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Exames para o diagnóstico e controle da 

tuberculose 

 Baciloscopia 

 

 Cultura 

 

 Identificação 

 

 Teste de sensibilidade 



Série histórica dos exames realizados pelo 

NTM – IAL Central 

Período 2008 a 2015 
Teste Ano 

Teste de suscetibilidade para 

M. tuberculosis 2008 2009 2010 2011 2012 2013 2014 2015 

Primeira  linha 2.049 3.412 3.566 3.739 3.451 3.619 3.735 4.794 

Segunda  linha - - - 116 199 253 184 357 

Identificação da espécie 

Fenotípicos + PRA-hsp65 3.550 5.573 5.622 5.311 5.744 5.870 6.567 5.801 

Teste de suscetibilidade para MNT - 147 94 23 11 18 27 44 

   Subtotal 5.599 9.132 9.282 9.189 9.405 9.760 10.513 10.996 



Exames para o diagnóstico e controle da 

tuberculose 

 Baciloscopia 

 Recomendada para amostras de escarro com 
menos de 1 ml 

 

 Teste rápido molecular (Genexpert) 

 Encaminhar para um dos 37 laboratórios 
equipados 

 Resultado da detecção do DNA do 
Mycobacterium tuberculosis e resistência a 
rifampicina 



Presidente Presidente 

Prudente 

Araçatuba Araçatuba 

São José do São José do 

Rio Preto 

Marília Marília 

Bauru Bauru 

Ribeirão Ribeirão 

Preto 

Campinas Campinas 

Sorocaba Sorocaba 

Taubaté Taubaté 

Santos Santos 

Santo André Santo André 
São Paulo São Paulo 

13 labs 

1 lab 

Bragança Paulista 1 

Jundiaí 1 

Tremembé 1 

1 lab 

2 labs 

1 lab 

1 lab 

2 labs 

2 labs 

2 labs 

1 lab 

1 lab 

1 lab 

TOTAL labs 37 

Total equipos 46 

TRM-SP 
Grande São Paulo 

Barueri 1 

Carapicuíba 1 

São Bernardo 1 

Franco da Rocha 1 

Guarulhos 1 

Itapecerica 1 

 



Algoritmo de diagnóstico de tuberculose: TRM 

Coleta de 2 

amostras 

Realizar TRM baciloscopia 

<1ml 

Com critério 

para cultura 

TRM: MTB 

detectado e 

RIF R 

Realizar 

cultura 

Liberar 

resultado TRM 

Repetir TRM: 

-Erro ou inválido 

-RIF R 

- critério Cultura  

(1ª amostra 
insuficiente) 

Sem critério 

para cultura Reportar resultado 

ao IAL Central e 

enviar gráfico 

1ª amostra 2ª amostra 

>1ml Se não usar: 

“Exame TRM não 

realizado. O 

paciente possui um 

resultado de TRM 

realizado com a 1ª 

amostra” 



Exames para o diagnóstico e controle da 

tuberculose 

 Cultura 

Critérios para realização de cultura para micobactérias 

 pacientes com quadro clínico/radiológico compatível com 
tuberculose e baciloscopias persistentemente negativas; 

 casos extrapulmonares; 

 retratamentos; 

 co-infecção TB/HIV; 

 outras populações de maior risco de adoecimento: profissionais 
de saúde, população do sistema prisional, população em 
situação de rua, outras populações institucionalizadas; 

 suspeitos de resistência (baciloscopia positiva após o segundo 
mês de tratamento, contatos de pacientes resistentes, Teste 
rápido molecular rifampicina detectado). 

 



Cultura 

Positiva Negativa 

TRM:MTB detectado  

com critério TS 

Suspeita MNT TRM: MTB detectado  

sem critério TS 

identificação 

TRM: RIF R TRM: RIF S 

TS: I e R TS: 

SIRE, 

CAKO e 

Pza 

Análise 

molecular 

TRM e MGIT 

discordantes 

Liberar resultado cultura 

negativa ou contaminada 

Teste realizado no IAL Central 



Desdobramentos após o uso do Genexpert 

MTB/RiF como ferramenta de diagnóstico 

 Teste mais sensível que a baciloscopia 

 Compreensão do novo sistema de detecção 

 Avaliação dos resultados de resistência 

 



Cadastro e acompanhamento de exames 

Gerenciador de Ambiente Laboratorial (GAL)  
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