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RESUMO 

 

Introdução: Globalmente, a prevalência de tuberculose entre os privados de liberdade é maior 

que a da população em geral, pois as prisões são muitas vezes negligenciadas pelos setores 

nacionais da saúde e não estão incluídos nas estatísticas do Ministério da Saúde Com isso, o 

objetivo desse estudo foi identificar na literatura a prevalência da tuberculose entre os 

privados de liberdade no BrasilMétodo:Trata-se de uma revisão sistemática de literatura. 

Foram incluídos todos os trabalhos encontrados nas bases de dados, realizados em seres 

humanos, publicados nos últimos 05 anos, em português, inglês e espanhol, artigos que 

disponibilizem seu texto completo, artigos com versão online, produções que estivessem 

publicadas nos idiomas português e inglês e publicadas entre os anos de 2013 a 2018, artigos 

sobre a tuberculose pulmonar em privados de liberdade e características sociodemográficas, 

epidemiológicas e clínica acerca da doença.Resultados e Discussão: Foram avaliados 

qualitativamente quatro estudos pois tinham os seus resultados pertinentes com os objetivos 

do estudo sendo descritos o Autor, ano de publicação, local e tipo de estudo, diagnóstico e 

método, prevalência pela população estudada,critérios de inclusão, tamanho da amostra, 

espécime, Tipo de TB identificado, número de casos, e pontuação de acordo com a pontuação 

STROBE. Conclusão:Com essa pesquisa buscou-se mostrar os desencadeantes que levam a 

tuberculose pulmonar nos encarcerados, assim como buscar o controle e a prevenção da 

doença para reduzir as consequências para os privados de liberdade e população geral. 

 

Palavras-chave: Tuberculose, Privados de liberdade, População, Diagnóstico, Prevenção. 

ABSTRACT 

Introduction: Globally, the prevalence of tuberculosis among prisoners is higher than that of 

the general population, since prisons are often neglected by national health sectors and are not 

included in Ministry of Health statistics. study was to identify in the literature the prevalence 

of tuberculosis among prisoners in Brazil Method: This is a systematic review of the 

literature. We included all the works found in the human databases published in the last 5 

years in Portuguese, English and Spanish, articles that provide their full text, articles with 

online version, productions that were published in Portuguese and English and published 

between the years of 2013 to 2018, articles on pulmonary tuberculosis in prisoners and 

sociodemographic, epidemiological and clinical characteristics about the disease. RESULTS 

AND DISCUSSION: Four studies were qualitatively evaluated because they had their 

pertinent results with the objectives of the study being described the author, year of 

publication, place and type of study, diagnosis and method, prevalence by the study 

population, inclusion criteria, sample, specimen, Type of TB identified, number of cases, and 

score according to STROBE score. Conclusion: This research aimed to show the triggers that 

lead to pulmonary tuberculosis in prisoners, as well as seek control and prevention of the 

disease to reduce the consequences for those deprived of liberty and general population. 

 Key words: Tuberculosis, Deprivation of liberty, Population, Diagnosis. 
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 Globalmente, a prevalência de tuberculose entre os privados de liberdade é maior que 

a da população em geral, pois as prisões são muitas vezes negligenciadas pelos setores 

nacionais da saúde e não estão incluídos nas estatísticas do Ministério da Saúde. Vivendo em 

ambientes congregados onde tanto os pacientes com TB, quanto os não infectados, 

frequentemente lotados, aumenta os riscos de contrair infecção e desenvolvimento de 

tuberculose resistente a múltiplos medicamentos(CARBONE, 2015) 

Embora as prisões tenham centros de saúde que fornecem diagnóstico e tratamento da 

TB tanto para os privados de liberdadequanto para os profissionais doscárceres no Brasil, os 

serviços são prestados através de sistemas de referência para centros de saúde externos. As 

práticas de controle de infecção nos centros de saúde geralmente são incipientes(KALONJI et 

al,2015). Os laboratórios entregam frequentemente os resultados de forma inadequada 

atrasando os sistemas de rastreamento e encaminhamento.Tudo isso inferena taxa de 

transmissão e se torna importante reservatório de infecção por TB para os reclusos e 

população.( TAMIR,2016) 

Esse trabalho justifica-se pelo fato de haver dos altos índices de morbidade e 

mortalidade decorrentes da tuberculose pulmonar no sistema prisional e de seus dos fatores de 

prevalência. Com isso, o objetivo desse estudo foi identificar na literatura a prevalência da 

tuberculose entre os privados de liberdade no Brasil. 

 

2    MÉTODOS 

2.1 DESENHO DO ESTUDO E ESTRATÉGIA DE BUSCA 

Trata-se de uma revisão sistemática de literatura. A Pesquisa teve como pergunta 

norteadora, quais as fatores de prevalência da tuberculose pulmonar nos cárceres? A busca foi 

realizada nas fontes de dados eletrônicas MEDLINE/PubMed)e Biblioteca Virtual em Saúde 

(BVS), por meio da combinação de descritores “tuberculosis”, “prisoners”, aplicando o 

operador booleando AND, junto aos termos citados. Essa revisão sistemática seguiu as 

recomendações do Preferred Reporting Items for Systematic Reviews and Meta-Analyses 

(PRISMA). 

 

2.2   CRITÉRIOS DE INCLUSÃO E EXCLUSÃO 

Foram incluídos todos os trabalhos encontrados nas bases de dados, realizados em 

seres humanos,publicados nos últimos 05 anos, em português, inglês e espanhol, artigos que 

disponibilizem seu texto completo, artigos com versão online, produções que estivessem 
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publicadas nos idiomas português e inglês e publicadas entre os anos de 2013 a 2018, artigos 

sobre a tuberculose pulmonar em privados de liberdade e características sociodemográficas, 

epidemiológicas e clínica acerca da doença. 

 

2.3   IDENTIFICAÇÃO E SELEÇÃO DOS ESTUDOS 

Dois pesquisadores independentes fizeram a leitura dos títulos e resumos de cada 

trabalho pré-selecionado identificando, separadamente, artigos que preenchessem 

corretamente os critérios de inclusão e exclusão. Após essa etapa, cada pesquisador leu 

integralmente os artigos que respeitaram os critérios expostos e selecionaram apenas os 

compatíveis com os critérios da revisão sistemática. Em casos de dúvida, um terceiro 

pesquisador teria sido consultado, porém, não houve, neste estudo, discordância entre os dois 

primeiros pesquisadores. 

 

2.4  EXTRAÇÃO DOS DADOS 

Dois pesquisadores foram responsáveis pela coleta de dados. Seguem características 

extraídas dos estudos: título, autores, ano de publicação, revista científica de publicação, 

forma de publicação, palavras-chave, origem geográfica, desenho de estudo, tamanho da 

amostra, métodos, período de realização da pesquisa, outros resultados da pesquisa e 

conclusões. O período da coleta dos dados ocorreu de janeiro, fevereiro e março de 2019.  

 

 

 

 

Identificação  

 

 

 

 

 

Triagem  

 

 

 

Pesquisa Eletrônica: 

Base de dados: Pubmed, BVS 

Descritores: hepatites AND pre-core 

Data limite: últimos 5 anos  

Idioma: Inglês, português, Espanhol 

Resultados da pesquisa: n=391 

Aplicação de critérios de inclusão e 
exclusão com base no título, resumo 
do artigo. 

Excluídos n= 374 
Título n= 365 
Resumo n= 
4Duplicados=5 
 
Duplicados=5 
 
 
 
 

BVS= 353 
Pubmed= 38 
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Elegibilidade  

 

 

 

 

Incluídos  

 

 

 

Fig.1. Fluxograma de seleção do estudo 

 

Fig.1. Fluxograma de seleção do estudo 

 

2.5 AVALIAÇÃO DA QUALIDADE METODOLÓGICA DOS ARTIGOS 

SELECIONADOS 

Dois pesquisadores fizeram a leitura dos artigos e cada um preencheu um check-

listfundamentado no Strengthening the Reporting of Observational Studies in 

Epidemiology(STROBE).Os artigos selecionados foram avaliados como tendo atingido cada 

item completamente ou não atingiu o item. Foram considerados artigos de qualidade 

aceitável, aqueles que contemplaram pelo menos 12aspectos de maneira satisfatória. Em caso 

de divergências, um terceiro pesquisador teria sido consultado para avaliar o artigo, porém 

não foi necessário.  

 

Aplicação de critérios de inclusão e 
exclusão para revisão do documento 

N=17 

Estudos incluídos na síntese qualitativa  

N= 4 

Excluídos n= 13 

Não pertinente= 13 
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3    RESULTADOS E DISCUSSÃO 

Foram avaliados qualitativamente quatro estudos pois tinham os seus resultados 

pertinentes com os objetivos do estudo sendo descritos o Autor, ano de publicação, local e 

tipo de estudo, diagnóstico e método, prevalência pela população estudada,critérios de 

inclusão, tamanho da amostra, espécime,Tipo de TB identificado , número de casos, e 

pontuação de acordo com a pontuação STROBE6 (Tabela-1). 
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Tabela.1. Variáveis analisadas qualitativamente dos estudos selecionados. 
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O estudo de Moges et al, 2011 mostra que diferentes fatores podem ser atribuídos ao 

maior prevalência de TB nas prisões, estudo realizado em prisioneiros etíopes orientais 

mostrou que o conhecimento de os prisioneiros sobre a causa da tuberculose eram pobres. 

Apenas 1,6% do os prisioneiros conheciam as causas da tuberculose.  

Todavia,  estudos conduzido pelo Abebe et al 2011,sobre a prevalência de tuberculose 

na população privada de liberdade ,relataram que os riscos de o desenvolvimento da 

tuberculose foi associado à desnutrição, ao analfabetismo, ao tabagismo, ao aumento da 

duração do encarceramento , à superlotação e ventilação deficiente, idade reprodutiva 44 anos 

e residência urbana antes da prisão , história de contato com pacientes com TB e infecção 

prévia por TB .  

O estudo de Addis et al 2015, mostra que a triagem sistemática de contatos e grupos 

de alto risco é um dos pilares da estratégia global End TB , mas os serviços de saúde das 

prisões são muitas vezes negligenciados e subfinanciado criando oportunidades para as 

prisões para receber, concentrar e disseminar a TB dentro e para população externa . 

Logo, Bayu et al 2016, corrobora suas ideias com Addis, e fala que   apesar da 

integração da TB cuidados nas prisões na prevenção nacional da tuberculose e programas de 

controle , não há sistemática triagem de detentos na admissão para potencial infecciosidade 

para prevenir transmissão, invalidez e morte . Portanto, prisioneiros infectados e contagiosos 

para TB pode ser adicionado a células lotadas. 

O estudo de Fuge et al 2016, relata que os resultados das prisões etíopes mostraram 

uma variação taxas de prevalência em relação ao Brasil,variando de 1,8 a 19,4% e os 

diagnósticos foram altamente dependentes da microscopia. No entanto, através de forte 

triagem e uso de testes laboratoriais sensíveis, a prevalência pode ser potencialmente maior do 

que a relatada.  

Logo, o estudo de Zerihun et al., 2015  mostra que  falta de dados nacionais resumidos 

pode ser uma das razões para a implementação deficiente da prevenção e programas de 

controle nas prisões. Estimativas apropriadas da doença são essencial para formular planos de 

serviços de saúde mais adequados para as configurações das prisões. Portanto, esta revisão 

sistemática e meta-análise foi feita para estimar o pool prevalência de TB para melhor 

compreensão do carga de TB nas prisões no mundo. 

O estudo de Biadglegne et al., 2014 A prevalência de TB pulmonar na população 

estudada foi menor que a do estudo realizado na Etiópia Oriental , na prisão de Gondar do 

Norte (10,4%) e nas prisões de Gamo Gofa (19,4%). Uma das possíveis razões pode ser 
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devido ao método usado para o diagnóstico de PTB (somente teste de baciloscopia de BAAR) 

no estudo atual, enquanto outros usaram, além de BAAR, cultura e radiografia. A prevalência 

de TBP no atual rebanho estava de acordo com os achados do estudo no Tajiquistão (4,5%),  

no Rio de Janeiro, Brasil (4,6%), enquanto outros estudos de prisões distritais do Paquistão, 

prisão de Lahore. Malawi, relatou prevalência significativamente. 

O estudo de Ali et al 2015, relata que 765 (4,9%) suspeitos de TB foram identificados 

entre 15.495 presos. 51 suspeitos já estavam em tratamento anti-TB (6,67%) e 20 (2,8%) 

novos casos de TB confirmados em cultura foram identificados no estudo, resultando em uma 

prevalência geral de TB de 458,1 / 100.000 (95% CI: 350-560 / 100.000). Os fatores de risco 

para TB ativa foram o consumo de álcool, contato com um caso de TB antes do 

encarceramento e nenhuma janela na cela de prisão. A prevalência do HIV não foi diferente 

entre os suspeitos de TB e os casos de TB ativa. Além disso, a carga de TB nas prisões 

aumentou com o avanço da distância da capital Addis 

Em contrapartida, o estudo de Gebrecherkos et al., 2016 relata que um total de 282 

presos suspeitos de participar do estudo foram incluídos no estudo. A prevalência global de 

infecção por baciloscopia positiva foi de 5,3% (15/282), mas nenhum dos casos de 

tuberculose positiva foi resistente à rifampicina. A prevalência da infecção pelo HIV entre os 

casos de TB suspeita de TB e baciloscopia positiva foi de 6 e 27%, respectivamente. Além 

disso, a TBP com baciloscopia positiva foi significativamente associada ao tabagismo, 

desnutrição, número de presidiários por cela, baixa ventilação celular e história de contato 

com pacientes com TB. 

O estudo de Adane et al., 2015, relata que  809 casos de TB presuntivo com resultado 

de cultura, 4,0% (IC 95%: 2,65–5,35) foram confirmados como tendo TB não diagnosticada. 

A prevalência global estimada de TB não diagnosticada foi estimada em 505 / 100.000 

prisioneiros (IC 95%: 360-640). Juntamente com os 27 pacientes que já estavam em 

tratamento, a prevalência geral estimada de TB seria de 793 / 100.000 prisioneiros (IC 95%: 

610–970), cerca de quatro vezes maior do que na população geral. A proporção de detecção 

de casos ativos para passivos foi de 1,18: 1. A prevalência de HIV foi de 4,4% (36/809) entre 

os casos de tuberculose presumida e de 6,3% (2/32) entre os casos de TB não diagnosticados. 

Em uma análise de regressão logística multivariada, Khat mastigatório (OR ajustado = 2,81; 

IC 95%: 1,02‐7,75) e tendo um contato próximo com um paciente com TB (OR ajustado = 

2,18; IC95%: 1,05–4,51) . 
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4   CONCLUSÃO 

Com essa pesquisa buscou-se mostrar os desencadeantes que levam a tuberculose 

pulmonar nos encarcerados, assim como buscar o controle e a prevenção da doença para 

reduzir as consequências para os privados de liberdade e população geral. Uma vez que a 

identificação exigirá conhecimento específico na patologia, para conseguir assim identificar e 

a tratar precocemente, minimizando falta de acurácia e evitar as complicações. 

Nesse sentido, arquitetar estratégia, no intuído de aperfeiçoar e impulsionar as 

atividades de prevenção e controle dessa patologia, no contexto mundial, é necessário e 

imprescindível, aprimorar o conhecimento da doença, de forma que a equipe dos profissionais 

de saúde seja capaz de implementar intervenções em concordância com as referências e 

indicação dos estudos contemporâneos. 
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