qual acomete

predominantemente pessoas vivendo com o Virus da Imunodeficiéncia Humana (HIV), em situagdo
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de rua, pobreza, privadas de liberdade e populagdes indigenas (Brasil, 2017). Ainda com o
desenvolvimento de a¢des voltadas ao controle, o Brasil permanece com altos indices de mortalidade
e distante das metas globais estabelecidas pela estratégia ‘End TB’ (OPAS, 2020).

Ainda que a tuberculose seja uma doenca curdvel e seu tratamento seja disponibilizado pelo
Sistema Unico de Sadde (SUS), o ndmero de casos de TB vem aumentando no Brasil. Segundo o
Sistema de Agravos e Notificacdes (SINAN) entre os anos de 2019-2023, o Brasil teve 487.642
notificacdes de casos confirmados de tuberculose. Sendo 103.994 mil casos notificados no ano de
2022 (Brasil, 2024).

A partir dos fatores de abandono do tratamento da TB, entende-se que os profissionais de
saide podem implementar dispositivos, como fluxogramas, cartilhas e Procedimentos Operacionais
Padrdes, objetivando maior adesdo dos usudrios do servigo e profissionais capacitados para atender
as demandas (Silva et al., 2021). Nessa perspectiva emergem as tecnologias educacionais, capazes de
promover conhecimento cientifico, técnico e empoderamento aos profissionais de satide (Soares et
al., 2023). Dada a importancia da dissemina¢do de informacdes atualizadas sobre o manejo adequado
da tuberculose e a eficéicia das tecnologias educacionais em satide, hd uma necessidade urgente de
elaborar ferramentas que oferecam subsidios aos profissionais (Soares et al., 2023).

Desse modo, o presente estudo objetiva descrever a experiéncia da constru¢do de um
protocolo de tuberculose em fluxogramas voltado a profissionais da saudde.

2. METODO
O presente estudo trata-se de uma pesquisa descritiva, do tipo relato de experi€ncia sobre a
confeccdo e disponibilizagdo de um material didético instrucional acerca do manejo adequado da
Tuberculose na Ateng¢do Primdria a Saude pelos discentes € docentes do componente curricular
“Estagio Curricular Supervisionado com Enfase na Atengdo Bésica” do Bacharelado em Enfermagem
da Universidade Federal do Reconcavo da Bahia.

O local da intervengdo se deu em uma unidade bésica de satde, localizada na zona urbana

do municipio de Santo Antdnio de Jesus, no Reconcavo da Bahia, ao qual apresenta uma populacio
de 103.055 habitantes segundo censo 2022, tendo o comércio como atividade econdmica em
destaque, IDH (2010): 0,700 (alto). Segundo dados do SINAN, entre os anos de 2019 e 2022 a cidade

contou com 145 notificagdes de tuberculose (Brasil, 2024).

€stacio CNPq =iz

ISBN: 9786588884522
DOI: 10.51161/v-conais/40377




1 SIMPOSIO NACIONAL
DEREALIDADE VIRTUAL EM SAUDE

Congresso Nacional =
de Inovagées em Saude

V CONAIS+

=3 1 FORUM NACIONAL
e

BE POLITICAS E PRATICAS PARA A

%2 INOVAGHO EM SAUDE

Esse material foi elaborado com base na andlise epidemioldgica local do municipio de
estudo, que apresenta uma incidéncia significativa de casos de tuberculose ativa e latente, além de
baixa adesdo dos pacientes as Unidades Bésicas de Saide (UBS). Procurou-se criar um conteido
sintético, de facil compreensdo e visualizacdo simplificada. Para a construcdo e diagramacao do
material utilizou-se a plataforma de design grafico gratuito, online conhecido como Canva®-

O contetdo bibliografico considerou aspectos importantes, como acolhimento, métodos
diagnosticos, acompanhamento e rastreamento de contactantes. De forma a fundamentar o conteudo
utilizou-se o Manual de Recomendacdes para o Controle da Tuberculose no Brasil (2019), Manual
de Recomendacdes para o Diagnéstico Laboratorial de Tuberculose e Micobactérias ndo
Tuberculosas de Interesse em Satide Publica no Brasil (2022) e Tuberculose Na Aten¢do Primdria a
Saude: Protocolo De Enfermagem (2022) do Ministério de Saudde.

O publico-alvo do material em questdo foram profissionais da atenc@o bdsica, a contar:
enfermeiros, técnicos de enfermagem, Agentes Comunitdrios de Satde, médicos, tendo sido

delimitado a partir do setor de insercao dos discentes: Atengdo Primdria a Saude.

3. RESULTADOS

O material foi desenvolvido com o objetivo de ser utilizado por profissionais da satde,
especialmente aqueles que atuam na Aten¢do Primdria a Sadde. Através dessa tecnologia, podem
reconhecer a importancia do diagnéstico precoce e do manejo correto das condi¢cdes de saide, assim
como padronizar o cuidado ao individuo.

A versdo final compreende 14 paginas e inclui nove diferentes fluxogramas, todos
disponibilizados em formato digital (Figura 1). Esse instrumento visa facilitar a tomada de decisoes
clinicas e a padronizacdo dos procedimentos, garantindo que os profissionais de satde tenham acesso
répido e facil a informacgdes cruciais para um atendimento eficiente e eficaz.

Para melhor compreensiao estd metodologicamente organizado em 10 tépicos principais:

Acolhimento; Diagnéstico (Teste Rapido); Teste Rapido Molecular para Tuberculose; Diagndstico

(Baciloscopia); Diagndstico em criancas; Interpretacdo do escore clinico; Recebimento da amostra
de escarro; Acompanhamento do paciente com TB na Unidade de Saide da Familia; Contactantes;

Referéncias (Figura 2).

Figura 1. Capa do material Figura 2. Indice de contetido
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Por fim, o material foi impresso, exemplificado e utilizado para capacitar os profissionais
responsdveis pelo manejo dos pacientes na unidade de sadde. Além da versdo fisica, foi
disponibilizada uma versao digital para acesso rapido pelos profissionais.

Em tempo, a recep¢do do protocolo teve boa aceitacdo dos profissionais obtendo opinides
positivas a respeito de sua implementacdo. As opinides expressas destacavam a relevancia das
orientacOes propostas, impactando diretamente na qualidade da assisténcia prestada. Desse modo,
acredita-se que o material ird contribuir significativamente para o aprimoramento das habilidades dos
profissionais envolvidos.

Destaca-se que a impossibilidade de avaliar o impacto da implementacdo do protocolo, devido
a conclusdo do estdgio e a consequente saida de campo dos estudantes e docentes, constitui uma
limitacdo do estudo.

4. DISCUSSAO

Ainda que a curva de notificacdes de TB esteja em ascendéncia, o sistema de saide brasileiro
possui condi¢des técnicas e implementacdes constantes de campanhas de forma a eliminar a doenga:
cobertura vacinal, acesso ao diagndstico e tratamento (Barreira, 2018). Dessa forma, justifica-se o
fato que ainda que presente na lista dos 30 paises com alta carga de TB, o pais tem as menores taxas

de mortalidade (WHO, 2017).

Ademais, para reorganizacao do trabalho na unidade depende da contextualizacio a qual estd
inserida. O uso de tecnologias educacionais tem se espalhado com crescente frequéncia, uma vez que

¢ uma abordagem de facil compreensdo, rdpida disseminag¢ao e eficaz na implementagdo de processos
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educacionais. Sua adogdo apoia a atualizacdo dos profissionais, melhorando assim a qualidade da
assisténcia (Soares et al., 2023).

A utilizacdo de fluxogramas garantem a melhor organizacdo do sistema de satude. Dessa
forma, além do cuidado padronizado, sua disponibilidade promove maior independéncia ao
profissional de satide e/ou paciente de forma mais clara e ampla (Ribeiro et al., 2023). Nesse sentido,
os fluxos definem acdes de referéncias e contra referéncia facilitando o acesso, longitudinalidade e
continuidade da assisténcia, provendo um cuidado holistico e integral (Werneck; Faria; Campos,
2009).

5. CONCLUSAO

As tecnologias educacionais fomentam o desenvolvimento de novas habilidades ao
profissional a partir da sua ampla disponibilizacdo de contetido técnico-cientifico de fécil acesso e
compreensdo. A utilizacdo dessa estratégia ndo somente fornece aprendizado, mas garante a
autonomia, criatividade e confianga do profissional envolvido.

A adaptacdo a diferentes contextos € fundamental ao profissional, sobretudo atuante na
Atencdo Primdria a Saudde. Dessa forma, integrar novas tecnologias, de forma inovadora e
instrumentalizada, transforma a assisténcia na comunidade. Nessa perspectiva, as tecnologias
educativas, ndo sao somente uma forma de educagdo continuada, como também importantes aliadas
na construcao de um cuidado inovador e integral.

Além disso, é amplamente reconhecido que as demandas nas ateng¢des primdrias a saide sao
imensas e, muitas vezes, os recursos humanos e materiais disponiveis sdo limitados. Essa escassez
pode dificultar a continuidade do cuidado ao paciente, tornando essencial que toda a equipe de saide

esteja comprometida e engajada no processo de atendimento.
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