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Introdução: O Setor de Micobactérias do Laboratório de Microbiologia do HC/Unicamp realiza 
o diagnóstico da tuberculose (TB) causada pelo Mycobacterium tuberculosis. O diagnóstico
precoce é crucial para interromper a transmissão da doença e evitar o surgimento de TB
multirresistente, que ocorre devido a tratamentos inadequados ou falta de adesão. Objetivo:
Agilizar o diagnóstico para permitir intervenção médica rápida, tratamento adequado, prevenir
a disseminação da doença e reduzir custos para o HC. Metodologia: Com parcerias estabelecidas
com o Ministério da Saúde (MS) e o Instituto Adolfo Lutz (IAL), o laboratório recebeu o
equipamento GeneXpert e insumos para testes rápidos (TRM-TB), culturas de micobactérias e
GenoType MTBDRplus. Esses recursos foram fornecidos sem custo para o HC, permitindo a
detecção do Mycobacterium tuberculosis e da resistência a rifampicina e/ou isoniazida.
Resultados: Entre 2018 e 2023, a parceria com o MS possibilitou a realização de exames,
reduzindo o tempo de diagnóstico de 12 dias para 3 horas e aumentou a taxa de positividade
em 5%, economizando R$ 900.000,00 para o HC. Também foram fornecidos insumos para 2.400
culturas líquidas anuais, resultando em uma economia adicional de R$140.000,00. Desde 2024,
o GenoType, anteriormente custeado pelo HC, passou a ser oferecido gratuitamente graças à
colaboração com o IAL/MS. Conclusão: A parceria com o MS/IAL aprimorou os exames de
microbiologia, permitindo diagnósticos rápidos e precisos, melhorando o atendimento e
contribuindo para um tratamento mais eficaz da tuberculose, sem onerar economicamente o
HC.
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