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Objetivo: Definir el riesgo atribuible al trabajo de infección por M. tuberculosis según lo determinado por QuantiFERON ESAT-6 (QFN) en estudiantes de medicina en un entorno de TB de alta carga.

Diseño: Estudio transversal.

Métodos: 658 estudiantes de medicina y 92 de ingeniería en Lima, Perú, completaron cuestionarios bajo supervisión y proporcionaron sangre para QFN en el ensayo de tubo. Los estudiantes de medicina también se sometieron a 5TU PPD TST.

Resultados: 88% y 28% de los estudiantes de medicina clínica y preclínica informaron exposición conocida a la tuberculosis ocupacional; 30%, 35% y 10% de los estudiantes clínicos, preclínicos y de ingeniería reportaron no universitarios exposición. 7 estudiantes de medicina habían recibido tratamiento contra la tuberculosis; El 30% de los estudiantes clínicos habían recibido profilaxis antituberculosa. El 41% de los estudiantes clínicos y el 18% de los preclínicos fueron positivos para PPD. La positividad de QFN fue más común en estudiantes clínicos (14%) que en estudiantes preclínicos (7%, OR 2,28 [1,32-3,92]) o de ingeniería (8%); no se observaron diferencias significativas entre estudiantes de ingeniería y preclínicos. El 40% de los estudiantes de medicina informaron que nunca usaron máscaras respiratorias en las salas o en la sala de emergencias. El grado de uso de mascarillas informado en cualquier entorno, independientemente de cómo se analizó, no protegió contra la positividad de QFN.

[bookmark: _GoBack]Conclusión: Los estudiantes de medicina clínica en Lima tienen un riesgo mucho mayor de infección y enfermedad tuberculosa adquirida ocupacionalmente, contra la cual las medidas de protección respiratoria personal actuales (con máscaras usadas con poca frecuencia, viejas, inapropiadas y mal ajustadas) no ofrecen protección detectable.
