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RESUMO

Introdugao: A Infecgdo Latente pelo Mycobacterium tuberculosis (ILTB) afeta um
quarto da populagdo mundial. E definida como um estado de resposta imune
persistente a estimulagcado por antigenos de Mycobacterim tuberculosis (MTB) sem
evidéncia de doencga ativa. Objetivo: Analisar conhecimentos, atitudes e praticas
(CAP) do Tratamento da Infeccdo Latente pelo Mycobacterium tuberculosis pelos
profissionais de saude da atencdo basica e em unidades de tratamento da
Tuberculose. Métodos: Estudo de corte transversal sobre os conhecimentos, atitudes
e praticas, realizado com 17 prescritores e 37 dispensadores do tratamento de ILTB,
onde foi aplicado um questionario semiestruturado, organizado em trés blocos que
abordaram a situagdo sociodemografica e dados gerais, aspectos relacionados ao
conhecimento sobre ILTB, e prescrigdo ou dispensacéo da Isoniazida (H) na unidade
de saude. Resultados: Houve um predominio do sexo feminino em ambas categorias,
com enfermeiros prescrevendo tratamento de ILTB. Profissionais ndo farmacéuticos
(médico, enfermeiro, nivel médio de enfermagem e de farmacia) dispensando
Isoniazida. Os prescritores tem menos de 03 anos de experiéncia profissional,
diferente dos dispensadores que sao mais experientes. Ambos atuam ha menos de
03 anos na Unidade de saude atual e a maioria ndo se capacitou em ILTB. Ha
conhecimento adequado dos prescritores e dispensadores sobre a indicagao da H
para o tratamento ILTB e da ILTB primaria, estratégias de controle da Tuberculose
(TB), critérios de indicagao de tratamento, ha orientagdo quanto ao medicamento e
sua utilizagao, e houve lacuna de conhecimento dos prescritores sobre vacinagao
BCG no recém-nascido que coabita com mae com TB. A atitude de dispensag¢ao da H
300mg foi inadequada. Conclusdo: E necessario promover a educacéo continuada
para os profissionais a fim de que estejam sensibilizados e capacitados no
atendimento aos usuarios em tratamento de ILTB.

Palavras-chave: Infeccao Latente pelo Mycobacterium tuberculosis. Conhecimentos,

Atitudes e Pratica em Salde. Isoniazida.



ABSTRACT

Introduction: Latent Infection by Mycobacterium tuberculosis (LTBI) affects a quarter
of the world's population. It is defined as a state of persistent immune response to
stimulation by Mycobacterim tuberculosis (MTB) antigens without evidence of active
disease. Objective: To analyze knowledge, attitudes and practices (KAP) of the
Treatment of Latent Infection by Mycobacterium tuberculosis by health professionals
in primary care and in Tuberculosis treatment units. Methods: Cross-sectional study
on knowledge, attitudes and practices, carried out with 17 prescribers and 37
dispensers of LTBI treatment, where a semi-structured questionnaire was applied,
organized into three blocks that addressed the sociodemographic situation and general
data, aspects related to knowledge about LTBI, and prescribing or dispensing Isoniazid
(H) in the health unit. Results: There was a predominance of females in both
categories, with nurses prescribing LTBI treatment. Non-pharmaceutical professionals
(doctor, nurse, mid-level nursing and pharmacy) dispensing Isoniazid. Prescribers
have less than 03 years of professional experience, unlike dispensers who are more
experienced. Both have been working for less than 03 years in the current health unit
and most have not been trained in LTBI. There is adequate knowledge of prescribers
and dispensers about the indication of H for LTBI and primary LTBI treatment,
Tuberculosis (TB) control strategies, treatment indication criteria, there is guidance on
the drug and its use, and there was a knowledge gap of prescribers on BCG
vaccination in the newborn who lives with a mother with TB. The dispensing attitude of
H 300mg was inappropriate. Conclusion: It is necessary to promote continuing
education for professionals so that they are sensitized and trained in the care of users
undergoing LTBI treatment.

Keywords: Latent Mycobacterium tuberculosis infection. Health Knowledge, Attitudes,

Practice. Isoniazid.



