‘ XXVII SIC
1Saléo de Iniciac&o Cientifica

Evento Saldo UFRGS 2015: SIC - XXVII SALAO DE INICIACAO
CIENTIFICA DA UFRGS

Ano 2015

Local Porto Alegre - RS

Titulo Dimensdes da vulnerabilidade em trajetorias de internacdo para
tratamento da tuberculose

Autor EVELIN MARIA BRAND

Orientador DORA LUCIA LEIDENS CORREA DE OLIVEIRA




Dimensdes da vulnerabilidade em trajetorias de iernacdo para tratamento da
tuberculose

Autora: Evelin Maria Brand
Orientadora: Prof2 Dr2 Dora Lucia Leidens Corre®tieeira
Escola de Enfermagem - Universidade Federal dd3Ramde do Sul
A tuberculose é uma doenca passivel de tratameetlicamentoso e cura, contudo se
caracteriza por altos coeficientes de prevalémetadéncia e mortalidade, principalmente em
paises em h& mais desigualdade social, como d.Bbasiotal de 6bitos pela doenca no pais,
33% ocorrem nas capitais. Dentre elas, Porto Alagresenta a maior taxa de incidéncia de
tuberculose, 104,6 casos para cada 100.000 hastaBstudos epidemiolégicos destacam
que baixa renda, desemprego, ser do sexo, esfarxaaetaria jovem-adulto, viver no meio
urbano, estar coinfectado pelo HIV e ndo aderitra@amento sdo fatores de risco associados
ao adoecimento. Entretanto, o conhecimento epidégiom oferece limitacbes para
responder a uma importante questdo: por que doeoga® a tuberculose atingem
desigualmente pessoas ou grupos populacionais®dBgscno referencial da Vulnerabilidade
e Direitos Humanos uma perspectiva que acolhessagies na resposta a esse problema de
saude. A pesquisa objetivou compreender como sstitmm as trajetérias pessoais de
vulnerabilidade a internacdo por tuberculose. Foeatrevistadas 12 pessoas, seis homens e
seis mulheres, internadas no Hospital Sanatoriteiiam, Porto Alegre, RS, no ano de 2014,
com idades entre 25 e 45 anos. A coleta das infgiesaocorreu com a utilizacdo da
observacdo e da entrevista do tipo compreensiviapdssivel compreender a producdo da
vulnerabilidade na comunicagdo entre suas trés ndigss: individual (reconhecendo as
pessoas como sujeitos de direitos, identificou-speetos da vida que as expde ao
adoecimento), social (destacou-se 0s cenariosraidtgue vulnerabilizam os individuos,
como relacdes de género e relacdes raciais) e gmagica (relatou-se sobre a assisténcia
oferecida para lidar com essas situacoes de vbitideale). Na dimensao individual, foram
analisadas experiéncias de adoecimento que eraeitgsrtes em muitos aspectos, marcadas
pela coinfecgcao tuberculose-HIV, pela situacdoudea pelo uso do crack. Essas situagbes
apareciam em diferentes niveis e momentos nagdage dos participantes, como também
caracterizavam as histérias das pessoas da redédmg sujeitos entrevistados. Na dimensao
social, a partir da andalise dos cenarios cultuiaiplicados nas trajetorias pessoais,
destacaram-se relages sociais conflituosas inftasnpor normas de género e sexualidade,
pelo estigma da Aids e do uso de crack. Na dingenagramatica, o interesse foi
compreender as dificuldades no acesso a assistéeisomente do ponto de vista logistico,
mas também no que se referia & dindmica de atenttimeo cenario da saude. Com base nas
recorrentes histérias de abandono do tratamentdeondo procura por atendimento, foi
importante considerar o modo como aconteciam asviecdes em saude. Concluiu-se que,
em cada trajetoria pessoal, interligam-se acontdios, discursos sobre esses
acontecimentos e agdes institucionais no campauldes Especialmente no que se refere a
dimensdo programatica da vulnerabilidade, apontdogtse, quando a assisténcia ndo esta
qualificada para responder as iniquidades impice@ adoecimento por tuberculose, o
agravamento clinico das pessoas geralmente, € gmlteado. Assim, a avaliacdo das
situacdes de vulnerabilidade a partir das suaslinésnsdes se faz necessaria para que ocorra
a ressignificacdo das caracteristicas sociodemogsaé de salde das pessoas acometidas
pela tuberculose, como também para que sejam ddsiElas estratégias que busquem
expandir a eficiéncia das abordagens terapéutmssdas ao controle dessa doenca.



