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A Tuberculose (TB), que tem por seu agente etiobga bactériaMycobacterium
tuberculosis, € a doenca infectocontagiosa considerada coraddade pelo Governo Federal
do Brasil, estando contemplada nas principais pgdes nacionais. Porto Alegre € a primeira
capital do pais em taxa de incidéncia, sao 10406MiDhabitantes e, Canoas esta em terceiro
lugar na taxa de incidéncia dos municipios pridotado Estado. A regido sul possui maior
percentual de coinfecgdo TB/HIV. Estudos recent®s tdemonstrado que casos de
multidroga resisténcia (TB-MDR) aos principais faoos do tratamento ja sdo comuns no
pais. O diagnéstico de tuberculose pulmonar temocpaurdo de referéncia o diagndstico
microbiolégico (baciloscopia e/ou cultura positivablo entanto, na maioria dos locais,
apenas a baciloscopia, que detecta em torno de 806s¥loentes é realizada. Sendo assim,
exames complementares e dados clinicos tém sidddevem consideracao para fechamento
de caso. O objetivo deste estudo foi analisar sslteglos da utilizacdo de um método
molecular de identificacdo de DNA dd. tuberculosis (DETECT-TB) diretamente de
amostras clinicas de escarro coletadas no settisid@gia — departamento da secretaria de
saude — no municipio de Canoas. Os resultados fooamparados com a cultura. O método
foi preparado com todos os reagentes necessarasqaizar desde a etapa de extracdo até a
deteccdo do DNA seguindo normas de fabricacao adupy piloto. A etapa de hibridizacao
foi feita por reagdo colorimétrica em placas deFA previamente sensibilizadas com sondas
especificas do elemento de insert&6110 do genoma. A deteccao de DNA foi realizada por
hibridizagao reversa com o produto amplificado @&PForam analisadas 126 amostras. Do
total de 24 amostras positivas em cultura, 18 ramstr-se positivas também no DETECT-
TB. Das 102 amostras negativas, 91 também foramtiveg ao uso do kit. Portanto, os
valores de sensibilidade e especificidade do karfode, respectivamente: 75 e 89%. Cabe
salientar ainda, que se usassemos o diagnostitoociomo referéncia para o calculo, o valor
da especificidade seria 90%. Também foi verificgde, das 24 amostras positivas apenas 9
delas foram positivas na baciloscopia, ou seja, 83%amostras verdadeiramente positivas
(segundo cultura) ndo seriam detectadas laboreande; e este € o método mais utilizado
em todo o pais. Portanto, torna-se claro e imprddal que a busca por novos meios mais
rapidos e especificos de deteccdo da doenca segaanublvidos por outras formas de
tecnologias para dar mais viabilidade e efici€acidaratamento prognéstico de cada paciente
infectado.



