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A Tuberculose en Galicia.
Aproximacio’n 4 unha realidade desconecida

Resume

No ano 1986 declararonse en Galicia 592 casos de tuberculose. O INE na sua ultima revision de mortalidade
do ano 1979 sinala a presencia de 197 persoas falecidas por tuberculose na nosa Comunidade.

Coa intencion de explora-las caracteristicas dos tuberculosos galegos iniciamos este traballo.

Estudiaronse 346 pacientes tuberculosos que foron atendidos nos dispensarios antituberculosos do | de
xaneiro 0 31 de decembro de 1986. E por isto que a localizacion da sia tuberculose ¢ fundamentalmente a nivel
pulmonar.

0 65% dos pacientes son homes. A media de idade dos homes ¢ de 36,9 anos e a das mulleres é de 24,2 anos
(p < 0.01). Soamente o0 49,7% teien Ziehl positivo e o 59,8% dos pacientes tefien unha caverna. Hai unha
asociacion importante entre a radioloxia e a bacterioloxia (p < 0.001), asi como unha asociacion entre sexo,
radioloxia e bacterioloxia (p < 0.001). As profesions mais afectadas son as de agricultores, gandeiros, arboricul-
tores, pescadores ainda que hai unha gran porcentaxe que non puido ser clasificada.

0 62% dos pacientes son menores de 35 anos e 0 49,5% destes pacientes tefien caverna. Dos nenos menores
de 15 anos o 20,8% presentan caverna.

E de particular importancia que a media de idade sexa tan baixa e que unha gran porcentaxe tefian imaxe
radioloxica de caverna. Estes dous factores son determinantes para a presencia de tuberculose no noso medio, xa
que se os pacientes afectados fosen unha cohorte de ancidns estes pacientes serian reemprazados por unha cohorte
de xente nova con pouca ou ningunha infeccion. Sen embargo, o grupo de xente nova enferma, moi probablemente
infectard os seus fillos os que progresaran cara a unha tuberculose activa.

Palabras clave: Tuberculose. Galicia.

Segundo os datos subministrados polo B.E.S. casos en todo o pais, o que representa unha taxa
(1) en Galicia no ano 1986 declararonse 592 casos de 9.3/100.000 habitantes (3). En 1983, notifica-
novos de tuberculose. Esta cifra representa unha ronse 1,6 millons de casos de tuberculose en 135
taxa de 20.1/100.000 habitantes. Durante os pe- paises (4). A desagregacion por rexions da 0.M.S.
riodos 1968-1977 ¢ 1982-1986 a media de enfer- ¢ a seguinte: en Africa, 193.900; en América,
mos declarados anualmente en Galicia foi de 366 31.600; no Mediterraneo Oriental, 225.300; en
(taboa 1) (2). Europa, 64.900; en Asia Sudoriental, 888.400, e

0 C.D.C. declarou en USA no ano 1985 22.201 no Pacifico Occidental, 1.329.400.




Taboa 1. Casos novos de tuberculose declarados en Galicia por provincias. Anos 1968-1977 e 1982-1986

A Coruiia Lugo Ourense Pontevedra Galicia
1968 19 22 9 191 241
1969 24 32 I 214 281
1970 41 41 33 254 369
1971 32 22 23 274 351
1972 51 29 38 203 321
1973 34 10 43 113 200
1974 115 7 51 72 245
1975 75 17 26 118 236
1976 107 21 15 68 211
1977 131 53 38 36 258
1982 475 102 121 133 831
1983 173 96 128 92 489
1984 93 [11 94 135 433
1985 91 100 100 145 436
1986 190 73 102 227 592

No ano 1979 morreron en Galicia como conse-
cuencia de tuberculose 197 persoas (taboa 2). O
nimero de casos de defuncions mais elevado co-
rresponde 0 grupo de idade de 45-64, sendo a taxa

especifica para este grupo de idade de
11.33/100.000 habitantes e para o total da poboa-
cion de 7.03/100.000 habitantes.

Taboa 2. Nimero de defuncions por grupos de idade, sexo e localizacién da tuberculose. Galicia 1979

< 14 5-14 15-24 25-44 45-64 65-74 75 e mais Total
Th. Ap. H| — — 1 18 56 43 16 183
Respiratorio M| — - 2 7 11 15 14
Th. SNC e H — — — — 1 - — )
Meninxes M - C— — - — | -
Th. Intestino H o - | | . .
Peritoneo e G. 3
Mesenteéricos M| — — — - 1 — —
Tb. osos e H| — = — — — =
Articulacions M - ] — — — — -
Outras Tb. e H - - — — 2 ] 2 8
efectos tardios M — - | - ] 1 —

Fonte.— I.N.E. Movemento Natural de Poboacion 1979.

A vixencia e interese que esperta esta enfermida-
de na nosa Comunidade podese obxectivar nas re-
centes publicacions que sobre o tema seguen apare-
cendo (5, 6, 7, 8).

(Cantos tuberculosos hai realmente? e ;cales son

as suas caracteristicas? son as preguntas das que
probablemente a todos nos gustaria cofece-las res-
postas. E ¢ que en definitiva o cofiecemento dos
casos ¢ o primeiro paso para o control dunha
enfermidade (9).




Coa idea de empezar a explora-los interrogantes
que previamente sinalabamos e coa idea de poten-
cia-la declaracion da enfermidade, iniciamos este
traballo.

Os obxectivos do noso estudio son:

—Explorar coa informacion existente as carac-
teristicas dos pacientes tuberculosos en Galicia no
ano 1986.

—Determina-los procedementos diagnosticos
(radioloxicos e bacterioloxicos) que se utilizaron
para a identificacion dos casos.

—Devolverlle 0s médicos a informacion xerada
por eles para potencia-la declaracion da enfermi-
dade a conseguir un mellor cofiecemento e control
da tuberculose.

Metodoloxia

Dos casos novos declarados durante o periodo
comprendido entre o | de xaneiro de 1986 ¢ o 31
de decembro de 1986 polos dispensarios antituber-
culosos de Santiago, A Coruiia, Pontevedra, Vigo
e Qurense conseguimos informacion en 346 casos.

De cada paciente obtivose a maxima informa-
cion que os datos existentes nos permitian. As va-
riables codificadas foron as seguintes:

o Nome.

e [dade.

Sexo.

Estado Civil.

Concello e provincia de nacemento.

Concello e provincia de residencia no mo-

mento do diagnostico.

Profesion.

Localizacion da tuberculose.

Confirmacion bacterioloxica.

Achados radioloxicos.

Dispensarios nos que foron diagnosticados.
A analise dos datos fo1 realizada cunha compu-

tadora IBM PC XT Model 286 utilizando o pa-

quete estadistico Sigma.

Resultados

A enfermidade preséntase fundamentalmente nos
varons (65%). (Figura 1).

Figura |. Distribucion dos pacientes tuberculosos por sexo.

Os grupos de idade mais afectados son o de
25-34 anos para os homes ¢ o de 15-19 anos para
as mulleres. (Tdboa 3).

Taboa 3. Casos de tuberculose por grupos de idade e sexo. Frecuencias absolutas e porcentaxes

TOTAL HOMES MULLERES
FA % FA % FA %
Menos de 1 2 0,6 1 0.4 1 0,8
De | -4 18 52 2 2,2 13 10,7
De5-9 21 0,1 7 3,1 14 11,6
De 10 - 14 7 2,0 3 1.3 4 33
De I5-19 54 15,6 23 10.2 31 25,6
De 20 - 24 44 12,7 32 14,2 12 9.9
De 25 - 34 69 19,9 49 21,8 20 16,5
De 35 - 44 43 12,4 30 13,3 13 10,7
De 45 - 54 29 8.4 25 1,1 4 33
De 55 - 64 37 10,7 31 13,8 6 5,0
De 65 e mais 2 6.4 19 8.4 3 2.5
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As medias de idade de dmbolos grupos son esta-
disticamente diferentes. Os homes tefien unha me-
dia de 36,9 anos e as mulleres 24,2 anos.

Taboa 4. Idade media de pacientes tuberculosos por sexo

Miximo Minimo Desviacion tipica | Media 95% L.C. Tamaiio
Total 86 I 19,17 32,5 32,5/34,5 346
Homes 84 | 18,70 36,9 34,5/39.4 225
Mulleres 86 I 17,25 242 21,1/27.3 121

P < 0,01

caverna. Tanto os achados radioloxicos como bac-
terioloxicos estan relacionados co sexo. (Taboa 3).

0 49,7% dos pacientes presentaban Ziehl positi-
vo e 0 53,8% presentaban imaxe radioloxica de

Taboa 5. Frecuencias absolutas e porcentaxes de achados radioléxicos e bacterioloxicos por sexo

DISTRIBUCION DE ACHADOS RADIOLOXICOS POR SEXO.
FRECUENCIAS ABSOLUTAS E PORCENTAXES

Homes Mulleres Total
FA FA FA %
Caverna 137 49 186 53.8
Outros 78 68 146 42,2
Non consta 10 4 14 4,0
X* : 14.9845 P < 0,001

DISTRIBUCION DE ACHADOS BACTERIOLOXICOS POR SEXO.

FRECUENCIAS ABSOLUTAS E PORCENTAXES

Homes Mulleres Total
FA FA FA %
Positivo 132 40 172 49,7
Negalivo 78 67 145 41,9
Non consta 15 14 29 8.4
X*:20.6872 P < 0,001




Hai tamen unha relacion moi evidente entre a
radioloxia e a bacterioloxia (Taboa 6), confirman-
donos que os pacientes con caverna son baciliferos.

Esta asociacion entre bacterioloxia e radioloxia
mantense logo de controlar por idade e sexo.

Taboa 6. Asociacion de achados radioloxicos e bacterioloxicos

Radioloxia

CAVERNA OUTROS NON CONSTA TOTAL
Baciloscopia
Positivo 131 36 172
Negativo 27 106 145
Non consta 18 4 29
Total 186 146 14 346
X 126.7824 P < 0.001

A profesion mdis afectada ¢ a que comprende 0
grupo de pescadores, agricultores, gandeiros, ar-
boricultores ¢ cazadores (grupo 06). O segundo

Taboa 7. Casos de tuberculose por profesion

FA %
Grupo 01 8 2,3
Grupo 02 0 0,0
Grupo 03 7 2,0
Grupo 04 10 2.9
Grupo 05 10 2,9
Grupo 06 56 16,2
Grupo 07 26 7.5
Grupo 08 0 0,0
Grupo 09 44 12,7
Grupo 10 12 35
Grupo 11 2 0,6
Grupo 12 171 494

grupo méis afectado corresponde 6 dos estudiantes
(grupo 09). Sen embargo, unha gran porcentaxe
de casos non puido ser clasificado por falta de
informacion (grupo 12). (Taboa 7).

Codigo
01

02

03

04

05
06

07

08

09
10

Profesion, oficio ou ocupacion prin-
cipal

Profesionais, técnicos e traballadores
asimilados.
Persoal directivo da Admon. publica
e empresas.

Persoal activo e persoal asimilado.

Comerciantes e vendedores.

Persoas dos Servicios.

Agricultores, gandeiros, arboriculto-
res, pescadores.

Traballadores da produccion e asimi-
lados, conductores de equipos, de
transporte e peons (non agrarios).
Profesionais das Forzas Armadas.

Estudiantes.

Persoas dedicadas os labores do fo-
gar.

Xubilados, retirados, pensionistas e
persoas que viven de rendas.
Persoas que non poden ser clasifica-
das.




Discusion

De ningunha maneira pretendemos concluir que
estas sexan as caracteristicas dos pacientes tubercu-
losos galegos, pois ¢ evidente que moitos casos de
tuberculose non se declaran e que unicamente tive-
mos acceso a pacientes atendidos nos dispensarios
antituberculosos onde fundamentalmente se trata
patoloxia pulmonar. Polo tanto, o sesgo de selec-
cion ¢ indiscutible.

E interesante destaca-la idade temperd na que se
presenta a enfermidade e a gran porcentaxe de
pacientes con caverna.

Tamén observamos como a clase social ¢ un de-
terminante importante desta enfermidade.

Nun artigo recente (10), confirmase que entre a
poboacion de raza negra en USA o grupo de idade
mais afectado era o de 30 a 34 anos, sendo para
a poboacion branca de 60 a 64 anos. A idade
media dos negros tuberculosos era de 44 anos, a
dos brancos 57 e a dos brancos non hispanos de
62. A nosa idade media e de 32,5 e un 62% dos
nosos pacientes ¢ menor de 35 anos. Esta media de
idade ¢ en realidade ainda mais baixa na nosa
Comunidade, xa que non tivemos acceso 0s pacien-
tes pediatricos con tuberculose atendidos en cen-
tros hospitalarios.

Mentres a tuberculose estd sendo cada vez méis
unha enfermidade dos ancidns (3) podemos ver co-
mo en Galicia esta enfermidade ¢ ainda unha
ameaza para a xente nova. O feito de que o 62%
dos nosos pacientes tenan menos de 35 anos, suxire
que moitos destes casos puidesen ser potencialmen-
te prevcnibles (11).

E de particular interese constatar que o 49,5%
dos pacientes menores de 35 anos tefien unha ca-
verna; e ainda nos menores de 15 anos o 20,8%
tamen a presentan. Como antes sinalamos, a aso-
ciacion entre Ziehl positivo e caverna ¢ evidente.

O feito de que os xoves sexan o grupo mais
afectado ¢ de particular importancia porque se fo-
se 0 revés a cohorte de ancidns infectados seria

reemprazada por unha cohorte de xente nova con
pouca ou ningunha infeccion. Sen embargo, o gru-
po de xente nova enferma moi probablemente in-
fectard os seus fillos que progresaran cara a unha
tuberculose activa (12).

Polo tanto, é de particular interese identificar e
conece-las caracteristicas desta enfermidade no nos
medios para dun xeito eficaz reduci-la sua morbili-
dade.
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