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a  tuberculosis  (TB)  es  una  infección  causada  por  la  bacte-
ia  Mycobacterium  tuberculosis; la  presentación  clínica  más
revalente  es  la  tuberculosis  pulmonar1.  La  TB  es  conside-
ada  una  de  las  enfermedades  de  transmisión  respiratoria
on  más  alta  tasa  de  prevalencia,  la  novena  causa  mun-
ial  de  mortalidad  general  y  la  primera  por  enfermedades
nfecciosas2.

Más  del  95%  de  las  muertes  por  TB  se  producen  en  países
e  ingresos  bajos  y  medianos,  siendo  Perú  el  segundo  país
on  más  casos  de  TB  en  Latinoamérica2.  En  2017,  uno  de  sus
istritos  con  mayor  incidencia  fue  José  Leonardo  Ortiz  (JLO)
on  un  8,95%3.

A  pesar  de  tener  a  disposición  muchos  de  los  recursos
e  la  medicina  científica  han  sido  insuficientes  al  tratar
e  disminuir  la  incidencia  debido  a  factores  sociocultura-
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es;  actitudes  negativas,  estigma,  discriminación,  falta  de
onocimientos,  idioma,  creencias  y  mitos  que  influyen  en
l  pronóstico  de  la  enfermedad4. Ante  esta  realidad,  los
nvestigadores  se  plantearon  el  siguiente  problema:  ¿cuál
s  la  significación  de  la  TB  en  los  pacientes  atendidos  en  la
strategia  Sanitaria  Nacional  para  la  Prevención  y  Control
e  la  Tuberculosis  (ESNPCT)  en  el  Centro  de  Salud  Atusparia
bicado  en  JLO  durante  el  periodo  de  enero  a  agosto  del
019?

El  presente  estudio  tiene  por  objetivo  describir,  analizar  y
omprender  el  significado  de  la  TB  en  los  pacientes  que  reci-
en  el  tratamiento.  Para  ello,  se  realizó  una  investigación
ualitativa  descriptiva.

La  presente  investigación  tuvo  como  escenario  el
mbiente  de  la  ESNPCT  del  Centro  de  Salud  Atusparia,  donde
e  realizó  el  contacto  con  los  participantes.  En  la  primera  se

ealizó  la  entrevista  y moldeado  en  pintura  (crayolas)  y  en  la
egunda  se  buscó  que  el  paciente  confirme,  cambie  o  com-
lete  sus  discursos  de  la  entrevista  (criterio  de  credibilidad
e  la  información).

. Este es un artículo Open Access bajo la licencia CC BY-NC-ND
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5. Arguedas-Arguedas O. Elementos básicos de bioética en
M.d.R.  Ortiz  Orrego,  I.M.  Soriano  V

Se  respetaron  los  principios  y  criterios  propuestos  por
l  Consejo  de  Organizaciones  Internacionales  de  Ciencias
édicas5.  En  esta  investigación  participaron  11  pacientes
on  una  mediana  de  edad  de  25  años,  de  los  cuales  7  eran
ujeres,  que  tuvieron  como  criterio  de  inclusión:  personas
ayores  de  18  años;  con  tratamiento  sensible  para  TB  pul-
onar,  durante  la  primera  fase  de  tratamiento  en  la  ESNPCT

n  el  Centro  de  Salud  Atusparia.  Se  excluyó  a  pacientes
o  aptos  para  desarrollar  la  entrevista  ni  el  modelaje  en
intura,  pacientes  con  VIH/sida  y  pacientes  con  historia  de
nfermedad  neoplásica.

Se  obtuvieron  5  categorías  que  contienen  el  significado
ue  adquiere  la  enfermedad,  para  las  personas  que  presen-
an  TB:

. Diagnóstico:  realidad  inexplicable.

.  Tuberculosis:  una  enfermedad  que  genera  tristeza.

.  Viviendo  el  rechazo  de  su  ser  personal  por  la  enfermedad.

.  Necesitando  del  tratamiento  para  curarse.

.  Mitos  o  creencias  respecto  a  la  enfermedad.

Respondiendo  a  los  objetivos,  puede  afirmarse  que  el
ignificado  de  la  TB  en  personas  participantes  se  caracte-
iza  por  ser  una  realidad  inexplicable,  que  genera  tristeza,
esponsable  de  ser  rechazados  por  la  sociedad,  que  requie-
en  de  un  tratamiento  para  curarse  y  que  se  contagia  por
nfermedades  crónicas  como  la  fibrosis  o  que  no  tiene  cura,
iendo  estos  últimos  significados  mitos.

Que  la  enfermedad  sea  una  realidad  inexplicable  en  los
acientes  tiene  relación  con  los  mitos  que  ellos  poseen
especto  a  cómo  se  adquiere,  por  eso  les  impacta  ser  diag-
osticados  y  se  preguntan  por  qué  ellos,  pudiéndose  inferir
ue  en  ese  instante  inician  su  proceso  de  duelo.  La  tristeza

ue  genera  el  diagnóstico  se  agrava  cuando  el  paciente  se
e  a  sí  mismo  como  un  riesgo  para  la  familia,  especialmente
or  sus  hijos  menores  y  el  rechazo  de  la  sociedad.  Existen
ignificados  erróneos  de  la  enfermedad  que  son  mitos  y  que

2

obos,  B.K.  Loayza  Enriquez  et  al.

l  personal  de  salud  debe  reconocer  para  redireccionar  sus
strategias  de  educación  sanitaria.
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