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NOMBRE DEL EVENTO: TUBERCULOSIS

ORIGEN: Interno DICTADO POR: JEFE DEISY VIVIANA ROJAS Mc,CORMICK

FECHA: 25 DE MARZO 2025 LUGAR: Ladmedis IPS DURACION: 30 MINUTOS

OBJETIVO

Sensibilizar y capacitar a los usuarios de la IPS Ladmedis sobre la prevencion, identificacién y manejo adecuado de la
tuberculosis, promoviendo practicas responsables que contribuyan a la reduccion del riesgo de transmision y la mejora
de la salud comunitaria.

BREVE EXPLICACION DEL CONTENIDO

DEFINICION:

La tuberculosis es una enfermedad causada por el bacilo Mycobacterium tuberculosis, que se transmite cuando las
personas enfermas expulsan bacterias al aire y las personas que se encuentren cerca pueden inhalar estas bacterias
e infectarse.

¢COMO SE TRANSMITE LA TUBERCULOSIS?

La bacteria se transmite cuando una persona con tuberculosis activa y sin tratamiento, tose, estornuda o habla lo cual
hace que pequerios aerosoles inferiores a 5 micras con bacilos infecciosos, puedan quedar suspendidos en ambientes
cerrados no ventilados hasta por mas de 3 horas en el aire. Las personas contactos estrechos son aquellos que
comparten por mas de 6 horas con el caso indice, a nivel familiar, laboral y comunitario.

Luego de que el bacilo ingresa por la via respiratoria superior al organismo, se aloja en los alveolos pulmonares
desencadenando la respuesta inmunoldgica mediada por macréfagos alveolares, linfocitos CD4, CD8, entre otros. La
infeccion puede quedar latente o activarse dependiendo las condiciones inmunoldgicas de la persona

LA TUBERCULOSIS NO SE TRANSMITE EN LOS SIGUIENTES CASOS:

* Por darle la mano a alguien.

* Al compartir alimentos.

* Por tener contacto ocasional.

* Al dar un beso o un abrazo a la persona.

* Por compartir ropa o por objetos de uso comun.

* Por via hereditaria.

* Por relaciones sexuales.

* No se transmite ni por la saliva, ni la sangre, ni otros fluidos corporales
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¢CUALES SON LOS SINTOMAS DE LA TUBERCULOSIS?
Los signos y sintomas mas frecuentes de la tuberculosis en adultos son:

Tos y expectoracion (flemas) de mas de 15 dias de duracion, la cual puede estar asociada con:
* Pérdida de peso.

* Fiebre.

* Sudoracioén nocturna.

*» Decaimiento e inapetencia

En las personas viviendo con el VIH los sintomas pueden variar dependiendo su estado inmune, en estos casos se
debe sospechar una TB cuando se presente alguna de las siguientes situaciones:

*» Tos con o sin expectoracion, fiebre, pérdida o no ganancia de peso, sudoracién nocturna de cualquier tiempo de
duracion.

En el caso de los nifios puede sospecharse la enfermedad en las siguientes situaciones:

* Tos con o sin expectoracion de mas de 15 dias.

* Fiebre igual o mayor de 38°C.

* Pérdida o no ganancia de peso en los ultimos tres meses precedentes.

* Disminucion de la actividad o juego. * Nifio o nifia contacto con un caso de TB en un adulto.

¢COMO SE DETECTA O DIAGNOSTICA LA TUBERCULOSIS?

La TB se detecta a través de pruebas de laboratorio, radiografia y la valoracién clinica se debe realizar correlacién con
los sintomas existentes como tos, expectoracion, fiebre pérdida de peso, asi como el historial de contacto con algin
caso de tuberculosis. Para confirmar el diagnostico por el laboratorio se realiza toma de secreciones respiratorias,
flemas o esputo, esta muestra se lleva al laboratorio donde se realiza un examen para identificar, si existe material
genético o ADN del Mycobacterium tuberculosis conocida como una PCR (Prueba de Reaccion en Cadena de la
Polimerasa), que usualmente debe incluir la identificacion de genes de resistencia o sensibilidad a los farmacos, como
isoniacida y rifampicina

Otros examenes que podran ser solicitados son los siguientes:

* Cultivo liquido

* Pruebas de identificacién y sensibilidad a farmacos.

+ Baciloscopia.

» Radiografia de torax.

» Tomografia Axial Computarizada.

* Biopsia de tejido para el andlisis histopatoldgico (TB extrapulmonar).

» Adenosin desaminasa (extrapulmonares serosas), Lipoarabinomanano en orina en personas con VIH, y en nifios se
puede incluir una PPD.

Se sefiala que los métodos y tecnologias mencionadas, para el diagnéstico de la tuberculosis activa, y la infeccién
latente, estéan incluidas en el Plan de Beneficios en Salud con cargo a la UPC, por lo que deben ser garantizadas por
las aseguradoras a través de su red prestadora de servicios de forma oportuna y gratuita a las personas
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¢ COMO SE TRATA LA TUBERCULOSIS?

La TB se trata con antibioticos de control especial los cuales son adquiridos por el Ministerio de Salud y Proteccion
Social y distribuidos a las Secretarias Departamentales y Distritales de Salud; estas a su vez lo asignan a la red
prestadora de servicios de salud publica y privada, siendo gratuitos para la persona afectada. Los medicamentos se
toman bajo una la modalidad de Tratamiento Directamente Observado (TDO) es decir se debe supervisar la ingesta
diaria y continua de los medicamentos por el personal de salud, o0 una persona de la comunidad entrenada.

Se realizan visitas epidemiol6gicas de campo a los 8 dias, a los 6 meses por parte de las secretarias municipales de
salud, en casos de TB farmacorresistente se realizan trimestral durante el tratamiento y cada 6 meses hasta haber

completado dos afios posterior a su culminacion. Colombia cuenta con los siguientes esquemas de tratamiento de la
tuberculosis:

» Para TB activa sensible en adultos y nifios se administra el siguiente esquema: 2 meses
Isoniacida+Rifampicina+Pirazinamida+Etambutol por 56 dosis de lunes a sabado, seguido por 4 meses con Isoniacida
y Rifampicina hasta completar 112 dosis de lunes a sabado.

* Para TB activa Multidrogoresistencia o Resistencia a la Rifampicina:

6 meses con Bedaquilina, Linezolid, Clofazimina, Levofloxacino, seguido por 14 meses de Linezolid, Clofazimina,
Levofloxacino.
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METODOLOGIA RECURSOS

ENTREGA DE VOLANTES

PAPELERIA, VIDEO

IMPACTO / RESULTADO ESPERADO

Capacitacion a los usuarios que asisten a nuestras IPS

METODO / MECANISMO DE EVALUACION DE EFICACIA

NA

IMPACTO / RESULTADO OBTENIDO / OBSERVACIONES Y/O RECOMENDACIONES:

e Usuarios sensibilizados

NOMBRE DEL RESPONSABLE:
DEISY VIVIANA ROJAS McCORMICK

FIRMA DEL RESPONSABLE:

ANEXO




