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APRESENTAÇÃO

A obra “Aspectos das doenças Infecciosas Bacterianas, Fúngicas e Virais” aborda 
uma série de livros de publicação da Atena Editora. Em seu volume IV, apresenta 
em seus capítulos, aspectos gerais e epidemiológicos das doenças infecciosas 
bacterianas, fúngicas e virais analisados em algumas regiões brasileiras.

As doenças infecciosas são causadas por agentes patogênicos como: bactérias, 
fungos, vírus, protozoários e parasitas. A maioria desses  agentes infecciosos é 
transmitida através do contato fecal-oral, resultante da contaminação de água e 
alimentos, direta ou indiretamente. 

Adicionalmente, temos um aumento da disseminação das infecções relacionadas 
à Assistência à Saúde, ou Infecções Hospitalares, que incluem infecções relacionadas 
a procedimentos ambulatoriais ou hospitalares, cuidados em domicílio e até as 
adquiridas por profissionais da saúde durante o desempenho de suas funções. O 
crescimento destas infecções se caracteriza como um grave problema de saúde 
pública, em especial pelo aumento da resistência microbiológica aos tratamentos 
disponíveis. Neste sentido, é extremamente importante que os profissionais que atuam 
na área da saúde conheçam os agentes infecciosos e as respectivas características 
patogênicas que acometem os seres humanos.

A importância em estudar e desenvolver aspectos relacionados à microbiologia 
objetiva principalmente a prevenção de certas doenças, impedindo a disseminação 
das infecções. Neste volume IV, dedicado às doenças infecciosas, reunimos um 
compilado de artigos com estudos dirigidos sobre doenças infecciosas bacterianas, 
fúngicas e virais em regiões brasileiras, com o intuito de ampliar o conhecimento dos 
dados epidemiológicos, contribuindo assim para a formulação de políticas públicas de 
apoio dirigidas às diferentes características regionais deste país continental.

A obra é fruto do esforço e dedicação das pesquisas dos autores e colaboradores 
de cada capítulo e da Atena Editora em elaborar este projeto de disseminação de 
conhecimento e da pesquisa brasileira. Espero que este livro possa permitir uma 
visão geral e regional das doenças tropicais e inspirar os leitores a contribuírem com 
pesquisas para a promoção de saúde e bem estar social.

Yvanna Carla de Souza Salgado
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TUBERCULOSE EM UNIDADE PRISIONAL: DOENÇA 
TRANSMISSÍVEL INVISÍVEL 

Capítulo 17

Alecsandra B. M. Oliveira
Complexo Hospitalar Clementino Fraga;

 Ana Cláudia M. Santana
Universidade Federal de Campina

Francisco Célio Adriano
Universidade Potiguar

Eronyce Rayka de Oliveira Carvalho
Pcicologa da Unidade Prissional

Maria Soraya P. Franco Adriano
Docente da Escola de Saúde da Universidade 

Federal da Paraíba msorayapf@hotmail.com

RESUMO: A tuberculose nas prisões constitui 
um importante problema de saúde pública 
neste ambiente.O sistema prisional representa 
um ambiente hiperendêmico, relacionado 
aos fatores de risco que eleva a incidência 
e prevalência entre as pessoas confinadas 
quando comparada a população em geral. O 
objetivo desse trabalho foi evidenciar casos 
de  tuberculose em detentos da penitenciária 
regional do sertão da Paraíba. Trata-se de 
um estudo descritivo, com uma abordagem 
quantitativa sendo submetido ao Comitê 
de Ética, parecer de nº 748.797, CAAE nº 
33116914.2.0000.5180. Os resultados foram 
analisados e apresentados em tabelas e 
gráficos para análise estatística e em seguida 
as informações foram confrontadas com a 
literatura pertinente. A amostra foi composta 

por 148 detentos do sexo masculino, quanto a 
população em questão é predominantemente 
jovem, sendo que 44 (30%) tinham a faixa 
etária entre 30 à 34 anos,a variável raça/
cor, houve predomínio de 94 (64%) da cor 
parda,86% referiram não ter tido nenhum 
caso na família de tuberculose, apenas 8 
(5%) dos detentos relataram já ter tratado 
tuberculose anteriormente, 24(16%) afirmaram 
que atualmente apresentam febre vespertina 
e 31 (21%) relataram ter perda de peso, dos 
68 (46%) detentos que relataram esta com 
tosse, 29 (43%) apresentavam esse sinal por 
mais de três semanas, 24(35%) informaram 
que essa tosse existia há duas semanas e 15 
(22%) relataram que a tosse existia há uma 
semana. Em relação à expectoração, 47 (69%) 
detentos confirmaram que essa tosse era 
com expectoração. Esta pesquisa contribui 
de forma significativa para a viabilização de 
planejamento e a implementação de ações 
estratégias para o controle da tuberculose 
nos presídios. A busca ativa neste ambiente 
favorece a detecção precoce dos casos e 
consequentemente a quebra da cadeia de 
transmissão nessa população promovendo o 
tratamento adequado.
PALAVRAS CHAVE: tuberculose, penitenciária, 
detentos. 
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1 | 	INTRODUÇÃO

A tuberculose (TB) é uma doença infectocontagiosa que apesar de ser uma 
enfermidade evitável e curável continua sendo um grave problema de saúde pública 
global, principalmente em grupos confinados. O sistema prisional representa um 
ambiente hiperendêmico, relacionado aos fatores de risco que eleva a incidência e 
prevalência entre as pessoas  privadas de liberdade do que na população em geral. 
Assim, essa morbidade merece uma  total atenção por parte dos governantes, dos 
profissionais de saúde e bem como da sociedade em geral, para inverter esse quadro 
de agravo de saúde pública (SANTANA, ACM et al, 2015).

Segundo Larouze e Sànchez (2008) e Stuckler (2008), a tuberculose nas prisões 
dos países de alta e média endemicidade compõem um importante problema de 
saúde, sendo também a freqüência de formas resistentes e multirresistentes bastante 
elevada nesse ambiente, fato esse relacionado ao tratamento irregular e a detecção, 
dos casos de resistência, tardia.

Foram notificados no Sistema de Informação de Agravos de Notificação (SINAN) 
5% dos casos de TB apenas no sistema prisional, em um país que apresenta 0,2%, 
da população em geral, de uma população prisional. No estado do Rio de Janeiro 
foi avaliado, através de inquérito radiológico, a prevalência de TB na população 
confinada, obtendo valores entre 4,6% e 8,6% nas pessoas já aprisionadas e nas 
ingressante no sistema penitenciário 2,7% (BRASIL, 2011),

Dessa forma, no que diz respeito a essa problemática, percebeu-se a necessidade 
de estudos mais abrangentes na Paraíba, tendo em vista a escassez de literaturas que 
abordem a real situação desta morbidade no Estado. Neste contexto, emergem as 
seguintes indagações: Qual a evidência da população carcerarea quanto aos casos  
de tuberculose no sistema prissional? 

O presente estudo tenta levantar a possibilidade de casos de tuberculose, 
determinando assim a partir das informações possíveis incidências em indivíduos 
privados de liberdade. Portanto, a relevância do estudo se dá pela importância em se 
identificar essa problemática no Estado da Paraíba frente a essa morbidade.

Assim, o objetivo desse trabalho visa evidenciar caos de  tuberculose em 
detentos da penitenciária regional do sertão da Paraíba, a partir do levantamento dos 
dados nesta população carcerarea. Contribuindo dessa forma para promoção de 
ações estratégicas, como a busca ativa, para detecção precoce dos casos de TB e 
eventual controle da doença nessa população, através da interrupção da cadeia de 
transmissão, por meio do tratamento adequado e sobretudo o diagnóstico precoce.

2 | 	MATERIAIS E MÉTODO

Trata-se de um estudo descritivo, com uma abordagem quantitativa. O local de 
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realização foi a Penitenciária Padrão Regional de Cajazeiras, localizada no município 
de Cajazeiras - Paraíba. A amostra foi composta de 148 detentos. O Critério de 
inclusão foi que os detentos podecem apresentar a capacidade de compreensão e 
comunicação verbal; concordar em participar do estudo de forma voluntária e estar 
recluso na unidade prisional no período da coleta. A coleta de dados se deu através 
da aplicação de um questionário estruturado como roteiro de entrevista e os dados 
foram processados em uma planilha eletrônica no software Excel® e SPSS (versão 
23). O estudo epidemiológico da distribuição foi estabelecido utilizando-se estatística 
descritiva, calculando-se as medidas de posição e variabilidade, assim como cálculos 
de frequência absoluta e relativa percentuais. Os parâmetros utilizados para a 
distribuição dos intervalos das variáveis abordadas foram baseados de acordo com 
os parâmetros estabelecidos pelo Departamento Penitenciário Nacional (DEPEN). O 
projeto foi submetido ao Comitê de Ética em Pesquisa sendo aprovado com o parecer 
de nº 748.797, CAAE nº 33116914.2.0000.5180.

3 | 	RESULTADOS E DISCUSSÃO

A amostra foi composta por 148 detentos do sexo masculino, a população em 
questão é predominantemente jovem, com uma faixa etária ente 30 a 34 anos com 
30% (44), igualmente foi encontrado com 25% (37) cada as faixas etárias entre 25 a 29 
e 35 a 45 anos, 15% (23) tinham entre 18 a 24 anos e os 5% (7) restante se encontram 
em uma faixa etária de 45 a 60 anos. Tendo o sujeito mais novo 18 anos e o mais velho 
58. 

Essa predominância corrobora com a pesquisa realizada por Nogueira e 
Abrahão (2009), no sistema prisional de São Paulo, onde a faixa etária de 20 a 49 
anos apresentava maior prevalência.

No entanto, esses dados diferem um pouco do perfil epidemiológico dos detentos 
do estado da Paraíba, que segundo o DEPEN, em 2012 a população carcerária 
masculina apresentava a idade predominante na faixa etária de 18 a 24 anos com 
2.228 reeducandos, seguida da faixa etária de 25 a 29 anos com 1.891 e, de 30 a 
34 anos com 1.350 (InfoPen, 2012).

Quanto em relação à naturalidade o gráfico 1 mostra a distribuição por estado 
do país, dos apenados conforme o lugar de origem. 
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Gráfi co 1 – Distribuição percentual dos participantes conforme a naturalidade.Paraíba.2018
Fonte: Própria Pesquisa/2018

Como pode ser observado no gráfi co 1, os dados referentes ao lugar de origem 
revelam que, a Paraíba, pela própria localização da unidade prisional do estudo, foi 
o estado mais representado com 84% (124) dos presidiários entrevistados. Ressalta-
se que destes 58% (72) são naturais de Cajazeiras, cidade onde esta localizado o 
presídio onde foi desenvolvido o estudo, 6% (8) eram procedentes de João Pessoa, 
capital do estado, e 36% (44) vieram de outras cidades do interior paraibano. O Ceará 
foi representado por 5% (8) dos detentos, seguido do Pernambuco com 3% (4), Rio 
Grande do Norte 2% (3) e São Paulo 1% (2). Os demais estados (BA, DF, RJ, PA, 
PR, AL) foram representados por apenas 1 (0,71) detento cada um. Ressaltando que 
um país da Europa, a Holanda, também esta inserido nesse gráfi co, representando 1 
(0,71) detento de origem estrangeira. 

Essa distribuição também leva a conclusão que 87% (128) dessa população 
tem procedência de área urbana (municípios do interior) e 13% (19) são oriundos 
também de área urbana só que de municípios metropolitanos. Considerando que 
essa prevalência de detentos de origem de municípios do interior esteja relacionado 
a localização do referido presídio que também encontra-se localizado nessa região. 

Esses dados aproximam-se dos dados disponibilizados pelo DEPEN, que 
apontam um número maior de presidiários masculinos no estado da Paraíba, 3.622 
(48%), procedentes de municípios do interior e 2.984 (40%) de origem de municípios 
metropolitanos. (Infopen, 2012)

Quanto a variável raça/cor, houve predomínio de 94 (64%) da cor parda, seguida 
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da branca com 23% (34), da preta 11% (17) e por fi m da cor amarela com 3 (2%). 
A classifi cação adotada para nomear as raças ou etnias que compõem a população 
brasileira, de acordo com o IBGE, estabelece que o termo “população negra” abrange 
as pessoas de cor preta e parda, em conjunto. Portanto, Nesse estudo, 111 (81%) dos 
detentos entrevistados pertenciam à população negra. 

Com resultados semelhantes o estado da Paraíba apresenta uma população 
carcerária masculina com uma maior taxa entre a raça parda 4.047 presos, seguida 
da raça preta com 1.234 e da branca com 1.281 apenados. (InfoPen, 2012)

Quanto a variável raça/cor, houve predomínio de 94 (64%) da cor parda, seguida 
da branca com 23% (34), da preta 11% (17) e por fi m da cor amarela com 3 (2%). Com 
resultados semelhantes o estado da Paraíba apresenta uma população carcerária 
masculina com uma maior taxa entre a raça parda 4.047 presos, seguida da raça preta 
com 1.234 e da branca com 1.281 apenados. (InfoPen, 2012)

No que se refere a casos incidentes de tuberculose na família ,o  gráfi co 2 mostra 
a distribuição através da variável existência de casos de TB na família. 

Gráfi co 2- Distribuição percentual dos detentos que participaram da pesquisa, conforme a 
existência de caso de TB na família. .Paraíba, 2018.

Fonte: Própria Pesquisa/2018

Analisando o Gráfi co 1 evidência-se que um pequeno número de detentos 
(11%) relataram já ter tido algum caso confi rmado de tuberculose em sua família, 
enquanto que 86% referiram não ter tido nenhum caso na família e apenas 3% (4) não 
responderam. Os 16 detentos que informaram já ter tido pelo menos um caso de TB 
na família, apresentam uma probabilidade maior de já ter entrado em contato com o 
bacilo e consequente infecção.

No entanto, esse resultado contradiz com a literatura pertinente que afi rma 
que uma grande parte dos detentos já ingressa no sistema penitenciário infectados 
pelo Mycobacterium tuberculosis (FRANÇA, 2012). 

Vale ressaltar que o contato prévio com o bacilo de Koch em associação com 
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as características do ambiente prisional, favorece o desenvolvimento da doença e 
a sua transmissão.

Dentre os detentos que afirmaram a existência de casos de TB na família, foi feita 
a distribuição conforme a realização do tratamento desses casos de TB e a avaliação 
dos comunicantes desses casos confirmados, como é mostrado na Tabela 1.

VARIÁVEIS n %
Tratamento do caso de TB
Sim

Não Respondeu

13

3

81

19
Avaliação dos comunicantes
Sim

Não

Não Respondeu

6

3

7

37

19

44
Total 16 100

 Tabela 1 - Distribuição numérica e percentual dos detentos que afirmaram a existência de 
casos de TB na família, conforme a realização do tratamento do caso de TB e a avaliação dos 

comunicantes. Paraíba, 2018. 
Fonte: Própria Pesquisa/2018

É possível observar na tabela 1 que 81% (13) dos detentos com casos de TB na 
família, segundo os participantes, foram tratados. Quanto aos comunicantes 37% (6) 
dos reclusos informaram que houve a avaliação dos contatos e 44% (7) não souberam 
responder. Vale ressaltar que a maioria desses casos confirmados de TB na família 
relatados pelos detentos, havia ocorrido no intervalo de 6 à 10 anos atrás.  

Nesse âmbito deve-se observar que todas as pessoas que vivem no mesmo 
ambiente que uma pessoa com TB pulmonar ativa, contato, devem ser avaliadas e 
o controle desses contatos deve ser entendido como uma atividade fundamental e 
importante para prevenir o adoecimento e diagnosticar precocemente os casos de 
doença ativa (WHO, 2008).

Nessa perspectiva Sánchez. et. al. (2006) afirmam que é de grande importância 
as ações de informação, educação e sensibilização, para que haja o controle da 
tuberculose entre os apenados.

Assim sendo, esses detentos necessitam de informações para que possam 
ampliar o conhecimento acerca da tuberculose e de suas peculiaridades, adaptadas 
à realidade sociocultural na qual eles estão inseridos, que neste caso, é o sistema 
prisional, para atuar de forma precoce evitando a instalação,contagio e  proliferação 
dessa morbidade no ambiente de confinamento, 
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4 | 	CONCLUSÕES 

Conclui-se que a busca ativa neste ambiente favorece a detecção precoce dos 
casos e consequentemente a quebra da cadeia de transmissão nessa população 
promovendo o tratamento adequado. A realização desta pesquisa contribui de forma 
significativa, afim de buscar soluções para enfrentar as dificuldades encontradas no 
sistema prissional, com a implantação de ações junto aos serviços de saúde,para 
auxilio na busca ativa, consultas, acompanhamento do tratamento, exames , ampanhas 
e monitoramento , para viabilizar o planejamento e a implementação de ações e 
estratégias para o controle dessa morbidade.
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