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Antecedentes: Las intervenciones socioeconómicas se han convertido en un componente importante de la política internacional contra la tuberculosis, pero se necesita impacto y evidencia operativa.
Métodos: El estudio de Evaluación Aleatoria Comunitaria de una Intervención Socioeconómica para Prevenir la Tuberculosis (CRESIPT) es un ensayo aleatorio grupal que evalúa el apoyo socioeconómico para los hogares afectados por tuberculosis (pacientes con tuberculosis y sus miembros del hogar) en 32 barriadas del desierto y comunidades urbanas en Perú. En 16 comunidades apoyadas seleccionadas al azar, las actividades del paquete de apoyo socioeconómico están dirigidas por mentores pares (pacientes en recuperación de tuberculosis) y consisten en apoyo social integrado que constituye visitas domiciliarias y clubes de tuberculosis que proporcionan información, apoyo de pares y evaluación del riesgo de tuberculosis; y apoyo económico que constituye transferencias de efectivo como incentivos y facilitadores. Estos se comparan con 16 comunidades de comparación seleccionadas al azar que no reciben el paquete de apoyo socioeconómico. Toda la atención médica se proporciona sin cargo directo por el Programa Nacional de Tuberculosis del Perú. Los resultados iniciales informados aquí son medidas de detección de tuberculosis y finalización de la terapia preventiva en los miembros del hogar, registradas después de seis meses de seguimiento para los miembros del hogar, sobre una base de intención de tratar.
Resultados: Desde el 18/11/2016 hasta el 18/11/2018, se reclutaron 6,900 participantes: 2,893 miembros del hogar de 826 pacientes fueron reclutados en comunidades apoyadas; y 2.355 miembros del hogar de 826 pacientes fueron reclutados en comunidades de comparación. En comparación con los miembros del hogar en las comunidades de comparación, los miembros del hogar en las comunidades apoyadas tenían más probabilidades de asistir a una consulta de detección en los puestos de salud, proporcionar al menos una muestra de esputo para la prueba y hacerse una radiografía de tórax. Las probabilidades de completar la terapia preventiva fueron tres veces mayores entre los contactos de edades ≥ 15 años.
Conclusiones: Este ensayo aleatorio grupal proporciona evidencia rigurosa que demuestra el potencial de las intervenciones socioeconómicas para mejorar el acceso a la atención y prevención de la tuberculosis, aumentando la finalización óptima de la detección de tuberculosis y la terapia preventiva entre los miembros del hogar en hogares afectados por tuberculosis.
