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Teste Rápido Molecular (TRM-TB): uma nova 

tecnologia para o diagnóstico da tuberculose
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Baciloscopia

• Exame realizado há mais de 100 anos

• Rápido e barato 

• Principal limitação: sensibilidade em torno de 65%

Diagnóstico da Tuberculose



Descrição
Baciloscopia



Descrição



Campos 

Observados

BAAR  encontrados Resultado

100 Não encontrados NEGATIVO

100 1 a 9 Quantidade de BAAR  

encontrada 
(5.000 a 10.000 BAAR/ML)

100 10 a 99 POSITIVO +  
(50.000 BAAR/ML)

50 primeiros campos 

lidos

1 a 10 por campo POSITIVO ++ 
(300.000 BAAR/ML)

20 primeiros campos 

lidos

Em média mais de 10 

por campo

POSITIVO +++ 
(500.000 BAAR/ML)

Baciloscopia



• Método molecular para diagnóstico da TB (Reação em Cadeia da 

Polimerase – PCR em tempo real)

• Detecta: DNA do Mycobacterium tuberculosis

Resistência à Rifampicina (RIF)

• Material: - Amostras respiratórias (escarro, escarro induzido, 

lavado broncoalveolar, lavado gástrico)

- Amostras extrapulmonares (líquor, gânglios linfáticos,     

macerados de tecidos)

• 01 amostra

• Tempo: 2 horas

• Realização em ambiente laboratorial

TRM-TB: que nova tecnologia é esta?



2 hs



Cartucho e Equipamento





Resultados do TRM-TB



• Ele é utilizado apenas para o 

diagnóstico da TB

• Para controle do tratamento, continuaremos a 

realizar a baciloscopia

O TRM NÃO substitui totalmente

a baciloscopia!

TRM-TB x Baciloscopia



• Para diagnóstico de MNT

continuaremos a realizar a baciloscopia e 

cultura

• Para diagnóstico de TB extrapulmonar

continuaremos a realizar a baciloscopia e 

cultura 

TRM-TB x Baciloscopia



Teste de sensibilidade LJ:  + 28 dias (+), 42 dias (-)

Teste de sensibilidade Líquido: + 5 a 13 dias

Exame Resultado

TRM-TB 2hs

Baciloscopia “1 dia”

Cultura líquida Positivo: 5 a 12 dias 

Negativo: 42 dias

Cultura sólida Positivo: Mín 28 dias 

Negativo: Até 60 

Tempo para Resultado dos Exames



Algoritmos



Investigação de TB em casos novos (Sintomáticos 

Respiratórios) com TRM-TB

SR



Investigação de TB em casos novos (Sintomáticos 

Respiratórios) em populações mais vulneráveis com TRM-TB

SR



Investigação de TB em casos de retratamentos 

(recidiva ou retorno após abandono) com TRM-TB



Cultura Racional/Universal



AMPLIAÇÃO DO ACESSO À CULTURA

Obs.: *Quando o teste molecular rápido for negativo em populações mais vulneráveis , contatos de TBDR e retratamento, a cultura 

em meio sólido deve ser realizada.

Laboratório 

Municipal

Cultura Meio 

Sólido

Cultura Meio 

Líquido 

(automatizada)

Teste de 

Sensibilidade 

(automatizado)

Ogawa 

negativo não/sim* não não/sim*

negativo sim não sim

positiva não sim sim

Cultura Meio 

Sólido

Cultura Meio 

Líquido 

(automatizada)

Teste de 

Sensibilidade 

(automatizado)

Ogawa

negativo sim não sim

positivo sim não sim

LACEN

MGIT

SINTOMÁTICOS RESPIRATÓRIOS

Baciloscopia Diagnóstica 
(municípios sem o Teste 

Molecular Rápido - 45% dos 

casos novos de TB 

notificados/ano)

BAAR
Resistência a 

Rifampicina

MGIT

M. tuberculosis
Resistência a 

RifampicinaTeste Molecular Rápido 
(disponível em municípios que 

notificam 55% dos casos novos 

de TB/ano)

positivo

Teste Rápido Molecular



AMPLIAÇÃO DO ACESSO À CULTURA



Material Informativo



• A ficha de notificação do SINAN-TB foi modificada para 

incluir o resultado do TRM-TB

• GAL (Gerenciamento de Ambiente Laboratorial): para 

solicitação do exame e obtenção online dos resultados, 

com proposta de implantação inclusive nas unidades de 

saúde

Ficha de Notificação - SINAN



Ficha de Solicitação de Exames - GAL

Informações Fundamentais

1) Pop Vulnerável

2) Diagnóstico ou controle

3) Caso novo ou retratamento



Ficha de Solicitação de Exames - GAL



número médio 

de exames/dia

número médio 

de exames/ano**

número médio 

de exames/dia

número médio 

de exames/ano**

número médio 

de exames/dia

número médio 

de exames/ano**

1 módulo 3 a 4* 750 a 1.000* 4 a 6* 1.000 a 1.500* 6 a 7* 1.500 a 1.750*

4 módulos 12 a 16* 3.000 a 4.000* 16 a 24* 4.000 a 6.000* 24 a 28* 6.000 a 7.000*

** Foram considerados 250 dias úteis ao ano

Turno c/ 6 horas de trabalho/dia               

(contínuo)
Equipamento/

módulo(s)

Turno c/ 8 horas de trabalho/dia                

(intervalo de almoço)

Turno c/ 12 horas de trabalho/dia 

(2 turnos - contínuos)

* Nos cálculos "máximos" foram considerados o uso do equipamento (1 ciclo) iniciando-se ao final de cada turno (turnos de 6 e 12 hs) ou no horário de almoço 

e ao final de cada turno (turno de 8 hs)

Número de testes rápidos moleculares realizados por dia e ano segundo horas de 

trabalho do laboratório e número de módulos disponíveis

Capacidade Operacional



RTR-TB Implantada 

Município Nome Instituição Quantidade de Equipamentos

Paranaguá

PREFEITURA MUNICIPAL DE 

PARANAGUA

LABORATORIO MUNICIPAL

1

Curitiba
Prefeitura Municipal de Curitiba 

- Laboratório Municipal
2

Foz do Iguaçú
LACEN - PR/UNIDADE DE 

FRONTEIRA FOZ DO IGUAÇU
1

Londrina

AUTARQUIA MUNICIPAL DE 

SAÚDE DE LONDRINA -

LABORATÓRIO MUNICIPAL

1

Pinhais
COMPLEXO MEDICO PENAL 

PARANA
1



Produção RTR-TB Paranaguá 

(outubro 2014 a março 2017)

Pactuação PNCT: 142 TRM/mês + ampliação 1ªRS
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Produção RTR-TB Curitiba 

(outubro 2014 a março 2017)

Pactuação PNCT: 451 TRM/mês + ampliação UPA e 

2ªRS
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Produção RTR-TB Foz do Iguaçu 

(outubro 2014 a março 2017)

Pactuação PNCT: 134 TRM/mês + ampliação 9ªRS, 

10ªRS e 20ªRS
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Produção RTR-TB Londrina 

(outubro 2014 a março 2017)

Pactuação PNCT: 132 TRM/mês + ampliação 17ªRS, 

16ªRS, 18ªRS, 19ªRS e 20ªRS
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Produção RTR-TB Pinhais 

(outubro 2014 a março 2017)

Pactuação PNCT: 158 TRM/mês + ampliação penitenciárias, 

município de Pinhais, Colombo, Piraquara, Quatro Barras e 

São José dos Pinhais
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RTR – TB Paraná 2017



RTR – TB Paraná 2017

Critérios do PNCT para escolha dos locais:

* Número de baciloscopias de primeira amostra realizadas pelo 

laboratório escolhido relacionado à capacidade do equipamento;

* Formação de redes de atendimento a outros 

municípios/regiões para melhor atendimento da população e 

utilização do aparelho;

* Atendimento a populações mais vulneráveis;

* Fluxo estabelecido de transporte de amostras para o 

laboratório;



RTR – TB Paraná 2017

Critérios do PNCT para escolha dos locais:

* Fluxo estabelecido de entrega de resultados por meio do 

sistema GAL;

* Fluxos estabelecidos para o cumprimento dos algoritmos de 

diagnóstico de tuberculose, principalmente no tocante à realização de 

culturas e testes de sensibilidade;

* Existência prévia de estrutura física adequada para a 

instalação do equipamento (ar condicionado, espaço físico suficiente 

para o equipamento e acessórios) e geladeira para conservação dos 

kits;



RTR – TB Paraná 2017

Critérios do PNCT para escolha dos locais:

* Aquisição de nobreak: o Ministério da Saúde não fornecerá 

nobreaks juntamente com os aparelhos. Eles devem ser 

providenciados antes da instalação do equipamento, pois são 

imprescindíveis para o seu funcionamento (devem ter capacidade de 

1200VA). Também não serão fornecidos adaptadores de tomada.



Atribuições Lacen-PR

SERVIÇO DE TUBERCULOSE E      

OUTRAS MICOBACTÉRIAS

Andressa Sprada

ABRIL 2017



ATIVIDADES  REALIZADAS

- Realização de tipificação – Speed Oligo

- Realização de teste de sensibilidade-

Automação

- Realização da cultura líquida para os casos de 

GeneXpert Detectável com Resistência à 

Rifampicina – Automação

- Realização da PCR em tempo real

- Hemocultura - Automação



ATIVIDADES A SEREM REALIZADAS

- Implantação de novas metodologias e estudo 

epidemiológico de isolados resistentes.



EXAMES REALIZADOS EM 2016

- Cultura = 4205 (90% amostra in natura / 10% 

amostra já semeada para incubar)

- PCR TB = 127

- Teste de Sensibilidade = 1027

- Hemocultura (A partir de agosto de 2016) = 19



GeneXpert Detectável + Rifampicina 

resistente

- Testes de Sensibilidade para GeneXpert 

Detectável e resistência à rifampicina = 1 



PROPOSTA

- Descentralização da cultura em meio sólido de Ogawa Kudoh, 

para seguimento do algoritmo de diagnóstico laboratorial nesta 

rede de TRM-TB.

- Realização de cultura universal, por meio da implantação da 

cultura em meio sólido de Ogawa, em locais sem TRM-TB

- Ampliação da realização de cultura e TSA em meio líquido para 

amostras Genexpert detectável e resitentes à rifampicina

- Realização de TSA para todas as amostras com resultado 

positivo para cultura em meio de Ogawa e em meio líquido







OBRIGADA!!!
Andressa / Flávia

Bioquímicas
Lacen/PR
3299 3248



OBRIGADA

Visite o site do PNCT:
www.saude.gov.br/tuberculose

www.unasus.gov.br/CursoTB
repocursos.unasus.ufma.br/tuberculose/curso_1/

und1/1.html

http://www.unasus.gov.br/CursoTB
http://repocursos.unasus.ufma.br/tuberculose/curso_1/und1/1.html

