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LA ENFERMERÍA EN EL CONTROL Y PREVENCIÓN DE LA ENFERMEDAD 
TUBERCULOSA 

 La tuberculosis (TB) sigue siendo un grave 

problema de salud pública, una emergencia 

mundial1. Un tercio de la población mundial es-

tá infectada por el bacilo causante de la enfer-

medad, habiendo registrado 9,6 millones de 

nuevos casos en el 2014, (con un 13% de coin-

fectados por el VIH). Esto supone una preva-

lencia de 14 millones de enfermos y una alta 

mortalidad alrededor del 17% (1,5 millones de 

muertes al año por tuberculosis, entre ellas 

400.000 afectadas por VIH) 2. 

 Se ha observado en los últimos años en di-

ferentes países, un aumento en el número de 

casos de TB causados por cepas resistentes a 

los fármacos antituberculosos. Se estima que 

alrededor de 480.000 casos anuales  son  cau- 
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sados por cepas multirresistentes o extrema-

damente resistentes (MDR y XDR respectiva-

mente) 3. 

 

Imagen 1 - Mycobacterium tuberculosis scanning electron micrograph. 
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 Como se evidencia la tuberculosis se en-

cuentra muy presente por lo que se exige un 

esfuerzo coordinado entre todos los agentes 

de salud implicados en el equipo multidiscipli-

nar, clínicos, microbiólogos, epidemiólogos, 

enfermería, para evitar su diseminación. 

 El medio militar no escapa al problema ex-

puesto, es más las FAS tienen unas caracte-

rísticas que le otorgan una especificidad a la 

epidemiología de la TB y a las actividades de 

prevención y control, entre otras son: 

 La mayoría de los militares pertenecen a 

los grupos de edad en que la incidencia de 

la enfermedad es más elevada. 

 Cada vez es más frecuente la participa-

ción en misiones internacionales en países 

en vías de desarrollo, con prevalencia de 

TB superior a la española. Esta situación 

expone a los militares a un mayor riesgo 

de entrar en contacto con enfermos conta-

giosos cuando se desarrollan actividades 

de asistencia sanitaria, asistencia cívico-

militar, adiestramiento militar, etc. 

 Los buques pueden ser focos de propaga-

ción de la TB por la convivencia en espa-

cios cerrados pequeños, de modo reitera-

do, prolongado y continuo en el tiempo. 

Sus sistemas de aire acondicionado pue-

den servir de vehículo transmisor de los 

bacilos tuberculosos desde una determina-

da estancia a todo el buque. Igualmente 

los buques entran en puertos de países 

con prevalencia elevada de TB. 

 El medio más eficaz para el control de la 

TB, sigue siendo un diagnóstico y tratamiento 

precoz de los enfermos tuberculosos. 

 El objetivo del presente documento es dar 

a conocer la responsabilidad del personal de 

enfermería en el control y prevención de la 

tuberculosis a través de  la Metodología En-

fermera.  

 El Proceso de Atención de Enfermería 

(PAE) es la aplicación del método científico 

en la práctica asistencial, que nos permite a 

los profesionales prestar los cuidados que 

demandan el paciente, la familia y la comuni-

dad de una forma estructurada, homogénea, 

lógica y sistemática. 

 Se considera el Proceso de Atención de 

Enfermería  como la base del ejercicio de 

nuestra profesión, ya que  es la aplicación del 

método científico a la práctica enfermera, el 

método por el que se aplican los conocimien-

tos a la práctica profesional 4. 

 La Tuberculosis es una enfermedad de 

declaración obligatoria no urgente, como así 

lo indica Orden DEF/3385/2009, de 10 de di-

ciembre, en el ámbito de las Fuerzas Arma-

das. 

 La normativa que contempla y establece 

los  procedimientos  y  normas  de   actuación 

para la prevención y el control de la TB en las 

unidades, base, acuartelamientos, buques, 

centros y establecimientos militares de nues-

tras FAS, tanto en Territorio Nacional (TN) 

como en Zona de Operaciones (ZO), es la 

Instrucción Técnica de 03 de junio de 2014 de  
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la Inspección General de Sanidad de la Defen-

sa, sobre prevención y control de la tubercu-

losis en las FAS. 

 Ante un paciente con diagnóstico de tu-

berculosis, la enfermera realizará la valoración 

del paciente que se integrará en la historia clí-

nica. Se podrán utilizar los patrones funciona-

les de salud de Marjory Gordon5 como instru-

mento de valoración enfermera. Tras la valora-

ción de cada patrón se obtiene la información 

necesaria para conocer los potenciales proble-

mas de salud, que permitirá realizar las formu-

laciones diagnósticas enfermeras, en base a la 

clasificación taxonómica II de la NANDA6. Pos-

teriormente, tras haber obtenido los diagnósti- 

cos enfermeros, se buscan los criterios de re-

sultados (NOC)7 que pretenden conseguirse 

tras la aplicación de las intervenciones enfer-

meras (NIC)8. A modo de ejemplificación se 

muestra en la Tabla 1, la selección de activida-

des enfermeras escogidas dentro de las inter-

venciones posibles.  

 Las intervenciones de la enfermería en la 

tuberculosis, contemplan tanto actividades pre-

ventivas, de tratamiento, como de seguimiento 

y control de la patología infecciosa en TB. Esta 

metodología permitirá además asegurar la 

evaluación continua del éxito en cada interven-

ción.    
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