
Terapia anti-TNFα

Você já fez o teste para tuberculose latente?
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Dados publicados indicam que o teste de sangue para Tuberculose (TB), 
como o QuantiFERON® -TB Gold Plus, pode fornecer maior precisão na de-
tecção da infecção por TB anterior ao tratamento com a terapia anti-TNF-α.

O teste de TB é crítico antes da terapia anti-TNF-α. 
Os pacientes tratados com inibidores de TNF-α enfrentam um risco aumentado de desenvolver TB ativa. 

Distúrbios autoimunes tais como artrite reumatoide (AR), síndrome 

do cólon irritável e doença de Crohn são frequentemente tratados 

com agentes biológicos para diminuir a progressão da doença. 

Infelizmente, biológicos como os inibidores de TNF-α também 

podem aumentar a probabilidade de pacientes com TB latente 

desenvolverem a forma ativa da doença (1–3). Assim, muitos 

tratamentos com biológicos requerem que a infecção por TB seja 

investigada e tratada antes de iniciar a terapia. 

Mais de um terço da população mundial está infectada por 
TB latente (ILTB) (4).

Pacientes que recebem a terapia com inibidores de TNF-α têm 
9 vezes mais chances de desenvolverem a forma ativa de TB (5).

O risco de reativação da TB deve ser avaliado em todos os 
pacientes antes da terapia com biológicos (2, 6). 

Dados publicados indicam que a tecnologia do QuantiFERON (QFT) 
pode proporcionar maior precisão na detecção da infecção por TB antes 
de iniciar o tratamento com anti-TNF-α.

Os estudos realizados entre pacientes com doenças imunes crônicas têm reportado melhor perfor-

mance para a detecção da infecção de TB com a tecnologia do QuantiFERON quando compara-

do ao teste cutâneo de tuberculina (PPD - do inglês purified protein derivative) (1, 2, 7–10).

“Em uma população endêmica para TB, o ensaio QuantiFERON-TB Gold parece 

ser um teste mais acurado para a detecção de ILTB em pacientes AR comparado 

ao PPD, e pode potencialmente melhorar a terapia profilática antes do tratamento 

com o agente anti-TNF.” – Ponce de Leon (2008).
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Em um estudo prospectivo com 142 pacientes com artrite reumatoide (AR), os resultados do  Quanti-

FERON-TB Gold foram mais fortemente associados a fatores de risco de TB (razão de possibilidades 

23,8) do que o teste PPD (razão de possibilidades 2,8) (1).

Em um estudo transversal de 101 pacientes com AR e 93 controles, a taxa de positividade de PPD 

em pacientes com AR foi apenas 41% positivo para os controles – significantemente mais baixo do 

que o QFT, onde a positividade foi de 75%  para os controles (7). 

O risco de reativação da TB deve ser avaliado em todos os pacientes antes da terapia com biológi-

cos (2, 6). 

Os estudos publicados identificam os benefícios potenciais de realizar testes com a tecnolo-
gia QuantiFERON antes da terapia com inibidores de TNF-α:
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“Nossas descobertas sugerem que a sensibilidade do QFT para o diagnóstico de ILTB pode ser maior do que o de PPD 

em pacientes com AR, mesmo em casos de AR imunossuprimidos.” - Ponce de Leon (2008)

Em um estudo retrospectivo de 2282 pacientes com AR, foram reunidos dados de 5 grandes ensaios 

randomicamente controlados, e a taxa de resultados indeterminados com IGRAs* em reteste foi de apenas 

1,8%. Esse estudo descreveu uma grande discordância entre QFT e PPD, com PPD exibindo significante-

mente mais resultados positivos em pacientes vacinados com BCG em comparação ao QFT(9).

“Na ausência de um verdadeiro padrão ouro para a infeção latente por TB, os resultados da comparação entre IGRA e 

PPD em uma grande coorte de pacientes com doenças reumáticas sugere que o IGRA proporciona maior especificidade 

e possivelmente maior sensibilidade do que PPD” - Hsia (2012)

Em um estudo de custo-benefício entre pacientes imunossuprimidos com a doença inflamatória 

intestinal (DII) em um cenário de baixa incidência, os testes com QFT resultaram em 1,85 reativa-

ções por TB por 1000 pacientes em comparação com 6,7 testados com PPD (3).

“Sobre um amplo intervalo de valores e parâmetros, a estratégia QFT-G apresenta melhor custo-benefício em compara-

ção à estratégia PPD. O QFT-G deve ser considerado como um método de escolha para a identificação de TB latente em 

todos os pacientes DII imunossuprimidos.” - Swaminath (2013)

Em um estudo com 429 pacientes com AR de 15 hospitais, antibióticos foram indicados para 177 pacien-

tes (45,2%) quando o resultado positivo para o PPD foi incluído na definição de ILTB. Quando considerados 

os resultados positivos para QFT-Gold IT apenas 84 pacientes tiveram indicação para uso de antibióticos.

“Substituindo PPD por IGRA para determinar ILTB permitiu reduzir pela metade os pacientes com doenças inflamatórias 

mediadas imunologicamente  que precisavam de tratamento com antibióticos anti-TB antes do uso de agentes anti-TNF” - 

Mariette (2012)

* Os IGRA são ensaios de liberação de interferon-gama . O QFT é um teste IGRA. 



Mais preciso que qualquer teste para infecção para TB. 

QuantiFERON-TB Gold Plus – Quatro tubos, um resultado confiável

Automatizável e escalonável para laboratórios com alta demanda.

Apenas uma visita do paciente e os resultados não são afetados pela vacina BCG.
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QuantiFERON-TB Gold Plus (QFT-Plus) é um teste para o diagnóstico in vitro e detecção da infecção (incluindo doença) e destina-se a ser utilizado em conjunto com avaliação de riscos, radiografia e outros 
exames médicos e diagnósticos. Os resultados do QFT-Plus isoladamente não permitem a distinção da doença TB ativa de uma infecção latente. Os manuais do QFT-Plus em vários idiomas, assim como as 
informações atualizadas sobre a licença e isenção de responsabilidade específica do produto estão disponíveis no site: www.QuantiFERON.com
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